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Abstrak 

Beberapa riset dan survei yang telah dilaksanakan oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia tahun 2016 

menunjukkan bahwa terjadi peningkatan prevalensi perokok tiap tahunnya. Hal yang serupa juga terjadi pada 

angka prevalensi perokok anak usia 10 tahun ke atas. Salah satu solusi untuk mengatasi kecanduan rokok adalah 

Nicotine Replacement Therapy (NRT). Penggunaan NRT bertujuan untuk menggantikan nikotin yang 

sebelumnya diperoleh dari rokok dengan bentuk sediaan lainnya yang dalam penggunaan NRT dosisnya 

diturunkan secara bertahap sehingga diharapkan perokok dapat berhenti merokok. Tujuan dari penelitian ini 

adalah untuk mengetahui perilaku merokok dan pengetahuan tentang NRT pada remaja di Surabaya. Penelitian 

ini menggunakan metode penelitian non random sampling dengan menggunakan kuesioner terstruktur. 

Responden penelitian adalah siswa-siswi SMP “X” dan SMA “Y” di Surabaya. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa 19% dari jumlah total responden (n=237) merupakan perokok aktif, 87,8% responden memiliki 

pengetahuan umum tentang rokok yang tinggi serta 81,4% responden memiliki pengetahuan tentang NRT yang 

dikategorikan sedang. Oleh karena itu, untuk meningkatkan wawasan remaja mengenai rokok dan NRT perlu 

diadakan promosi kesehatan. 

 

Kata Kunci: NRT (Nicotine Replacement Therapy), pengetahuan, remaja, merokok 

 

 

Abstract 

Research showed that the prevalence of smokers in Indonesia is increasing every year particularly among young 

adolescents (aged ≥ 10 years old). Nicotine Replacement Therapy (NRT) is one of the methods for smoking 

cessation program. The aim of NRT is to replace nicotine previously obtained from cigarettes so that smokers 

are expected to stop smoking gradually. This study aimed to see the smoking behaviour and knowledge of NRT 

in middle school and high school students in Surabaya. A non-random sampling method with structured 

questionnaires was used. The results showed that 19% of total respondents (n=237) were active smokers, 87.8% 

had high general knowledge about cigarette, and 81.4% had sufficient knowledge about NRT. To conclude, 

health promotion education about cigarettes and NRT is crucial particularly in young adolescents in Indonesia. 
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PENDAHULUAN 

 

Beberapa riset dan survei yang telah 

dilaksanakan oleh Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia tahun 2016 menunjukkan bahwa terjadi 

peningkatan prevalensi perokok tiap tahunnya. 

Disebutkan bahwa prevalensi perokok yang semula 

27% pada tahun 1995 berubah menjadi 36,3% di 

tahun 2013 (Kemenkes, 2016). Hasil yang serupa 

juga terjadi pada angka prevalensi perokok anak usia 

15 tahun ke atas. Dimana didapatkan angka 27 % 

pada tahun 1995; 31,5 % pada tahun 2001; 34,4% 

pada tahun 2004; 34,7% pada tahun 2007, dan 

36,3% pada tahun 2013. Angka tersebut diprediksi 

masih akan terus bertambah ditahun berikutnya 

(Kemenkes, 2015). Hasil lain menunjukkan bahwa 

75% untuk laki-laki dan 2,9% untuk wanita dari 

jumlah total penduduk Indonesia merupakan 

perokok (WHO, 2010). 

Dari data yang telah dijelaskan diatas patut 

diketahui bahwa rokok sudah menyerang semua 

kalangan di Indonesia terutama dikalangan remaja 

yang seharusnya sama sekali tidak bersentuhan 

dengan rokok. Data WHO yang dirilis Global Youth 

Tobacco Survey (2014) menunjukkan bahwa 

prevalensi perokok remaja laki-laki pada rentang 

usia 13-15 tahun adalah 36,2% dan perempuan 

dengan rentang usia yang sama adalah 4,3%. Data 

lain juga menunjukkan bahwa perokok remaja 

Indonesia diatas 10 tahun prevalensinya sebesar 

24,3% (Riskesdas, 2013). 

Kandungan yang ada pada rokok meliputi 

nikotin, sekitar 4000 produk pyrolisis, tar, alkohol, 

karbon monoksida dan beberapa zat lain yang 

memberikan efek samping terhadap sistem syaraf 

pusat, meningkatkan resiko terjadinya 

penggumpalan darah, meningkatkan sekresi asam 

lambung, dan berpotensi mengidap penyakit 

berbahaya lain seperti gangguan pernafasan dan 

kanker (Nathan, 2010). Nikotin secara luas diakui 

sebagai obat psikoaktif yang adiktif sehingga 

berhenti merokok sulit untuk dilakukan dan sering 

disertai dengan gejala putus obat (withdrawal 

symptoms) (Barbeau et al., 2013). 

Kondisi diatas mendorong para apoteker untuk 

membuat suatu langkah baru guna mengurangi 

jumlah perokok aktif yang ada di lingkungan sekitar 

sebagai upaya meningkatkan peran apoteker dalam 

promosi kesehatan. Salah satu solusi yang telah 

dikemukakan berupa terapi untuk mengatasi 

kecanduan rokok yang disebabkan oleh kandungan 

nikotin didalamnya yaituNicotineReplacement 

Therapy(NRT). Model kerja dari terapi ini adalah 

diawali dengan pemberian nikotin kepada perokok 

aktif dengan jumlah tertentu dengan tujuan nikotin 

tidak lagi diperoleh dari rokok. Jumlah nikotin yang 

diberikan tentunya lebih kecil dibandingkan dengan 

yang terkandung pada rokok. Dengan penggunaan 

terapi ini secara berkala, yakni kurang lebih 2 bulan 

diharapkan asupan dari nikotin akan berhenti 

sehingga kecanduan terhadap rokok dapat teratasi 

(Nathan, 2010). 

Perokok yang menggunakan NRT sebagai 

pilihan terapi, 10 – 30% dari jumlah totalnya dapat 

berhenti merokok dalam kurun waktu kurang dari 

enam bulan (Fiore et al., 1996). Berdasarkan 

beberapa studi, efikasi dari produk NRT tetap 

konstan selama bertahun-tahun. Mayoritas pasien 

kambuh setelah 12 bulan yang terjadi pada tahun 

pertama atau kedua dan tidak terdeteksi setelahnya. 

Hal tersebut menunjukkan bahwa NRT memiliki 

efek permanen dalam program smoking cessation 

(Etter & Stapleton, 2006).Produk NRT terdiri dari 

berbagai macam sediaan, seperti: gum, transdermal 

patch, nasal spray, inhaler, dan tablet. Semua 

sediaan tersebut memiliki tingkat efikasi yang 

berbeda dan laju absorpsi nikotin yang bervariasi 

(Fioreet al., 1996). Terdapat fakta yang menarik, 

bahwa semua sediaan NRT adalah sediaan yang 

efektif sebagai bagian dari strategi untuk 

keberhasilan dari smoking cessation serta mampu 

meningkatkan keinginan berhenti merokok sebesar 

50% – 70% (Silagyetal., 2004). 

Berdasarkan uraian di atas, maka dilakukan 

penelitian survei di kalangan siswa SMP X dan 

SMA Y untuk mengetahui profil pengetahuan 

tentang rokok dan NRT di kalangan pelajar. 

 

METODE PENELITIAN 

 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif 

denganrancangan penelitian cross-sectional. 

Populasi dalam penelitian ini adalah siswa laki-laki 

maupun perempuan SMP X dan SMA Y di 

Surabaya. Sampel dalam penelitian ini adalah siswa 

yang memenuhi kriteria inklusi, yaitu siswa SMP X 

dan SMA Y yang bersedia menjadi responden. 

Jumlah sampel yang digunakan adalah 237 

responden dengan 180 siswa SMP dan 57 siswa 

SMA. 

Pengambilan sampel pada penelitian ini 

menggunakan teknik non random sampling, yaitu 

purposive sampling. Variabel yang akan diteliti 

adalah profil pengetahuan mengenai rokok dan NRT 

di kalangan remaja. Penelitian ini menggunakan data 

yang didapat melalui kuesioner. Kuesioner dibuat 

dengan menggunakan daftar pertanyaan terstruktur 

yang telah dilakukan validasi sebelumnya. 

 

HASIL DAN DISKUSI 

 

Responden yang memenuhi kriteria inklusi 

diwawancara untuk diambil data pribadi. Diperoleh 

total 237 responden dari kedua sekolah, yakni SMP 

X dan SMA Y di Surabaya yang telah memenuhi 

kriteria inklusi. Sebagian besar responden berjenis 

kelamin laki-laki (61,2%) dan sisanya berjenis 

kelamin perempuan (38,8) (Tabel 1 nomor 1-3). 

Jumlah responden terbanyak, yakni pada rentang 

usia 12-15 tahun (78,9). Berdasarkan pendidikan, 
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mayoritas didapatkan distribusi pendidikan saat ini 

terbanyak pada tingkat SMP. Hal ini terutama 

disebabkan karena pengambilan data yang lebih 

banyak di SMP dengan rentang usia tersebut. 

Pada Tabel 1 nomor 4-6 menunjukkan bahwa 

sebagian besar responden, yaitu sejumlah 213 

responden belum pernah mendengar istilah NRT. 

Responden yang pernah mendengar istilah NRT 

sebanyak 22 responden dari sumber berikut, yaitu: 

teman (6 responden), media sosial, (5 responden), 

keluarga (3 responden), surat kabar (3 responden), 

materi yang disampaikan guru (1 responden), 

mahasiswa praktek kerja lapangan di sekolah 

tersebut (1 responden), dan buku pengetahuan (1 

responden). Responden terbanyak yang mendengar 

istilah NRT dari teman dan media sosial karena 

penyebaran informasi melalui media tersebut paling 

cepat di antara yang lain. Berdasarkan hasil survei, 

sebagian besar orang terdekat responden yang 

merokok (204) adalah keluarga yang terdiri dari: 

ayah, ibu, kakak, adik, paman, kakek, dan saudara.  

Jumlah tersebut menunjukkan nilai yang tertinggi. 

Hal ini menunjukkan bahwa keluarga memiliki 

pengaruh yang besar terhadap timbulnya kebiasaan 

merokok terhadap remaja.  

Responden yang termasuk perokok aktif 

sejumlah 44 responden. Sebagian besar responden 

merokok selama lebih dari 1 tahun (54,6%) (Tabel 1 

nomor 7).  

 

Tabel 1. Data demografi responden (n=237) 

Karakteristik n (%) 

1. Jenis Kelamin 

a. Perempuan 

b. Laki-laki 

92 (38,8) 

145 (61,2) 

Total 237 (100) 

2. Usia (tahun) 

a. 12 - 15 

b. 16 – 19 

c. Tidak menjawab 

 

187 (78,9) 

49 (20,7) 

1 (0,4) 

Total 237 (100) 

3. Pendidikan saat ini 

a. SMP 

b. SMA 

 

180 (76) 

57 (24) 

Total 237 (100) 

4. Mendengar istilah NRT 

a. Pernah  

b. Belum pernah 

c. Tidak menjawab 

 

22 (9,3) 

213 (89,9) 

2 (0,8) 

Total 237 (100) 

5. Orang terdekat yang merokok 

a. Keluarga  

b. Teman 

c. Ustad 

d. Pelatih band 

e. Tetangga 

f. Tidak ada satupun 

g. Tidak menjawab 

 

204 (86,1) 

14 (5,9) 

1 (0,4) 

1 (0,4) 

6 (2,5) 

28 (11,8) 

8 (3,4) 

Total 237 (100) 

6. Kondisi responden 

a. Merokok 

b. Tidak merokok 

c. Tidak menjawab 

 

44 (18,6) 

192 (81) 

1 (0,4) 

Total 237 (100) 

7. Lama Merokok 

a. <1 bulan 

b. <6 bulan 

c. <1 tahun 

d. >1 tahun 

e. Tidak menjawab 

 

7 (15,9) 

2 (4,5) 

10 (22,7) 

24 (54,6) 

1 (2,3) 

Total 44 (100) 

 
Lamanya merokok mempengaruhi sikap 

responden terhadap kemauan berhenti merokok. 

Mengingat rentang usia responden 13-17 tahun, 

menunjukkan bahwa kebiasan merokok sudah mulai 

dilakukan sejak usia muda. Jumlah rokok yang 

digunakan responden dalam sehari 1-2 batang (50%) 

(Tabel 2 nomor 1). Jumlah rokok yang digunakan 

responden dalam sehari menunjukkan tingkat 

kecanduan seseorang. Semakin banyak jumlah rokok 

yang digunakan dalam sehari, semakin tinggi tingkat 

kecanduan seseorang. Sebagian besar alasan 

merokok responden adalah karena pengaruh 

lingkungan dan teman (59,1%) (Tabel 2 nomor 2 ). 

Hal ini menunjukkan bahwa pengaruh lingkungan 

dan teman memiliki peran yang besar dalam 

mendorong seseorang untuk merokok. 

Manfaat yang didapatkan dari merokok menurut 

responden adalah menghilangkan stres (65,9%) 

(Tabel 2  nomor 3). Hal ini menunjukkan bahwa 

salah satu alasan responden merokok karena 

menurut responden merokok dapat menghilangkan 

stres. Rokok yang digunakan oleh responden 

didapatkan dari berbagai tempat diantaranya 

pedagang asongan (40,9%) (Tabel 2 nomor 4). Data 

ini menunjukkan bahwa akses untuk membeli rokok 

masih sangat mudah. Pemerintah perlu mengurangi 

akses jual-beli rokok khususnya pada remaja agar 

mengurangi perokok aktif pada kalangan remaja. 

Vape atau rokok elektronik adalah suatu alat 

elektronik yang memanaskan cairan menjadi aerosol 

yang kemudian dihirup. Cairan yang digunakan 

biasanya terdiri dari propilen glikol dan gliserol, 

dengan atau tanpa nikotin dan rasa, serta disimpan 

dalam cartridge sekali pakai atau isi ulang (Bui, 

2016). Penggunaan vape tidak hanya populer di 

kalangan perokok aktif akan tetapi juga di kalangan 

pelajar yang tidak merokok. Penggguna vape dari 

kalangan perokok aktif 65,9% dari total responden 

yang merokok (n=44). Sedangkan kalangan bukan 

perokok yang menggunakan vape sebesar 14% dari 

total responden yang tidak merokok (n=193) (Tabel 

2 nomor 5). Dari data responden kalangan perokok 

aktif (n=44), terdapat 84,1% responden yang 

berusaha untuk berhenti merokok dan 86,4% 

responden memiliki keinginan untuk berhenti 

merokok (Tabel 2 nomor 6). 

Beberapa tempat digunakan oleh responden 

untuk merokok. Warung atau kafe merupakan 

tempat paling sering untuk merokok dikarenakan di 

tempat ini juga digunakan sebagai tempat nongkrong 

dan juga dapat memperoleh rokok dengan mudah  
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(Tabel 2 nomor 7). Rokok yang diperoleh oleh para 

responden dibeli mayoritas menggunakan uang 

sakusekolah. Responden rela untuk tidak jajan atau 

mengurangi jatah jajan hanya untuk membeli rokok. 

Tabel 2. Distribusi pertanyaan tentang merokok 

 

 

 

 

  

Tabel 3 menunjukkan bahwa pengetahuan 

responden mengenai rokok tinggi sedangkan 

pengetahuan mengenai NRT dikategorikan sedang. 

Data tersebut didapatkan setelah melakukan 

kalkulasi dari pertanyaan-pertanyaan seperti yang 

pada Tabel 4 yang yang diajukan kepada 

responden.Dukungan dari lingkungan dan produk 

NRT seperti patch nikotin, permen karet dapat 

meningkatkan kemungkinan berhenti tetapi untuk 

jangka panjang tetap rendah kemungkinannya (Stead 

et al., 2012). Berdasarkan seluruh data dari hasil 

survei yang dilakukan maka perlu dilakukan edukasi 

lebih lanjut mengenai NRT di kalangan remaja. Hal 

ini menjadi penting karena NRT merupakan salah 

satu pilihan terapi yang berpeluang untuk dapat 

diterapkan pada pengatasan kecanduan rokok di 

kalangan perokok remaja Indonesia. Tujuannya 

adalah agar jumlah perokok remaja Indonesia dapat 

menurun. Dengan demikian, bonus demografi untuk 

Indonesia yang diperkirakan akan terjadi pada tahun 

2035 mampu menghasilkan sumber daya manusia 

(SDM) yang sehat dan berkualitas. 

 

Tabel 3. Data terkait pengetahuan responden 

NRT: Nicotine Replacement Therapy 

 

KESIMPULAN 

Setelah dilakukan survei terhadap responden maka 

didapatkan bahwa tingkat pengetahuan responden 

mengenai NRT dikategorikan sedang. Sehingga 

untuk meningkatkan wawasan responden perlu 

diadakan edukasi. Salah satu kegiatan yang dapat 

dilakukan adalah promosi kesehatan berupa 

penyuluhan dan simulasi terhadap responden. 

Diharapkan dengan hal ini tingkat wawasan 

responden mengenai NRT meningkat dan 

selanjutnya dapat mempengaruhi responden yang 

 

8.  Uang untuk membeli rokok 
- Uang saku sekolah 

- Minta orang tua 

- Uang tabungan 
- Hasil kerja 

- Dikasih teman 

- Tidak menjawab 
Total 

 
20 (44,4) 

8 (17,8) 

4 (8,9) 
8 (17,8) 

3 (6,7) 

2 (4,4) 
45(100) 

Distribusi pertanyaan tentang 
merokok 

n (%) 

1.  Jumlah rokok yang digunakan  

dalam sehari 

- 1-2 batang 
- 3-5 batang 

- 6-12 batang 

- >12 batang 
Total 

 

22 (50) 

2 (4,5) 
16 (36,4) 

4 (9,1) 

44 (100) 

2.  Alasan merokok 

- Pengaruh lingkungan dan 
teman 

- Pengaruh keluarga 

- Pengaruh media massa 
- Mengikuti tren 

- Faktor psikologis 

Total 

 

26 (59,1) 
6 (13,6) 

1 (2,3) 

1 (2,3) 
10 (22,7) 

44 (100) 

3.  Manfaat yang didapatkan dari 
merokok 

- Menghilangkan stres 

- Supaya dianggap keren 
- Menenangkan pikiran 

- Tidak ada manfaatnya 

- Lain-lain 
- Tidak menjawab 

Total 

 
29 (65,9) 

3 (6,8) 

2 (4,5) 
3 (6,8) 

5 (11,4) 

3 (6,8) 
44 (100) 

4.  Tempat membeli rokok 
- Pedagang  asongan 

- Minimarket 

- Toko kelontong 
- Teman 

- Lain-lain 

- Tidak menjawab 
Total 

 
18 (40,9) 

10 (22,7) 

14 (31,8) 
1 (2,3) 

1 (2,3) 

1 (2,3) 
44 (100) 

5.  Penggunaan vape 

a. Bukan perokok 
- Ya 

- Tidak 

Total 
b. Perokok 

- Ya 

- Tidak 

Total 

 

 
14 (7,3) 

179 (92,7) 

193 (100) 
 

29 (65,9) 

15 (34,1) 

44 (100) 

6.Keinginan berhenti merokok 

a. Berusaha berhenti merokok 

- Iya 
- Tidak 

- Tidak menjawab 

Total 
b. Keinginan berhenti merokok 

- Iya 

- Tidak 
- Tidak menjawab 

Total 

 

 

37 (84,1) 
6 (13,6) 

1 (2,3) 

44 (100) 
 

38 (86,4) 

5 (11,4) 
1 (2,3) 

44 (100) 

7.  Lokasi merokok 
- Warung atau Kafe 

- Rumah 

- Sekolah 
- Tempat bermain 

- Lain-lain (dimana saja, 

pinggir jalan) 
Total 

 

32 (62,7) 
8 (15,7) 

3 (5,9) 

2 (3,9) 

6 (11,8) 

51 (100) 

Profil  responden terkait 

pengetahuan  umum 

terkait rokok   

Profil responden 

pengetahuan terkait NRT 

Tingkat 

Pengetahuan 

(poin) 

n (%) 

Tingkat 

Pengetahuan 

(poin) 

n (%) 

Tinggi (9-12) 208 

(87,76) 

Tinggi (9-12) 13 

(5,48) 

Sedang (5-8) 27 

(11,39) 

Sedang (5-8) 193 

(81,43) 

Rendah (0-4) 2 (0,85) Rendah (0-4) 31 

(13,09) 
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merokok untuk berhenti merokok. 
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Tabel 4. Daftar pertanyaan pengetahuan umum dan NRT 

 

 

Profil  Pengetahuan  Umum Profil Terkait NRT 

No Pertanyaan No Pertanyaan 

1 Merokok dapat menaikkan berat badan. 1 NRT adalah alternatif terapi untuk berhenti merokok 

2 Merokok dapat mengurangi tingkat stress. 2 Salah satu mekanisme NRT adalah dengan mengurangi 

gejala putus nikotin. 

3 Merokok dapat mengakibatkan kanker 3 

 
Gambar di atas adalah salah satu contoh produk NRT 

4 Merokok dapat menyebabkan penyakit jantung 4 

 
Gambar di atas  adalah produk NRT permen karet 

5 Merokok dapat menyebabkan penyakit pada 

saluran pernafasan 

5 Dosis NRT diturunkan secara mendadak agar 

keberhasilan berhenti merokok lebih tinggi 

6 Perokok pasif memiliki risiko yang lebih 

rendah daripada perokok aktif 

6 Penggunaan sediaan permen karet lebih  disukai daripada 

sediaan tablet hisap 

7 Kemasan rokok yang berlabel Light/Mild 

memiliki kadar nikotin yang lebih rendah. 

7 Gagal menghentikan kebiasaan merokok dengan satu 

obat adalah indikasi perlunya pemberian NRT secara 

kombinasi 

8 Merokok membuat kulit lebih halus dan sehat. 8 Efek samping penggunaan NRT  adalah iritasi kulit 

9 Merokok dapat membahayakan janin 9 Berdasarkan lama waktu pemakaian, koyo nikotin dapat 

dibedakan menjadi dua yaitu sediaan yang digunakan 

selama 8 jam dan 12 jam. 

10 Merokok dapat menyebabkan impotensi pada 

pria 

10 Jumlah nikotin yang diabsorpsi dari inhaler bergantung 

pada suhu lingkungan. Suhu tinggi akan menurunkan 

absorpsi, sedangkan suhu rendah akan meningkatkan 

absorpsi. 

11 Kandungan nikotin yang ada pada rokok dapat 

menyebabkan kecanduan 

11 Nikotin semprot hidung dapat digunakan untuk 

memenuhi keinginan merokok yang tiba-tiba. 

12 Selain mengandung nikotin, rokok juga 

mengandung tar 

12 Penggunaan NRT tidak aman untuk ibu hamil 

dan menyusui. 


