BAB 1
PENDAHULUAN

1.1  Latar Belakang

Stres merupakan keadaan yang mengganggu fisiologis normal atau fungsi
psikologis seseorang. Tubuh merespon stres dalam upaya mengurangi dampak dari

stresor serta mengembalikan fungsi keseimbangan tubuh.'

Stres memiliki efek negatif yang sangat rentan pada remaja. Remaja berdasarkan
definisi World Health Organization (WHO), yaitu individu berusia 10 — 19 tahun.”
Menurut National Youth Risk Behavior Survey, 8,5% remaja pernah melakukan
percobaan bunuh diri, 29% remaja pernah merasa sedih dan tidak memiliki harapan, 45%
remaja mengonsumsi alkohol dalam satu bulan terakhir, dan 22% remaja mengonsumsi
ganja. Hal-hal ini merupakan bentuk efek negatif dari stres yang dapat terjadi pada
remaja.’ Berdasarkan data U.S. Department of Health and Human Services, satu dari lima
anak usia 9 sampai 17 tahun mengalami stres. Tiga puluh satu persen remaja menyatakan
bahwa tingkat stres mereka meningkat dalam satu tahun terakhir dan 34% remaja
menganggap bahwa tingkat stres mereka akan meningkat pada tahun selanjutnya.’*
Sumber kejadian stres atau stresor pada remaja, yaitu stresor normatif atau stres normal
seperti stres yang berhubungan dengan pertumbuhan dan perkembangan (pubertas,
transisi masa sekolah, dan peningkatan tuntutan akademik), stresor tidak normal atau
stresor non-normatif (perceraian dan kematian), dan kesulitan yang dialami sehari-hari
(stresor kronis seperti konflik antara orang tua dan anak). Stresor-stresor tersebut

nantinya dapat menggambarkan keadaan mental para remaja.’

Remaja juga merupakan kalangan yang sering terlibat dalam perilaku
menyimpang, seperti merokok. Menurut data Riskesdas pada tahun 2007, 2010, dan
2013, tren usia merokok meningkat pada usia remaja, yaitu pada kelompok usia 10-14
tahun dan usia 15-19 tahun dimana usia perokok paling tinggi berada pada kelompok usia
15-19 tahun. Proporsi penduduk dengan usia lebih dari 15 tahun yang merokok dan
mengunyah tembakau di Indonesia tercatat telah mengalami peningkatan dengan proporsi

sebesar 34,2% pada tahun 2007, 34,7% pada tahun 2010, dan 36,3% pada tahun 2013.>°
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Tingginya persentase perilaku merokok pada remaja didukung oleh beberapa faktor,
antara lain penganiayaan yang didapat saat kecil, disfungsi rumah tangga, pengalaman
masa kecil yang tidak diinginkan, perceraian orang tua, kejadian negatif dalam hidup,

stresor akut dan kronis serta perceived stress. '

Perilaku merokok umumnya didominasi oleh laki-laki. Berdasarkan data
Riskesdas pada tahun 2013, 64,9% laki-laki dan 2,1% pada perempuan merokok di
Indonesia.” Hal ini berhubungan dengan mekanisme penanganan stres pada laki-laki yang
lebih sering dilakukan melalui perilaku menyimpang, seperti menarik diri dari kehidupan
sosial, penyalahgunaan zat, dan agresivitas. Disisi lain, penanganan stres pada perempuan
cenderung melalui dukungan sosial dari perempuan lain atau disebut sebagai pola respons
“tend and befriend.”

Dalam upaya mengendalikan stres, berdasarkan laporan pada tahun 2010, 33%
remaja di Amerika terlibat dalam perilaku tidak sehat seperti minum alkohol dan
merokok, sedangkan persentase orang dewasa dengan kecenderungan perilaku yang sama
dalam mengendalikan stres hanya sebesar 16%." Diperkirakan penyalahgunaan zat seperti
mengonsumsi alkohol, ganja, dan tembakau berperan sebagai fasilitator regulasi mood
seseorang dalam mekanisme koping terhadap stres. Sebagian besar perokok mengatakan
bahwa mereka merokok pada saat mengalami stres, marah, gelisah, dan/atau sedih.” Hasil
penelitian oleh Rosario, Schrimshaw, dan Hunter (2010) menyatakan bahwa semakin
tinggi intensitas stres maka semakin cepat seseorang untuk mulai merokok. Selain itu,

frekuensi merokok dan jumlah rokok yang dihisap juga akan meningkat.’

Studi yang dilakukan di China menemukan bahwa siswa Sekolah Menengah
Kejuruan (SMK) merupakan populasi yang memiliki risiko tinggi untuk mengalami
permasalahan kesehatan, termasuk penggunaan tembakau.’ Berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh Johnson et al., prevalensi merokok di SMK lebih tinggi dibandingkan
dengan di SMA (Sekolah Menengah Atas) dengan data prevalensi perokok di SMK
sebesar 54% dan prevalensi perokok di SMA sebesar 38%.'" Penelitian oleh Afini (2017)
mengenai Profil Merokok pada Siswa di SMAN 2, SMAN 5, dan SMAN 16 di Kota
Padang didapatkan bahwa 20,20% siswa merokok, sedangkan berdasarkan survei peneliti

didapatkan bahwa 36,31% siswa SMKN 1 Padang adalah perokok.'' Berdasarkan
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penelitian oleh Johnson ef al. (2006), pelajar SMK jarang mendapatkan edukasi terkait
tembakau dibandingkan pelajar SMA serta kebanyakan pelajar SMK merupakan remaja
yang tidak diterima di SMA.'® Data survei yang dilakukan oleh peneliti menunjukkan
bahwa 35,78% siswa kelas X di SMKN 1 Padang memiliki riwayat tidak diterima di
SMA sebelumnya. Para pelajar SMK dirasa lebih suka memberontak, lebih mudah
depresi, dan lebih pesimis terhadap pendidikan dan prospek kerja yang akan mereka
dapatkan di masa depan dibandingkan pelajar SMA. Menurut para pelajar SMK, rokok
dapat meredakan emosi-emosi negatif yang telah disebutkan diatas.'? Penelitian mengenai
hubungan tingkat stres dengan perilaku merokok pada remaja laki-laki di desa
Candirenggo, Jawa Tengah menemukan bahwa stres memiliki Kontribusi sebesar 63%

terhadap perilaku merokok pada remaja laki-laki di desa tersebut."

SMKN 1 Padang merupakan SMK pertama di Sumatera Barat yang didirikan
pada tahun 1952 dengan nama Sekolah Teknologi Menengah (STM) 1 Padang.'* SMKN
1 Padang merupakan lembaga pendidikan dan latihan berbasis teknologi dengan jumlah
siswa terbanyak di Kota Padang, yaitu sebanyak 1417 orang dengan jumlah siswi

sebanyak 28 orang.

Mekanisme penanganan stres yang kerap dilakukan melalui perilaku merokok
oleh remaja, khususnya pada remaja laki-laki di sekolah serta belum adanya penelitian
mengenai hubungan tingkat stres dan perilaku merokok pada siswa SMK di Kota Padang
membuat peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai hubungan tingkat stres

dengan perilaku merokok pada siswa kelas X di SMKNN 1 Padang:
1.2 Rumusan Masalah

Bagaimana hubungan tingkat stres dengan perilaku merokok pada siswa kelas X

di SMKN 1 Padang?
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1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mencari hubungan tingkat stres dengan perilaku

merokok pada siswa kelas X di SMKN 1 Padang.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui tingkat stres pada siswa kelas X di SMKN 1 Padang.
2. Mengetahui perilaku merokok pada siswa kelas X di SMKN 1 Padang.
3. Mengetahui hubungan tingkat stres dengan perilaku merokok pada siswa kelas X
di SMKN 1 Padang.
1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat bagi Perkembangan Ilmu Pengetahuan

Hasil penelitian ini diharapkan dapat berkontribusi sebagai sumber data terkait

hubungan tingkat stres dengan perilaku merokok pada siswa kelas X di SMKN 1 Padang.
1.4.2 Manfaat bagi Pihak Sekolah

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi gambaran bagi pihak sekolah terkait

tingkat stres serta perilaku merokok siswa.

2. Sebagai dasar bagi pendidik di sekolah tersebut dalam mengarahkan muridnya

ketika menghadapi stres.

3. Sebagai dasar bagi pendidik di sekolah tersebut dalam memberikan edukasi

terkait tembakau dan mencegah perilaku merokok pada siswa.
1.4.3 Manfaat bagi Instansi Kesehatan

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber data dalam merencanakan

tindakan promotif terkait perilaku merokok dalam mengatasi stres pada remaja.
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1.4.4 Manfaat bagi Peneliti

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan peneliti mengenai

hubungan stres dan perilaku merokok.

2. Sebagai dasar bagi peneliti dalam mengadakan tindakan promotif terkait

mekanisme penanangan stres serta pencegahan perilaku merokok kepada

masyarakat.

3. Sebagai pembelajaran bagi peneliti dalam melakukan penelitian ilmiah.
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