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1.1 Latar Belakang 

 
 

BAB I 

PENDAHULUAN 

Rokok merupakan permasalahan nasional bahkan internasional yang telah 

ada sejak zaman industri. Salah satu penyokong terbesar penyebab kematian yang 

susah dihindari oleh masyarakat adalah Rokok. Adapun kandungan rokok yang 

dapat mendorong masyarakat untuk merokok salah satunya golongan alkaloid 

yang bersifat perangsang (stimulant) berupa: nikotin, nikotirin, anabasin, 

myosmin (Nururrahmah, 2015). 

Merokok telah menjadi gaya hidup penduduk di negara berkembang. 

Diperkirakan 1 miliar penduduk merokok di seluruh dunia, perbandingan antara 

laki-laki dan perempuan yaitu 30% berbanding 7% (West, 2017). Indonesia 

menduduki posisi ke-5 jumlah perokok terbanyak di dunia (West, 2017), dimana 

lebih dari 97 juta penduduk Indonesia yang merokok (Kemenkes, 2019). Jumlah 

perokok di Indonesia usia 10 -18 tahun mengalami kenaikan dari 7,20% pada 

tahun 2013 menjadi 9,10% pada tahun 2018 (Riskesdas, 2018). Penelitian yang 

dilakukan (Indah Riski Hidayati, 2019) menunjukkan bahwa prevalensi perokok 

tertinggi di Palembang terdapat pada usia 15- 19 tahun 34,1% kemudian disusul 

usia 10-14 tahun 10,6%. 

Merokok merupakan salah satu faktor risiko kejadian hipertensi dan infark 

miokard. Hipertensi dan infark miokard akibat merokok merupakan penyakit 

kronis yang dapat mengurangi angka harapan hidup dan mempengaruhi kualitas 

hidup (Gao, Shi dan Wang, 2017). Merokok akan menyebabkan dampak 

hipertensi dikarenakan terdapat zat-zat kimia yang terkandung di dalam rokok 

seperti nikotin yang mengakibatkan penyempitan pada pembuluh darah karena 

adanya penumpukan plak arterosklerosis (Setyanda, Sulastri dan Lestari, 2015). 

Selain dapat menyebabkan penyakit kardiovaskular, merokok juga merupakan 

faktor risiko untuk terjadinya kanker, diabetes, gangguan paru bahkan bisa 

menyebabkan kematian (WHO, 2020). 

Merokok sangat berkaitan erat dengan kejadian hipertensi di Indonesia. 

Kebiasaan merokok memiliki risiko hipertensi sebesar 68,6%, sedangkan pada 
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orang yang tidak merokok risiko untuk terjadinya hipertensi sebesar 31,4% 

(Kemenkes RI, 2014). 

Hipertensi merupakan gangguan keseimbangan hemodinamik sistem 

kardiovaskular yang memakan jiwa yang telah mendekati 8 juta orang setiap 

tahun (WHO, 2011) dimana hampir 1,5 juta adalah penduduk wilayah yang 

berada di Asia Tenggara. Hipertensi biasanya berhubungan dengan faktor genetik, 

lingkungan dan pusat-pusat regulasi hemodinamik (Sudoyo, 2014). Provinsi 

Sumatera Selatan, khususnya Palembang merupakan salah satu wilayah Indonesia 

yang mempunyai prevalensi hipertensi yang tinggi dibandingkan wilayah lainnya 

yaitu berkisar 32.270 orang (Tjekyan, 2014). 

Penelitian yang telah dilakukan oleh Setyawan (2017) menandakan tingkat 

pengetahuan masyarakat mengenai hipertensi sebesar 44,9%. Namun, penelitian 

serupa yang dilakukan Abdullahi (2011) mengetahui bahwa tingkat pengetahuan 

hubungan perilaku merokok dengan hipertensi sebesar 35%. Hal ini selaras 

dengan penelitian Setyawan dan Abdullahi yang menunjukkan bahwa hubungan 

pengetahuan masyarakat yang merokok dengan kejadian hipertensi masih rendah. 

Peningkatan pengetahuan pada masyarakat itu sangat penting agar dapat 

mendorong kesadaran masyarakat tentang bahaya merokok terhadap kejadian 

hipertensi. Semakin tinggi pengetahuan masyarakat terhadap hipertensi maka 

semakin rendah kecenderungan masyarakat untuk menjadi perokok aktif (Japanan, 

2017). Survei pendahuluan yang dilakukan Sunarianto (2019) pada komunitas 

klub motor tertera data sejumlah 80% dari 25 klub motor mempunyai perilaku 

merokok. Penelitian ini merupakan pengembangan dari penelitian sebelumnya di 

beberapa kota/wilayah yang menunjukkan bahwa pengetahuan tentang hipertensi 

pada masyarakat yang merokok terbilang rendah, sehingga akan dilakukan 

penelitian lebih lanjut mengenai pengetahuan hipertensi pada masyarakat yang 

merokok di suatu komunitas. 

 
1.2 Rumusan Masalah 

Apakah terdapat hubungan tingkat pengetahuan tentang hipertensi dengan 

perilaku merokok pada komunitas klub motor Palembang? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan tingkat pengetahuan tentang hipertensi dengan 

perilaku merokok pada komunitas klub motor Palembang. 

 
1.3.2 Tujuan Khusus 

a) Mengetahui distribusi frekuensi anggota klub motor Palembang 

berdasarkan sosiodemografi; 

b) Mengetahui tingkat pengetahuan komunitas klub motor Palembang 

tentang hipertensi berdasarkan usia, pendidikan dan riwayat hipertensi 

dalam keluarga; 

c) Mengetahui distribusi frekuensi perokok pada komunitas klub motor 

Palembang; 

d) Mengetahui distribusi frekuensi perokok pada komunitas klub motor 

berdasarkan lama merokok dan jumlah konsumsi rokok per hari; 

e) Mengetahui hubungan tingkat pengetahuan hipertensi dengan lama 

merokok; 

f) Mengetahui hubungan tingkat pengetahuan hipertensi dengan jumlah 

rokok per hari; 

 
1.4 Hipotesis 

H0  :  Tidak terdapat hubungan tingkat pengetahuan tentang hipertensi 

dengan perilaku merokok pada komunitas klub motor. 

H1: Terdapat hubungan tingkat pengetahuan tentang hipertensi dengan 

perilaku merokok pada komunitas klub motor. 
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1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian dapat memberikan gambaran pengetahuan pada komunitas 

yang merokok tentang hipertensi pada komunitas klub motor. 

 
1.5.2 Manfaat Praktis 

Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan untuk edukasi , referensi 

dan data untuk menunjukkan sejauh mana tingkat pemahaman pengetahuan 

hipertensi terhadap perilaku merokok serta pencegahan untuk mengurangi angka 

kejadian hipertensi serta mengetahui jumlah data penduduk perokok di komunitas 

tersebut. 
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