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HUBUNGAN ANTARA KECEMASAN DENGAN PERILAKU MEROKOK  

PADA MAHASISWA  

 

Abstrak 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara kecemasan dengan 

perilaku merokok pada mahasiswa. Penelitian ini menggunakan metode 

Kuantitatif. Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan skala 

kecemasan dan skala perilaku merokok. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 20 

mahasiswa dengan Accidental Sampling. Teknik analisis data product moment. 

Hasil penelitian yaitu terdapat hubungan positif yang sangat signifikan antara 

kecemasan dengan perilaku merokok pada mahasiswa yang ditunjukkan dengan 

koefisien korelasi (rxy) sebesar 0,853dan (p 0,000 < 0,01).Sumbangan efektif 

72,7%. Hasil tersebut menunjukkan bahwa terdapat faktor-faktor lain yang 

mempengaruhi perilaku merokok sebesar 27,3%.Hasil analisis dari variabel 

kecemasandiperoleh rerata empirik (RE) sebesar 49,65 dan rerata hipotetik (RH) 

sebesar 70. Hasil tersebut menunjukkan bahwa variabel kecemasan termasuk 

dalam kategori rendah. Sementara itu, hasil analisis dari variabel perilaku 

merokok diperoleh rerata empirik (RE) sebesar 51,7 dan rerata hipotetik (RH) 

sebesar 75. Hasil tersebut menunjukkan bahwa variabel perilaku merokok 

termasuk dalam kategori rendah. 

 

Kata kunci: kecemasan, perilaku merokok, mahasiswa 

 

Abstract 

 

This research aims to know the relationship between anxiety and smoking 

behavior in students. This research uses quantitative methods. The data collection 

techniques in this study use the anxiety scale and the scale of smoking behavior. 

The samples in this study were as many as 20 students with Accidental Sampling. 

Data analysis technique of product moment. The results of the study there was a 

very significant positive relationship between the anxieties with the smoking 

behavior of students indicated by the correlation coefficient (rxy) of 0.853 and (P 

0.000 < 0.01). The donation is 72.7% effective. These results indicate that there 

are other factors affecting smoking behavior of 27.3%. The results of the analysis 

of the anxiety variable were obtained an empirical (RE) of 49.65 and a hypothetic 

(RH) average of 70. These results indicate that the anxiety variables belong to the 

low category. Meanwhile, the analysis result of a smoking variable is derived 

from the average empirical (RE) of 51.7 and a hypothetic (RH) average of 75. 

These results indicate that the variable smoking behavior belongs to the low 

category. 

 

Keywords: Anxiety, smoking behaviour, student 
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1. PENDAHULUAN 

Merokok merupakan kegiatan yang sudah menjadi kebiasaan di masyarakat. 

Kegiatan merokok ini tidak mengenal tempat atau lingkungan mulai dari rumah, 

sekolah, kampus, kantor, bahkan disarana transportasi umum. Perilaku merokok 

tidak mengenal usia ataupun status sosial, dari kalangan remaja sampai orang tua 

banyak yang merokok dan sudah menjadi kegiatan sehari-hari. Perilaku merokok 

merupakan masalah yang berkaitan dengan kesehatan masyarakat karena dapat 

menimbulkan berbagai penyakit bahkan dapat menyebabkan kematian baik bagi 

perokok dan orang yang ada disekitarnya (perokok pasif). 

Dampak negative dari merokok pada remaja oleh Hassandra, (2015), 

biasanya terjadi beberapa tahun setelah mulai aktif merokok yaitu menurunnya 

aktifitas fisik. Menurut United States Departement of Health and Human Services 

(dalam Chotidjah, 2012) merokok sudah mulai dirasakan dampaknya pada usia 

antara 20 tahun ke atas yaitu meningkatnya level kerusakan pada paru-paru antara 

lain kerusakan permanen dalam saluran paru-paru, pembuluh darah serta cairan di 

paru-paru.Hasil Statistik menunjukkan bahwa ada lebih banyak orang mati karena 

rokok dan penggunaan tembakau dibandingkan dengan AIDS, penyalah gunaan 

alkohol, narkoba, kecelakaan mobil dan pembunuhan (Orcullo, 2016).Di tinjau 

dari segi kesehatan merokok harus dihentikan karena menyebabkan kanker dan 

penyumbatan pembuluh darah yang mengakibatkan  kematian,  oleh  karena  itu  

merokok  harus  dihentikan  sebagai usaha  pencegahan  sedini  mungkin. 

Kenyataanya meskipun telah diketahui bahaya rokok terhadap kesehatan, 

namun masih terjadi peningkatan jumlah perokok. Masyarakat Indonesia yang 

mengkonsumsi rokok dalam kurun waktu sepuluh tahun terakhir mengalami 

peningkatan 44,1% jika dihitung perokok aktif mencapai 70% jumlah penduduk 

Indonesia. Perilaku merokok juga mudah ditemui di kalangan mahasiswa Unimus, 

bahkan di setiap Fakultas di Unimus (Salawati, 2010). Riset kesehatan dasar 

(Riskesdas) tahun 2013 menyatakan bahwa jumlah  penduduk diatas 15 tahun 

yang mengkonsumsi tembakau cenderung meningkat, data pada tahun 2007 

menunjukkan 34,2%, tahun 2010 menunjukan 34,7% dan tahun 2013 adalah 

36,3%. Presentase perokok aktif terbanyak setiap harinya yaitu 33,4% pada usia 
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30-34 tahun, 32,2% pada usia 35-39 tahun dimana usia tersebut adalah usia 

produktif. Sedangkan rerata proporsi perokok setiap hari di Provinsi Jawa Tengah 

sebesar 22,9% dan perokok kadang-kadang sebesar 5,3% (Riskesdas,2013). 

MenurutThe Global Adult Tobacco Survey (GATS) (2018) pada tahun 2017 

menunjukkan jumlah perokok di Indonesia yang berusia 15 tahun ke atas, laki-laki 

mencapai 72% dan perempuan 3%. Data Global Youth Tobbaco Survey  (GYTS, 

2018) menyebutkan 30,1 % anak sekolah merokok (Laki-laki 36%, perempuan 

4.3%).Walaupun proporsi perokokperempuan lebih rendah dibandingkan laki-laki, 

namun terjadi peningkatan sebanyak 5 kali lipat dari 1,7%  tahun 2016 menjadi 

6,7% pada tahun 2017. 

Mahasiswa merupakan salah satu kelompok masyarakat yang rentan 

terhadap masalah kesehatan mental.Beberapa studi telah menunjukkan tingginya 

tingkat morbiditas psikologis pada mahasiswa di seluruh dunia, terutama terkait 

depresi dan kecemasan.Hal ini didukung dengan temuan yang menunjukkan 

bahwa diantara seluruh mahasiswa yang mencari pelayanan konseling, masalah 

utama yang paling sering dibawanya ialah kecemasan, kemudian disusul masalah 

terkait akademik dan kerja (Lalo dkk, 2012). 

Gangguan mental yang umum dengan prevalensi seumur hidup yaitu 16% 

sampai 29% adalah gangguan (Katz, 2013). Gangguan kecemasan di Amerika 

diperkirakan sebesar 18,1% atau sekitar 42 juta orang mengalamigangguan 

kecemasan (Duckworth,2013). Sedangkan gangguan kecemasan terkait jenis 

kelamin dilaporkan bahwa prevalensi gangguan kecemasan seumur hidup pada 

wanita sebesar 60% lebih tinggi dibandingkan pria (Donner, 2013). 

Menurut Depertemen Kesehatan RI dalam (Suyamto, 2014) menyatakan 

bedasarkan hasil riset kesehatan dasar pada tahun 2013 terkait dengan gangguan 

kecemasan di Indonesia diperoleh prevalensi 6%  untuk umur diatas 15tahun atau 

dengan katalain masyarakat Indonesia yang mengalami kecemasan mencapai 14 

juta penduduk. Berkaitan dengan gangguan kecemasan, mahasiswa dilaporkan 

mengalami 25% kecemasan ringan, 60% kecemasan sedang, dan 15% mengalami 

gangguan kecemasan berat. Melihat hasil riset yang telah dilakukan dapat 
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disimpulkan bahwa setiap orang bisa mengalami gangguan kecemasan dari 

kecemasan ringan hingga berat. 

Berdasarkan beberapa hasil penelitian didapatkan bahwa kecemasan yang 

dialami mahasiswa ada dua yaitu selama periode sebelum ujian dan periode 

setelah ujian.Tekanan akademis dan ujian adalah sumber yang memicu kecemasan 

utama dan dapat menyebabkan kecemasan pada mahasiswa atau sering disebut 

dengan kecemasan akademis (Hasmat dkk, 2008). 

Pada mahasiswa, masa kuliah adalah masa dimana seorang individu 

mengalami suatu peralihan dari masa remaja menuju dewasa, termasuk 

perkembangan secara psikologis. Mahasiswa memiliki tugas untuk belajar, namun 

ia juga harus mulai memikirkan bagaimana kelangsungan hidupnya kelak. Semua 

perubahan tersebut menyebabkan mahasiswa cukup rentan untuk mengalami 

gangguan psikologis, salah satunya adalah gangguan kecemasan, terutama bagi 

mahasiswa tingkat awal yang sedang mengalami masa transisi perkuliahan. Karna 

tingginya kecemasan pada mahasiswa tidak sedikit mahasiswa melampiaskan 

pada perilaku merokok.  

Berdasarkan hasil observasi yang dilakukan oleh peneliti kepada 50 

mahasiswa Universitas Muhammadiyah Surakarta yang dilakukan secara random 

yang meliputi 30 mahasiswa dengan jenis kelamin laki-laki dan 20 mahasiswa 

dengan jenis kelamin perempuan ditemukan dari 30 mahasiswa laki-laki 28 

mahasiswa mengalami kecemasan dan 18 mahasiswa laki-laki memiliki perilaku 

merokok. Sedangkan untuk mahasiswa perempuan ditemukan 15 mahasiswi 

mengalami kecemasan namun tidak ditemukan perilaku merokok. 

Finkelstein dkk, (2016) menduga ba hwa para remaja merokok dapat 

membuat mereka rileks dan tenang. Finkelstein dkk, (2016) menyatakan bahwa 

tingkat stres dan kecemasan yang tinggi berakibat terhadap meningkatkan resiko 

untuk merokok, baik melalui analisa terhadap data cross-sectional maupun 

longitudinal. Brooker dkk, (2014) menemukan bahwa perilaku merokok pada 

remaja berhubungan dengan peristiwa penuh stres dalam kehidupan sehari-hari. 

Induvidu yang sedang dalam keadaan tertekan mempunyai kemungkinan dua kali 

lebih besar untuk merokok dibanding individunlainnya. Seorang mantan perokok 
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seringkali memutuskan untuk memulai merokok lagi ketika mereka mengalami 

tekanan, cemas, dan stres (Brandon, 2010) sehingga dapat dikatakan bahwa 

cemas, stres dan perasaan tertekan merupakan pemucu bagi seseorang untuk 

kembali merokok (Cohen & Lichtenstein, 2010). 

Menurut Chandratika (2014) salah satu penyebab gangguan kecemasan yang 

dialami mahasiwa yaitu faktor psikososial. Hal ini bisa terjadi dikarenakan 

mahasiswa kurang akurat atau memberi respon secara lambat terhadap stressor, 

contohnya pada situasi dan kondisi lingkungan yang baru. Proses pembelajaran 

mahasiswa dapat dipengaruhi oleh gangguan kecemasan karena kecemasan 

mengganggu pemprosesan informasi yang berdampak pada turunnya kemampuan 

memusatkan perhatian dan melemahnya kemampuan mengingat. 

Menurut penelitian Marmuadi (2017) dalam penelitianya diperoleh semakin 

tinggi kecemasan maka dapat berdampak pada semakin tingginya perilaku 

merokok. Begitu pula sebaliknya semakin rendah tingkat kecemasan maka 

semakin rendah pula perilaku merokok. Tanpa perokok sadari rokok dapat 

memberikan dampak negatif dalam kesehatan baik perokok aktif dan perokok 

pasif. Sehingga diharapkan dimasa yang akan datang mahasiswa dapat mengatasi 

keceman tanpa harus melakukan perilaku merokok.  

Hiotesis dalam penelitian ini yaitu ada hubungan positif antara kecemasan 

dengan perilaku merokok pada mahasiswa. Semakin tinggi kecemasan yang di 

alami maka semakin tinggi pula perilaku merokok pada mahasiswa.Begitu pila 

sebaliknya semakin rendah kecemasan yang di alami maka semakin rendah pula 

perilaku merokok pada mahasiswa. 

 

2. METODE 

Penelitian ini menggunakan metode Kuantitatif. Teknik pengumpulan data dalam 

penelitian ini menggunakan skala kecemasan dan skala perilaku merokok.Skala 

perilaku merokok yang digunakan dalam penelitian ini disusun oleh Hel (dalam 

Aryani, 2013) yaitu: a. Fungsi merokok, b. Intensitas merokok, c. Tempat 

merokok, d. Waktu merokok.Skala Kecemasan yang digunakan dalam penelitian 

ini disusunClark (2010)meliputi: a. Aspek perilaku, b. Aspek kognitif, c. 
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Aspek fisiologis, d. Aspek afektif. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 20 

mahasiswa dengan Accidental Sampling. Teknik analisis data product moment. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan perhitungan validitas perilaku merokok menggunakan formula 

Aiken’s V didapatkan hasil, sebanyak 30 aitem dinyatakan valid yaitu 18 aitem 

favorable dan 12 aitem unfavorable. Sedangkan aitem yang dinyatakan gugur atau 

tidak valid terdiri dari 3  aitem favorable dan 7 aitem unfavorable. Koefisien 

validitasbergerakdari 0,667sampaidengan 0,8333.Berdasarkan perhitungan 

validitas skala kecemasan menggunakan formula Aiken’s V didapatkan hasil, 

sebanyak 28 aitem dinyatakan valid atau layak untuk digunakan dalam penelitian. 

Aitem tersebut terdiri dari 24 aitem favorable dan 4 aitem unfavorable. Koefisien 

validitasbergerakdari 0,667 sampaidengan 0,75. 

Reliabilitas skala kecemasan danskala kecemasan dihitung menggunakan 

teknik Alpha Cronbach berdasarkan aitem yang valid. Koefisien reliabilitas (rxx’) 

berada dalam rentang angka dari 0 sampai dengan 1,00. Apabila koefisien 

reliabilitas (rxx’) semakin mendekati angka 1,00 maka aitem tersebut dianggap 

semakin reliabel. Akan tetapi, pada kenyataannya dalam pengukuran psikologi 

koefisien sempurna yang mencapai angka 1,00 belum pernah dijumpai (Azwar, 

2012). Reliabilitas telah dianggap memuaskan apabila koefisiennya mencapai 

minimal 0,900, namun untuk skala yang digunakan dalam pengambilan keputusan 

individual yang sangat penting sebaiknya koefisien reliabilitas (rxx’) mencapai 

0,950. Akan tetapi dalam kasus seperti skor digunakan untuk keputusan kelompok 

atau untuk keputusan yang bukan bersifat sangat penting, maka koefisien 

reliabilitas yang tidak mencapai angka 0,900 atau 0,950 masih dianggap cukup 

berarti (Azwar, 2012). 

Berdasarkan hasil analisis data menggunakan teknik analisis product 

moment dari Carl Pearson yang dihitung menggunakan program SPSS 16.0 for 

windows diketahui bahwa ada hubungan positif yang sangat signifikan antara 

hubungan antara kecemasanterhadap perilaku merokok, hal tersebut dilihat dari 

perolehan hasil koefisien korelasi (rxy) sebesar 0,853 dan signifikansi (p) sebesar 
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0,000 (p < 0,01). Hasil ini sesuai dengan hipotesis yang diajukan oleh peneliti, 

yaitu ada hubungan positif yang sangat signifikan antara kecemasanterhadap 

perilaku merokokyang berarti, semakin tinggi kecemasanmaka perilaku merokok 

pada mahasiswaakan semakin tinggi, begitupun sebaliknya apabila semakin 

rendah kecemasanmaka semakin rendah perilaku merokok akan semakin rendah 

pula. Hal ini dapat diartikan bahwa kecemasan mempengaruhi perilaku merokok 

pada mahasiswa. 

Hasil penelitian ini konsisten dengan hasil penelitian Sutomo (2018) salah 

satu faktor yang dapat mempengaruhi perilaku merokok yaitu kecemasan. Mereka 

menganggap rokok dapat menghilangkan rasa cemas dan ketegangan. Padahal 

pada kenyataannya sifat itu hanya sementara, dan perasaan cemas dan stres justru 

akan bertambah setelah rokok itu habis. Selain itu juga karena adanya kebiasaan 

keluarga dan teman sebaya yang merokok maka dapat mempengaruhi siswa 

tersebut untuk ikut-ikutan merokok karena faktor ingin tahu. Pengaruh-pengaruh 

tersebut dapat memberikan dampak negatif didalam perilaku merokok. 

Hal ini sesuai dengan teori Finkelstein (2006) yang menyatakan bahwa 

tingkat stres dan kecemasan yang tinggi akan berakibat terhadap meningkatnya 

resiko untuk merokok. Broker (2004) menemukan bahwa perilaku merokok pada 

remaja berhubungan dengan peristiwa penuh stres dalam kehidupan sehari-hari. 

Individu yang dalam keadaan tertekan mempunyai kemungkinan dua kali lebih 

besar untuk merokok dibanding individu lainnya. 

Hal ini sejalan dengan pendapat Slamet & Markam (2016) bahwa remaja 

yang mengalami tekanan hidup dan konflik kebutuhan atau konflik tujuan akan 

memicutimbulnya stress sehingga dapat mengarahkan remaja untuk berperilaku 

penggunaan napza. Hal ini sejalan dengan pendapat Santrock (2007) yang 

menyatakan bahwa pada umumnya remaja terlibat dalam semua bentuk perilaku 

kecemasan yang negatif, seperti menggunakan bahasa yang jorok, mencuri, 

merusak dan mengolok-olok orangtua dan guru bahkan penggunaan napza. 

Wijayanti (2009) dalam penelitianya rendahnya kopings stress dapat berdampak 

pada kecemasan negatif. 
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Hasil analisis dari variabel kecemasandiperoleh rerata empirik (RE) sebesar 

49,65 dan rerata hipotetik (RH) sebesar 70. Hasil tersebut menunjukkan bahwa 

variabel kecemasantermasuk dalam kategori rendah. Sementara itu, hasil analisis 

dari variabel perilaku merokokdiperoleh rerata empirik (RE) sebesar 51,7 dan 

rerata hipotetik (RH) sebesar 75. Hasil tersebut menunjukkan bahwa variabel 

perilaku merokok termasuk dalam kategori rendah. 

Kecemasan akan mendorong seseorang untuk mulai merokok karena mereka 

menganggap bahwa merokok dapat mengendorkan urat syaraf, relaksasi, 

mengurangi ketegangan, memudahkan berkonsentrasi dan dapat membantu dalam 

menghadapi permasalahan sosial.  

Finkelstein dkk, (2006) menduga bahwa merokok dapat membuat mereka 

rileks dan tenang. Finkelstein dkk, (2006) menyatakan bahwa tingkat stres dan 

kecemasan yang tinggi berakibat terhadap meningkatkan resiko untuk merokok, 

baik melalui analisa terhadap data cross-sectional maupun longitudinal. Broker 

dkk, (2004) menemukan bahwa perilaku merokok berhubungan dengan peristiwa 

penuh kecemasan dalam kehidupan sehari-hari. Induvidu yang sedang dalam 

keadaan tertekan mempunyai kemungkinan dua kali lebih besar untuk merokok 

dibanding individunlainnya. Seorang mantan perokok seringkali memutuskan 

untuk memulai merokok lagi ketika mereka mengalami tekanan, cemas, dan stres 

sehingga dapat dikatakan bahwa cemas, stres dan perasaan tertekan merupakan 

pemicu bagi seseorang untuk kembali merokok (Brandon, 2010). 

Saravanan & Heidhy (2014), bahwa tanpa perokok aktif sadari ketika 

mengalami ketegangan, stres, depresi, rokok memberikan sensasi rileks. Perilaku 

merokok terjadi karena faktor intern dan ektern,salah satu contoh faktor intern 

adalah rasa cemas. Perilaku ini dilakukan karena mereka percaya dengan perilaku 

merokok mereka dapat mengurangi rasa cemas yang dialami. 

Menurut Hansen dalam Wismanto dan Sarwo (2007) Nikotin mencapai otak 

dalam waktu singkat, mungkin pada menit pertama sejak dihisap. Cara kerja 

bahan ini sangat kompleks. Pada dosis sama dengan yang didalam rokok, bahan  

ini dapat menimbulkan stimulasi dan rangsangan disatu sisi tetapi juga relaksasi 

disisi lainnya. Efek ini tergantung bukan saja pada dosis dan kondisi tubuh 
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seseorang, tetapi juga pada suasa nahati (mood) dan situasi. Oleh karena itu bila 

kita sedang marah atau takut, efeknya adalah menenangkan. Tetapi dalam keadaan 

lelah atau bosan, bahan itu akan merangsang dan memacu semangat. Dalam 

pengertian ini nikotin berfungsi untuk menjaga keseimbangan mood dalan situasi 

stress. 

Berdasarkan hasil Sumbangan efektif diperoleh sebesar 72,7% ditunjukkan 

dari hasil koefisien determinasi (r²) sebesar 0,727. Hasil tersebut menunjukkan 

bahwa terdapat faktor-faktor lain yang mempengaruhi perilaku merokok sebesar 

27,3%. 

Hasil tersebut konsisten dengan Wismanto dan Sarwo(2007) bahwa perilaku 

merokok dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor diantaranya, pola asuh orang tua, 

pengaruh sahabat dekat, lingkungan sosial, dan faktor interen yang hadir dalam diri 

sesorang yatu kecemasan. 

 

4. PENUTUP 

Berdasarkan hasil analisis data dan pembahasan yang telah dilakukan, dapat 

diambil kesimpulkan ada hubungan positif yang sangat signifikan antara 

kecemasan dengan perilaku merokok pada mahasiswa.Persentase kecemasan 

terhadap perilaku merokok sebesar 72,7% dan sisanya 27,3 % dipengaruhi oleh 

faktor lain.Kecemasan pada mahasiswa dalam kategori rendah Perilaku merokok 

pada mahasiswa dalam kategori rendah. 

Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan, penulis mengajukan beberapa 

saran bagi mahasiswa diharapkan dapat menghindari rokok dalam upaya 

menghindari segala dampak negatif yang ditimbulkan oleh rokok dan mampu 

melakukan koping dengan baik sehingga dapat terhindar dari rasa cemas. Bagi 

peneliti selanjutnya yang ingin meneliti kembali mengenai kecemasan dan 

perilaku merokok diharapkan lebih mempertimbangkan faktor-faktor pola asuh 

orang tua, teman sebaya yang sangat berdampak pada perilaku merokok. 

Berdasarkan hasil penelitian peneliti ingin menyampaikan saran diharapkan 

bagi perokok aktif dapat berhenti dari dini, dan dapat melakukan koping stres 

dengan aktifitas lain yang bermanfaat sehingga tidak merugikan kesehatan.  
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Bagi peneliti selanjutnya yang ingin meneliti kembali mengenai kecemasan 

dan perilaku merokok diharapkan lebih mempertimbangkan faktor-faktor pola 

asuh orang tua, teman sebaya yang sangat berdampak pada perilaku merokok.  
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