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BAB 1  

PENDAHULUAN 
 

1.1 Latar Belakang  

Dalam kognisi masyarakat sebelum kemerdekaan Indonesia sampai saat ini 

masih memiliki anggapan bahwa wanita memiliki kedudukan di bawah laki-laki, 

wanita dianggap sebagai sosok yang lemah sehingga seringkali mendapatkan 

deskriminasi sosial saat melakukan sesuatu yang dianggap bertentangan di kognisi 

masyarakat, adanya anggapan tersebut menjadikan ranah lingkup wanita menjadi 

sangat terbatas dengan aturan-aturan norma tidak tertulis, wanita tidak bisa 

mendapatkan hak sepenuhnya atas dirinya sendiri, dimana antara laki-laki dan 

wanita selalu ada perbedaan perlakuan ketika ingin menunjukkan eksistensi dirinya 

ketika ingin melakukan sesuatu atau aktivitas yang diluar dari kebiasaan dalam 

aturan tersebut, salah satu contohnya adalah prilaku wanita yang merokok, berbeda 

dengan laki-laki wanita yang merokok selalu dianggap negatif bagi masyarakat 

dilihat dari segi norma yang  dianut, nilai ekonomis, budaya sekitar, serta alasan 

kesehatan, adanya perbedaan tersebut di sebabkan masyarakat yang masih 

menganut kebudayaan patriarki yang sudah ada sejak dulu sehingga akan sulit 

untuk dihilangakan karena sudah menjadi kebudayaan dimasyarakat baik disadari 

maupun tidak disadari  

Dalam kognisi masyarakat rokok menjadi sebuah simbol dari kejantanan 

dan dekat dengan laki-laki (Sunarto, 2022) . Maka jika wanita di hubungkan dengan 

sebuah simbol tersebut, dimana itu bertentangan dengan nilai-nilai wanita yang 

seharusnya feminine maka prilaku itu akan menjadi permasalahan di masyarakat. 
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Rokok yang selalu dikaitkan dengan hal negatif jika dihubungkan dengan wanita 

maka  hal itu akan menimbulkan pihak pro dan kontra, antara keduanya akan saling 

melemparkan opininya dan berusaha untuk mendapatkan pengakuan dan dukungan 

untuk membenarkan prilaku serta pendapatnya, sehingga menjadikan rokok sebuah 

hal yang kontroversial.  

 

Gambar 1. 1 Estimasi Jumlah Perokok di Sejumlah Negara 
Sumber : (databoks, 2023) 

Indonesia adalah negara dengan presentase jumlah perokok tertinggi ketiga  

di dunia setelah tiongkok dan india (Soraya, 2023), banyaknya perokok di Indonesia 

memang didominasi oleh laki-laki, tetapi jumlah perokok wanita dan anak-anak 

usia remaja juga tak kalah banyaknya dan terus meningkat dari tahun ke tahun, dari 

kutipan website Kementerian dan Kesehatan (KEMENKES) Indonesia mengalami 

peningkatan jumlah perokok dalam jangka waktu 10 tahun belakang, melihat dari 

data yang diperoleh Global Adult Tobacco Survei (GATS) 2021, Indonesia 

mengalami peningkatan jumlah perokok dari  yang awalnya 60,3 juta di tahun 2011 

menjadi 69,1 juta perokok pada tahun 2021(Widyawati, 2021). Prestase jumlah 

perokok aktif di Indonesia terus meningkat khususnya pada kalangan remaja, 
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berdasarkan artikel yang diberitakan oleh Solopos.news seorang perokok sudah 

mengenal rokok dan mulai mencoba rokok sejak dia berada di bangku sekolah dasar 

(Ricky, 2023). 

Hal tersebut juga didukung berdasarkan dari kutipan yang diperoleh dari 

Kementrian Kesehatan Republik Indonesia yang menunjukkan peningkatan jumlah 

perokok di Indonesia dalam kurun waktu 2013-2019, terutama pada anak-anak usia 

remaja, menurut (Damang, 2019) mengatakan bahwa umur usia remaja perokok 15-

19 tahun sekitar 9% mulai merokok pada usia 14 tahun, berdasarkan yang 

diberitakan oleh Kompas.com (2023), yang dikutip dari Satgas  Ikatan Dokter Anak 

Indonensia (IDAI) berdasarkan pernyataan dari Dr. Angga Wirahmadi, Sp.A (K) 

perokok remaja di Indonesia terus mengalami peningkatan dari tahun 2014, 

berbagai upaya telah dilakukan oleh IDAI dalam upaya mengurangi jumlah 

perokok pada usia remaja, namun pada kenyataannya masih tidak dapat mengurangi 

jumlah perokok remaja di Indonesia. Berdasarkan data yang diperoleh dari Global 

Adult Tabacco survey pada tahun 2019, perokok remaja meningkat sebesar 18,8% 

yang merupakan peningkatan yang cukup tinggi. Remaja perempuan mengalami 

peningkatan dari 2,5 % pada tahun 2014 menjadi 2,9 % pada tahun 2019, sedangkan 

remaja laki-laki juga mengalami peningkatan dari yang awalnya  33,9% pada tahun 

2014, menjadi 35,9 persen pada tahun 2019. Dari segi ekonomi perokok usia remaja 

pada laki-laki lebih banyak barada di tingkat ekonomi menengah kebawah 

sedangkan pada perokok usia remaja perempuan cendrung berada pada tingkat 

ekonomi menengah atas dan tinggal di daerah perkotaan. Pada tingkat pendidikan 

perokok pada usia remaja rata-rata berpendidikan rendah, bahkan pada kalangan 

remaja perempuan pecandu rokok sebagian besar tidak sekolah(Sicca, 2023). 
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Prilaku merokok pada usia remaja dipicuh oleh beberapa faktor tertentu baik 

itu faktor dari dalam (internal) maupun faktor dari luar (eksternal). Penyebab 

prilaku merokok pada usia remaja disebabkan karena rasa penasaran yang tinggi, 

terpapapar oleh oleh iklan-iklan rokok, lingkungan di keluarga yang merokok, 

pengaruh dari lingkungan sosial termasuk  teman sebaya dan kelompok-kelompok 

tertentu merupakan hal yang cukup signifikan dalam mendoronng prilaku merokok 

pada usia remaja, prilaku remaja merokok juga didorong  oleh perasaan ingin 

meniru orang lain, sehingga remaja sangat rentan terpengaruh untuk melakukan 

tindakan prilaku merokok. Berdasarkan dari website yang diterbitkan oleh 

Kemenkes, terdapat beberapa faktor atau alasan yang mendorong prilaku merokok 

pada remaja yaitu dari tekananan sosial, faktor genetik atau psikologis, iklan dan 

media, aksesabilitas rokok yang mudah dijangkau, gengsi sosial, serta kurangnya 

kesadaran tentang resiko kesehatan dan pengetahuan tentang pengehentian 

merokok .  

Fenomena merokok di kalangan remaja menjadi perhatian serius karena 

jumlah perokok remaja yang terus meningkat. Hal ini berdampak negatif bagi 

Indonesia karena risiko kesehatan akibat merokok pada usia muda dapat 

menyebabkan penyakit seperti radang paru-paru, pneumonia, bronkitis, asma, dan 

penyakit lainnya saat mereka mencapai usia produktif. Menurut Dr. Dimas dari Unit 

Kerja Koordinasi (UKK) Respirologi IDAI, Indonesia diproyeksikan akan 

menikmati bonus demografi pada tahun 2045, dengan 70% penduduknya berada 

dalam usia produktif dan pendapatan per kapita diperkirakan mencapai 47.000 

USD. Untuk mencapai target ini, diperlukan persiapan sumber daya manusia yang 

berkualitas. Namun, tingginya jumlah perokok remaja di Indonesia dapat 
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mengancam tercapainya proyeksi generasi emas tersebut. Menurut penelitian yang 

dilakukan oleh Dr. Rachel Huxley dari Universitas Minnesota dan timnya, wanita 

perokok mengalami dampak negatif dari merokok yang lebih besar dibandingkan 

pria perokok. Hal ini disebabkan oleh perbedaan fisiologis dan daya tahan tubuh 

antara laki-laki dan wanita, di mana wanita perokok lebih rentan terhadap paparan 

zat karsinogen dan racun lainnya. Hemawan Saputra, pakar dari Ikatan Ahli 

Kesehatan Masyarakat (IAKMI), dalam AntaraNews.com 2023, menyatakan 

bahwa banyak wanita merokok karena kondisi kesehatan mental yang tidak stabil. 

Dalam kutipan berita tersebut, Hermawan menyebutkan bahwa motif wanita 

merokok berbeda dengan laki-laki; laki-laki biasanya merokok karena pengaruh 

lingkungan, sementara wanita merokok karena berbagai alasan seperti gaya hidup, 

stres, atau untuk melarikan diri dari masalah seperti perasaan diremehkan. Motif-

motif ini menyebabkan guncangan psikologis yang membuat wanita cenderung 

memilih rokok sebagai pelarian dari masalah mereka(Shanti, 2022). 

Tingginya jumlah perokok di Indonesia yang semakin meningkat hingga 

mencapai tahap yang memprihatinkan telah mendorong pemerintah untuk 

mengambil berbagai langkah guna mengurangi jumlah perokok, Pemerintah 

menetapkan aturan tegas melalui Peraturan Pemerintah (PP) Nomor 19 Tahun, 

(2003) Tentang Pengamanan Rokok Bagi Kesebatan yang mengatur pengendalian 

dampak produk tembakau bagi kesehatan, termasuk pembatasan iklan rokok dan 

penerapan kawasan tanpa rokok di tempat-tempat tertentu. Langkah-langkah lain 

yang diambil termasuk peningkatan pajak cukai rokok, yang diatur dalam (Undang-

Undang (UU) Nomor 39 Tahun, (2007) Tentang Perubahan Atas Undang-Undang 

Nomor 11 Tahun 1995 Tentang Cukai. Undang-Undang Nomor 39 Tahun 2007 
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tentang Cukai dan Peraturan Pemerintah Nomor 24 Tahun 2009 tentang 

Administrasi Cukai. Selain itu, untuk meningkatkan efektivitas peringatan bahaya 

rokok, pemerintah juga mewajibkan produsen rokok untuk mencantumkan tidak 

hanya pesan bahaya rokok dalam bentuk tulisan tetapi juga gambar-gambar 

peringatan kesehatan yang mencerminkan dampak negatif dari merokok pada setiap 

kemasan rokok yang beredar di pasaran Kebijakan ini diatur dalam  Peraturan 

Pemerintah (PP) Nomor 109 Tahun 2012 Tentang Pengamanan Bahan Yang 

Mengandung Zat Adiktif Berupa Produk Tembakau Bagi Kesehatan, (2012),  dan 

diperinci lebih lanjut dalam Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 28 Tahun 2013. 

(Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 28 Tahun, (2013) Tentang 

Pencantuman Peringatan Kesehatan Dan Informasi Kesehatan Pada Kemasan 

Produk Tembakau,Peringatan kesehatan harus mencakup 40% dari bagian atas 

kemasan sisi lebar bagian depan dan balakang. Gambar peringatan harus menutupi 

40% dari area permukaan depan kemasan, sedangkan teks peringatan harus dicetak 

dengan ukuran dan jenis huruf yang jelas dan mudah dibaca, juga menutupi 40% 

dari area permukaan depan kemasan. Peringatan kesehatan harus ditempatkan di 

posisi yang paling terlihat, yaitu di bagian depan dan belakang kemasan rokok, 

dengan kualitas cetakan yang tidak mudah pudar atau terhapus untuk memastikan 

efektivitas pesan kesehatan. Tujuan kebijakan ini adalah untuk meningkatkan 

kesadaran masyarakat tentang bahaya merokok, mengurangi prevalensi merokok 

dengan memberikan informasi yang jelas dan mencolok mengenai risiko kesehatan, 

serta mematuhi standar internasional dalam pencantuman peringatan kesehatan 

pada kemasan produk tembakau 
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Pemerintah juga terus berupaya mengampanyekan bahaya rokok baik 

melalui organisasi kesehatan maupun bekerja sama dengan aktivis, relawan, dan 

komunitas sosial. Strategi komunikasi yang diterapkan di Indonesia meliputi 

pembuatan pesan-pesan persuasif dalam kampanye Public Relations, serta konten 

informatif dan menarik bagi masyarakat. Mahoney menyatakann bahwa studi 

mengenai efektivitas kampanye komunikasi terus dikembangkan untuk mengurangi 

jumlah perokok, dengan banyak di antaranya menggunakan pesan yang mudah 

diterima oleh khalayak, khususnya mereka yang sudah merokok sehari-hari 

(Fadholi, 2020).Oleh karena itu, diperlukan strategi kampanye yang efektif untuk 

mencapai tujuan kampanye yang diinginkan.  Menurut Andrariladchi Kampanye 

adalah strategi komunikasi yang dilakukan oleh individu atau organisasi untuk 

menyampaikan informasi tertentu dengan tujuan membentuk, mempengaruhi, 

menggiring, atau mempertahankan opini publik sesuai dengan keinginan mereka 

(Fadholi, 2020). 

Kampanye persuasif yang dilakukan pemerintah untuk mengurangi jumlah 

prevalensi merokok ialah dengan mencantumkan pesan gambar “seram” pada 

kemasan rokok, strategi persuasif seringkali melibatkan disonansi kognitif individu 

dengan menghadirkan argumentasi yang bertentangan dengan pandangan yang 

sebelumnya sudah ada, sehingga dengan adanya pesan gambar tersebut dapat 

menyadarkan atau memberikan pemahaman kepada perokok terkait akibat dari 

mengonsumsi rokok.  
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Gambar 1. 2 Gambar Seram Pada Kemasan Merokok 
Sumber : (Republika.co.id, 2023) 

 

Bila dikaitkan dengan komunikasi penggunaan gambar “seram” pada 

kemasan rokok merupakan strategi komunikasi yang bertujuan untuk mengurangi 

jumlah perokok dengan menyajikan pesan visual secara verbal. Kemasan rokok 

digunakan sebagai media untuk menyampaikan bahaya merokok. Ferguson dalam 

(Negoro, 2016) menyatakan bahwa dengan menggunakan gambar-gambar yang 

menakutkan yang didasarkan pada ide tertentu, seseorang cenderung lebih 

memperhatikan pesan tersebut dan kemudian akan mengambil tindakan untuk 

mengubah perilaku kesehatannya sesuai dengan rasa takut atau kekhawatiran yang 

muncul. Berdasarkan model komunikasi yang diungkapkan oleh Berlo pada tahun 

1960, pesan peringatan bahaya rokok pada kemasan ini bertujuan untuk membentuk 

pemahaman penerima pesan mengenai bahaya rokok melalui isi pesan yang 

mencakup persepsi tentang gambar seram tersebut. Saluran pesan yang dikaji lebih 

mendalam adalah yang dapat dilihat oleh indra mata, dalam hal ini fokus pada 

gambar seram pada kemasan rokok, dengan tujuan untuk mengurangi prevalensi 

jumlah perokok di Indonesia (Negoro, 2016).  
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Secara umum, dampak berbahaya dari mengonsumsi rokok sudah diketahui 

luas oleh masyarakat, baik oleh perokok maupun non-perokok, termasuk para 

perokok wanita. Pemerintah telah melakukan banyak upaya untuk mengatasi 

peningkatan jumlah perokok di Indonesia, seperti menerbitkan Peraturan 

Pemerintah terkait rokok, bekerja sama dengan berbagai organisai dan aktivis 

kesehatan, serta membuat iklan-iklan anti-rokok. Sangat kecil kemungkinan 

masyarakat tidak mengetahui bahaya merokok, apalagi di era sekarang di mana 

akses informasi sangat mudah didapatkan baik melalui media elektronik, melalui 

internat, maupun secara langsung dari kemasan rokok. Banyaknya informasi yang 

terus diperbarui secara berkala dapat membentuk opini publik dan mempengaruhi 

pemikiran, sikap, serta keputusan individu. Hal ini bisa menyebabkan individu 

mengalami disonansi kognitif, yaitu perasaan tidak nyaman ketika perilaku mereka 

tidak sesuai dengan pandangan orang lain. Individu akan merasa tidak nyaman 

ketika harus mempertahankan dua keyakinan yang saling bertentangan. Dalam 

konteks disonansi kognitif pada perokok, pesan gambar "seram" pada kemasan 

rokok, menunjukkan kondisi perokok yang mengalami disonansi yaitu 

ketidaksesuaian antara pengetahuan kognitif tentang bahaya rokok, yang 

ditunjukkan oleh gambar seram pada kemasan rokok, dengan perilaku merokok 

yang mereka lakukan, karena kenyataannya tidak semua perokok merespons pesan 

gambar tersebut dengan cara yang diharapkan. Banyak perokok yang tetap 

melanjutkan kebiasaan merokok meskipun sudah mengetahui dan melihat pesan 

gambar seram pada kemasan rokok, hal ini menyebabkan kontradiksi, di satu sisi 

individu memiliki pengetahuan tentang bahaya rokok dan percaya bahwa merokok 

dapat membahayakan kesehatan, namun di sisi lain mereka merasa adiktif atau 
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mendapatkan kesenangan dari merokok sehingga sulit untuk berhenti. Keadaan ini 

menyebabkan tekanan psikologis dan ketidaknyamanan. Hogg dan Vaughan 

menjelaskan bahwa manusia cenderung mencari konsistensi dalam perilaku mereka 

untuk menghindari ketidaknyamanan, karena pada dasarnya, manusia ingin 

bertindak sesuai dengan keyakinannya. Jika sikap atau perilaku tidak sejalan 

dengan keyakinan, maka seseorang akan mengalami disonansi. Orang yang 

mengalami disonansi kognitif perlu melakukan sesuatu untuk menguranginya agar 

mendapatkan kenyamanan psikologis (Yahya dkk, 2020). Ketidaksesuaian antara 

elemen-elemen kognitif perokok dan perilaku merokoknya akan memicu proses 

berpikir mengenai tindakannya. Proses berpikir ini adalah hasil dari komunikasi 

intrapersonal, di mana individu mengumpulkan informasi, mengelolanya, 

mengevaluasinya, dan kemudian menggunakannya untuk mencapai kemajuan lebih 

lanjut (Hidayat, 2022).  

Di masyarakat, mahasiswi dianggap sebagai sosok yang cerdas, 

berpendidikan tinggi, paham akan norma-norma sosial, santun, dan memiliki 

pengetahuan yang luas. Namun, pandangan ini akan berbanding terbalik jika 

melihat perilaku mahasiswi yang merokok. Sebagai seseorang yang berpendidikan 

tinggi, mahasiswi tentunya dapat berpikir dan memahami pesan-pesan tentang 

risiko merokok, terutama pesan gambar "seram" pada kemasan rokok. Melalui 

koneksi dan akses yang dimiliki di bangku perkuliahan, mahasiswi perokok 

memiliki kesempatan untuk mencari informasi akurat melalui jurnal, buku di 

perpustakaan, atau internet. Meskipun mahasiswi dicitrakan sebagai sosok yang 

mengerti implikasi dari perilakunya dan mampu berpikir rasional dengan 

pengetahuan yang dimilikinya, realitasnya berbeda. Banyak mahasiswi tetap 



11 
 

 
 

memilih untuk merokok meskipun mengetahui konsekuensi yang akan didapatkan 

dari merokok. 

Berdasarkan peraturan dari Menteri Kesehatan dan Menteri Dalam Negeri 

yang tertuang dalam (Pedoman Pelaksanaan Kawasan Tanpa Rokok, 2011a)  dan 

(Pedoman Pelaksanaan Kawasan Tanpa Rokok, 2011b) mengenai pedoman 

kawasan tanpa rokok, khususnya dalam konteks kawasan proses belajar mengajar 

yang harus bebas dari asap rokok, masih banyak mahasiswi yang melanggar aturan 

dengan merokok di sekitar kampus. Contohnya, di Universitas Sriwijaya, 

mahasiswi Ilmu Komunikasi sering kali merokok di gazebo, parkiran, taman, atau 

di kantin. Pada pengamatan  awal yang dilakukan peneliti pada sejumlah 

mahasiswi, menunjukkan bahwa mahasiswi yang merokok ini melakukannya 

karena merasa kecanduan dan sulit menahan diri serta budaya sosial dilingkup 

pertemanan.  

Mahasiswi Ilmu Komunikasi di Universitas Sriwijaya yang aktif merokok 

merupakan subjek yang menarik untuk diteliti. mereka adalah kelompok yang 

terpelajar dan seharusnya memiliki kesadaran yang tinggi mengenai bahaya 

merokok, namun mereka tetap melanjutkan perilaku merokok meskipun memiliki 

pengetahuan tentang bahaya rokok., mereka menyadari dampak bahaya merokok 

bagi wanita dan merasa tidak nyaman dengan hal tersebut, namun ada beberapa 

alasan pribadi yang membuat mereka tetap merokok. Beberapa dari mereka 

mencoba untuk berhenti merokok namun menemui kesulitan yang signifikan. 

Melalui pemahaman terhadap disonansi kognitif terkait merokok, diharapkan 

penelitian ini dapat membantu mengungkap penyebab perilaku merokok yang 

bertentangan dengan pengetahuan yang dimiliki perokok, khususnya di kalangan 



12 
 

 
 

mahasiswi. Selain itu, penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi baru 

dalam upaya pencegahan dan pengurangan perilaku merokok, terutama di 

lingkungan mahasiswi Ilmu Komunikasi Universitas Sriwijaya yang belum banyak 

diteliti secara mendalam sebelumnya. Berdasarkan uraian sebelumnya, peneliti 

berencana melakukan penelitian tentang bagaimana mahasiswi perokok aktif di 

Universitas Sriwijaya mengalami disonansi kognitif dalam prilaku merokoknya. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk memahami sumber-sumber disonansi yang 

dialami mahasiswi perokok serta strategi yang mereka gunakan untuk mengurangi 

disonansi tersebut, sehingga mereka tetap memilih untuk merokok. 

Untuk memahami fenomena ini, peneliti akan menggunakan teori disonansi 

kognitif Leon Festinger, yang berkaitan dengan ilmu psikologi komunikasi dan 

sering digunakan dalam strategi komunikasi persuasif. Dalam teori ini, kognisi 

memainkan peran penting dalam memahami, mempercayai, menilai, dan 

memikirkan sebuah pesan (West, 2007). Teori disonansi kognitif meneliti sikap 

individu yang muncul akibat perasaan tidak nyaman dalam diri mereka. Perasaan 

tidak nyaman ini akan memotivasi individu untuk mengubah perilaku atau sikap 

guna mengurangi ketidaknyamanan yang dirasakan. Orang yang mengalami 

disonansi akan berusaha mencapai keadaan konsonan untuk mengatasi disonansi 

yang dirasakannya. Peneliti menggunakan teori Disonansi Kognitif yang 

dikemukakan oleh Leon Festinger untuk memahami fenomena yang terjadi. Teori 

ini membantu peneliti melihat sumber dan cara yang dilakukan individu untuk 

mengurangi disonansi kognitif yang dialami oleh perokok melalui pesan peringatan 

bahaya merokok pada kemasan rokok. Berdasarkan teori Disonansi Kognitif, 

terdapat empat sumber yang menyebabkan terjadinya disonansi: inkonsistensi 
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logis, nilai budaya, pendapat umum, dan pengalaman masa lalu. Ada beberapa cara 

yang digunakan untuk mengurangi disonansi kognitif menurut Leon Festinger, 

yaitu dengan menambah elemen kognitif, mengubah elemen kognitif lingkungan, 

dan mengubah elemen tingkah laku. 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang yang sudah dijelasakan, maka diturunkan 

masalah yang akan di bahas pada penulisan ini yaitu, bagaimana Disonansi Kognitif 

Dalam Prilaku Merokok Mahasiswi Ilmu Komunikasi Universitas Sriwijaya, serta 

bagaimana cara mereka mengatasi kondisi disonansi tersebut. 

1.3 Tujuan Penelitian 

        Dari rumasan masalah diatas maka dapat ditemukan tujuan dari penelitian ini 

adalah sebagai berikut:  

1. Untuk memperoleh pemahaman dan gambaran mengenai disonansi kognitif 

terhadap prilaku mahasiswi yang merokok, sumber dari disonansi yang 

mereka alami dan bagaimana  cara mereka mengurangi  disonansi kognitif 

yang dialaminya.  

2. Untuk Mendeskripsikan bentuk/ sumber disonansi kognitif yang terjadi 

pada Mahasiswi Ilmu Komunikasi Universitas Sriwijaya dan bagaimana 

cara mengatasi sumber disonansi tersebut  

1.4 Manfaat Penelitian  

1.4.1 Manfaat Praktis 

Dengan dilakukannya penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

informasi kepada pembaca mengenai gambaran terhadap fenomena prilaku 

merokok pada mahasiswi Ilmu Komunikasi Universitas Sriwijaya, penelitian ini 
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diharap dapat membantu memberikan gambaran  dinamika dari prilaku merokok 

pada mahasiswi dengan menggunakan pedoman teori dari Disonansi Kognitif Leon 

Festinger, sehingga dapat memperkaya pengetahuan pembaca mengenai teori 

disonansi kognitif khususnya disonansi yang terjadi pada mahasiswi yang merokok.  

1.4.2 Manfaat Teoritis  

Penelitian ini diharap dapat memberikan wawasan dan informasi sebagai 

bahan kajian mengenai ilmu komunikasi dan memberikan pengetahuan tentang 

disonansi kognitif yang dialami mahasisiwi perokok, khususnya pada lingkup 

mahasiswi ilmu komunikasi Universitas Sriwijaya. 
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