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INTISARI

HUBUNGAN PERSEPSI DAN SIKAP TENTANG PERATURAN
MENTERI KESEHATAN NO 28 TAHUN 2013 DENGAN PERILAKU
MEROKOK PADA MAHASISWA KEPERAWATAN DI
UNIVERSITAS SAHID SURAKARTA

Praditya Rangga. AR. *, Atik Aryani 2, Ahmad Syamsul Bahri 3

Latar Belakang: Peraturan Pemerintah Republik Indonesia nomor 19 tahun 2003 tentang
Pengamanan Rokok Bagi Kesehatan sekarang diperbaharui dengan Peraturan Pemerintah
Republik Indonesia Nomor 109 Tahun 2012 dan Peraturan Menteri Kesehatan No 28
Tahun 2013, sgjak pertengahan tahun 2014 peringatan kesehatan pada kemasan rokok
harus diserta dengan gambar dan tulisan yang memiliki pesan tunggal. Tindakan
merokok diawali dengan adanya suatu sikap. Sikap adalah kecenderungan seseorang
untuk menerima atau menolak, setuju atau tidak setuju terhadap respon yang datang dari
luar maupun dalam, maka disinilah terjadi kontradiks antara sikap dan perbuatan
Tujuan: mengetahui Hubungan Persepsi dan Sikap Tentang Peraturan Menteri K esehatan
no 28 Tahun 2013 Dengan Perilaku Merokok Pada Mahasiswa K eperawatan Universitas
Sahid Surakarta.

Metode: Jenis penelitian ini menggunakan analitik korelasional Metode pendekatannya
adalah cross sectional. Populasi penelitian seluruh Mahasiswa yang memiliki perilaku
merokok dan aktif kuliah pada Program Studi IImu Keperawatan Universitas Sahid
Surakarta sebanyak 87 mahasiswa, teknik sampling menggunakan total sampling.
Andisis data Bivariat menggunakan kendall tau, dan analisa data multivariat
menggunakan regresi linear berganda,

Hasl: 1) perseps yang dominan atau terbanyak pada kategori kurang sebanyak 51
responden, dan terendah pada kategori baik sebanyak 8 responden. 2) Sikap yang
dominan atau terbanyak pada kategori kurang sebanyak 44 responden, dan terendah pada
kategori balk sebanyak 8 responden. 3) Perilaku yang dominan atau terbanyak pada
kategori ringan jika merokok 1-4 batang. Sebanyak 50 responden, dan terendah pada
kategori berat jika merokok >15 batang sebanyak 15 responden. 4) Tidak ada hubungan
antara perseps dengan perilaku merokok yang dihisap per harinya 5) Tidak ada
hubungan antara sikap tentang Peraturan Menteri Kesehatan no. 28 tahun 2013 dengan
perilaku merokok pada mahasiswa Keperawatan Di Universitas Sahid Surakarta yang
dihisap per harinya. 6) Tidak ada hubungan antara persepsi dan sikap tentang Peraturan
Menteri Kesehatan no. 28 tahun 2013 dengan perilaku merokok pada mahasiswa
Keperawatan Di Universitas Sahid Surakarta yang dihisap per harinya.

Simpulan: Tidak ada hubungan antara persepsi dan sikap tentang Peraturan Menteri
Kesehatan no. 28 tahun 2013 dengan perilaku merokok pada mahasiswa K eperawatan Di
Universitas Sahid Surakarta yang dihisap per harinya

KataKunci : persepsi, sikap, perilaku merokok

! Mahasiswa Program Studi 1Imu K eperawatan Universitas Sahid Surakarta.
2 Dosen Studi [Imu K eperawatan Universitas Sahid Surakarta.
® Dosen Studi Ilmu K eperawatan Universitas Sahid Surakarta.
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ABSTRACT

RELATIONSHIP OF PERCEPTION AND ATTITUDESON THE
REGULATION OF HEALTH MINISTER NO 28 YEAR 2013
WITH THE BEHAVIOR OF SMOKING IN NURSING
STUDENTSIN UNIVERSITY
SAHID SURAKARTA

Praditya Rangga. AR. *, Atik Aryani 2, Ahmad Syamsul Bahri *

The Background of Study: Indonesian Government Regulation number 19 of 2003
concerning Security Cigarettes For Health now updated with the Indonesian Gover nment
Regulation No. 109 of 2012 and the Regulation of the Minister of Health No. 28 of 2013,
since mid-2014, the health warnings on cigarette packs must be accompanied by
drawings and writings which have a single message, Action smoking begins with an
attitude, which is a person's tendency to accept or reject, agree or disagree with the
response that came from the outside and the inside was smoking, then there is a
contradiction between attitudes and actions

The Objective of Study: to know Relations Perceptions and Attitudes About Health
Minister Decree No. 28 Year 2013 With the Smoking Behavior of Nursing Sudents Sahid
University Surakarta.

The Method of Study: This research uses a correlational analytic, and with cross
sectional approach. Population of the study is all students had active smoking behavior
and active lectures in Nursing Science Sahid University of Surakarta of 87 students. The
technique of sampling is total sampling. Bivariate data analysis uses kendall tau, and
multivariat data uses multiple linear regression,

The Results of Study: 1) The dominant perception or highest category in the less
category of 51 respondents, and the lowest category in the good category of 8
respondents. 2) The dominant attitude or highest category in the less category of 44
respondents, and the lowest category in the good category of 8 respondents. 3) The
dominant behavior or highest category in the mild category are if smoking 1-4 cigarettes
by 50 respondents, and The lowest category is heavy category are if smoking > 15
cigarettes by 15 respondents. 4) There are no correlation between the perception with
smoking behavior have smoking daily. 5) There are no relationship between the attitude
about the Regulation of Health Minister no. 28 in 2013 with the smoking behavior of
students of nursing science program sahid university of surakarta are smoking daily. 6)
There are no relationship between the perceptions and attitudes about the Regulation of
Health Minister no. 28 in 2013 with the smoking behavior of Students of nursing science
program sahid university of surakarta are smoking daily.

The Conclusion: There are no relationship between perceptions and attitudes about the
Regulation of Health Minister no. 28 in 2013 with the smoking behavior students of
nursing science program sahid university of surakarta are smoked daily.

Keywords: perception, attitudes, behaviors of smoking

1 Students Of Nursing Science Program Sahid University Of Surakarta
2 Lecturer Of Nursing Science Program Sahid University Of Surakarta
3 Lecturer Of Nursing Science Program Sahid University Of Qurakarta
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