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The purpose of this study was to see the relationship between the role of parents and
smoking behavior in adolescents in the work area of the Galang Health Center, Nguan
Lsland, Batam.

The research design is an analytical survey with a cross-sectional approach. The sam-
pling technique used is total sampling. The results obtained 51.4% the role of parents is
not good. Smoking behavior of adolescents 88.6% of adolescents smoke. A small propor-
tion (14.3%) are teenage girls who also smoke.

The results of the Chi-square test p = 0.029, there is a relationship between the role of
parents and adolescent smoking behavior.

It is recommended for parents to always pay more attention to children, especially when
they are teenagers, provide a good example in the family environment and always pro-
vide education to teenagers, especially smoking is not only damaging to themselves but
also to many people.
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PENDAHULUAN

Masa remaja adalah masa tumbuh kembang untuk
mencapai kematangan fisik, mental, sosial, dan
emosional.  Remaja  dalam  perkembangannya
mengalami beberapa fase, diantaranya fase mencari
jati diri. Pada fase ini, remaja tidak termasuk
golongan anak-anak, tetapi belum juga dapat diterima
sepenuhnya sebagai golongan orang dewasa. Upaya-
upaya untuk menemukan jati diri tidak semua berjalan
sesuai dengan harapan orang tua maupun masyarakat
karena remaja mengalami ketidaksesuaian antara
perkembangan psikis dan sosialnya (Hurlock, 2014).

Salah satu tugas perkembangan masa remaja seperti
yang dikemukakan oleh Hurlock (2014) yaitu
mencapai hubungan baru yang lebih matang dengan
teman sebaya baik pria maupun wanita dan mencapai
kemandirian emosional dari orang tua dan orang-orang
dewasa lainnya. Remaja lebih banyak berada di luar
rumah bersama dengan teman-teman sebaya sebagai
kelompok, maka dengan mudah remaja terpengaruh
oleh teman sebayanya salah satunya hal yang negatif
seperti perilaku merokok dan remaja cenderung tidak
memperdulikan perasaan mereka sendiri.

Perilaku merokok merupakan aktivitas membakar
tembakau yang kemudian dihisap asapnya, baik
langsung menggunakan rokok maupun menggunakan
pipa (Sitepoe, 2000). Martin & Pear (2015)
menyatakan bahwa perilaku dapat dilihat dari tiga
dimensi, yaitu frekuensi adalah sering tidaknya
perilaku muncul, intensitas adalah banyaknya daya
yang dikeluarkan oleh perilaku tersebut dan durasi
adalah mengacu pada lamanya waktu yang digunakan
untuk melakukan suatu perilaku.

Riskesdas (2018) menunjukkan prevalensi merokok
pada anak yang berusia 10 hingga 18 tahun mencapai
9,1%. Jika populasi pada kelompok usia itu sekitar
40,6 juta jiwa, sudah ada sekitar 3,9 juta anak yang
merokok. Jumlah itu mengalami tren kenaikan setiap
tahunnya. Dimana pada tahun 2013 menyatakan
prevalensi pada kelompok usia yang sama sebesar
7,9%, dan berdasarkan Survei Indikator Kesehatan
Nasional (2016) meningkat menjadi 8,8%. Dengan
demikian, target pemerintah menurunkan prevalensi
menjadi 5,4% pada 2019, besar kemungkinan tidak
tercapai.

Terdapat banyak dampak negatif yang berasal
dari perilaku merokok pada remaja yang dapat
berimplikasi negatif terhadap perkembangan, akibat
yang ditimbulkan merokok antara lain terbatasnya
peluang remaja untuk berkembang menjadi orang
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dewasa yang produktif dan menjadi sumber masalah
seumur hidup serta menjadi resiko besar terhadap
kerusakan tubuh yang berdampak kematian saat
usia remaja (Committee on the Science of Adolescence,
2010). Steinberg (2002) menjelaskan bahwa rokok
adalah salah satu bentuk pintu masuk ke dalam dunia
narkoba dan juga obat-obatan terlarang.

Keluarga merupakan lingkungan yang sangat
berpengaruh bagi perkembangan anak. Lingkungan
ini juga bertanggung jawab pada penanaman nilai dan
norma serta pembentukan perilaku pada anak. Orang
tua harus memberikan informasi serta pengarahan
yang baik agar remaja mampu membuat pilihan dan
keputusan yang baik serta terhindar dari perilaku
yang negatif seperti perilaku merokok (King, 2013).
Namun bila anak tidak memiliki keluarga yang
utuh, maka akan terjadi kekosongan peran yang akan
menyebabkan anak menjadi kurang mendapatkan
perhatian dan kurang kontrol. Sehingga anak
lebih mudah untuk mendapatkan dan mencari di
lingkungan luar.

Berdasarkan  penelitian  yang  dilakukan  oleh
Faridah (2015), berjudul “Analisis Faktor-Faktor
Penyebab Perilaku Merokok Remaja di SMK “X”
Surakarta”, didapatkan hasil bahwa yang pertama kali
memperkenalkan rokok kepada responden sebagian
besar adalah teman (60%), lalu diri sendiri sebesar
29,4%, dari keluarga yang merokok sebesar 9,4%
dan hal lainnya sebesar 1,2%. Adapun terkait alasan
responden untuk pertama kali merokok yaitu, sebesar
50,6% karena ajakan teman (solidaritas), penasaran
ingin mencoba (41,2%), serta dampak anggota
keluarga yang merokok (8,2%). Hal yang membuat
responden merokok adalah, saat keadaan santai
(42,4%), saat tertekan atau stress (26%), saat orang
di sekitar responden merokok (18,8%), dan dalam
keadaan lainnya sebesar 4,7%. Serta, sebagian besar
responden yang bersikap negatif merupakan perokok

(97,9%).

Sementara itu, penelitian yang dilakukan oleh Isa,
dkk (2017), berjudul “Hubungan Tipe Kepribadian,
Peran Orang Tua dan Saudara, Peran Teman Sebaya,
dan Peran Iklan Rokok dengan Perilaku Merokok
pada Siswa Smp Negeri 9 Kendari Tahun 20177,
didapakan hasil dari 100 responden, sebagian besar
responden berada pada umur 13 tahun yaitu sebanyak
54 responden (54%), sedangkan yang paling rendah
adalah 16 tahun sebanyak 2 responden (2%).
Siswa yang mengaku pernah merokok sebanyak 38
responden (38%). sebagian besar siswa yang memiliki
peran orang tua dan saudara baik adalah 96 responden
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(96%), Dari 100 responden, sebagian besar siswa yang
tidak terpapar peran iklan rokok adalah 82 responden
(82%). Untuk hubungan antara peran orang tua dan
saudara dengan perilaku merokok telah diperoleh
bahwa dari 4 responden (100%) yang memiliki peran
orangtua dan saudara buruk, sebesar 4 responden (4%)
yang merokok. Sedangkan 96 responden (100%) yang
memiliki peran orang tua dan saudara baik, sebesar 34
responden (34%) yang merokok.

Melihat data diatas dan bahaya merokok bagi
kesechatan maka diperlukansuatu tindakan untuk
meningkatkan kesehatan masyarakat salah satunya
melalui  pendidikankesehatan atau  penyuluhan
kesehatan kepada masyarakat tentang rokok dan
bahaya merokok. Karena bahaya rokok tidak saja bagi
mereka yang merokok tetapi juga bagi mereka yang
ada disekitarnya yang juga ikut menghirup asap rokok
yang tidak sehat itu, terlebih lagi bagi remaja, maka
diambil perumusan masalah yaitu “Hubungan Peran

Orang Tua dengan Perilaku Merokok pada Remaja”
METODE

Desain penelitian yang digunakan adalah survei
analitik dengan pendekatan crosssectional., merupakan
penelitian yang dilakukan dengan cara mengukur
variabel penelitian dalam sekali waktu atau pada saat
bersamaan, untuk mengetahui hubungan antara peran
orang tua dengan perilaku merokok pada remaja di
Pulau Nguan. Teknik pengambilan sampel pada
penelitian mengunakan total sampling karena jumlah
populasi kurang dari 100 sehingga seluruh populasi
dijadikan sampel (Sugiyono, 2007) remaja berjumlah
35 orang sesuai dengan kriteria inklusi yang telah
ditetapkan peneliti yaitu remaja yang berusia >12
tahun, memiliki dan tinggal dengan orang tua serta
mau menjadi responden. Instrument yan digunakan
pada penelitian berupa kuesioner yang berisi 20 item
pernyataan tentang dukungan orang tua. Cara analisa
data menggunakan analisis univariat dan bivariat

(dengan uji Chi-Square).
HASIL

Tabel 1 menunjukan jenis kelamin remaja di Pulau
Nguan sebagian besar laki-laki (85,7%) Dengan
tingkat pendidikan remaja sebagian besar tidak
sekolah (48,6%) dan berpendidikan dasar (37,1%).
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Tabel 1. Karakteristik Remaja

Karakteristik f %

Jenis kelamin

Laki-Laki 30 87,5
Perempuan 5 14,3
Pendidikan

Tidak Sekolah 17 48,6
Pendidikan Dasar 13 37,1
Pendidikan Mengah 5 14,3

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Perilaku Merokok
Remaja

Perilaku Merokok f %
Merokok 31 88.6
Tidak Merokok 4 11.4

Tabel 2 menunjukan perilaku merokok remaja di
Pulau Nguan sebagian besar merokok (88,6%)

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Peran Orang Tua
Remaja

Peran Orang Tua f %
Baik 17 48.6
Kurang Baik 18 51.4

Tabel 3 menunjukan peran orang tua remaja di Pulau

Nguan lebih dari separuh kurang baik (51,4%)

Tabel 4. hubungan antara peran orang tua dengan

perilaku merokok

Perilaku
Merokok
Variabel  Kriteria ng g - Total  p-value
o S &
o o~
~ ~
Peran Baik 13 4 17 0.029
Orang Kuran
g
Tua B 18 018
Total 31 4 35

Tabel 4 menunjukan peran orang tua dengan perilaku
merokok remaja diperoleh 13 peran orang tua baik
dengan remaja merokok, lebih dari separoh peran
orang tua tidak baik 18 remaja yang merokok. Hasil
uji Chi-square menunjukan p=value 0,029 yang berati
adanya hubungan antara peran orang tua dengan
perilaku merokok remaja.



PEMBAHASAN

Penelitian yang dilakukan didapatkan hasil adanya
hubungan peran orang tua dengan perilaku merokok,
dimana peran orang tua yang kurang baik (51.4%)
remajanya sebagian besar merokok (88.6%). Remaja
di Pulau nguan banyak yang laki-laki namun ada
remaja perempuan yang juga ikut merokok sebagian
kecilnya (14,3%). Hasil uji Chi-square menunjukan
p=value 0,029 yang berati adanya hubungan antara
peran orang tua dengan perilaku merokok remaja.

Pendidikan remaja dipulau nguan sebagain besar tidak
bersekolah yang membuat minimnya pengetahuan
remaja akan bahaya merokok bagi kesehatan.
Rendahnya Pendidkikan remajaberdasarkan penelitian
dikarenakan ekonomi dan pendidikan orang tua yang
rendah sehinga motivasi yang diberikan kepada anak-
anaknya sangat minim. Serta sekolah yang ada dipulau
tersebut hanya Sekolah Dasar, sekolah menengah para
remaja harus menempuh jarak yang jauh sehingga
minatnya untuk pendidikan rendah,berdasarkan hasil
juga didapatkan lebih baik mereka membantu orang
tua untuk bekerja pergi kelaut sebagai nelayan yang
bisa menghasilkan uang.

Perilaku merokok yang ditunjukan oleh remaja yang
berada dipulau nguan dikarenakan selalu terpapar
dengan keluarga dan lingkungan perokok. Hal ini
yang membuat remaja pada awalnya ingin mencoba
dan akhirnya menjadi kebiasaan yang tidak bisa
dihindari serta merokok jua dilakukan bersama
oran tua. Pernyataan yang keluar dari remaja dan
orang dewasa merokok merupakan sudah menjadi
kebutuhan dikarenakan apabila tidak merokok maka
mereka akan merasakan seringg mengantuk dan tidak
enak badan sehingga akan mengangu aktifitas mereka
dalam kesehariannya.

Hasil penelitian yang dilakukan (Zaloudikov4 dkk.,
2012) tentang pola asuh orang tua dan status keluarga
terhadap anak merokok menyatakan bahwa tingkat
pendidikan ibu dan ayah yang rendah mempengaruhi
ketepaparan anak pada perokok pasif sehinga mereka
lebih signifikan terpapar terhadap linkungan asap
rokok dirumah. Hampir sama dengan pernyataan dari
penelitian yang dilakukan oleh (Dj, 2017) didapat
peran orang tua sangat mempengaruhi anak dalam
merokok terutama kalau ibu yang merokok maka
anak akan merokok sedangkan ayah perokok maka
anak belum tentu semuanya akan merokok.

Penelitian yang dilakukan Pujiantoro & Mamik 2013
dengan judul Hubungan Peran Orang Tua Dengan
Perilaku Merokok Pada Remaja. Hasil Pengolahan
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data dan analisa data dengan menggunakan uji Chi-
Square dengan tingkat signifikasi 5% (0,05). Hasil
penelitian dari 80 responden, pada peran orang tua
terkait perilaku merokok pada remaja didapatkan
bahwa 52,5% memiliki peran yang baik, sedangkan
47,5% memiliki peran yang buruk. Penilaian pada
perilaku merokok remaja didapatkan bahwa 52,64%
remaja merokok, sedangkan 47,36% remaja tidak
merokok. Pada uji statistik Chi-Square Nilai x2 hitung
: 9,96 2 x2 tabel : 3,841 yang artinya ada hubungan
peran orang tua dengan perilaku merokok pada
remaja. Maka dibutuhkan kesiapan dan peran dari
orang tua untuk meluangkan waktu dan perhatian
lebih dalam mengawasi dan memberikan pendidikan
serta bimbingan kepada anaknya sehingga jumlah
perokok di kalangan remaja dapat ditekan.

Hasil penelitian juga sama dengan penelitian
Suharyanta, 2018, dimana Analisis data menggunakan
Uji analisis bivariat (kendall tau) dan multivariat
regresi linier berganda dengan hasil F hitung 45,984
> F tabel 2,74 dengan tingkat signifikansi 0,000 (p <
0,05). Dapat disimpulkan dukungan peran orangtua,
peran tenaga keschatan, dan peran teman sebaya
sangat mempengaruhi pencegahan perilaku merokok
pada remaja.

Penelitian yang dilakukan oleh Septiana, 2016 yang
berjudul “Faktor Keluarga Yang Mempengaruhi
Perilaku Merokok pada Siswa Sekolah Menengah
Pertama”, dengan hasil penelitian Prevalensi merokok
pada siswa SMP Negeri di Kabupaten Aceh Besar
cukup tinggi yaitu 43,6%. Keluarga berpengaruh
terhadap munculnya perilaku merokok pada remaja.
Penelitian ini menunjukkan bahwa perilaku merokok
berhubungan dengan struktur keluarga yang tidak
utuh (p= 0,000), aktivitas keluarga yang kurang
(p=0,000), adanya konflik keluarga (p=0,000),
dukungan orang tua yang kurang (p=0,001), dan
kontrol orang tua yang kurang (p= 0,000). Faktor
yang paling dominan berhubungan dengan perilaku
merokok pada siswa SMP Negeri di Kabupaten Aceh
Besar adalah struktur keluarga yang tidak utuh (OR=
2,946; CI = 1,609-5,393),

Dukungan keluarga terhadap anak remaja dalam
menghadapi  setiap  permasalahannya sangatlah
dibutuhkan, sehingga anak tidak mencari-cari
dukungan dari orang lain yang belum tentu
memberikan dukungan positif. Remaja yang tidak
mendapat dukungan dari keluarga biasanya akan lari
pada kelompok teman sebaya dan tidak jarang anak
akan terjun dalam perilaku merokok untuk mengatasi

stress (Wade, C., & Tavris, C, 2007)
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Banyak remaja berpendapat dengan merokok mereka
merasakan sesuatu yang bebeda dalam diri dan merasa
tenang ketika ada masalah yang terjadi schinga
sangat diperlukan peran keluarga untuk membentuk
perilaku. Orang tua harus memberikan informasi serta
pengarahan yang baik agar remaja mampu membuat
pilihan dan keputusan yang baik serta terhindar dari
perilaku yang negatif seperti perilaku merokok (King,
2013).

Berdasarkan penelitian dan hasil beberapa referensi
banyaknya factor dan penyebab remaja merokok
baik dari dalan diri individu, lingkungan rumah atau
lingkungan bermasyarakat. Maka sangat diperlukan
peran orang tua untuk memperbaiki perilaku anak,
terutama perilaku anak remaja dalam hal merekok
karena masa remaja merupakan masa peralihan yang
lebih banyak meniru dan ada rasa tidak ingin mau
kalah dati teman-temannya sehingga mencoba untuk
melakukan hal yang baru oleh sebab itu peran orang
tua dalam memberikan edukasi dan motifasi sangat
diperlukan untuk menayominya.

KESIMPULAN

Penelitian yang dilakukan didapatkan 51.4% peran
orang tua kurang baik. Perilaku merokok remaja
88.6% remaja merokok. Hasil wuji Chi-square
menunjukan p=value 0,029 adanya hubungan antara
peran orang tua dengan perilaku merokok remaja.
Peran orang tua sangat besar pengaruhnya terhadap
perilaku setiap anak, karna lingkungan keluarga
merupakan lingkungan pertama tempat anak untuk
belajar, memahami mendapatkan perhatian dan kasih
sayang schingga anak dapat tumbuh dengan baik
sesuai dengan yang diharapkan oleh semua orang tua.
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