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Abstrak
Rokok mengandung unsur-unsur kimia seperti tar, nikotin, benzovrin, metal-

kloride, aseton, amino, dan karbon monoksida. Adanya kandungan nikotin dalam rokok
dapat menyebabkan ketergantungan. Fagerstrom Test for Nicotine Dependence (FTND)
digunakan sebagai kuisioner bagi para perokok di daerah Yogyakarta untuk mengetahui
tingkat ketergantungan terhadap nikotin. Penelitian ini merupakan deskriptif dengan
pendekatan cross-sectional. Responden sejumlah 70 perokok aktif dengan hasil
karakteristik demografis, yaitu (97,1) laki-laki dan (2,9) perempuan, dan awal mula
masyarakat merokok yaitu pada usia 17-25 tahun dengan pendidikan terakhir SMA
sederajat. Penghasilan perokok melalui penelitian ini didapatkan sebesar Rp 1.000.000,00
hingga Rp 2.000.000,00. Dari 70 perokok terdapat 40% perokok ketergantungan nikotin
rendah hingga sedang, 34,3% responden memiliki ketergantungan rendah; 21,4%
responden memiliki tingkat ketergantungan sedang, dan 4,3% responden memiliki tingkat
ketergantungan tinggi terhadap nikotin. Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui
status ketergantungan perokok aktif terhadap nikotin di wilayah Kota Yogyakarta. Status
ketergantungan terhadap nikotin dapat dijadikan salah satu kriteria dalam menentukan
sasaran promosi kesehatan oleh tenaga kesehatan terkait merokok. Sasaran dan metode
promosi kesehatan yang tepat dapat memudahkan informasi tersampaikan guna
meningkatkan kesadaran perokok terhadap kesehatan tubuhnya.

Kata Kunci: fagerstrom test for nicotine dependence; status perokok; perokok aktif

CHARACTERISTICS AND STATUS OF ACTIVE SMOKER DEPENDENCE ON NICOTINE IN
YOGYAKARTA

Abstract
Cigarettes contain chemical elements such as tar, nicotine, benzovrin, metal-

chloride, acetone, amino, and carbon monoxide. The presence of nicotine in cigarettes can
cause dependence. The Fagerstrom Test for Nicotine Dependence (FTND) was used as a
questionnaire for smokers in the Yogyakarta area to determine the level of dependence on
nicotine. This research is a descriptive cross-sectional approach. Respondents were 70
active smokers with the results of demographic characteristics, namely male (97.1%) and
female (2.9%), and the beginning of the smoking community, namely at the age of 17-25
years with the latest high school education equivalent. The income of smokers through this
research is obtained from Rp 1,000,000.00 to Rp 2,000,000.00. Of the 70 smokers, 40% of
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smokers had low to moderate nicotine dependence; 34.3% of respondents had low
dependence; 21.4% of respondents have a moderate level of dependence; and 4.3% of
respondents have a high level of dependence on nicotine. The purpose of this study was to
determine the nicotine dependence status of smokers in Yogyakarta. Nicotine dependence
status can be used as one of the criteria in determining health promotion targets by health
workers related to smoking. The right targets and methods of health promotion can make
it easier for information to be conveyed in order to increase smokers’ awareness of their
health.

Keyword: fagerstrom test for nicotine dependence; dependence status of smokers; active
smokers

PENDAHULUAN

Merokok adalah salah satu cara mengkonsumsi tembakau bagi para masyarakat

diindonesia maupun dunia yang sering dijumpai1. Merokok juga merupakan salah satu

masalah kesehatan yang belum diselesaikan diseluruh dunia, dampak yang terjadi pada

perokok aktif maupun pasif dapat terlihat jelas pada kesehatan fisik manusia. Penyakit

yang diderita oleh masyarakat melalui rokok yaitu disebabkan oleh adanya kandungan

tembakau. Penyakit yang disebabkan oleh tembakau merupakan penyakit tidak menular,

seperti masalah pernafasan, kanker, penyakit kardiovaskular dan lainnya2.

Rokok mengandung unsur-unsur kimia seperti tar, nikotin, benzovrin, metal-

kloride, aseton, amino, dan karbon monoksida3. Menurut World Health Organization4

tahun 2019 ditingkat global ini lebih dari 22.000 orang meninggal dunia karena

menggunakan tembakau atau terpapar asap rokok setiap harinya yaitu satu orang dalam 4

detik setiap harinya. Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar 2014, sebesar 85% rumah tangga

diindonesia terpapar asap rokok, estimasinya adalah 8 perokok meninggal karena perokok

aktif, 1 perokok pasif meninggal karena terpapar asap rokok orang lain. Maka dari

perhitungan rasio sedikitnya 25.000 kematian diindonesia disebabkan oleh rokok. Dilihat

dari data yang ada bahwa merokok berdampak pada kematian yang rasionya tidak kurang

dari 20.0005. Kematian yang disebabkan oleh rokok dapat diperkirakan pada tahun 2015

lalu sekitar 6,4 juta jiwa dan pada tahun 2030 meningkat sekitar 8,3 juta jiwa. Perkiraan

kematian akibat perokok pasif dan aktif tiap tahunnya meningkat dikarenakan banyaknya

perokok pemula yang masih dibawah umur2. Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) diketahui

pada tahun 2017 masuk pada 15 besar provinsi dengan prevelensi perokok tertinggi
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(31,6%). Dari seluruh perokok di DIY sebagian besar (66,1%) diketahui merokok

didalam rumah yang akan berdampak pada anggota keluarga lainnya6.

Kesehatan merupakan kunci utama kehidupan, namun hingga saat ini masih banyak

perokok yang belum sadar akan kesehatan itu sendiri. Adanya kandungan nikotin dalam

rokok yang mengakibatkan munculnya sebuah ketergantungan, karena nikotin merupakan

stimulan psikomotor. Akibat efek yang ditimbulkan oleh nikotin, perokok akan merasakan

sensasi tenang saat dalam keadaan stress dan membantu perokok untuk lebih

berkonsentrasi, serta lebih efektif dalam bekerja7, 8. Perokok yang menghentikan konsumsi

rokok pada waktu tertentu akan merasakan efek withdrawal (putus zat), yaitu muncul

gejala-gejala seperti cemas, merasa tertekan, mudah marah, mudah putus asa, dan depresi.

Gejala-gejala tersebut akan muncul dan membuat perokok tidak nyaman, sehingga

membutuhkan rokok untuk menghilangkan gejala-gejala tersebut, dan hal ini yang

menyebabkan perokok memiliki ketergantungan terhadap nikotin9. Karena alasan ini,

peneliti ingin mengetahui status ketergantungan perokok terhadap nikotin.

METODE PENELITIAN

Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian ini adalah masyarakat di Kota Yogyakarta yang merokok

di tempat umum. Subjek dalam penelitian ini adalah perokok aktif yang merokok di tempat

umum wilayah Kota Yogyakarta dan bersedia menjadi responden. Teknik pengambilan

sampel penelitian menggunakan metode purposive sampling. Perokok yang menjadi

responden pada penelitian ini sebanyak 70 orang.

Rancangan Penelitian

Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan pendekatan cross-sectional. Instrumen

yang digunakan adalah kuesioner Fagerstrom Test for Nicotine Dependence (FTND). FTND

merupakan kuesioner dengan enam pertanyaan yang akan memberikan gambaran

terhadap ketergantungan nikotin. Masing-masing pertanyaan memiliki skala nilai yang

berbeda-beda, antara 0 sampai 3. Nilai dari masing-masing pertanyaan akan dijumlahkan.

Total nilai dari 6 pertanyaan tersebut yang akan mendeskripsikan perokok memiliki

ketergantungan terhadap nikotin. Perokok dengan ketergantungan rendah terhadap nikotin

memiliki total nilai 1-2, perokok dengan ketergantungan rendah hingga sedang terhadap

nikotin memiliki total nilai 3-4, perokok dengan ketergantung nikotin sedang memiliki total
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nilai 5-7, dan total nilai pengisian kuesioner FTND lebih besar sama dengan 8 (≥8)

menggambarkan perokok memiliki ketergantungan tinggi terhadap nikotin. Forum Group

Discussion (FGD) dilakukan untuk validasi kuesioner FTND yang diadaptasi dan dimodifikasi

menjadi Bahasa Indonesia. Diskusi dilakukan dengan akademisi (n=3).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Demografi Perokok di Kota Yogyakarta

Responden sebanyak 70 perokok aktif mengisikan informed consent peneitian

terlebih dahulu untuk menyetujui kesediaan menjadi responden. Pengisian kuesioner pada

bagian pertama menggambarkan karakteristik demografi, meliputi jenis kelamin, usia

(berdasarakan DepKes 2009), pendidikan terakhir, pekerjaan, pendapatan atau uang saku,

dan usia awal mula responden merokok (Tabel 1).

Total 70 perokok aktif yang menjadi responden lebih banyak laki-laki dengan

persentase 97,1% daripada perokok perempuan (2,9%). Perokok berumur 17-25 tahun

sebanyak 59 orang (84,3%) menjadi reponden terbanyak dalam penelitian ini. Sebanyak 49

responden (70%) menempuh pendidikan terakhir SMA sederajat. Responden dengan status

pekerjaan sebagai mahasiswa sebanyak 54 orang (77,1%) juga merupakan responden

terbanyak dalam penelitian ini. Pendapatan atau uang saku responden terbanyak adalah

antara Rp 1.000.000,00 sampai dengan Rp 2.000.000,00 sejumlah 34 orang (48,6%). Awal

mula responden merokok adalah pada usia 10-15 tahun (50%).

Di Indonesia, terutama di wilayah Jawa, hampir semua laki-laki merokok karena

mengikuti kebiasaan di lingkungannya. Merokok akan meningkatan kepercayaan diri

seorang laki-laki, karena pemuda yang merokok akan lebih diterima oleh lingkungannya dan

akan dianggap maskulin daripada pemuda yang tidak merokok. Para orang tua sudah mulai

mengenalkan rokok kepada anak laki-lakinya yang berusia sangat dini, sekitar 10-12 tahun.

Pengenalan rokok kepada laki-laki berusia muda melalui kegiatan-kegiatan perkampungan

dan perkumpulan orang-orang dewasa yang merokok di depan mereka. Namun, tidak

sedikit pula orang tua yang melarang anak laki-lakinya untuk tidak merokok hingga usia

yang sudah dewasa dan bisa mencari uang sendiri, karena harga rokok yang tidak murah10.
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Tabel I. Karakteristik Demografi Responden

Demografi Karakteristik Frekuensi
(n=70)

Persentase
(n=70)

Jenis Kelamin Laki-laki
Perempuan

68
2

97,1
2,9

Usia 12-16 tahun
17-25 tahun
26-35 tahun
46-55 tahun
56-65 tahun

3
59
4
2
2

4,3
84,3
5,7
2,9
2,9

Pendidikan Terakhir SD
SMP

SMA/SMK
D1/D2/D3
D4/S1
S2

10
1
49
2
6
2

14,3
1,4
70
2,9
8,6
2,9

Pekerjaan Pelajar
Mahasiswa

Pegawai Swasta
Pegawai Negeri
Wirausaha

3
54
4
3
6

4,3
77,1
5,7
4,3
8,6

Pendapatan/Uang saku <Rp 1.000.000,00
Rp 1.000.000,00 -Rp 2.000.000,00
Rp 2.000.000,00 -Rp 3.000.000,00
Rp 3.000.000,00 -Rp 4.000.000,00

>Rp 4.000.000,00

21
34
6
3
6

30
48,6
8,6
4,3
8,6

Usia Awal Merokok 10-15 tahun
16-20 tahun
21-25 tahun
26-30 tahun

35
31
2
2

50
44,3
2,9
2,9

Status Ketergantungan Terhadap Nikotin

Tabel 2 menunjukkan frekuensi dan persentase tingkat ketergantungan responden

terhadap nikotin. Hasil tersebut berdasarkan penjumlahan skor pada 6 pertanyaan yang

tertulis pada kuesioner FTND. Pertanyaan-pertanyaan pada kuesioner FTND meliputi waktu

yang dibutuhkan untuk merokok pertama kali setelah bangun tidur, apakah responden

merasa kesulitan dalam menahan keinginan merokok di temapt yang dilarang untuk

merokok, waktu yang paling sulit bagi responden untuk tidak merokok, banyaknya rokok

yang dihisap dalam sehari, waktu yang digunakan lebih sering untuk merokok, dan apakah

responden tetap merokok meskipun dalam keadaan sakit parah. Jawaban yang dipilih

responden kemudian dijumlahkan, dan diperoleh status ketergantungan responden

terhadap nikotin (Tabel 2).
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Tabel II. Persentase Ketergantungan Perokok Terhadap Nikotin dengan Pengisian Kuesioner FTND
Status Ketergantungan

Perokok Terhadap Nikotin Frekuensi (n=70) Persentase (n=70)

Rendah
Rendah hingga sedang

Sedang
Tinggi

24
28
15
3

34,3%
40%
21,4%
4,3%

Sebanyak 28 responden (40%) berstatus perokok dengan ketergantungan rendah

hingga sedang terhadap nikotin. Dan hanya 3 responden (4,3%) yang memiliki status

sebagai perokok dengan ketergantungan tinggi terhadap nikotin (Tabel 2). Riwayat

merokok yang dimiliki oleh orang tua dari seorang perokok berhubungan dengan tingkat

ketergantungan terhadap nikotin, jumlah rokok yang dihisap setiap harinya, serta tingkat

depresi dan kecemasan11. Perokok dengan tingkat ketergantungan tinggi terhadap nikotin

lebih cenderung tidak bahagia bila dibandingkan dengan perokok yang memiliki status

ketergantungan rendah terhadap nikotin. Perasaan tidak bahagia akan meningkatkan stress

yang kemudian dapat mengakibatkan peningkatan keinginan untuk merokok12.

Pada masing-masing tingkat ketergantungan (Tabel 3), responden terbanyak adalah

laki-laki dan usia responden terbanyak adalah 17-25 tahun. Pendidikan terakhir yang

ditempuh responden dengan tingkat ketergantungan rendah, rendah hingga sedang, dan

sedang adalah SMA sederajat dengan jumlah 21 (87,5%), 18 (64,3%), dan 10 (66,7%)

responden. Sebanyak 2 responden (66,7%) memiliki tingkat ketergantungan tinggi terhadap

nikotin. Tingkat pendidikan mencerminkan sikap dan kebiasaan dalam merokok. Perokok

yang kurang berpendidikan kemungkinan hanya mementingkan kebutuhan ekonomi

terhadap nilai uang. Mereka lebih cenderung membutuhkan rokok untuk merasakan

sensasi rileks dan akan menguatkan keinginan mereka untuk merokok. Keinginan tersebut

yang membuat mereka berani mengeluarkan uang sakunya untuk membeli rokok daripada

kebutuhan lain. Hal ini yang menyebabkan mereka menjadikan rokok sebagai kebutuhan

primer13, 14.

Tabel 3 menunjukkan bahwa 21 responden (87,5%) perokok dengan

ketergantungan rendah terhadap nikotin, 17 responden (60,7%) pada tingkat

ketergantungan rendah hingga sedang, 13 responden (86,7%) yang memiliki

ketergantungan sedang, dan 3 responden (100%) yang memiliki ketergantungan tinggi

terhadap nikotin berstatus sebagai mahasiswa. Menjadi mahasiswa merupakan sebuah

peluang untuk memperluas hubungan pertemanan, yang membuat mahasiswa mudah

terpengaruh karena ingin diterima di sebuah lingkungan. Lingkungan pertemanan dengan
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perokok akan semakin menguatkan keinginan untuk merokok, meningkatkan kepercayaan

diri karena merasa di terima di lingkungan tersebut15.

Tabel III. Karakteristik Perokok Berdasarkan Tingkat Ketergantungan Terhadap Nikotin

Demografi Karakteristik

Frekuensi (Persentase)

Rendah
(n=24)

Rendah
hingga
sedang
(n=28)

Sedang
(n=15) Tinggi (n=3)

Jenis Kelamin Laki-laki 22 (91,7%) 28 (100%) 15 (100%) 3 (100%)
Perempuan 2 (8,3%) - - -

Usia 12-16 tahun - 3 (10,7) - -
17-25 tahun 23 (95,8%) 20 (71,4%) 13 (86,7%) 3 (100%)
26-35 tahun - 3 (10,7%) 1 (6,7%) -
36-45 tahun - - - -
46-55 tahun 1 (4,2%) 1 (3,6%) - -
56-65 tahun - 1 (3,6%) 1 (6,7% -

Pendidikan
Terakhir

SD - 5 (17,9% 3 (20%) 2 (66,7%)
SMP - 1 (3,6%) - -

SMA/SMK 21 (87,5%) 18 (64,3%) 10 (66,7%) -
D1/D2/D3 2 (8,3%) - - -
D4/S1 - 3 (10,7%) 2 (13,3%) 1 (33,3%)
S2 1 (4,2%) 1 (3,6%) - -

Pekerjaan Pelajar - 3 (10,7%) - -
Mahasiswa 21 (87,5%) 17 (60,7%) 13 (86,7%) 3 (100%)

Pegawai Swasta - 3 (10,7%) 1 (6,7%) -
Pegawai Negeri 1 (4,2%) 1 (3,6%) 1 (6,7%) -

Wirausaha 2 (8,3%) 4 (14,3%) - -
Pendapatan/
Uang saku

<Rp 1.000.000,00 8 (33,3%) 10 (35,7%) 3 (20%) -
Rp 1.000.000,00 -
Rp 2.000.000,00

15 (62,5%) 10 (35,7%) 8 (53,3%) 1 (33,3%)

Rp 2.000.000,00 -
Rp 3.000.000,00

- 4 (14,3%) 2 (13,3%) -

Rp 3.000.000,00 -
Rp 4.000.000,00

- 1 (3,6%) 1 (6,7%) 1 (33,3%)

>Rp 4.000.000,00 1 (4,2%) 3 (10,7%) 1 (6,7%) 1 (33,3%)
Usia Awal
Merokok

10-15 tahun 11 (45,8%) 12 (42,9%) 10 (66,7%) 2 (66,7%)
16-20 tahun 12 (50%) 14 (50%) 4 (26,7%) 1 (33,3%)
21-25 tahun - 1 (3,6%) 1 (6,7%) -
26-30 tahun 1 (4,2%) 1 (3,6%) - -

Mahasiswa mengetahui bahaya-bahaya yang dapat ditimbulkan dari

pengkonsumsian rokok melalui media iklan dan label peringatan pada kemasan rokok itu

sendiri. Namun, mahasiswa menganggap bahaya tersebut akan timbul jauh di masa yang

akan datang. Mahasiswa belum merasakan bahaya akibat rokok secara langsung, oleh

karena itu mereka tidak terlalu memperhatikan kesehatannya yang terganggu akibat rokok

yang mereka konsumsi16, 17. Label peringatan yang sudah tertera jelas pada kemasan rokok

pun tidak meningkatkan kesadaran mahasiswa (perokok) akan kesehatannya18.
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Harga rokok saat ini mencapai Rp 25.000,00 per bungkus dengan isi 16-20 batang

rokok, jika masyarakat mengkonsumsi rokok perhari satu bungkus maka dalam satu bulan

(30 hari) biaya yang dikeluarkan untuk membeli rokok adalah sebesar Rp 750.000,002.

Informasi tersebut mendukung karakteristik responden, yaitu perokok aktif terbanyak

dalam penelitian ini memiliki pendapatan atau uang saku antara Rp 1.000.000,00 sampai

dengan Rp 2.000.000,00 pada masing-masing tingkat ketergantungan responden terhadap

nikotin. Sehingga, responden dengan pendapatan kurang dari Rp 1.000.000,00 akan lebih

sedikit membeli rokok dibandingkan dengan responden dengan pendapatan lebih. Pada

tingkat ketergantungan tinggi terhadap nikotin, hanya satu responden (33,3%) yang

memiliki pendapatan sebesar Rp 4.000.000,00. Berdasarkan kuesioner FTND, semakin

banyak jumlah rokok yang dikonsumsi dalam sehari, akan meningkatkan total nilai yang

akan berpengaruh pada tingkat ketergantungan terhadap nikotin.

Responden mengawali konsumsi rokok pada usia 16-20 tahun (50%) dan sekarang

responden tersebut memiliki ketergantungan rendah (12 responden) dan rendah hingga

sedang terhadap nikotin (14 responden) (Tabel 3). Responden dengan ketergantungan

sedang (10 responden) dan tinggi (2 responden) terhadap nikotin paling banyak mengawali

merokok pada usia 10-15 tahun (66,7%). Remaja yang merokok ingin menggambarkan

identitas kepada orang-orang di lingkungannya dan cenderung memiliki persepsi yang lebih

rendah terhadap risiko merokok atau bahaya merokok, sehingga remaja berani untuk

mengawali kebiasaan merokok tanpa memikirkan dampak kesehatan di kemudian hari19.

Pada usia 10-20, seseorang masih mengalami dan memiliki pengaruh sosial yang

memberikan efek langsung dari pengkonsumsian rokok. Pengaruh sosial yang dimaksud

adalah dari perilaku dan kebiasaan orang di lingkungan hidupnya, seperti orang tua atau

teman berkumpulnya20. Lingkungan sangat mempengaruhi seorang remaja karena remaja

cenderung mengaitkan perilakunya sendiri dengan perilaku orang-orang di sekitarnya21.

Orang tua juga memiliki pengaruh yang cukup banyak terhadap kebiasaan merokok

anaknya, karena semakin lama durasi merokok orang tua dapat meningkatkan

kemungkinan remaja untuk memiliki kebiasaan merokok yang lebih berat22.

Semakin muda usia seseorang menjadi perokok, akan semakin sulit berhenti

merokok. Efek dari pengkonsumsian rokok ini disebut dengan dose-response effect.

Dampak kesehatan akibat rokok akan terasa setelah 10-20 tahun setelah seseorang

menggunakan rokok23. FTND yang digunakan sebagai salah satu alat untuk mengidentifikasi
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tingkat ketergantungan nikotin ini penting untuk perencanaan pengobatan, terutama bagi

perokok yang ingin menghentikan kebiasaan merokok24. Hal ini menjadi penting dan dapat

dijadikan salah satu parameter untuk melakukan promosi kesehatan terkait peningkatan

kesehatan bagi perokok, karena promosi kesehatan mengupayakan perubahan perilaku dan

memfasilitasi perubahan perilaku25. Promosi kesehatan memiliki peran dalam perubahan

perilaku dengan memanfaatkan unsur komunikasi kepada individu sehingga dapat

memberikan keyakinan dalam menentukan sikap untuk menyelesaikan suatu masalah26.

KESIMPULAN DAN SARAN

Status ketergantungan perokok terhadap nikotin di wilayah Kota Yogyakarta

dengan sampel perokok aktif yang merokok di tempat umum memiliki sebaran sebagai

berikut: 40% responden memiliki ketergantungan rendah hingga sedang; 34,3% responden

memiliki ketergantungan rendah; 21,4% responden memiliki tingkat ketergantungan

sedang, dan 4,3% responden memiliki tingkat ketergantungan tinggi terhadap nikotin.

Saran dari penelitian ini adalah untuk peneliti selanjutnya dapat melakukan

penilaian terhadap tingkat ketergantungan perokok terhadap nikotin dengan metode lain,

sehingga dapat lebih menggambarkan tingkat ketergantungan terhadap nikotin dari

variabel yang lebih luas.
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