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RINGKASAN 
 

Faktor-Faktor Yang Berhubungan dengan Intensi Perokok Dewasa di 
Surabaya Untuk Berhenti Merokok Berdasarkan Teori Health Belief 

Model 
 

Septian Aslam Pratama 

 

Merokok merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat di Indonesia 

karena merokok menjadi salah satu faktor risiko utama dari beberapa penyakit kronis 

seperti kanker paru, penyakit jantung, strok, bronkhitis, emphysema bahkan merokok ini 

dapat menyebabkan kematian (Sirait, Pradono dan Toruan, 2002). WHO (2017) 

menunjukkan bahwa di dunia setiap tahun terjadi kematian dini akibat PTM pada 

kelompok usia di 30-69 tahun sebanyak 15 juta. Sebanyak 7,2 juta  kematian tersebut 

diakibatkan konsumsi produk tembakau dan 70% kematian tersebut terjadi di negara 

berkembang termasuk Indonesia (Kemenkes RI, 2019). 

HBM merupakan model yang berisi kepercayaan individu terkait melakukan atau 

tidak melakukan perilaku kesehatan (Conner dan Norman, 2006). Model ini merupakan 

salah satu model yang dapat digunakan untuk penelitian yang berkaitan dengan smoking 

cessation. Pada penelitian Pribadi dan Devi (2020) menjelaskan bahwa terdapat 

hubungan antara variabel kepercayaan dengan intensi untuk berhenti merokok. Dari 5 

variabel kepercayaan (perceived susceptibility, perceived severity, perceived benefits, 

perceived barrier dan perceived self-efficacy), hanya perceived barrier yang memiliki 

hubungan negatif yang artinya jika variabel perceived barrier menurun, maka intensi 

untuk berhenti merokok meningkat. HBM memprediksi perilaku suatu individu berhenti 

merokok dengan cara melihat faktor kepercayaan yang memengaruhi suatu individu 

tersebut yang terdiri dari perceived susceptibility, severity, benefit, barrier, self-efficacy, 

dan cues to action. Dengan mengetahui faktor yang berhubungan dengan smoking 

cessation, dapat disusun sebuah strategi dalam meningkatkan angka smoking cessation di 

sebuah populasi. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor yang berhubungan dengan 

intensi perokok dewasa di Surabaya untuk berhenti merokok dengan menggunakan teori 

Health Belief Model. Penelitian ini merupakan penelitian Cross sectional yang datanya 

diambil secara accidental sampling. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini 
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berupa kuesioner yang disebarkan di tempat umum dan perkantoran di wilayah Surabaya 

dengan kriteria inklusi yaitu perokok aktif, berusia 26 hingga 45 tahun, dan berdomisili 

di Surabaya. 

Berdasarkan hasil penelitian pada 125 perokok dewasa di Surabaya, terdapat 

hubungan antara intensi untuk berhenti merokok dengan perceived threat (p<0,001; 

r=0,345), perceived benefit (p<0,001; r=0,588), perceived barrier (p<0,001; r=0,366), 

perceived self-efficacy (p<0,001; r=0,560). Pada faktor demografi yang diamati dan 

didapatkan bahwa tidak ada perbedaan intensi berdasarkan pekerjaan, pendidikan, dan 

jenis kelamin. Faktor usia juga tidak berhubungan dengan intensi. Sehingga disimpulkan 

bahwa yang memiliki hubungan dengan intensi untuk berhenti merokok yaitu individual 

belief. Rekomendasi yang dapat dilakukan untuk meningkatkan angka smoking cessation 

di populasi perokok dewasa yaitu dengan meningkatkan kesadaran akan manfaat yang 

didapatkan jika mereka berhenti merokok dan memberikan layanan konseling cara yang 

efektif untuk mengurangi ketergantungan rokok yang dialami perokok aktif. 
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ABSTRACT 
Factors Affecting the Intention of Adult Smokers In Surabaya To Quit Smoking 

Based On The Health Belief Model 

Septian Aslam Pratama 

Tobacco use is a preventable cause of premature death in Indonesia and a common 

risk factor for non-communicable diseases. Quitting smoking can help to reduce the high 

prevalence of smoking. Using the Health Belief Model (HBM) theory, this cross-sectional 

study investigated the factors influencing Surabaya adult smokers' intention to quit 

smoking. Data was collected using a validated questionnaire. The survey was conducted 

offline in offices and public places. Approximately 125 of the 187 respondents agreed to 

participate in the study (response rate of 66.85%). The Spearman's Rho correlation test 

was used to assess the relationship between age and intention and the effect of perceived 

threat, perceived benefit, perceived barrier, and perceived self-efficacy on intentions. The 

Kruskal-Wallis comparison test was used to assess differences in individual beliefs based 

on education and occupation. The results showed no correlation between age and 

intention to quit smoking (p=0,260; r=0,102). A significant correlation was found 

between perceived threat (p<0,001; r=0,345), perceived benefit (p<0,001; r=0,588), 

perceived barrier (p<0,001; r=0,366) and perceived self-efficacy (p<0,001; r=0,560) with 

intention to quit smoking. The positive correlation shows that higher levels of perceived 

threat, perceived benefit, and perceived self-efficacy correspond to stronger intentions. 

On the other hand, the negative correlation indicates that an increased perceived barrier 

is inversely proportional to a lower intention. Future smoking cessation services will 

require collaboration between pharmacists and stakeholders.  

 

Keywords: Health Belief Model, intention, smoking cessation, adult smoker 
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