BAB I PENDAHULUAN


1.1 Latar Belakang
Kemiskinan sering dihadapi oleh negara-negara berkembang termasuk Indonesia. Salah satu pulau yang mempunyai banyak penduduk miskin di Indonesia yakni Pulau Jawa. Menurut BPS (2021), tercatat sekitar 14 juta penduduk miskin di pulau Jawa atau 52% dari total penduduk miskin di Indonesia. Kondisi ini diperparah dengan jumlah perokok yang ada di Pulau Jawa dengan jumlah rata-rata sebesar 28,37%. Padahal kebiasaan merokok sangatlah tidak baik bagi kesehatan. Banyak penyakit yang ditimbulkan dari mengonsumsi rokok, seperti penyakit kanker paru-paru, bronchitis kronik, jantung, gangguan janin dalam kandungan dan masih banyak lagi. Kebiasaan merokok ini selain membahayakan bagi yang mengonsumsi juga membahayakan bagi orang yang menghirup asap rokok. Walaupun banyak efek negatif yang ditimbulkan oleh kebiasaan merokok tetap tidak mengurangi minat seseorang untuk membeli rokok (Setiyani, Mei Handriati dan Sony Kristiyanto, 2023).
Menurut BPS tahun 2021 perokok di Indonesia pada kelompok usia 25-29 tahun mempunyai presentase sebesar 31,81 persen. Dalam sudut pandang ekonomi, kebiasaan merokok bisa diartikan sebagai adanya proses atau kegiatan pengalihan konsumsi individu dan rumah tangga dari konsumsi sesuatu yang bermanfaat kepada konsumsi rokok (Badan Pusat Statistik, 2021). Rokok dan kemiskinan memiliki hubungan yang erat. Dalam keluarga miskin, biasanya telah terjadi proses pembelajaran tentang budaya merokok. Akhirnya, pembelajaran ini menjadi kebiasaan yang didukung juga oleh zat-zat adiktif dalam kandungan rokok (Stefanny Elly, 2022).
Kerugian yang ditimbulkan dari rokok sangat banyak terutama bagi kesehatan tetapi masih banyak orang yang tetap memilih untuk menikmatinya. Dalam asap rokok terdapat 4000 zat kimia berbahaya untuk kesehatan, dua1





diantaranya adalah nikotin yang bersifat adiktif dan tar yang bersifat karsinogenik. Racun dan karsinogen yang timbul akibat pembakaran tembakau dapat memicu terjadinya kanker. Pada awalnya rokok mengandung 8-20 miligram nikotin dan setelah dibakar nikotin yang masuk ke dalam sirkulasi darah hanya 25 persen. Walau demikian jumlah kecil tersebut memiliki waktu hanya 15 detik untuk sampai ke otak manusia (Kemenkes RI, 2018).
Rokok menjadi salah satu penyebab terbesar kematian yang dapat dicegah di masyarakat. Akibat yang dapat ditimbulkan tidak hanya bagi perokok sendiri (perokok aktif) namun juga pada orang yang ikut menghirup asapnya yang disebut dengan perokok pasif. Selain berdampak pada masalah kesehatan, merokok juga dapat berdampak pada sosial, ekonomi dan lingkungan. Rokok menjadi faktor risiko kejadian berbagai penyakit kronis yang mematikan, seperti kanker, penyakit paru-paru dan penyakit kardiovaskuler. Risiko tersebut muncul akibat zat kimia yang terkandung di dalamnya seperti nikotin dan karbon monoksida serta racun-racun lainnya yang dihisap dan masuk ke dalam tubuh. Jika jumlah konsumsi rokok semakin meningkat maka akan berdampak pada semakin tingginya angka morbiditas dan mortalitas akibat rokok.
Kebiasaan merokok sedikitnya menyebabkan 30 jenis penyakit pada manusia, pada kenyataannya kebiasaan merokok ini sulit dihilangkan dan jarang diakui orang sebagai suatu kebiasaan buruk. Apalagi orang yang merokok untuk mengalihkan diri dari stress dan tekanan emosi, lebih sulit melepaskan kebiasaan ini dibandingkan perokok yang tidak memiliki latar belakang depresi. Bagi seorang perokok kebiasaan merokok sulit dihentikan karena merokok sudah menjadi kebutuhan hidupnya (punya kenikmatan sendiri saat merokok). Kebiasaan merokok sangatlah memprihatinkan, setiap saat kita menjumpai di masyarakat dari berbagai usia. Mereka hanya memikirkan apa yang akan membuat mereka senang, seperti rokok.
Merokok tidak saja berhubungan dengan aspek kesehatan, namun juga aspek ekonomi, sosial, budaya bahkan masalah keagamaan. Merubah perilaku merokok tidak mudah dilakukan. Menurut Ratih dan Wiwin (2012), bahwa
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upaya merubah perilaku merokok pada usia dewasa dapat dilakukan dengan dukungan sosial, pendidikan kesehatan dan terapi farmakologis. Banyak penelitian yang terpaku hanya pada pencegahan perilaku merokok. Namun yang tidak kalah penting adalah pengkajian tentang bagaimana para perokok kemudian menghentikan perilakunya.
Konsep Model Kepercayaan Kesehatan merupakan konsep perilaku kesehatan dari perspektif psikologis sosial yang menggunakan harapan, nilai dan pengambilan keputusan yang mempengaruhi tindakan masyarakat (Conner and Norman, 2016; Daragmeh, Sági and Zéman, 2021). Model Kepercayaan Kesehatan mempunyai tujuan memahami alasan individu mengambil keputusan terhadap langkah pencegahan. Konsep Model Kepercayaan Kesehatan efektif digunakan sebagai gambaran perilaku sehat dalam mencegah penularan seperti pandemi Covid-19 (Glanz, Rimer and Viswanath, 2008; Siddiqui et al., 2016).
Model Kepercayaan Kesehatan merupakan model teoritis yang dapat digunakan untuk memandu program promosi kesehatan dan pencegahan penyakit. Model ini digunakan untuk menjelaskan dan memprediksi perubahan individu dalam perilaku kesehatan. Model ini merupakan salah satu model yang paling banyak digunakan untuk memahami perilaku kesehatan.
Elemen-elemen utama dari Model Kepercayaan Kesehatan berfokus pada kepercayaan individu tentang kondisi kesehatan, yang memprediksi perilaku individu yang berhubungan dengan kesehatan. Model ini mendefinisikan faktor-faktor utama yang memengaruhi perilaku kesehatan sebagai ancaman yang dirasakan individu terhadap penyakit (kerentanan yang dirasakan), kepercayaan akan konsekuensi (keparahan yang dirasakan), potensi manfaat positif dari tindakan (manfaat yang dirasakan), potensi hambatan untuk bertindak (hambatan yang dirasakan), paparan terhadap faktor-faktor yang mendorong tindakan (isyarat untuk bertindak), dan keyakinan akan kemampuan untuk berhasil (efikasi diri).
Promosi kesehatan merupakan salah satu upaya untuk meningkatkan kesehatan masyarakat yang berfokus pada upaya promotif dan preventif.


Upaya ini bertujuan untuk mengubah perilaku masyarakat agar mampu menjaga dan meningkatkan derajat kesehatannya secara mandiri. Pemberian informasi dan edukasi melaui media merupakan salah satu bentuk promosi kesehatan. Media merupakan alat bantu saluran komunikasi yang bermanfaat untuk mempermudah penyampaian pesan kesehatan pada masyarakat. Penggunaan media seperti poster dapat menjadi alternatif untuk menyampaikan informasi kepada masyarakat. Media digunakan untuk mempermudah penyampaian pesan kepada target pendidikan. Salah satu media yang sering digunakan yakni media poster. Pada media poster ini dapat menampilkan gambar-gambar yang menarik, lebih lengkap, lebih praktis untuk dibawa, tahan lama, pembuatannya murah, memberikan rasa keindahan serta mempermudah pemahaman dan mudah dipelajari dimana saja. Media ini juga tidak memerlukan arus listrik yang kadang menjadi kendala pendidikan kesehatan dengan media slide.
Sebagaimana promosi kesehatan menjadi upaya menyampaikan pesan pesan kesehatan dengan harapan dapat mempengaruhi perilaku kesehatannya. Seperti pada penelitian Ervi Rachma Dewi, dkk tahun 2022 bahwa terdapat perbedaan nilai pengetahuan remaja tentang bahaya merokok dengan diberikannya promosi kesehatan melalui media alat peraga pernafasan dan permainan ular tangga (Dewi, Ervi Rachma, dkk., 2022). Penelitian lain yang dilakukan oleh Nivita Nanda Grabela Tosubu, dkk tahun 2023 dihasilkan bahwa media pendidikan kesehatan dapat mempengaruhi perilaku merokok pada responden (Tosubu, Nivita Nanda Grabela, dkk., 2023).
Masalah kemiskinan di Desa Gajah Kecamatan Gajah Kabupaten Demak merupakan masalah sosial yang secara wilayah paling kompleks dibandingkan dengan masalah sosial lainnya yang mencapai ±124 KPM. Menurut laporan Badan Pusat Statistik (BPS) Persentase Penduduk Usia 15 Tahun Ke Atas yang Merokok berdasarkan Kelompok Umur di Provinsi Jawa Tengah yaitu pada tahun 2023 kelompok usia 15-24 sebesar 21,11%, umur 25-
34 sebesar 32,73%, umur 35-44 sebesar 34,44%, umur 45-54 sebesar 30,86%,


umur 65+ sebesar 33,08% dari hasil tersebut kelompok umur yang memiliki presentasi terbanyak yaitu di umur 35-44.
Menurut laporan Badan Pusat Statistik (BPS), pada Maret 2024 terdapat 22,32% penduduk Indonesia berusia 5 tahun ke atas yang biasa merokok setiap hari, dan 1,68% merokok tidak setiap hari. Prevalensi perokok aktif di Indonesia terus meningkat. Data Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 yang dilakukan oleh Kementerian Kesehatan (Kemenkes) menunjukkan bahwa jumlah perokok aktif diperkirakan mencapai 70 juta orang, dengan 7,4% di antaranya perokok berusia 10-18 tahun.
Menurut laporan Badan Pusat Statistik (BPS) Persentase Penduduk Usia 15 Tahun Ke Atas yang Merokok berdasarkan Kelompok Umur di Kabupaten Demak yaitu pada tahun 2023 kelompok usia 15-24 sebesar 16,98%, umur 25-34 sebesar 37,02%, umur 35-44 sebesar 33,16%, umur 45-
54 sebesar 29,28%, umur 65+ sebesar 23,00% dari hasil tersebut kelompok umur yang memiliki presentasi terbanyak yaitu di umur 35-44.
Dari penjelasan tersebut, peneliti tertarik untuk lebih lanjut meneliti mengenai Efektivitas Media Poster Berbasis Model Kepercayaan Kesehatan untuk Mempromosikan Perilaku Berhenti Merokok pada Keluarga Miskin Di Desa Gajah Kecamatan Gajah.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah adalah bagaimanakah efektivitas media poster berbasis model kepercayaan kesehatan untuk mempromosikan perilaku berhenti merokok pada keluarga miskin di Desa Gajah Kecamatan Gajah Kabupaten Demak.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Untuk mengetahui efektivitas media poster berbasis model kepercayaan kesehatan untuk mempromosikan perilaku berhenti merokok pada keluarga miskin di Desa Gajah Kecamatan Gajah Kabupaten Demak.


1.3.2 Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui pengetahuan responden tentang perilaku berhenti merokok sebelum diberikan promosi kesehatan dengan media poster berbasis model kepercayaan kesehatan.
b. Untuk mengetahui pengetahuan responden tentang perilaku berhenti merokok sesudah diberikan promosi kesehatan dengan media poster berbasis model kepercayaan kesehatan.
c. Untuk mengetahui sikap responden tentang perilaku berhenti merokok sebelum diberikan promosi kesehatan dengan media poster berbasis model kepercayaan kesehatan.
d. Untuk mengetahui sikap responden tentang perilaku berhenti merokok sesudah diberikan promosi kesehatan dengan media poster berbasis model kepercayaan kesehatan.
e. Menganalisis perbedaan pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan promosi kesehatan perilaku berhenti merokok dengan media poster berbasis model kepercayaan kesehatan.
f. Menganalisis perbedaan sikap sebelum dan sesudah diberikan promosi kesehatan perilaku berhenti merokok dengan media poster berbasis model kepercayaan kesehatan.
g. Menganalisis Efektivitas Media Poster Berbasis Model Kepercayaan Kesehatan dalam meningkatkan pengetahuan responden.
h. Menganalisis Efektivitas Media Poster Berbasis Model Kepercayaan Kesehatan dalam meningkatkan sikap responden.

1.4 Manfaat
1.4.1 Manfaat bagi Peneliti
a. Mengembangkan kemampuan riset dan analisis data.
b. Menghasilkan karya ilmiah yang berkontribusi pada pengembangan ilmu kesehatan masyarakat.
c. Mengembangkan pengetahuan tentang teori dan praktik promosi kesehatan.


1.4.2 Manfaat bagi Institusi
a. Pengembangan kurikulum progam studi kesehatan masyarakat.
b. Penambahan referensi untuk penelitian lanjutan.
c. Peningkatan kualitas pengajaran dan pembelajaran.
d. Pengembangan kemampuan riset dan analisis data mahasiswa
1.4.3 Manfaat bagi Masyarakat
a. Meningkatkan kesadaran tentang bahaya merokok pada keluarga miskin.
b. Membantu meningkatkan motivasi dan kemampuan keluarga miskin untuk berhenti merokok.
c. Meningkatkan kualitas hidup keluarga miskin.


1.5 Keaslian Penelitian
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Perbedaan penelitian ini dengan penelitian sebelumnya adalah:
1. Penelitian pertama media yang digunakan oleh peneliti adalah video dan sasaran penelitiannya adalah anak SMA.
2. Penelitian ke dua media yang digunakan oleh peneliti adalah poster dan sasaran penelitiannya adalah anak-anak.
[bookmark: _GoBack]Sedangkan pada penelitian yang akan dilakukan menggunakan media poster berbasis model kepercayaan kesehatan dan sasarannya adalah keluarga miskin.
