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ABSTRAK 
Merokok merupakan tindakan menghirup dan menghembuskan asap dari rokok. Kebiasaan merokok 

menyebabkan kecanduan yang diakibatkan oleh nikotin. Dari hasil survei awal di salah satu kelurahan 

Kabupaten Tangerang  didapatkan 80% warga setuju bahwa perokok berisiko terkena penyakit. Tujuan 

dari penelitian ini mengidentifikasi hubungan persepsi risiko kesehatan terhadap perilaku merokok 

dewasa laki-laki di salah satu Kelurahan Kabupaten Tangerang. Penelitian ini menggunakan desain 

kuantitatif korelasional dengan pendekatan cross-sectional. Populasi penelitian ini adalah masyarakat di 

salah satu Kelurahan Kabupaten Tangerang yang berusia 15-59 yaitu sebanyak 5.655 jiwa. 

Pengambilan sampel menggunakan teknik non-probability sampling dengan metode accidental 

sampling.  Sampel pada penelitian ini berjumlah 115 orang dewasa laki-laki di salah satu Kelurahan 

Kabupaten Tangerang. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini kuesioner. Analisis yang 

digunakan adalah analisis univariat dan bivariat dengan uji Gamma. Hasil penelitian ini diperoleh 98 

responden (85,2%) memiliki persepsi cukup dan 70 responden (60,9%) memiliki perilaku merokok 

sedang. Pada hasil bivariat didapatkan tidak ada hubungan antara persepsi risiko kesehatan terhadap 

perilaku merokok dewasa laki-laki di salah satu Kelurahan Kabupaten Tangerang dengan p value = 

0,084 (p value < 0,05).  

 

Kata kunci: merokok; perilaku; persepsi 

 

THE RELATIONSHIP OF HEALTH RISK PERCEPTIONS ON THE SMOKING 

BEHAVIOR OF MALE ADULTS IN ONE OF THE DISTRICTS OF TANGERANG 

DISTRICT 

 

ABSTRACT 
Smoking is the act of inhaling and exhaling smoke from cigarettes. Smoking causes addiction caused 

by nicotine. From the results of an initial survey in one of the urban villages of Tangerang Regency, 

80% of residents agreed that smokers are at risk of disease. The purpose of this study was to identify 

the relationship between perceived health risks and adult male smoking behavior in one of the urban 

villages of Tangerang Regency. Methods: This study used a correlational quantitative design with a 

cross-sectional approach. The population of this study was the community in one of the urban villages 

of Tangerang Regency aged 15-59, totaling 5,655 people. Sampling used non-probability sampling 

technique with accidental sampling method.  The sample in this study amounted to 115 male adults in 

one of the urban villages of Tangerang Regency. The instrument used in this study was a 

questionnaire. The analysis used was univariate and bivariate analysis with the Gamma test. The 

analysis used was univariate and bivariate analysis with the Gamma test. The results of this study 

obtained 98 respondents (85.2%) had sufficient perception and 70 respondents (60.9%) had moderate 

smoking behavior. In the bivariate results, it was found that there was no relationship between 

perceived health risks and adult male smoking behavior in one of the Tangerang Regency villages 

with a p value = 0.084 (p value <0.05).  
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PENDAHULUAN 

Merokok merupakan tindakan menghirup dan menghembuskan asap dari rokok. Tembakau 

pada rokok mengandung zat adiktif seperti nikotin dan alkaloid yang dapat memberikan efek 

psikoaktif yang menenangkan. Merokok berbahaya bagi kesehatan karena dapat 

menyebabkan kanker, penyakit paru-paru, penyakit jantung dan penurunan kesehatan 

reproduksi (Rose et al., 2021). Data sepuluh tahun terakhir dari global youth tobacco survey 

menunjukkan peningkatan dua kali lipat prevelensi perokok pada remaja dan dewasa di 

Indonesia. Indonesia menjadi salah satu prevalensi   perokok yang tertinggi di dunia, dengan 

62,9% laki-laki dewasa merokok dan membunuh sekitar 225.700 orang Indonesia setiap 

tahunnya (WHO, 2020).  

 

Provinsi Banten adalah salah satu provinsi yang terdapat dipulau Jawa yang menempati posisi 

tertinggi kelima perilaku merokok sejak tahun 2019 sampai 2021 di Indonesia. Pada tahun 

2019 persentasi perokok sebanyak 31,69%, tahun 2020 sebanyak 31,58% dan pada tahun 

2021 sebanyak 31,76%, sedangkan persentasi perokok tahun 2022 sebanyak 31,21% pada 

penduduk dengan umur >15 tahun (Hermawan, 2020). Berdasarkan jenis kelamin, mayoritas 

perokok di Provinsi Banten adalah laki-laki yaitu sebanyak 50,29% jiwa (BPS, 2022). Upaya 

yang dilakukan pemerintah dalam mengurangi penggunaan tembakau ialah membuat 

kebijakan Kawasan Tanpa Rokok (KTR) yang merupakan area khusus tanpa rokok untuk 

mengurangi polusi asap tembakau, area tanpa memproduksi, menjual, mengiklankan, dan 

mempromosikan produk tembakau (Marchel, 2019). Kabupaten Tangerang yang menjadi 

penerbit kebijakan KTR kedua di Provinsi Banten (Hermawan, 2020). Persentase perokok di 

Kabupaten Tangerang sebanyak 32,76% pada penduduk yang berusia diatas 15 tahun dengan 

rata-rata penggunaan tembakau dalam rentang waktu seminggu sebanyak 85,03% (Muharani, 

2022). 

 

Sebagaian besar perokok memiliki persepsi positif yaitu mengetahui bahwa merokok 

memberikan dampak negatif bagi kesehatan tetapi sebagaian besar juga merasakan stress 

berkurang saat sedang merokok, padahal efek tersebut hanya bertahan sementara dan 

akantimbul gejala keinginan yang meningkat untuk merokok (Beba Sairo, Wiyono and Catur 

Adi, 2017). Pengetahuan perokok akan bahaya rokok dinilai secara subjektif karena perokok 

belum merasakan secara langsung bahaya rokok tersebut (Salisa, 2020). Peneliti melakukan 

survei awal di salah satu Kelurahan. Berdasarkan survei awal tersebut peneliti memperoleh 

data bahwa 8 dari 10 (80%) orang setuju dengan merokok akan berisiko terkena penyakit, 6 

dari 10 (60%) orang setuju anggota keluarga akan berisiko terkena penyakit jika sering 

merokok dalam rumah dan 6 dari 10 (60%) setuju bahwa jika sudah memiliki penyakit akan 

berisiko lebih tinggi mengalami kematian akibat rokok. Responden pada pengambilan data 

awal juga menyebutkan bahwa mereka harus merokok sehabis makan (100%), sebelum 

melakukan aktivitas (100%) dan minimal merokok satu batang/hari (90%). Masyarakat juga 

mengatakan jika mayoritas perokok diwilayah tersebut adalah laki-laki. 

 

Dari hasil tersebut ditemukan perilaku merokok masyarakat masih tinggi terutama pada 

masyarakat berjenis kelamin laki-laki dan sebagian besar masyarakat memiliki pengetahuan 

tentang bahaya dari merokok. Maka penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk 

mengidentifikasi hubungan antara persepsi risiko kesehatan terhadap perilaku merokok 

dewasa laki-laki di salah satu Kelurahan Kabupaten Tangerang.  
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METODE 

Desain penelitian yang digunakan adalah desain kuantitatif korelasional dengan pendekatan 

cross-sectional. Sampel pada penelitian ini berjumlah 115 orang dewasa laki-laki di salah satu 

Kelurahan Kabupaten Tangerang. Pengambilan sampel menggunakan teknik nonprobability 

sampling (nonrandom sampel) dengan metode accidental sampling, dengan kriteria inklusi 

responden berjenis kelamin laki-laki, berusia 19-59 tahun, merokok dan kooperatif saat 

dilakukan pengambilan data. Sedangkan kriteria eksklusi meliputi responden yang telah 

berhenti merokok dan mengalami masalah gangguan mental. Penelitian ini telah mendapatkan 

persetujuan etik dengan nomor 050/KEPFON/I/2024. Peneliti melakukan pengumpulan data 

dengan membagikan kuesioner kepada masyarakat berjenis kelamin laki-laki usia 19-59 tahun 

di salah satu Kabupaten Tangerang. Instrumen penelitian ini menggunakan kuesioner persepsi 

risiko dan perilaku merokok. Kuesioner persepsi risiko kesehatan diadaptasi dari penelitian 

Swarjana (2022), berisi 26 pertanyaan menggunakan skala likert dengan pilihan jawaban 

sangat setuju bernilai 4, setuju bernilai 3, tidak setuju bernilai 2, dan sangat tidak setuju 

bernilai 1. Kuesioner Glover-Nilson smoking behaviour questionnaire (GN-SBQ) digunakan 

untuk mengukur perilaku merokok yang terdiri dari 11 pertanyaan. Kueisoner tersebut sudah 

dalam versi Indonesia, yang diadaptasi dari penelitian (Kartini et al., 2019). Kuesioner 

menggunakan skala likert dengan tidak pernah bernilai 0, jarang bernilai 1, kadang-kadang 

bernilai 2, sering bernilai 3 dan selalu bernilai 4. 

 

Peneliti melakukan modifikasi pada kedua kuesioner karena sebelumnya kuesioner yang 

pertama meneliti tentang persepsi covid 19 dan kuesioner kedua meneliti pada responden 

remaja laki-laki. Berdasarkan perbedaan tersebut maka peneliti melakukan uji validitas dan 

reliabilitas (VR) pada kuesioner. Uji VR yang dilakukan kepada 30 reponden, didapatkan nilai 

r hasil persepsi risiko kesehatan > 0,362, kecuali terdapat satu pernyataan dengan nilai  

r hasil <0,362, sehingga satu pernyataan tersebut tidak digunakan dalam intrumen penelitian 

ini yaitu pernyataan no.13 “merokok tidak akan berisiko jika dikonsumsi dalam jumlah yang 

sedikit”. Pada instrumen perilaku merokok r hasil > 0,362, sehingga semua pernyataan 

bernilai valid. Nilai Cronbach alpha variabel persepsi risiko kesehatan sebesar 0,892 dan 

nilai Cronbach alpha variabel perilaku merokok sebesar 0,812. Sehingga kedua instrumen 

reliabel dan dapat digunakan dalam penelitian ini. 

 

Analisis data pada penelitian ini adalah analisis univariat dan bivariat. Analisis univariat yaitu 

merupakan teknik analisis yang digunakan untuk mengetahui faktor dari setiap variabel dari 

hasil penelitian (Cahyono, 2018). Peneliti menganalisis variabel usia, pekerjaan, pendidikan, 

persepsi risiko, dan perilaku merokok. Analisis bivariat dengan uji gamma untuk menilai 

korelasi antara risiko persepsi kesehatan dan perilaku merokok, karena skala ukur kedua 

variabel adalah ordinal. Uji gamma untuk mengetahui arah hubungan (negatif/positif), 

kekuatan hubungan dan signifikasi hubungan antara dua variabel. Jika p value kurang dari 

tingkat signifikasi yang telah ditentukan ialah 5% (0,05), maka kedua variabel berkorelasi 

tidak signifikan (Roflin & Zulvia, 2021). 

 

HASIL 

Berdasarkan karakteristik responden pada tabel 1 sebagian besar responden berpendidikan 

terakhir SMA (60,9%). Sebagian besar responden berusia 25-36 tahun (36,5%) dengan 

pekerjaan wirausaha 32,2%. 
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Tabel 1.  

Distribusi Karakteristik Responden Dewasa Laki-laki (n=115)  

Karakteristik Responden  Kategori f % 

Pendidikan  Tidak Sekolah  

SD  

SMP  

SMA  

S1  

2  

6  

18  

70  

19  

1,7  

5,2  

15,7  

60,9  

16,5  

Usia  13-24 tahun  

25-36 tahun  

37-48 tahun  

49-61 tahun  

25  

42  

27  

21  

21,7  

36,5  

23,5  

18,3   
Perkerjaan  Tidak Berkerja  

Wirausaha  

Wiraswasta   

PNS  

Lainnya   

13  

37  

25  

3  

37  

11,3  

32,2  

21,7  

2,6  

32,2  

 
Tabel 2.  

Persepsi Risiko Kesehatan Dewasa Laki-laki (n=115)  
  f %  
Persepsi Baik  0  0  
Persepsi Cukup  98  85,2  
Persepsi Kurang  17  14,8  

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki persepsi cukup yaitu 

sebanyak 98 responden (85,2%), sebanyak 17 responden (14,8%) memiliki persepsi kurang 

dan sebanyak 0 responden (0%) memiliki persepsi baik. 
  

 Tabel 3.  

Perilaku Merokok Dewasa Laki-laki (n=115)  
  f %  
Perilaku Merokok Ringan  23  20  
Perilaku Merokok Sedang  70  60,9  
Perilaku Merokok Berat  22  19,1  
Perilaku Merokok Sangat Berat  0 0 

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki perilaku 

merokok sedang yaitu sebanyak 70 responden (60,9%), memiliki perilaku ringan sebanyak 23 

responden (20%), memilki perilaku berat sebanyak 22 responden (19,1%) dan memilki 

perilaku merokok sangat berat sebanyak 0 responden (0%). 
 

Tabel 4.  

Hubungan Persepsi Risiko Kesehatan terhadap Perilaku Merokok Dewasa Laki- laki (n=115)  
  Perilaku Merokok  Koefisien 

Korelasi (r)  
  

Nilai p  

Ringan  Sedang  Berat  Sangat Berat  
 

 

Perseps  

Risiko  

Baik  0  0  0  0  
-0.393 0,084 Cukup  18  59  21  0  

Kurang 5  11  1  0  

Berdasarkan tabel menunjukkan bahwa korelasi antara persepsi risiko kesehatan terhadap 

perilaku merokok dewasa laki-laki tidak bermakna secara statistik, dengan p value 0,084 > 

0,05. Nilai korelasi sebesar -0,393 yang menunjukkan korelasi negatif dengan kekuatan 
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korelasi lemah. Korelasi negatif bermakna jika persepsi risiko kesehatan tinggi atau baik 

maka perilaku merokok akan rendah. 

PEMBAHASAN 

Karakteristik Demografi Responden  

Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar pendidikan terakhir responden adalah SMA 

sebanyak 70 responden (60,9%). Seseorang yang sudah melewati masa pendidikan menengah 

atas diharapkan memiliki ilmu pengetahuan yang cukup kritis dan memiliki kesiapan fisik dan 

mental untuk melanjutkan ke jenjang pendidikan tinggi dan/atau untuk hidup mandiri di 

masyarakat (Kemendikbud, 2019). Menurut penelitian (Santi, 2021), yang menyatakan 

semakin tinggi tingkat pendidikan maka semakin luaspengetahuannya dibandingkan dengan 

orang yang pendidikannya rendah. Sama halnya dengan penelitian (Nurkaromah, Yanzi and 

Pitoewas, 2017), yang menyatakan bahwa tingkat pendidikan yang dilalui berbanding lurus 

dengan proses pengarahan dan kemampuan yang dimiliki, sehingga memengaruhi persepsi 

seseorang. 

 

Sebagaian besar kuesioner penelitian ini diisi oleh dewasa awal dengan usia 25-36 tahun, 

sebanyak 42 responden (36,5%). Menurut Kemenkes (2023), usia 19-59 tahun termasuk 

dalam kategori dewasa atau usia produktif. Kesehatan usia produktif perlu dijaga dengan pola 

hidup sehat seperti mengomsumsi makanan sehat dan seimbang olahraga teratur, dan koping 

stress yang efektif. Pada penelitian(Marlita et al., 2022), mengatakan bahwa tahap usia 

produktif merupakan tahap seseorang lebih aktif dan memiliki padat aktivitas sehingga 

berisiko mengalami masalah kesehatan karena itu perlunya menjaga pola hidup sehat. Hal ini 

sejalan dengan penelitian (Satriawan, 2022), yang menyatakan bahwa kelompok usia 

produktif di Indonesia, rentan melakukan pola hidup tidak sehat seperti merokok, 

mengomsumsi alkohol dan makanan cepat saji sehingga lebih banyak menyababkan kematian 

pada kelompok usia produktif. 

 

Hasil yang didapatkan sebanyak 37 responden (32,2%) bekerja sebagai wirausaha dan 37 

responden (32,2%) lainnya bekerja sebagai driver, jurnalis, buruh, petugas keamanan dan 

mahasiswa. Responden yang berpatisipasi dalam penelitian ini adalah seorang perokok aktif. 

Pekerjaan dapat mengukur posisi seseorang dalam hierarki sosial ekonomi. Kemungkinan 

seseorang merokok untuk mengatasi stress yang disebabkan oleh keadaan sosial ekonomi 

(Wang et al., 2018). Penelitian Suryawati & Gani (2022), menyatakan bahwa pekerjaan dan 

kondisi lingkungan kerja memengaruhi perilaku merokok seseorang. Hal ini sejalan dengan 

penelitian (Salsabila, Indraswari and Sujatmiko, 2022), yang menemukan bahwa kegiatan 

bekerja sambil merokok sudah menjadi budaya di Indonesia, perokok lebih banyak pada 

pekerja dibandingkan dengan orang yang tidak bekerja. Budaya merokok sambil bekerja tidak 

dipengaruhi oleh kondisi finansial, karena semakin tinggi perilaku merokok maka semakin 

rendah tingkat sosioekonomi, karena uang yang seharusnya digunakan untuk kebutuhan 

primer dialihkan untuk membeli rokok sehingga memperburuk perekonomian. 

 

Persepsi Risiko Kesehatan 

Hasil analisa data persepsi pada penelitian ini menunjukkan sebanyak 98 responden (85,2%) 

memiliki persepsi cukup. Berdasarkan teori Health Belief Model (HBM), persepsi akan 

memengaruhi tindakan seseorang, dimana jika persepsi risiko kesehatan kuat maka perilaku 

kesehatan akan terbentuk (McEwen, 2018). Individu akan cenderung melakukan perilaku 

kesehatan jika mereka merasa rentan terhadap penyakit, atau mengalami penyakit serius. 

Sebaliknya individu tidak akan melakukan perilaku kesehatan jika mereka merasa tidak 

rentan terhadap penyakit (Bernadetha et al., 2023).  
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Persepsi dalam kategori yang cukup mengindikasikan seseorang memiliki pandangan yang 

positif dan respon yang cukup baik dalam melakukan sesuatu (Andayani & Karyaningsih, 

2016). Apabila seseorang memiliki persespi yang cukup maka akan memiliki kemampuan 

untuk mengambil keputusan yang baik (Uzzakiyah, 2019). Pada penelitian ini ditemukan 

persepsi cukup dikarenakan responden tahu bahwa merokok itu berisiko terhadap kesehatan. 

Persepsi responden cukup baik tentang risiko dan bahaya rokok bagi kesehatan namun tidak 

mengurangi kebiasaan merokok pada responden. Hal sejalan dengan penelitian Isra & Umar 

(2018), menemukan persepsi cukup tetapi responden tetap merokok untuk memperoleh 

kenikmatan dari merokok. 

 

Perilaku Merokok 

Sebagian besar responden memiliki perilaku merokok sedang yaitu sebanyak 70 responden 

(60,9%). Perilaku merokok sedang adalah perokok yang mengkomsumsi selang waktu 31-60 

menit dan dapat memunculkan kecanduan terhadap rokok (Glover, 2010). Adapun faktor 

yang memengaruhi perilaku merokok sedang yaitu pengetahuan yang kurang baik dan 

pengaruh lingkungan. Kebiasaan merokok dapat diartikan semakin lama seseorang merokok 

maka akan berpengaruh terhadap perilaku merokok, dimana berawal dari perokok ringan 

karena terbiasa merokok maka akan menjadi perokok berat (Asto et al., 2015). Pada hasil 

penelitian ini ditemukan juga bahwa perilaku merokok responden sedang dikarenakan pada 

lingkungan sekitar responden banyak masyarakat yang mengatakan bahwa sudah merokok 

sejak usia remaja. Pernyataan tersebut didapatkan melalui pertanyaan terbuka yang dilakukan 

selama pengisian kuesioner. Hal ini sejalan dengan penelitian Windahsari et al. (2017), yang 

mendapatkan hasil bahwa perilaku merokok dipengaruhi oleh lingkungan yang negatif seperti 

teman atau keluarga yang merokok. 

 

Hubungan Persepsi Risiko Kesehatan Terhadap Perilaku Merokok 

Berdasarkan hasil analisa ditemukan p value bernilai 0,084 > 0,05 yang berarti tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara persepsi risiko kesehatan terhadap perilaku merokok. 

Koefisien korelasi antara dua variabel bernilai tidak sama dengan nol (-0,393) yang dimana 

variabel memiliki keterkaitan tetapi dengan tingkat keterkaitan yang rendah. Arah korelasi 

yang didapatkan bernilai negatif atau berbanding terbalik yang bermakna semakin tinggi 

persepsi risiko kesehatan maka semakin rendah perilaku merokok. Arah dan koefisien pada 

hasil penelitian ini sejalan dengan teori health belief model (HBM), dimana ketika persepsi 

risiko kesehatan baik maka tindakan pencegahan, atau perilaku kesehatan seseorang akan 

terbentuk baik (Hidayat and Li, 2021). Pada teori HBM ada beberapa hal yang tidak 

dipertimbangkan sehingga dapat memengaruhi perilaku kesehatan individu, seperti faktor 

lingkungan faktor personal (motivasi, sikap dan perilaku sebelumnya), faktor sosial budaya, 

faktor psikologis, serta perilaku merokok tidak diukur secara langsung (Harjana, 2023).  

 

Perilaku merokok individu tidak hanya dipengaruhi oleh persepsi risiko kesehatan individu, 

tetapi ada faktor-faktor lain yang memengaruhinya, seperti faktor psikiatrik, kognitif, genetik, 

lingkungan dan psikososial (Tristanti & Kudus, 2016). Perilaku merokok juga dapat 

disebabkan karena lingkungan sekitar yang mayoritas perokok, dan anggapan kurang jantan 

jika tidak merokok. Individu juga hanya mengetahui beberapa penyakit yang ditimbulkan dari 

perilaku merokok dan kurangnya keyakinan akan manfaat dari perilaku tidak merokok, baik 

dari secara ekonomi, kesehatan bahkan psikologis (Rohadatul & Surjaningum, 2021).  

 

Persepsi yang baik tidak cukup membuat seseorang untuk tidak menjadi perokok atau 

berhenti merokok, karena ada faktor lain yang lebih memengaruhi perilaku merokok tersebut. 
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Faktor yang lebih memengaruhi perilaku merokok ialah faktor lingkungan atau pergaulan 

dengan teman perokok dan anggapan merokok hal yang wajar sebagai gaya hidup modern 

(Sada, 2021). Hal didukung penelitian (Fauzan, Firman and Daharnis, 2018), yang 

menunjukkan variabel kontrol diri dalam ketegori sedang dan disertai variabel konformitas 

teman sebaya yang tinggi sehingga menyebabkan perilaku merokok yang tinggi. Variabel 

kontrol diri dan konformitas teman sebaya memberikan dampak yang besar secara bersamaan 

pada perilaku merokok dibandingkan jika hanya satu variabel. Hal tersebut mengartikan 

bahwa tingkat perilaku merokok tidak hanya dipengaruhi oleh satu faktor, baik itu faktor 

kontrol diri atau konformitas teman sebaya, tetapi terdapat dua atau lebih faktor yang secara 

bersama-sama memengaruhi perilaku merokok. Selain itu penelitian yang dilakukan oleh (La 

Fauci et al., 2021) menemukan bahwa perilaku adiktif dapat terjadi secara bersamaan, karena 

orang yang mengonsumsi kopi dan alkohol akan lebih besar kemungkinannya untuk menjadi 

perokok. Faktor lainnya ialah pengaruh sosial media atau influencer yang mendorong generasi 

muda atau penonton untuk menggunakan produk tersebut, ada juga faktor psikologis seperti 

mengalami stress yang dapat mendorong individu untuk memiliki perilaku merokok. Serta 

faktor keluarga yang secara signifikan dapat memengaruhi perilaku merokok, jika ada satu 

anggota keluarga perokok kemungkinan keinginan perilaku merokok anggota keluarga lain 

akan meningkat tiga kali lipat.  

 

Berdasarakan hal diatas dapat disimpulkan bahwa tidak adanya hubungan yang signifikan 

antara persepsi risiko kesehatan terhadap perilaku merokok, karena ada faktor lain yang lebih 

memengaruhi perilaku merokok individu. Faktor lain tersebut ialah faktor lingkungan atau 

pengaruh teman perokok, kurangnya kemampuan untuk mengontrol diri, faktor keluarga, 

faktor psikologis seperti stress, dan pengaruh akan promosi dari produk rokok atau perilaku 

merokok yang dilakukan oleh influencer melalui media sosial. Selain itu, perilaku merokok 

tidak hanya disebabkan oleh satu faktor saja, tetapi ada dua faktor atau lebih yang 

memengaruhi perilaku merokok secara bersamaan.    

 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan mayoritas responden memiliki pendidikan 

terakhir SMA sebanyak 60,9% , sebagian besar berusia 25-36 tahun (36,5%), berkerja sebagai 

wirausaha (32,2%) dan lainnya (32,2%). Memiliki persepsi risiko kesehatan cukup (85,2%), 

persepsi kurang (14,8%) dan persepsi baik (0%). Responden memiliki perilaku merokok 

sedang (60,9%), perilaku ringan (20%), perilaku berat (19,1%), dan perilaku sangat berat 

(0%). Pada penelitian ini tidak adanya hubungan yang signifikan antara persepsi risiko 

kesehatan terhadap perilaku merokok dengan p value 0,084 > 0,05 dengan nilai korelasi 

sebesar -0,393 yang menunjukkan korelasi negative dengan kekuatan korelasi lemah.  
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