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SAMBUTAN	PANITIA

Puji	syukur	kehadirat	Allah	SWT	yang	telah	melimpahkan	karunia-Nya,	sehingga	pada	
tahun	2015	ini	kita	dapat	menyelenggarakan	konferensi	tentang	tembakau	dan	kesehatan	
(Indonesian	Conference	on	Tobacco	or	Health)	untuk	yang	kedua	kalinya	setelah	setahun	
yang	lalu	kami	berhasil	meyelenggarakan	konferensi	yang	pertama.	Antusiasme	penggiat	
pengendalian	tembakau	di	Indonesia	serta	dukungan	nyata	dari	Kementerian	Kesehatan,	
WHO	 Indonesia	 dan	 juga	 lembaga-lembagadonor	 lainnyatelah	 memungkinkan	
terselenggaranya	konferensi	ini.

Konferensi	 ini	 bertujuan	 untuk	 memperkuat	 komitmen	 dan	 kemitraan	 dari	 berbagai	
pemangku	 kepentingan	 untuk	 turut	 berperan	 aktif	 dan	 memahami	 bahwa	 upaya	
pengendalian	 tembakau	 merupakan	 investasi	 untuk	 kesejahteraan	 bangsa	 serta	
menghimpun	berbagai	hasil	penelitian	dan	pendapat	tentang	dampak	buruk	tembakau.	
Hasil	 penelitian-penelitian	 tersebut	 akan	 digunakan	 sebagai	 	 bukti	 untuk	 advokasi	
kepada	pemerintah	dan	pemangku	kebijakan	lain	di	Indonesia.	Tema	dari	ICTOH	kedua	ini	
adalah	“Selamatkan	Generasi	Muda,	Selamatkan	Bangsa”.	Hal	ini	dimaksudkan	agar	kita	
menyadari	ancaman	yang	serius	dari	epidemi	konsumsi	rokok	terhadap	generasi	muda,	
sehingga	 bonus	 demogra�i	 yang	 ada	 saat	 ini	 tidak	 menjadi	 boomerang	 bagi	 rakyat	
Indonesia.

Tahun	ini,	 	kami	menerima	106	makalah	yang	merupakan	hasil	riset	ilmiah	maupun	best	
practices	yang	telah	dilakukan	oleh	para	penggiat	pengendalian	tembakau	di	Indonesia.	
Sebagian	 diantaranya	 ditulis	 oleh	 kalangan	 pemuda-pemudigenerasi	 Indonesia	 yang	
telah	berpartisipasi	aktif	dalam	upaya	pengendalian	tembakau	di	Indonesia.	Diskusi	lintas	
bidang	 dalam	 konferensi	 ini	 diharapkan	 mampu	 meningkatkan	 pemahaman	 para	
pemangku	 kepentingan	 tentang	 masalah	 tembakau	 dan	 dampaknya	 bagi	 kesehatan,	
ekonomi	dan	aspek	sosial	lainnya.	Konferensi	ini	juga	diharapkan	mampu	menghasilkan	
rumusan	 opsi	 kebijakan	 pengendalian	 tembakau	 di	 tingkat	 nasional	maupun	 daerah,	
serta	 menjadi	 bahan	 rekomendasi	 kebijakan	 dan	 perbaikan	 kebijakan	 pengendalian	
tembakau	di	Indonesia.	

Kami	mengucapkan	 terima	 kasih	 kepada	para	 reviewers	makalah	 yang	 telah	 bersedia	
meluangkan	waktu,	tenaga	dan	pikiran	untuk	menilai	satu	persatu	makalah	yang	kami	
terima	di	tengah-tengah	kesibukan.	Kami	juga	mengucakan	terimakasih	kepada	semua	
pihak,	 terutama	para	relawan	muda,	yang	 telah	bekerja	sehingga	konferensi	 ini	dapat	
terlaksana	dengan	baik.	

Terimakasih	atas	partisipasi	dari	semua	pihak	dan	sampai	jumpa	pada	ICTOH	berikutnya.

Dr.	Kartono	Mohamad

nd
Panitia	the	2 ICTOH	2015
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Abstrak

Perda	No	5	Tahun	2008	yang	telah	diberlakukan	setahun	setelahnya	yaitu	pada	tahun	2009	

masih	belum	diterapkan	pada	semua	sarana	di	kota	Surabaya.	Pada	sarana	KTR	masih	dijumpai	

tidak	adanya	papan	larangan	merokok,	dijumpai	puntung	rokok	dan	asbak,	serta	aktivitas	jual	beli	

rokok.	 Sedangkan	 pada	 sarana	 KTM	 yaitu	 tempat	 umum	 dan	 tempat	 kerja	 beberapa	 tidak	

disediakannya	ruang	khusus	merokok.	Tujuan	dari	survei	adalah	mendapatkan	gambaran	opini	

masyarakat	kota	Surabaya	mengenai	KTR	100%.	

Survei	dilakukan	di	semua	kecamatan	di	kota	Surabaya	yaitu	31	kecamatan.	Pada	masing	–	

masing	kecamatan	diambil	satu	kelurahan	dan	sampel	kelurahan	ditentukan	secara	proporsional.	

Sampel	sebanyak	501	warga	yang	tinggal	di	kota	Surabaya	dan	memiliki	Kartu	Tanda	Penduduk.	

Hasil	 menunjukkan	 dukungan	 warga	 kota	 Surabaya	 terhadap	 KTR	 100%	 sebesar	 33,53%	

sangat	mendukung	dan	57,88%	mendukung.	Sedangkan	sebesar	7,58%	tidak	mendukung,	0,2%	

sangat	tidak	mendukung,	dan	0,8%	tidak	tahu.	 	Dukungan	warga	Surabaya	terhadap	KTR	100%	

pada	 sarana	 lebih	 dari	 50%	warga	 Surabaya	mendukung.	 Sarana	 tersebut	 antara	 lain	 sarana	

kesehatan,	 sarana	 pendidikan,	 sarana	 ibadah,	 sarana	 transportasi,	 tempat	 umum,	 dan	 tempat	

kerja.	 	 Dengan	 adanya	 dukungan	 warga	 Surabaya	 terhadap	 KTR	 100%	 maka	 menguatkan	

pengembangan	peraturan	KTR	100%	di	kota	Surabaya.

Kata	Kunci	:	survei,	opini	publik,	KTR	100%	

Abstract

Regulation	No.	5	of	2008	which	was	enacted	a	year	after	in	2009	has	not	been	implemented	to	all	

facilities	in	Surabaya	city.	At	smoke	free	area,	there	were	no	smoking	forbidden	boards	and	found	

cigarette	butts,	ashtrays,	cigarettes	trading	activity.	At	smoke	restricted	area,	there	some	public	

places	and	workplaces	not	included	the	smoking	room.	The	purpose	of	the	survey	is	to	gain	an	

overview	of	public	opinion	of	Surabaya	about	100%	smoke	free	area.

The	survey	was	conducted	in	all	the	districts	in	Surabaya	city	which	the	total	was	31	districts.	At	

each	district	samples	taken	in	one	sub-district	which	proportionally	determined.	Total	sample	was	

501	people	who	living	in	Surabaya	city	and	have	identity	cards.
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The	results	showed	that	Surabaya	citizens	about	100%	smoke	free	area	was	33.53%	strongly	

support	 and	 57.88%	 support.	 While	 7.58%	 Surabaya	 citizens	 about	 100%	 smoke	 free	

areaunsupport,	0.2%	strongly	unsupport,	and	0.8%	did	not	know.	The	support	for	100%	smoke	

free	area	based	on	the	facility	was	more	than	50%	of	Surabaya	citizens.	Such	facilities	include	health	

facilities,	educational	facilities,	religious	facilities,	transportation,	public	places	and	workplaces.	By	

the	 support	 of	 Surabaya	 citizens	 about	 100%	 smoke	 free	 area	will	 strengthen	 the	 regulatory	

development	about	100%	smoke	free	area	in	Surabaya	city.

Keyword	:	survey,	public	opinion,	100%	smoke	free	area

1.	PENDAHULUAN

Pada	 tahun	 2008,	 perokok	 di	 Indonesia	

menduduki	 peringkat	 ketiga	 terbesar	 di	

dunia	 (4,8%)	 setelah	 Cina	 (30%)	dan	 India	
1(11,2%) .	 Usia	 pertama	 kali	 merokok	 kian	

muda.	 Menurut	 data	 Riskesdas	 (2013)	

proporsi	usia	pertama	kali	merokok	pada	usia	

3-4	tahun	di	Jawa	Timur	sebesar	0,1%	;	usia	5-
2	9	 tahun	 sebesar	 1,8%. Semakin	 muda	

seseorang	 merokok	 semakin	 sulit	 berhenti	

merokok.	 Proporsi	 merokok	 menurut	

kebiasaan	di	Jawa	Timur	pada	usia	≥	10	tahun	

sebesar	23,9%	perokok	setiap	hari	dan	5,0%	
2	perokok	kadang	–	kadang.

Di	 Indonesia	 pada	 beberapa	 daerah	 telah	

memberlakukan	 peraturan	 terkait	 rokok	

yaitu	 Kawasan	 Tanpa	 Rokok	 sejumlah	 60	

peraturan.	Kota	Surabaya	merupakan	kota	di	

Indonesia	 yang	 berinisiatif	 menciptakan	

peraturan	 tentang	 rokok	 di	 tempat	 umum.	

Pada	 tahun	 2008	 terbentuklah	 Peraturan	

Daerah	 no	 5	 Tahun	 2008	 tentang	 Kawasan	

Tanpa	 Rokok	 dan	 Kawasan	 Terbatas	

Merokok.	 Dalam	 kurun	 setahun	 dilakukan	

sosialisasi	 peraturan	 tersebut	 dan	 sejak	

tahun	2009	mulai	diberlakukan	Perda	No	5	

Tahun	2008	di	kota	Surabaya.	

Kawasan	 Tanpa	 Rokok	 (KTR)	 terdiri	 dari	 5	

sarana	 yaitu	 sarana	 kesehatan,	 sarana	

pend id ikan , 	 s a rana 	 i badah , 	 s a rana	

transportasi,	 dan	 sarana	 kegiatan	 anak	 –	

anak.	 Dalam	 implementasinya	 kekuatan	

hukum	dalam	penegakan	Perda	No	5	Tahun	

2008	 masih	 belum	 berjalan	 dengan	 baik.	

Evaluasi	 yang	 dilaksanakan	 oleh	 Dinas	

Kesehatan	 Kota	 Surabaya	 pada	 sarana	

kesehatan	pada	beberapa	tempat	ditemukan	

puntung	 rokok	 dan	 asbak	 di	 kawasan	

tersebut,	belum	adanya	papan	larangan	tidak	

merokok	 yang	 sesuai	 (pencantuman	 sanksi	

terhadap	 pelanggaran	 –	 Perda	 No	 5	 Tahun	

2008),	 dijumpai	 kegiatan	 merokok	 dan	

promosi	 produk	 rokok	 di	 sarana	 kesehatan	
3sebesar	52,9%. 	 	Kawasan	Terbatas	Merokok	

(KTM)	 terdiri	 dari	 2	 sarana	 yaitu	 sarana	

tempat	umum	dan	sarana	tempat	kerja.	

Mayoritas	 pada	 tempat	 umum	 dan	 tempat	

kerja	 tidak	 disediakan	 tempat	 khusus	

merokok	yang	sesuai	Perda	No	5	Tahun	2008.	

Sebesar	8,5%	tempat	khusus	merokok	tidak	

sesuai	 perda,	 tempat	 khusus	 merokok	 di	

dalam	gedung	sebesar	15,5%,	di	luar	gedung	

tidak	sesuai	perda	sebesar	2,5%,	sedangkan	

tempat	 khusus	 merokok	 yang	 sesuai	 perda	

hanya	sebesar	0,5%.		Selain	itu,	masih	adanya	

tanda	 dilarang	 merokok	 yang	 tidak	 sesuai	

Perda	 No	 5	 Tahun	 2008	 sebesar	 8,5%	 dan	

tidak	 terpasang	 di	 semua	 pintu	 sebesar	
460,0%.

Dengan	 adanya	 KTR	 dapat	 mencegah	

paparan	 terhadap	 asap	 rokok,	 mencegah	

terjadinya	gangguan	kesehatan	seperti	alergi	

(asma),	infeksi	saluran	perrnafasan	atas	dan	

bawah,	penyakit	jantung,	dan	kanker.	Hal	ini	

disebabkan	asap	yang	dihasilkan	oleh	rokok	

mengandung	partikel	debu	yang	dapat	masuk	

ke	 saluran	 pernafasan	 dan	 terjadi	 proses	

in�lamasi	 di	 dalam	 tubuh.	 Adanya	 KTR	

melindungi	perokok	aktif	dan	perokok	pasif	

terhadap	risiko	kesehatan	yang	ditimbulkan.	

Selain	 itu,	 mencegah	 terjadinya	 bahan	
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pencemar	di	dalam	ruang.

Dengan	adanya	survei	opini	publik	bertujuan	

untuk	 mendapatkan	 gambaran	 opini	

masyarakat	 kota	 Surabaya	 mengenai	 KTR	

100%.

METODE

Desain	dalam	survei	ini	adalah	cross	sectional.	

Survei	dilakukan	di	semua	kecamatan	di	kota	

Surabaya	yaitu	31	kecamatan.	Pada	masing	–	

masing	 kecamatan	 diambil	 satu	 kelurahan	

dan	 sampel	 kelurahan	 ditentukan	 secara	

proporsional.	 Sampel	 sebanyak	 501	 warga	

yang	 tinggal	 di	 kota	 Surabaya	dan	memiliki	

Kartu	Tanda	Penduduk.	Data	dianalisis	secara	

deskriptif	 dan	 disajikan	 dengan	 tabel	 dan	

persentase.

HASIL

Survei	dilakukan	di	setiap	kecamatan	di	kota	

Surabaya	dengan	 jumlah	31	kecamatan	dan	

diwakili	 oleh	 satu	 kelurahan.	 Kelurahan	

tersebut	yaitu	Dr.	Soetomo,	Embong	Kaliasin,		

Jepara,	Kapasan,	Perak	Utara,	Wonokusumo,	

Kemayoran,	Bulak	Banteng,	Kenjeran,	Kapas	

Madya	 Baru,	 Airlangga,	 Wonorejo,	 Kutisari,	

Gunung	Anyar	Tambak,	Menur	Pumpungan,	

Kalisari,	Kupang	Krajan,	Jagir,	Karang	Pilang,	

Pradah	 Kal ikendal , 	 Ba las 	 Klumprik ,	

Siwalankerto,	Ketintang,	Karah,	Tandes,	Simo	

Mulyo,	Kalianak,	Klakah	Rejo,	Benowo,	Lidah	

Kulon,	 dan	Lontar.	 Pada	 survei	 opini	 publik	

jumlah	 responden	 laki	 –	 laki	 dan	 wanita	

sebagai	berikut	:

Gambar	1.	Jenis	Kelamin	Responden

Gambar	2.	Usia	Responden
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Gambar	3.	Jenis	Pendidikan	Responden

Gambar	4.	Jenis	Pekerjaan	Responden

Gambar	5.	Dukungan	Warga	Surabaya	Terhadap	KTR	100%
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Untuk	 mengetahui	 persepsi	 responden	

mengenai	lebih	penting	mana	mengenai	hak	

masyarakat	untuk	mendapatkan	udara	bebas	

yaitu	 sebanyak	 471	 responden	 (94%),	 dan	

hanya	 27	 responden	 (5,4%)	 	 menyatakan	

b ahwa 	 h ak 	 p e rokok 	 l e b i h 	 p en t i n g	

dibandingkan	dengan	hak	masyarakat.	

Berdasarkan	 status	 merokok	 sebanyak	 89	

orang	 atau	 	 sebesar	 17,8%	 merupakan	

perokok.	Umur	pertama	kali	merokok	mulai	

dari	7	tahun.	Dan	terdapat	56,2%	diantaranya	

yang	berusia	kurang	dari	18	tahun.

Pada	 survei	ditanyakan	mengenai	pendapat	

apabila	 Pemkot	 Surabaya	 memberlakukan	

PERDA	KTR	agar	 semua	bangunan	 tertutup	

yang	digunakan	oleh	publik	 (mall,	 restoran,	

supermarket,	 angkutan	 umum,	 sekolah,	

masjid,	rumah	sakit,	dll)	TANPA	ASAP	ROKOK	

menunjukkan	 hasil	 hampir	 seluruh	 (484/	

96,6%)	 responden	 setuju.	 Beberapa	 alasan	

dikemukakan	 yaitu	 mengganggu	 privasi	

s ebanyak 	 127 	 (25 , 3%) 	 re sponden ,	

mel indungi 	 kesehatan	 291	 (58,1%),	

mencemari	lingkungan	95	(19	%)	responden.

Di	 kota	 Jakarta	 sebesar	 73%	 masyarakat	

mendukung	 perluasan	 Kawasan	 Dilarang	
5Merokok	 menjadi	 Kawasan	 tanpa	 Rokok. 	

Kota 	 Surabaya 	 memer lukan 	 adanya	

monitoring	 dalam	 pelaksanaan	 terkait	

kawasan	tanpa	rokok.	Di	Kota	Bogor	setiap	4	

bulan	 sekali	 dilakukan	 monitoring	 dan	

evaluasi	di	dalam	gedung	yaitu	tidak	adanya	

orang	 merokok	 di	 dalam	 ruangan,	 tidak	

adanya	 ruang	 khusus	 merokok,	 terdapat	

tanda	 larangan	 dilarang	 merokok	 di	 setiap	

pintu	 masuk	 gedung,	 tidak	 tercium	 asap	

rokok,	 tidak	ditemukan	asbak/	korek	api	di	

dalam	ruangan,	 tidak	ada	puntung	 rokok	di	

dalam	 ruangan,	 tidak	 ditemukan	 segala	

sesuatu	 yang	 mengindikasikan	 sponsor,	

promosi,	 dan	 iklan	 rokok,	 tidak	 ditemukan	
6penjualan	rokok.

Berdasarkan	 Karakteristik	 responden	 34%	

berjenis	 kelamin	 laki-	 laki.	 Kelompok	 usia	

terbanyak	yang	masuk	dalam	37	–	47	tahun	

yaitu	sebanyak	29	%.	Sedangkan	yang	masuk	

ke	 dalam	usia	 remaja	 	 18	 –	 25	 tahun	 yaitu	

sebanyak	13	%.

Berdasarkan	 jenis	 pendidikan	 responden	

terbanyak	adalah	SMA	yaitu	sebanyak	44,5	%	

sedangkan	 yang	 paling	 sedikit	 adalah	 D1	

yaitu	 sebanyak	 0,2	 %.	 Jenis	 pekerjaan	

responden	cukup	beragam.	Mulai	dari	petani,	

pekerja	 harian,	 PNS,	 swasta,	 wiraswasta,	

pensiunan,	tidak	bekerja	maupun	pekerjaan	

lain.

Berdasarkan	jenis	pekerjaan	responden	yang	

terbanyak	adalah	dalam	kategori	 lain	–	 lain	

yaitu	pekerjaanselain	petani,	buruh	tani,	PNS,	

karyawan	swasta,	wiraswasta,	tidak	bekerja,	

pensiunan.	

Hasil	 menunjukkan	 dukungan	 warga	 kota	

Surabaya	 terhadap	 KTR	 100%	 sebesar	

33,53%	 sangat	 mendukung	 dan	 57,88%	

mendukung.	Sedangkan	sebesar	7,58%	tidak	

mendukung,	0,2%	sangat	tidak	mendukung,	

dan	 0,8%	 tidak	 tahu.	 	 Sehingga	 total	

responden	yang	mendukung	sebesar	91,4%	

re sponden 	 mendukung 	 p e rda 	 KTR	

100%akan	 tetapi	 berdasarkan	 fasilitas	

beberapa	responden	memiliki	jawaban	yang	

berbeda. 	 Seperti 	 pada	 fasi l i tas 	 yang	

mendapat	 dukungan	 paling	 tinggi	 untuk	

pelaksanaan	 KTR	 100%	 yaitu	 kelompok	

sarana	 fasilitas	 kesehatan	 sebesar	 97,8%,	

diikuti	 dengan	 fasilitas	 pendidikan	 sebesar	

97,4%,	 tempat	 ibadah	 sebesar96,8%,		

t r a n s p o r t a s i 	 s e b e s a r 9 5 , 8 	 % ,	

perkantoransebesar93,4%,	 fasilitas	 umum	

sebesar87,6%,	 restoran	 	 87,4%.	 	 Secara	

umum	 dukungan	 warga	 Surabaya	 terhadap	

KTR	100%	pada	sarana	lebih	dari	50%	warga	

Surabaya	mendukung	pada	masing	–	masing	

sarana	 yaitu	 sarana	 kesehatan,	 sarana	

pend id ikan , 	 s a rana 	 i badah , 	 s a rana	

transportasi,	 tempat	 umum,	 dan	 tempat	

kerja.
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Gambar	6.	Dukungan	Warga	Surabaya	Terhadap	KTR	100%	Menurut	Sarana

KESIMPULAN

Warga	 Surabaya	 mendukung	 adanya	

peraturan	 KTR	 100%	 di	 sarana	 kesehatan,	

sarana	 pendidikan,	 sarana	 ibadah,	 sarana	

transportasi,	 tempat	 umum,	 dan	 tempat	

kerja.	 Melalui	 dukungan	 warga	 Surabaya	

terhadap	 KTR	 100%	 maka	 menguatkan	

pengembangan	 peraturan	 KTR	 dan	 KTM	

menjadi	KTR	100%	di	kota	Surabaya.
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