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ABSTRACT

Based on the data, Student of SMK X in Semarang who smoked at 85,6%. The
purpose of this study to analyze the relationship between the perception of
smoking behavior and smoking behavior student of SMK X in Semarang. The
method used quantitative cross-sectional approach. The population is an active
student of SMK X in Semarang with a total of 1,206 people and as many as 104
samples were taken using a random sampling method with random sampling
technique propportional sampling. Source of research data using primary data
and secondary data. Analysis of data using univariate and bivariate analysis with
Chi Square test (significance level 0.05). Most of the respondents were 17-20
years of age (late teens) (51.9%), most of the respondents' gender is male at
92.3% and the grade level of the respondents were in grade 10 (36.5%). Work
parent respondents was (50.0%) were self-employed and the amount (41.3%)
had a family member smoker responen by 1 person. Respondents had the
experience of smoking at (59.6%), knowledge of respondents in both categories
(73.1%), perceived susceptibility (55.8%), perceived seriousness (74%),
perceived benefits (69.2%) and perceived barriers (74%). Chi Square test results
found there is relationship between gender, occupation of parents, the number of
smokers family, experience, knowledge, and perceived benefits. As for age,
grade level, perceived susceptibility, perceived seriousness, perceived barrier no
relation with smoking practices student of SMK X. So that the results of these
studies, the need for a commitment or regulations prohibited smoking in school
and confirmed with strict sanctions and penalties. In addition, health socialization
is also required about the dangers of smoking, then supervision of the family also
needs to be improved.

Keywords : Perception of Smoking Behavior, Student of SMK, Smoking
Behavior

PENDAHULUAN peringkat pertama di Asia Tenggara

Berdasarkan data WHO (World
Health Organization) tahun 2013
menunjukkan bahwa jumlah perokok di
seluruh  dunia semakin meningkat.
Diperkirakan 84% perokok di seluruh
dunia berasal dan tinggal di Negara-
Negara berkembang seperti Indonesia,
diperkirakan pada tahun 2030 akan
ada 8 juta orang meninggal akibat
rokok." Jumlah perokok di Indonesia
mencapai  62.800.000 jiwa yang
menempatkan Indonesia pada

sebagai negara yang memiliki jumlah
perokok terbanyak.

Pada  tahun 2010 terjadi
peningkatan kembali jumlah perokok di
Indonesia menjadi 34,7%. Menurut
laporan Dinas Kesehatan pada saat itu
tercatat sebanyak 399.800 jiwa
meninggal akibat merokok.’Indonesia
menjadi salah satu negara yang
mempunyai angka prevalensi merokok
tertinggi di dunia, hal tersebut
berdasarkan laporan dari WHO
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mengenai konsumsi tembakau dunia
tahun 2011. Bahkan, Indonesia adalah
satu-satunya negara di Asia Pasifik
yang belum menandatangani WHO
FCTC (Framework Convention on
Tobacco Control).*

Jawa Tengah merupakan salah
satu dari 17 provinsi yang ada di
seluruh Indonesia termasuk dalam
kategori  provinsi yang  memiliki
prevalensi merokok setiap hari di atas
rata-rata prevalensi merokok setiap
hari tingkat nasional. - Prevalensi
merokok pada penduduk Jawa Tengah
mengalami peningkatan setiap
tahunnya dan trend peningkatan terjadi
pada penduduk wusia di atas 15
tahun.Berdasarkan karakteristik umur,
pada tahun 2010 jumlah penduduk
Jawa Tengah yang merokok terbanyak
terjadi pada usia muda yaitu 12,4%
(10-14 tahun), 41,6% (15-19 tahun)
dan 20,2% (20-24 tahun).’

Kota Semarang merupakan ibu
kota dari Provinsi Jawa Tengah,
walaupun bukan termasuk dalam 10
kabupaten/kota yang memiliki
prevalensi merokok setiap hari di atas
rata-rata, tetapi juga mempunyai
dampak yang cukup besar terhadap
peningkatan jumlah perokok di Jawa
Tengah. Di Kota Semarang tercatat
sebanyak 18,2% adalah perokok
dengan 9,1 batang rokok perhari.
Sedangkan, Dinas Kesehatan Kota
Semarang tahun 2010 mencatat
jumlah perokok remaja putra sebesar
34,4% dan remaja putri sebesar 4%.

Berdasarkan GYTS  (Global
Youth Tobacco Survey) dalam laporan
WHO 31 Desember 2012 menemukan
bahwa siswa berusia 13-15 tahun
mempunyai kebiasaan merokok yaitu

41% pria dan 6,2%  wanita.
Berdasarkan data Departemen
Kesehatan RI Laporan Riset

Kesehatan tahun 2013 kecenderungan
merokok di kalangan remaja usia 15-
19 tahun mengalami peningkatan

JURNAL KESEHATAN MASYARAKAT (e-Journal)
Volume 3, Nomor 2, April 2015 (1 SSN: 2356-3346)
http: //ejournal-s1.undip.ac.id/index.php/jkm

sebesar 3 kali lipat yang semula 7,1%
menjadi 43,3%.°

Angka perilaku merokok yang
tinggi pada remaja awal berasal dari
persepsi atau pandangan yang
dipercaya tentang merokok itu sendiri.
Dimana persepsi tersebut dapat
menjadi stimulus untuk merefleksikan
perilaku. Beberapa penelitian
mengenai persepsi merokok
mengatakan bahwa sekitar 5% anak
usia muda di beberapa negara seperti
Bahama, Barbados, Costarica,
Indonesia, Malawi, Monsterrat,
Polandia, Rusia, Singapura, Ukraina
dan Venezuela memiliki persepsi
bahwa wanita yang merokok lebih
menarik daripada yang tidak merokok.
Menurut data WHO pada tahun 2002,
terdapat penelitian lain yang masih
berhubungan dengan persepsi
merokok mengatakan bahwa >40%
anak muda di beberapa negara seperti
Fiji, Ghana, Malawi, Nigeria, Afrika
Selatan, Sri Lanka dan Zimbabwe
memiliki. persepsi bahwa pria yang
merokok mempunyai teman yang lebih
banyak daripada yang tidak merokok.**

Salah satu SMK di Kota
Semarang yaitu SMK X yang terletak
di Jalan Atmodirono Raya no. 7a
Kecamatan Semarang Selatan Kota
Semarang = Provinsi Jawa Tengah
berdiri pada tahun 1964 denggan luas
tanah 19.715 m? dan luas bangunan
16.848 m°. SMK ini  mempunyai
seorang kepala sekolah yang diangkat
langsung oleh Walikota Semarang,
dimana kinerja kepala sekolah dibantu
oleh 4 orang wakil kepala sekolah di
bidang- kurikulum, humas, kesiswaan,
dan saran prasarana. Siswa-siswi yang
bersekolah dan terdaftar sebagai siswa
aktif di SMK ini pada tahun pelajaran
2014/2015 berjumlah sebanyak 1.216
orang. Terdiri dari siswa-siswi kelas
10,11 dan 12 yang terbagi dalam 5
jurusan yang berbeda dalam setiap
tingkatan kelas. Kelima jurusan di SMK
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tersebut adalah Teknik Gambar
Bangun (TGB), Teknik Konstruksi Batu
Beton (TKBB), Teknik Instalansi

Tenaga Listrik (TITL), Teknik Audio
Video (TAV), dan Teknik Kendaraan
Ringan (TKR).

Berdasarkan hasil data sekunder
dan hasil wawancara di SMK X dengan
siswa, guru atau pegawai
menunjukkan bahwa siswa yang
merokok sebesar 85,6%. Selain itu
siswa yang tidak merokok (perokok
pasif) sebesar 14,4%. Padahal di
dalam ponpes tersebut sudah ada
larangan merokok, | hamun masih
belum adanya sosialisasi tentang
bahaya rokok bagi kesehatan dan jua
sanksi atau hukuman yang teas untuk
siswa yang ketahuan merokok di
dalam maupun- di luar lingkungan
sekolah.

Berdasarkan latar belakang
diatas penulis tertarik untuk melakukan
penelitian yang berjudul “hubungan
antara persepsi perilaku merokok
dengan perilaku merokok siswa SMK X
di Kota Semarang.”

MATERI DAN METODE

Jenis dan rancangan penelitian
ini adalah penelitian kuantitatif dengan
menggunakan desain penelitian
explanatory research untuk
menjelaskan  suatu  situasi  ada
hubungan atau tidak antara dua
variabel. Tujuannya yaitu menganalisis
hubungan = antara persepsi perilaku
merokok dengan perilaku merokok

siswa SMK X di Kota
Semarangmenganalisis hubungan
antara persepsi perilaku merokok

dengan perilaku merokok siswa SMK X
di Kota Semarang.

Rokok merupakan salah satu
bahan yang berbahaya karena bisa
menyebabkan seseorang kehilangan
nyawa, bahkan berdasarkan laporan
WHO (World Health Organization)
tahun 2008 mengatakan bahwa rokok
menjadi salah satu pembunuh paling
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berbahaya di dunia, efek yang terjadi
akibat mengonsumsi rokok bukanlah
efek jangka pendek tetapi akan
berakibat pada efek jangka panjang
penghisapnya. Hasil laporan juga
menyebutkan terdapat 5 juta orang
meninggal akibat penyakit yang
disebabkan oleh rokok, itu berarti
setiap 1 menit ada 9 orang meninggal
akibat rokok, setiap 7 detik terdapat 1
kasus kematian akibat rokok. Namun,
siswa SMK X di Kota Semarang masih
banyak yang merokok.

Pendekatan yang digunakan
adalah cross sectional yaitu penelitian
untuk mempelajari dinamika korelasi
antara faktor-faktor risiko dengan efek,
dengan cara pendekatan, observasi,
atau pengumpulan’ data sekaligus
pada suatu saat (point approach).
Jumlah populasi sebanyak 1.206
orang dan sampel yang diambil
sebesar 104 orang.

Kriteria Inklusi

a. Tercatat sebagai siswa aktif SMK
X di Kota Semarang tahun ajaran
2014/2015.

b. Dapat berbahasa Indonesia baik
secara lisan dan tertulis.

c. Bersedia dan mempunyai ‘waktu
serta kesempatan untuk menjadi

responden.
Variabel penelitian
a. Variabel bebas (Independent
Variable) —>Variabel bebas
dalam penelitian ini adalah

Variabel demografi (usia, jenis
kelamin, tingkatan kelas),
Variabel S0sio psikologis
(pekerjaan orang tua, jumlah
perokok di keluarga), Variabel

struktural  (pengalaman dan
pengetahuan merokok),
Persepsi individu (kerentanan
responden, keseriusan
responden, manfaat yang
dirasakan responden,
hambatan yang dirasakan
responden)
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b. Variabel Terikat (Dependent
Variable) > Variabel terikat dari
penelitian ini adalahperilaku
merokok siswa SMK X di Kota
Semarang.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Uji hubungan

Variabel p-value Keterangan
Bebas

Usia p = Tidak ada
Responden 0,660 Hubungan
Jenis p = Ada
Kelamin 0,000 Hubungan
Responden

Tingkatan p = Tidak ada
Kelas 0,254 Hubungan
Responden

Pekerjaan p = Ada
Orang Tua 0,003 Hubungan
Responden

Jumlah p = Ada
Perokok 0,023 Hubungan
Keluarga

Responden

Pengalaman p = Ada
Responden 0,000 Hubungan
Pengetahuan p = Ada
Responden 0,011 Hubungan
Perceived p = Tidak ada
Susceptibility 0,443 Hubungan
Perceived p = Tidak ada
Seriousness 0,228 Hubungan
Perceived p = Ada
Benefit 0,029 Hubungan
Perceived p = Tidak ada
Barrier 0,228 Hubungan

Berdasarkan tabel diatas dapat
diketahui bahwa ada enam variabel
yang memiliki hubungan dengan
perilaku merokok siswa SMK Xyaitu
jenis  kelamin  responden, jenis
pekerjaan orang tua responden,
jumlah perokok keluarga responden,
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pengalaman responden, pengetahuan
responden, perceived benefitkarenap <
a (0,05), dan lima variabel lainnya
tidak ada hubungan dengan perilaku
merokok siswa SMK Xkarena p = a
(0,05).

Prevalensi merokok pada laki-laki
meningkat cepat seiring dengan
bertambahnya usia dari 0,7% (10-14
tahun). ke 24,2% (15-19 tahun)
melonjak ke 60,1% (20-24 tahun).
Remaja laki-laki usia 15-19 tahun
mengalami  peningkatan  konsumsi
sebesar 65% lebih tinggi.'’Penelitian
khususnya =~ di =~ Kota Semarang
menyebutkan bahwa remaja pria lebih

banyak = merokok  sebesar 34,9%
dibandingkan remaja wanita yang
pernah = merokok  sebesar 2,5%.

Semakin banyaknya penelitian yang
dilakukan menunjukkan hasil bahwa
semakin meningkatnya jumlah perokok
di usia muda termasuk remaja SMA.**

Perilaku merokok jua dipengaruhi
oleh orang tua, apabila orang tua
dengan pekerjaan yang menyita waktu
sehingga tidak pernah berinteraksi
dengan anak, menyebabkan anak
tidak mendapat . pengawasan dari
orang tuanya bahwa praktik merokok
merupakan perilaku yang tidak boleh
dilakukan untuk anak usia sekolah.
Pola asuh permisif orang tua menurut
Baumrind (dalam Fuhrmann, 1990)
adalah salah satu bentuk sikap orang
tua dalam memberikan kebebasan
sebanyak mungkin kepada anak untuk
mengatur dirinya, anak tidak dituntut
untuk bertanggung jawab dan tidak
banyak dikontrol orang tua, sikap ini
mendorong anak untuk tidak berdisiplin
dan diperbolehkan mengatur tingkah
lakunya sendiri.*®

Lingkungan merupakan faktor
penting yang pertama kali
memperkenalkan rokok kepada
remaja. Kondisi lingkungan yang
mendukung atau lingkungan sekitar
yang memiliki aktivitas merokok

merupakan faktor pendorong remaja
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untuk ikut berperilaku merokok, hal ini
dikarenakan  stimulus  lingkungan
sangat kuat agar seseorang diterima
sebagai anggota di
lingkungannya.**Faktor lingkungan
yang termasuk di dalamnya adalah
orang tua, teman sebaya, dan iklan.'®
Lebih dari 43 juta anak terpapar asap
tembakau pasif atau asap tembakau
lingkungan. Lebih dari setengah (57%)
rumah tangga sedikithya mempunyai
satu perokok dalam rumah dan hampir
semuanya (91,8%) merokok di dalam
rumah. Diperkirakan lebih dari 43 juta
anak tinggal bersama dengan perokok
dan sebagian besar (68,8%) perokok
mulai merokok di usia remaja yaitu
sebelum 19 = tahun.'’Tahap awal
seseorang merokok biasanya
didominasi oleh faktor eksternal, salah
satunya adalah sikap permisif orang
tua. Anak akan cenderung meniru
perilaku yang dilihat di lingkungan
sekitar mereka tanpa ada saringan dari
pihak keluarga terlebih dahulu.*®

Hasil wawancara dengan
responden menunjukkan bahwa
responden sudah  berpengalaman

dengan praktik merokok. Sebagian
besar responden bahkan sudah mulai
merokok sejak duduk di bangku SMP,
tidak jarang juga ada yang sudah
mulai merokok sejak SD atau ada yang
baru mulai merokok sejak SMA.
Pengalaman responden dalam praktik
merokok sudah terhitung lebih dari 1

tahun, sehingga responden sudah
terbiasa dengan praktik merokok
tersebut. Hampir semua responden

juga mengetahui jenis dan ciri khas
dari merk rokok yang berbeda-beda.
Pengetahuan merupakan salah
satu faktor pada diri seseorang yang
dapat mempengaruhi tindakan atau
perilaku. Akan tetapi tidak setiap orang
menggunakan pengetahuan yang
dimiliki sebagai dasar dari tindakan
yang dilakukan. Pengetahuan
membutuhkan faktor lain, baik itu yang
berasal dari diri sendiri maupun dari
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luar untuk diwujudkan dalam bentuk
tindakan atau perbuatan. Pengetahuan
dibidang kesehatan merupakan satu
hal yang penting sebelum timbulnya
perilaku  kesehatan, akan tetapi
perilaku kesehatan tidak akan muncul
kecuali adanya dorongan yang kuat

sehingga mampu  menggerakkan
seseorang untuk berperilaku.*
Pengetahuan dalam penelitian ini
adalah kemampuan siswa dalam
menjawab  pertanyaan penelitian
mengenai bahaya rokok bagi
kesehatan, pengertian rokok, cara

merokok, perokok pasif, kandungan
dan zat berbahaya dalam rokok,
manfaat rokok, bahaya asap rokok,
jenis rokok, dan tempat-tempat yang
dilarang merokok.

Berdasarkan hasil wawancara
responden  tersebut menunjukkan
pengetahuan responden sudah cukup
baik. Seharusnya dengan
pengetahuan yang sudah baik, siswa
yang merokok sedikit namun dari hasil
penelitian menunjukkan siswa masih
banyak yang merokok. Pada hasil
penelitian dari Istiadi menyatakan
pengetahuan siswa SLTA di Boja
Kendal mengenai perilaku merokok
masih kurang sehinggamempengaruhi
tingginya perilaku merokok di SLTA di
Boja Kendal, masih banyak siswa yang
merokok.”®  Begitu juga = dengan
penelitian Sapari dan Sumarno yang
menyatakan pengetahuan siswa SMK
Cinde dan SLTA Semarang mengenai
rokok masih kurang, sehingga dengan
rendahnya pengetahuan tentang rokok
tersebut semakin banyak pula siswa
yang merokok.*’

Perceived atau persepsi yang
dirasa juga berpengaruh terhadap
perilaku merokok siswa. Sebagian

besar responden mempunyai
keyakinan dan kepercayaan yang
tinggi bahwa tindakan  berhenti

merokok atau tidak merokok dapat
mengurangi risiko atau meminimalkan
dampak buruk dari perilaku
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merokok.Dan beberapa upaya
pencegahan lainnya juga dapat
bermanfaat bagi kesehatan. Hal

tersebut menunjukkan bahwa semakin
tinggi perceived benefit maka semakin

tinggi

pula responden untuk tidak

merokok karena mengetahui manfaat
dari tidak merokok.

SIMPULAN

1.

10.

11.

Sebagian besar responden yang
merokok masuk dalam " kategori
remaja akhir (17-20 tahun)
sebesar 87%.

Sebagian ‘besar responden yang
merokok berjenis kelamin pria
sebesar 92,7%.

Sebagian besar responden yang
merokok masuk dalam kategori
tingkatan kelas 11 sebesar 93,9%.
Sebagian- besar responden yang
merokok memiliki orang tua yang
bekerja sebagai PNS sebesar
100%.

Sebagian besar responden yang
merokok memiiki perokok di dalam
keluarga berjumlah lebih dari 1
orang sebesar 97,5%.

Sebagian besar responden yang
merokok berpengalaman dalam
merokok sebesar 98,4%.

Sebagian besar responden yang
merokok memiliki pengetahuan
yang rendah tentang praktik
merokok  responden  sebesar
100%.

Responden yang melakukan
merokok sebesar 85,6% dan yang
tidak merokok sebesar 14,4%.
Sebagian besar responden yang
merokok memiliki perceived
susceptibility yang tinggi sebesar
87,9%.

Sebagian besar responden yang
merokok memiliki perceived
seriousness yang rendah sebesar
92,6%.

Sebagian besar responden yang
merokok memiliki perceived
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benefit rendah sebesar

96,9%.

Sebagian besar responden yang

merokok memiliki perceived

barrier yang rendah dalam

sebesar 92,6%.

Variabel yang

dengan praktik

responden;

a. Jenis kelamin responden (P
value : 0,000)

b. Jenis pekerjaan orang tua
responden (P value : 0,003)

c. Jumlah perokok keluarga
responden (P value :0,023)

d. Pengalaman responden (P

yang

berhubungan
merokok

value : 0,000)
e. Pengetahuan responden (P
value : 0,011)
f. Perceived benefit (P value :
0,029)
Variabel yang tidak berhubungan
dengan praktik merokok
responden;

a. Usia responden (P value
0,660)
b. Tingkatan kelas responden (P

value : 0,254)

c. Perceived susceptibility(P
value : 0,443)

d. Perceived seriousness(P
value : 0,228)

e. Perceived barrier(P value
0,228)

SARAN

Bagi Dinas Kesehatan

Siswa yang. merokok memiliki
pengetahuan -~ tentang rokok,
bahaya dari merokok rendah atau
kurang, sehingga dibutuhkan
untuk diadakan kegiatan
sosialisasi kesehatan di
SMA/SMK/MA/sederajat  tentang
zat-zat berbahaya dalam rokok,
bahaya kesehatan yang
ditimbulkan dari perilaku
merokokyang bekerjasama
dengan instansi terkait yaitu
puskesmas atau dinas kesehatan.
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2. Bagi Sekolah KEPUSTAKAAN
a. Siswa yang merokok memiliki
kepercayaan dan keyakinan 1. Oktavia Dewi. Faktor-Faktor Yang

yang rendah bahwa manfaat
yang didapatkan jika tidak
merokok rendah atau sedikit
sehingga menyebabkan siswa
lebih memilih merokok karena
tidak ada manfaat yang
didapat. Diharapkan sekolah

1 orang, sehingga diharapkan
sebaiknya keluarga
memberikan contoh yang baik
kepada siswa di lingkungan
keluarga dengan tidak
merokok.

226

Berhubungan Dengan Tindakan
Merokok Siswa Laki-Laki Di Sma
Negeri Kota Padang Tahun 2011.
(Skripsi). Padang : Program Studi
llmu Kesehatan Masyarakat
Fakultas Kedokteran Universitas
Andalas, 2011

dapat memasang poster atau 2. World Health Organization. WHO
leaflet di sekolah yang berisi Report on the Global Tobacco
ajakan untuk tidak merokok Epidemic, 2013: Enforcing Bans
karena banyak manfaatnya. On Tobacco Advertising,

b. Siswa yang merokok memiliki Promotion And Sponsorshipis The
kepercayaan dan keyakinan Fourth In A Series of WHO
yang rendah bahwa hambatan Reports. Globally Apendix,
yang didapatkan jika tidak 2013.http://apps.who.int/iris/bitstre
merokok rendah atau sedikit am/10665/85380/1/978924150587
sehingga siswa lebih memilih 1 _eng.pdf
merokok karena tidak ada 3. DEPKES. Profil Kesehatan
hambatan yang menghalangi. Indonesia Kementrian Kesehatan
Diharapkan sekolah ' dapat Republik Indonesia. 2012.
memberikan  sanksi yang (Diakses 25 April 2014). Diunduh
tegas berupa hukuman skors dari
untuk siswa yang ketahuan http://perpustakaan.depkes.go.id:8
merokok di dalam maupun di 180/bitstream//123456789/1489/2/
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