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Ringkasan Penelitian

Pendahuluan: Keterjangkauan menjadi
tantangan utama dalam mengurangi konsumsi
tembakau di kalangan remaja Indonesia. Rokok
mudah diakses oleh para remaja karena murah
dan didistribusikan secara luas sebagai rokok
eceran. Pada tahun 2019, satu batang rokok
dijual paling murah Rpl.000 (0,07 Dolar
Amerika Serikat [US$]). Selain itu, hingga 85%
dari pedagang kaki lima atau toko kecil di
Indonesia melaporkan menjual rokok eceran.

Data and metode: Sejauh yang kami ketahui,
studi ini adalah yang pertama menginvestigasi
hubungan pembelian rokok eceran dan
perilaku merokok di kalangan anak muda di
Indonesia. Pertama-tama, kami menganalisis
data sekunder dari Global Youth Tobacco Survey
(GYTS) tahun 2019 untuk meneliti hubungan
pembelian rokok eceran dengan frekuensi dan
intensitas merokok serta ketergantungan
nikotin. Mengacu pada temuan kuantitatif,
kami mempersiapkan pengambilan data
kualitatif dan telah dilaksanakan diskusi
kelompok terpumpun atau focus group
discussion (FGD) yang melibatkan remaja usia
sekolah. Proses FGD menggali pengalaman
siswa dalam membeli rokok eceran serta
dampaknya pada inisiasi merokok dan
konsumsi saat ini. Sebanyak 49 siswa yang
memenuhi syarat berpartisipasi dalam FGD
kemudian mereka dibagi ke dalam 12 kelompok
FGD.

Temuan: Studi ini menemukan bahwa
mayoritas siswa membeli rokok eceran saat
mencoba merokok untuk pertama kalinya dan
dalam konsumsi 30 hari terakhir. Temuan
kuantitatif mengungkap adanya korelasi
signifikan antara pembelian rokok eceran
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dalam 30 hari terakhir dengan merokok 20 hari
atau kurang dalam sebulan terakhir,
mengonsumsi lima batang rokok atau kurang
per hari, dan ketergantungan nikotin yang
lebih rendah. Melihat pola merokok di
kalangan remaja ini, dapat diartikan bahwa
pembeli rokok eceran berada di fase
eksperimen menurut lima tahap kecanduan
nikotin. Berbeda dengan orang dewasa, di
mana pola merokok yang tidak teratur
cenderung konsisten, siswa yang mengonsumsi
tembakau secara tidak teratur dan memiliki
konsumsi harian yang relatif rendah memiliki
risiko lebih tinggi menjadi perokok harian
dalam waktu dekat. Temuan kualitatif studi ini
lebih lanjut melaporkan bahwa keterjangkauan
dan aksesibilitas menjadi faktor utama yang
memengaruhi siswa memilih rokok eceran.
Menurut para siswa, penjualan rokok eceran
yang masif mendorong mereka untuk membeli
produk tembakau lebih sering, sehingga
menyebabkan mereka menghabiskan
setidaknya separuh uang saku mingguan
mereka untuk produk tembakau (Rp30.000 -
Rp200.000 atau US$2 — US$13). Terakhir, hanya
sebagian kecil siswa diminta menunjukkan
kartu identitas atau mengalami penolakan saat
membeli rokok eceran.

Implikasi: Temuan ini dapat menjadi bukti
untuk mendukung implementasi larangan
penjualan rokok eceran. Larangan tersebut
harus diiringi penegakan hukum dan diikuti
dengan langkah-langkah pengendalian
tembakau lainnya, seperti mengatur jumlah
minimum batang rokok per bungkus,
menaikkan cukai rokok secara signifikan, dan
menyederhanakan layer tarif cukai rokok.
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Pendahuluan

GYTS 2019 menemukan bahwa 4 dari 10 siswa
Indonesia berusia 13-15 tahun pernah mencoba
produk tembakau, sementara satu dari lima
siswa saat ini menggunakan produk tembakau
(1). Proporsi ini jauh lebih tinggi dibandingkan
prevalensi konsumsi tembakau global pada
kelompok usia yang sama yang berada di angka
6% (2). Selain fakta-fakta yang
mengkhawatirkan ini, Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia memperkirakan bahwa
prevalensi merokok pada kaum muda tidak
akan menurun dalam waktu dekat kecuali jika
langkah-langkah yang komprehensif dan serius
diterapkan (3).

Keterjangkauan rokok menjadi salah satu
tantangan dalam mengurangi konsumsi
tembakau di kalangan remaja Indonesia (4,5).
Produk tembakau seperti rokok tetap
terjangkau bahkan bagi remaja karena rokok
dijual dengan harga yang relatif rendah dan
dapat dibeli secara eceran dengan mudah.
Beberapa studi tentang penjualan rokok eceran
di Indonesia menyoroti bahwa rokok eceran
dijual dengan harga terendah sebesar Rpl.000
(US$0,07), sementara sebagian besar siswa
menerima uang saku lebih dari Rp50.000 per
minggu (US$3) (1,6,7). Kemudian, rokok eceran
banyak diperdagangkan di negara-negara
berpenghasilan menengah, termasuk
Indonesia, di mana hingga 85% dari pedagang
kaki lima maupun toko kecil, menjual rokok
eceran (6,8,9). Bukti terbaru dari GYTS 2019
juga menunjukkan adanya tren pembelian
rokok eceran yang meningkat di kalangan
siswa Indonesia, dari 11% menjadi 13% antara
tahun 2014 dan 2019 (1).
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Sejumlah studi telah dilakukan untuk meneliti
hubungan antara pembelian rokok eceran dan
perilaku merokok, termasuk frekuensi dan
intensitas merokok. Kini sudah ditegaskan dari
berbagai penelitian bahwa pembelian rokok
eceran lebih mungkin ditemukan di antara
perokok yang tidak setiap hari mengonsumsi
tembakau dibandingkan dengan perokok
harian (10-13). Sebuah penelitian dari Afrika
Selatan juga menemukan bahwa konsumsi
rokok eceran merupakan faktor yang
memengaruhi intensitas merokok secara
signifikan (14). Studi tersebut menyebutkan
bahwa kecenderungan untuk membeli rokok
eceran berkaitan dengan orang dewasa yang
mengonsumsi lebih sedikit batang rokok.
Selain itu, ada kemungkinan terdapat korelasi
antara membeli rokok eceran dengan
ketergantungan nikotin, karena kajian
terdahulu melaporkan bahwa ketersediaan
rokok eceran memicu Kkeinginan untuk
mengonsumsi rokok di kalangan dewasa muda
yang hanya sesekali merokok (10,11). Namun,
hingga saat ini, belum ada studi yang meneliti
hubungan antara pembelian rokok eceran dan
ketergantungan nikotin.

Gagasan mengenai hubungan antara pembelian
rokok eceran dengan perilaku merokok juga
didukung oleh temuan dari studi kualitatif yang
dilakukan di negara-negara maju. Bukti yang ada
menyoroti alasan-alasan utama untuk membeli
rokok eceran, yaitu: aksesibilitas; anggaran
terbatas; dan upaya untuk membatasi konsumsi
tembakau (15,16).




Berdasarkan sejumlah studi yang telah
dipublikasikan, kami mencatat bahwa
penelitian mengenai pembelian rokok eceran
dan konsumsi rokok di kalangan pemuda
sangat sedikit dibahas dalam literatur
penelitian.  Sebuah tinjauan  sistematis
mendukung gagasan ini dan melaporkan
nihilnya penelitian empiris tentang
penggunaan rokok eceran dan inisiasi merokok
(17). Selain itu, sebagian besar penelitian
tentang pembelian rokok eceran dan perilaku
merokok secara terbatas meneliti populasi
dewasa. Kami menganggap penelitian tentang
pembelian rokok eceran dan perilaku merokok
pada usia yang lebih muda penting untuk
dilakukan karena konsumsi tembakau di
kalangan remaja memiliki konsekuensi yang
dapat dirasakan hingga fase kehidupan
selanjutnya, seperti memengaruhi konsumsi
rokok ketika mereka tumbuh dewasa (18,19).
Terakhir, sebagian besar penelitian dilakukan
di negara-negara maju seperti Amerika Serikat,
Australia, dan negara-negara Eropa lainnya
(10,12,15,20-23), di mana penjualan rokok
eceran telah dilarang, tidak seperti di
Indonesia.

Di Indonesia sendiri sebagian besar penelitian
tentang pembelian rokok eceran yang telah
dilakukan  berhubungan dengan  aspek
penjualan dan distribusi dari rokok eceran
serta meneliti kepadatan toko-toko yang
menjual rokok eceran di sekitar lingkungan
sekolah (7,24-28). Penelitian terdahulu juga
mencakup area yang terbatas dan spesifik,
misalnya sebuah provinsi atau kota tertentu
(24,27,28). Oleh karena itu, kajian yang berskala
nasional diharapkan dapat memberikan bukti
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empiris yang lebih kuat karena mewakili
populasi Indonesia.

Studi kami menggunakan metode campuran
untuk meneliti hubungan pembelian rokok
eceran dengan frekuensi, intensitas, dan
inisiasi merokok di kalangan remaja di
Indonesia. Kami menggunakan metode
kuantitatif = untuk  meneliti  hubungan
pembelian rokok eceran dengan frekuensi dan
intensitas merokok serta ketergantungan
nikotin. Selanjutnya, studi kualitatif dilakukan
untuk menggali pengalaman siswa dalam
membeli rokok eceran dan bagaimana hal
tersebut memengaruhi inisiasi merokok dan
konsumsi rokok mereka saat ini. Sejauh yang
kami ketahui, ini adalah studi metode
campuran pertama mengenai pembelian rokok
eceran dan konsumsi rokok di kalangan remaja
yang dilakukan di Indonesia. Temuan dari
penelitian  seperti ini penting untuk
mendapatkan  pemahaman  yang lebih
mendalam mengenai pembelian rokok eceran
dan faktor-faktor terkait serta
merekomendasikan kebijakan pengendalian
tembakau yang lebih efektif untuk kaum muda
di Indonesia.
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Data and Metode

Studi ini menggunakan desain metode campuran dengan pendekatan eksplanasi sekuensial (mixed
methods sequential explanatory design), yang diawali dengan analisis data kuantitatif dan mengacu
pada hasil kuantitatif tersebut untuk menentukan metode pengumpulan data dan analisis studi
kualitatif. Penelitian kuantitatif dilakukan menggunakan data sekunder dari survei nasional yang
hanya memuat satu pertanyaan mengenai pembelian rokok eceran dalam 30 hari terakhir. Setelah
itu, kami melakukan FGD dengan melibatkan remaja usia sekolah untuk mengumpulkan data
kualitatif. Proses ini penting untuk memberikan penjelasan yang komprehensif dan mendalam dari
temuan kuantitatif. Pada fase terakhir, hasil dari penelitian kuantitatif serta kualitatif

diintegrasikan.

. . .
Studi kuantitatif ’o
¢ ]

Data

Studi ini menggunakan informasi perorangan
yang diperoleh dari GYTS 2019, sebuah survei
sekolah berskala nasional yang bersifat cross-
sectional, atau dilakukan pada satu titik waktu
tertentu, yang dilakukan oleh Badan Penelitian
dan Pengembangan Kesehatan (Balitbangkes),
di bawah koordinasi: Kementerian Kesehatan
(29). GYTS mengumpulkan informasi yang luas
terkait konsumsi tembakau di kalangan siswa
berusia 11 hingga 17 tahun.

Sampel dipilih menggunakan pendekatan two-
stage cluster sampling approach atau
pengambilan sampel klaster dua tahap. Pada
tahap pertama, sekolah dipilih menggunakan
proporsi probabilitas (PPS) berdasarkan jumlah
siswa yang terdaftar. Selanjutnya, pada tahap
kedua, kelas dipilih secara acak dan semua
siswa di kelas terpilih berpartisipasi dalam
surveiini (1).

Perhitungan ukuran sampel dilakukan

menggunakan metode standar yang disarankan
oleh Centers for Disease Control and Prevention (CDC),
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yang merupakan bagian dari Departemen
Kesehatan dan Layanan Kemanusian AS.
Survei ini melibatkan total 150 sekolah di 30
provinsi dan tiga wilayah: Jawa, Sumatera, dan
lainnya. Di setiap wilayah, 25 sekolah
menengah pertama (SMP) dan 25 sekolah
menengah atas (SMA) dipilih secara acak,
dengan satu kelas ditetapkan nomor secara
acak untuk setiap sekolah. Ukuran sampel di
setiap sekolah bervariasi berdasarkan jumlah
kelas dan siswa, dan semua siswa di kelas yang
terpilih berpartisipasi dalam survei ini. Mereka
menerima dan mengisi kuesioner serta lembar
jawaban yang disebarkan (1,30). Informasi lebih
lanjut mengenai metode dan data GYTS dapat
dilihat di situs web CDC:
https://nced.cde.gov/GTSSDataSurveyResourc
es/Ancillary/DataReports.aspx.

Ukuran

Fokus dari studi ini adalah perilaku merokok
remaja, yang diidentifikasi melalui tiga
indikator: frekuensi dan intensitas merokok;
serta ketergantungan nikotin. Frekuensi dan
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intensitas ditentukan oleh jumlah hari
responden merokok dalam 30 hari terakhir
(>=20 hari; 6-19 hari; 3-5 hari; 1-2 hari) dan
konsumsi rokok harian responden dalam 30
hari terakhir (lebih dari lima batang; dua
hingga lima batang; satu batang; kurang dari
satu batang). Kemudian, ketergantungan
nikotin dievaluasi melalui pertanyaan apakah
responden merokok atau merasa ingin segera
merokok tembakau setelah bangun tidur (ya
atau tidak). Definisi untuk setiap variabel
disesuaikan dengan  pertanyaan dalam
kuesioner terlampir dan definisi yang
digunakan dalam kajian terdahulu (31).

Variabel independen utama dalam studi ini
adalah pembelian rokok eceran, yang
ditentukan berdasarkan tanggapan responden
mengenai bagaimana mereka membeli rokok
dalam 30 hari terakhir. Jawaban responden
kemudian dikelompokkan menjadi dua
kategori: siswa yang membeli rokok eceran dan
siswa yang membeli rokok dalam bentuk selain
rokok eceran (bungkus/karton/tembakau yang
dibeli dan digulung sendiri).

Beberapa faktor yang berpotensi menjadi
kovariat juga dianalisis dalam studi ini,
mencakup  faktor  predisposisi, faktor
pendukung, dan faktor penguat (32). Dalam
studi ini, faktor predisposisi didefinisikan
sebagai elemen yang memotivasi dan
mengarahkan perilaku. Faktor-faktor ini
mencakup persepsi terkait bahaya paparan
asap rokok (setuju atau tidak setuju) dan
persepsi terkait bahaya merokok (setuju atau
tidak setuju).

Faktor pendukung adalah faktor-faktor yang
memudahkan atau memungkinkan suatu
perilaku, yang meliputi: harga rokok eceran
yang dibeli oleh responden (kurang dari
Rpl.000; Rpl.000 - Rp2.500; lebih dari Rp2.500),
tempat terakhir responden membeli rokok
(membeli di toko atau warung, dari pedagang
kaki lima, diberi oleh orang lain, atau cara
lain), dan akses untuk membeli rokok di dekat
sekolah (ya atau tidak).

Faktor penguat dianggap sebagai elemen yang
memperkuat atau mendorong individu untuk
secara  konsisten  berperilaku tertentu,
termasuk adanya orang tua yang merokok (ya
atau tidak); pernah menyaksikan guru
merokok di gedung sekolah seperti di kelas,
ruang guru, toilet, atau ruang lain di sekolah
(ya atau tidak); paparan iklan tembakau
melalui berbagai media seperti TV, radio,
berita, media sosial, papan reklame, poster,
spanduk, dan lainnya, dan acara-acara seperti
acara olahraga, Lkonser musik, acara
masyarakat, dan lainnya (ya atau tidak); dan
kurangnya paparan informasi mengenai
pengendalian tembakau melalui media massa,
internet, kegiatan, serta informasi yang
diberikan di kelas (ya atau tidak).

Variabel kontrol dalam studi ini meliputi usia,
jenis kelamin, uang saku mingguan (tidak
mendapatkan uang saku, kurang dari Rp11.000,
Rpll.000 - Rp20.000, Rp21.000 - Rp30.000,
Rp31.000 - Rp40.000, Rp41.000 - Rp50.000, lebih
dari Rp50.000), percobaan untuk berhenti
merokok (ya atau tidak), dan durasi merokok
(dalam tahun).




Analisis statistik

Dari total 9.992 siswa yang menjadi sampel
dalam GYTS 2019, hanya 785 individu yang
dianggap memenuhi syarat untuk analisis ini.
Kami mengecualikan siswa yang bukan
perokok aktif dan mereka yang memberikan
jawaban yang tidak lengkap (missing response)
untuk semua variabel yang digunakan dalam
studi ini. Karakteristik sampel dideskripsikan
berdasarkan preferensi pembelian rokok
responden, dengan membedakan antara
kelompok yang membeli rokok eceran dan
kelompok yang membeli bentuk lain seperti
rokok bungkus, karton, dan tembakau gulung.
Ordered logistic regression atau regresi logistik
ordinal digunakan untuk meneliti asosiasi
antara konsumsi rokok eceran dan frekuensi
dan intensitas merokok. Selain itu, binary
logistic regression atau regresi logistik biner
digunakan untuk menguji hubungan antara
rokok eceran dan ketergantungan nikotin.
Semua regresi dikontrol dengan faktor
sosiodemografi, durasi merokok, percobaan
berhenti merokok, faktor predisposisi, faktor
pendukung, serta faktor penguat. Analisis ini

dilakukan menggunakan perangkat lunak
STATA 17, dan hasil estimasi dianggap
signifikan pada nilai p < 0,05.
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Rancangan penelitian dan sampel
Pengumpulan data kualitatif dilakukan

menggunakan FGD. Penelitian dilakukan di
Jakarta Selatan karena wilayah ini memiliki
prevalensi tertinggi perokok muda berusia
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10-18 tahun (3%) di Provinsi DKI Jakarta
berdasarkan Survei Sosial Ekonomi Nasional
(SUSENAS) Maret tahun 2021. FGD ini
melibatkan siswa SMP dan SMA yang dipilih
dari suatu kecamatan. Kami memilih
kecamatan yang tidak berlokasi di pusat bisnis
dan memiliki banyak sekolah negeri. Pemilihan
ini bertujuan untuk memastikan studi ini
mendapatkan total peserta yang memenuhi
kriteria dan bersedia untuk berpartisipasi
sesuai dengan jumlah yang diinginkan. Sekolah
negeri dipilih karena memiliki jumlah siswa
yang lebih banyak dan latar belakang yang
lebih beragam dibandingkan dengan sekolah
swasta. Pemilihan sekolah kemudian dilakukan
dengan teknik simple random sampling atau
secara acak.

Tim peneliti mengunjungi setiap sekolah
sebanyak dua hingga tiga kali. Pada kunjungan
pertama, kami  menjelaskan  proposal
penelitian kepada pihak pengelola sekolah dan
memperoleh informasi tentang proses izin
pelaksanaan penelitian di sekolah. Sekolah
yang memberikan izin penelitian dikunjungi
untuk kedua kalinya, di mana tim peneliti
bertemu dengan perwakilan kelas untuk
menjelaskan prosedur penelitian ini secara
umum, tujuan penelitian, dan proses
rekrutmen peserta FGD. Untuk merekrut
peserta FGD, kami meminta perwakilan kelas
untuk membagikan formulir skrining daring
kepada teman sekelas mereka melalui
pengumuman lisan, brosur, maupun aplikasi
komunikasi daring. Formulir mencakup
pertanyaan terkait identitas siswa, seperti
nama, jenis kelamin, usia, kelas, status tinggal,
dan nomor kontak; serta perilaku merokok,




termasuk usia inisiasi merokok, jenis rokok
yang dibeli, status merokok saat ini, dan
konsumsi rokok eceran. Selama proses
rekrutmen, kami juga menggunakan snowball
sampling atau pengambilan sampel rujukan
berantai yang dilakukan dengan meminta
rekomendasi baik kepada perwakilan kelas atau
kepada kandidat FGD yang sudah lolos
skrining.

Kriteria inklusi untuk peserta FGD adalah:
pernah merokok atau perokok aktif; sering
membeli rokok eceran; tinggal bersama orang
tua; dan bersedia berpartisipasi. Sebaliknya,
siswa yang hanya menggunakan rokok
elektronik dikecualikan. Kami mengirimkan
undangan FGD kepada peserta potensial
menggunakan nomor kontak yang tercantum
pada formulir skrining daring. Bagi siswa yang
setuju untuk berpartisipasi, kami mengirimkan
panduan FGD Dbergambar dan lembar
persetujuan daring yang harus ditandatangani
oleh siswa dan orang tua. Peneliti juga
berkomunikasi dengan siswa untuk
memastikan mereka memahami tujuan dari
studi, prosedur FGD, dan kerahasiaan identitas
maupun pendapat mereka sebagai peserta FGD.

Sebelum pengumpulan data, tim peneliti
melakukan uji coba penelitian dengan merekrut
lima siswa untuk mendapatkan gagasan awal
terkait daftar pertanyaan FGD dan analisis data.
Kami juga menyelenggarakan pelatihan daring

bagi anggota tim  penelitian  untuk
mengonfirmasi bahwa protokol FGD dapat
dilakukan dan semua anggota memiliki
pemahaman yang sama.

W

Pengumpulan data

Kami melakukan FGD di dua SMP dan satu SMA
selama bulan Agustus hingga September 2023.
Kelompok FGD disusun secara eksklusif
berdasarkan sekolah (SMP/SMA), jenis kelamin
siswa (laki-laki/perempuan), status merokok
(perokok  aktif/pernah  merokok), dan
pengalaman merokok (menganggap merokok
sebagai kebiasaan atau rutinitas kurang dari
enam bulan/menganggap merokok sebagai
kebiasaan atau rutinitas selama enam bulan
atau lebih). Sebagai contoh, kelompok 1 terdiri
dari empat siswa laki-laki perokok aktif dan
menganggap merokok sebagai kebiasaan atau
rutinitas selama enam bulan atau lebih. Dengan
pengaturan seperti ini, kami berharap siswa
merasa lebih nyaman dalam mengungkapkan
pendapat mereka tanpa ragu. Kami juga
membatasi jumlah siswa dalam satu kelompok
hingga lima peserta, sehingga setiap siswa
memiliki lebih banyak kesempatan dan waktu
yang cukup untuk menyampaikan gagasan.
Terakhir, kami menghindari menempatkan
siswa yang sering bersama-sama dalam satu
kelompok FGD demi menjaga konsentrasi
mereka dan mendorong terjadinya diskusi
terbuka (33). Setiap kelompok dipimpin oleh
seorang moderator untuk memimpin diskusi
dan seorang asisten untuk mencatat
pernyataan-pernyataan yang penting.

Setiap FGD dilakukan di sekolah dan
berlangsung selama 30 hingga 60 menit. FGD
dimulai dengan permainan ice breaking untuk
menciptakan suasana yang nyaman bagi siswa.
Selama diskusi, moderator berusaha untuk
mendapatkan informasi tentang inisiasi
merokok, perilaku merokok saat ini,
ketergantungan nikotin, ketersediaan rokok




eceran, dan dampaknya terhadap perilaku
merokok siswa, pengeluaran untuk membeli
rokok, pengalaman membeli rokok eceran,
persepsi terhadap bahaya konsumsi rokok
eceran, dan persepsi terhadap peringatan

kesehatan  bergambar. Daftar lengkap
pertanyaan selama FGD terlampir pada
Lampiran 1, Diskusi direkam dan

ditranskripsikan secara verbatim. Pada akhir
FGD, semua siswa yang berpartisipasi
menerima sekotak makan siang dan kupon
senilai Rpl00.000 (sekitar US$6,5) sebagai
kompensasi.

Analisis kualitatif

Data diekstraksi menggunakan Microsoft Excel
setelah transkripsi verbatim selesai. Ekstraksi
data dilakukan oleh empat peneliti (SN, GM,
SA, dan AN). Kami menggunakan analisis
tematik dengan pendekatan induktif untuk
menghasilkan kode-kode yang sepenuhnya
mencerminkan isi dari data tersebut. Langkah-
langkah analisis data melibatkan: membaca
transkrip dan menandai kutipan-kutipan
bermakna yang terkait dengan masalah
penelitian; menyusun pernyataan dari siswa
berdasarkan status merokok mereka;
menghasilkan kode awal; menggabungkan atau
menghasilkan kode menjadi sub-tema yang
potensial; mendefinisikan dan memberi nama
tema. Semua langkah ini dilakukan oleh tiga
peneliti (SN, GM, SA).

Untuk memastikan kredibilitas studi ini, tim
peneliti menerapkan perpanjangan pengamatan
(prolonged engagement), triangulasi peneliti
(investigator triangulation), dan ketekunan
pengamatan (persistent observation). Kami juga
menyediakan rincian terkait peserta FGD dan
proses penelitian untuk wuji transferabilitas.
Kami juga memilih siswa dari berbagai tingkat
pendidikan dan dengan pengalaman merokok
yang beragam (34-36).

4

l +
c{l_‘ Integrasi & interpretasi !o

Pada awalnya, data kuantitatif dan kualitatif
dianalisis secara independen atau terpisah.
Hasil analisis data kuantitatif memandu
pembuatan protokol penelitian kualitatif.
Selanjutnya, temuan dari penelitian kualitatif
dapat digunakan untuk triangulasi,
memberikan klarifikasi untuk temuan tertentu
dari analisis kuantitatif, dan melengkapi data
yang belum utuh. Metodologi ini dipilih
mengingat keterbatasan cakupan topik rokok
eceran dalam penelitian kuantitatif, yang
bergantung pada data sekunder, sehingga
penelitian kualitatif, yang berdasarkan data
primer, diharapkan dapat memperluas
cakupan penelitian dan menjelaskan temuan
yang ada. Selama fase interpretasi, hasil
triangulasi akan diklasifikasikan menjadi hasil
pendukung (konvergensi), hasil pelengkap, dan
hasil yang bertentangan (disonansi) (37).

| *+
d Kaji etik penelitian o
¢ J
Untuk pelaksanaan studi metode campuran,
persetujuan etik dikeluarkan oleh Lembaga
Penelitian dan Pengabdian Masyarakat,
Universitas Katolik Atma Jaya Indonesia, pada
tanggal 3 Mei 2023
(N0.0004S/III/PPPE.PM.10.05/05/2023). Selain
itu, kami mendapatkan surat rekomendasi
untuk melakukan kegiatan penelitian di
Jakarta Selatan yang dikeluarkan oleh Dinas
Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu
Pintu pada  tanggal 3 Juli 2023
(No.3/AF.1b/2/TM.23.04/e/2023).




Tabel 1 menunjukkan karakteristik siswa yang
merokok dalam 30 hari terakhir. Kami
menyertakan data dari 741 siswa dengan usia
rata-rata 15 tahun (standar deviasi [SD] 1,7) dan
sebagian besar siswa adalah laki-laki (95%).

Dari siswa-siswa tersebut, lebih dari separuh
melaporkan membeli rokok eceran dalam 30
hari terakhir (66%). Pada kelompok siswa yang
membeli rokok eceran, sebanyak 38%
teridentifikasi merokok 1-2 hari dalam sebulan
dan sekitar 36% biasanya mengonsumsi satu
batang per hari. Satu dari tiga siswa memiliki
ketergantungan terhadap nikotin (30%) dengan
durasi merokok rata-rata tiga tahun.

Selain itu, siswa yang mengonsumsi rokok
eceran menyadari akan bahaya merokok serta
paparan asap rokok dari orang lain (95% dan
92%, berturut-turut). Di samping itu, kelompok
ini memiliki durasi merokok yang sedikit lebih
pendek (2,72 tahun) dibandingkan dengan
teman sebaya mereka yang mengonsumsi
rokok dalam bentuk lain (3,08 tahun). Sebagian
besar siswa membeli rokok eceran dengan
harga sekitar Rpl.000 - Rp2.500 (80%) di toko
atau warung (64%). Hampir setengah dari siswa
dapat membeli rokok dari penjual yang
berlokasi tidak jauh dari sekolah (45%).
Sebagian besar siswa juga melihat guru
merokok di gedung sekolah dan terpapar iklan
produk tembakau (95% dan 71%, berturut
turut).
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@ Karakteristik siswa yang merokok dalam 30 hari terakhir )

Pembeli rokok Pembeli rokok

Total non-eceran eceran

Variabel Terikat (n=741) (n=253) (n=488)
Frekuensi

1 hingga 2 hari 34,82% 29,25% 37,70%

3hingga5 hari 16,19% 14,23% 17,21%

6 hingga 19 hari 23,35% 21,74% 24,18%

>= 20 hari 25,64% 34,78% 20,90%
Intensitas

Kurang dari 1 batang rokok per hari 18,76% 13,44% 21,52%

1 batang rokok per hari 33,33% 28,06% 36,07%

2 hingga 5 batang rokok per hari 34,01% 33,99% 34,02%

Lebih dari 5 batang rokok per hari 13,90% 24,51% 8,40%

Ketergantungan nikotin (=1jika Ya) 34,01% 41,90% 29,929,

Variabel Bebas
Sosiodemografi
Usia, rata-rata (SD)* 14,85 (1,70) 14,97 (1,70) 14,78 (1,70)
Laki-laki® 95,41% 96,05% 95,08%
Uang saku mingguan
Tidak mendapat uang saku 6,07% 5,93% 6,15%
Kurang dari Rp11.000 21,32% 17,79% 23,16%
Rpl1.000 - 20.000 21,19% 19,76% 21,93%
Rp21.000 - 30.000 9,58% 9,49% 9,63%
Rp31.000 - 40.000 7,02% 711% 6,97%
Rp41.000 - 50.000 9,99% 11,46% 9,22%
Lebih dari Rp50.000 24,83% 28,46% 22,95%
Perilaku Merokok
Durasi merokok, rata-rata (SD) 2,84 (2,35) 3,08 (2,52) 2,72 (2,58)
Percobaan berhenti merokok 78,68% 73,91% 81,15%
Faktor Predisposisi
Paparan asap rokok itu berbahaya 93,66% 91,70% 94,67%
Merokok itu berbahaya 88,66% 83,00% 91,60%
Faktor Pendukung
Harga rokok
Kurang dari Rp1.000 17,95% 17,39% 18,24%
Rpl.000 - Rp2.500 79,22% 78,66% 79,51%
Lebih dari Rp2.500 2,83% 3,95% 2,25%
Tempat mendapatkan rokok
Membeli di toko atau warung 65,59% 68,77% 63,93%
Membeli di pedagang kaki lima 16,06% 11,07% 18,65%
Diberi orang lain atau cara lain 18,35% 20,16% 17,42%
Dapat membeli rokok di dekat sekolah 44,94% 47.04% 43.85%
Faktor Penguat
Orang tua merokok 48,58% 49,01% 48,36%
Melihat guru merokok di sekolah 71,939% 73,52% 71,11%
Terpapar iklan rokok 95,28% 96,05% 94,88%
Tidak terpapar kampanye/gerakan anti-rokok 1,75% 2,37% 1,43%

Standar Deviasi)
b Angka statistik pada baris kedua hingga baris terakhir menunjukkan preporsi dalam kolom tersebut.
Sebagai contoh, 95,08% dari responden yang membeli rokok eceran merupakan laki-laki.




Tabel 2 menunjukkan analisis multivariat yang
menguji  hubungan  antara  preferensi
pembelian rokok dengan perilaku merokok di
kalangan remaja Indonesia. Pembelian rokok
eceran menunjukkan asosiasi positif dengan
merokok 20 hari atau kurang dalam sebulan
terakhir (adjusted odds ratio [AOR] = 1,55, 95%
confidence interval [CI] = 1,14 - 2,09) dan
merokok lima batang atau kurang sehari (AOR
= 2,05, 95% CI = 1,52 - 2,75). Konsumsi rokok
eceran juga lebih tinggi kemungkinannya
dilaporkan di antara siswa dengan
ketergantungan nikotin yang lebih rendah
(AOR = 1,58, 95% CI = 1,13 - 2,20). Hasil estimasi
ini menunjukkan bahwa remaja yang membeli
rokok eceran mungkin berada dalam tahap
awal merokok karena mereka menunjukkan
frekuensi dan intensitas merokok yang rendah
dengan ketergantungan nikotin yang rendah.

4

Mengenai faktor pendukung dan penguat,
keberadaan rokok di sekitar sekolah
menunjukkan hubungan negatif dengan
merokok 20 hari atau kurang dalam sebulan
terakhir (AOR = 0,54, 95% CI = 0,40 - 0,72) dan
merokok lima batang atau kurang per hari
(AOR = 0,58, 95% CI = 0,43 - 0,78). Walau
demikian,  hubungan  signifikan  tidak
ditemukan pada ketergantungan nikotin.
Karakteristik sosiodemografi dan variabel yang
terkait dengan merokok, seperti usia, jenis
kelamin, percobaan berhenti merokok, dan
durasi merokok, terlihat memiliki asosiasi
dengan perilaku merokok. Di satu sisi, laki-laki,
usia yang lebih tua, dan durasi merokok yang
lebih lama memiliki hubungan negatif dengan
frekuensi dan intensitas merokok yang lebih
rendah; di sisi lain, percobaan untuk berhenti
merokok memiliki hubungan yang positif
dengan tingkat konsumsi rokok yang lebih
rendah.
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Korelasi antara pembelian rokok eceran dan perilaku merokok

Preferensi pembelian
Membeli rokok jenis lain (bungkus,
karton, rokok gulung)
Membeli rokok eceran
Sosiodemografi
Usia
Jenis kelamin
Perempuan
Laki-laki
Uang saku mingguan

Tidak mendapat uang saku
Kurang dari Rp11.000
Rp11.000 - 20.000
Rp21.000 - 30.000
Rp31.000 - 40.000
Rp41.000 - 50.000
Lebih dari Rp50.000
Kebiasaan Merokok
Durasi merokok
Percobaan berhenti merokok
Faktor Predisposisi
Paparan asap rokok itu berbahaya
Tidak setuju
Setuju
Merokok itu berbahaya
Tidak setuju
Setuju

Faktor Pendukung
Harga rokok
Kurang dari Rp1.000
Rpl.000 - 2.500
Lebih dari Rp2.500
Tempat mendapatkan rokok
Membeli di toko atau warung
Membeli di pedagang kaki lima
Diberi orang lain atau cara lain
Dapat membeli rokok di dekat sekolah
Tidak
Ya
Faktor Penguat
Orang tua merokok
Tidak
Ya
Melihat guru merokok di sekolah
Tidak
Ya
Terpapar iklan rokok
Tidak
Ya
Tidak terpapar kampanye/gerakan anti-rokok
Tidak
Ya

Observasi (n)

Catatan:

Frekuensi
merokok®
AOR (95% CI)

Ref.
1,55** (1,14 -2,09)

0,80** (0,73 -0,87)

Ref.
0,14** (0,05- 0,36)

Ref.
0,99 (0,52 -1,88)
1,01 (0,54 -1,89)
0,79 (0,38-1,61)
0,65 (0,30-1,41)
0,43* (0,22 - 0,87)
0,53*(0,28-0,98)

0,88** (0,82-0,95)
2,25** (1,57 - 3,20)

Ref.
0,74 (0,41-1,33)

Ref.
0,66 (0,39 -1,10)

Ref.
0,57** (0,37 - 0,86)
0,39**(0,18-0,78)

Ref.
1,07 (0,74 - 1,55)
2,56** (1,67-3,92)

Ref.
0,54** (0,40 -0,72)

Ref.
0,93 (0,70-1,23)

Ref.
0,60** (0,44 - 0,82)

Ref.
1,16 (0,58 - 2,31)

Ref.
0,76 (0,21 - 2,70)

785

Intensitas
merokok®
AOR (95% CI)

Ref.
2,05** (1,52-2,75)

0,85**(0,78-0,93)

Ref.
0,32** (0,16 - 0,62)

Ref.
0,90 (0,46 -1,76)
0,75(0,39-1,46)
0,86 (0,41-1,80)
0,75(0,33-1,58)
0,50(0,23-1,07)
0,58 (0,30-1,13)

0,83** (0,78 - 0,90)
1,77** (1,28 - 2,46)

Ref.
0,90 (0,51-1,58)

Ref.
0,93 (0,62 -1,38)

Ref.
0,81(0,57 - 1,16)
0,46 (0,20 - 1,06)

Ref.
1,12 (0,78 -1,63)
2,63**(1,77-3,90)

Ref.
0,58%**(0,43-0,78)

Ref.
0,95 (0,72-1,25)

Ref.
0,70* (0,52-0,95)

Ref.
1,09 (0,63 -1,88)

Ref.
1,10 (0,40 - 2,99)

785

Ketergantungan
nikotin®
AOR (95% CI)

Ref.
1,58%* (1,13 - 2,20)

0,93(0,84-1,03)

Ref.
1,47 (0,68 - 3,14)

Ref.
1,00 (0,46 - 2,17)
1,15 (0,52 - 2,51)
0,67 (0,29-1,58)
1,07 (0,42 - 2,70)
1,13 (0,47 - 2,73)
1,07 (0,49-2,33)

0,93* (0,87-0,99)
1,97** (1,35 - 2,85)

Ref.
1,23 (0,64 - 2,16)

Ref.
1,3(0,78 - 2,16)

Ref.
0,92 (0,58 - 1,46)
0,51(0,19-1,33)

Ref.
0,79 (0,51-1,21)
1,54 (0,94 - 2,51)

Ref.
0,76 (0,54 - 1,05)

Ref.
1,01(0,73-1,39)

Ref.
0,74 (0,51-1,08)

Ref.
0,66 (0,26 - 1,67)

Ref.
1,12 (0,29 - 4,41)

741

*p<0.05
**p<0.01

Cl1, adalah confidence interval (interval kepercayaan)
* merokok lebih dari 5 batang rokok sebagai
kelompok referensi

Ref. adalah kelompok referensi
AOR, adalah adjusted add ratio

"merokok lebih dari 20 batang hari sebagai
kelompok referensi

‘mengalami ketergantungan nikotin
sebagai kelompok referensi A




rekrutmen

rincian proses
responden yang terlampir dalam Lampiran 2,
sebanyak 49 siswa yang memenuhi syarat

Sesuai dengan

setuju untuk Dberpartisipasi dalam FGD.
Terdapat sebanyak 12 kelompok yang terdiri
dari 9 kelompok perokok aktif laki-laki, 1
kelompok perokok aktif perempuan, dan 2
kelompok perempuan yang pernah merokok.
Sesuai dengan tujuan penelitian, sebagian besar
peserta adalah perokok aktif (n=32, 65,3%),
sedangkan beberapa dari mereka pernah
mencoba rokok meskipun hanya satu isapan
(n=10, 20,4%). Namun, selama FGD, 7 siswa
(14,3%) mengaku bahwa mereka telah berhenti
merokok dalam 30 hari terakhir atau lebih.
Murid-murid ini tetap diizinkan untuk
bergabung dalam FGD tetapi hanya menjawab
pertanyaan yang berhubungan dengan keadaan
mereka.

Rata-rata usia siswa adalah 14,86 tahun, dengan
rentang usia 12-18 tahun. Sebagian besar
peserta merupakan laki-laki (n=37, 76%) dan
sedang menempuh sekolah menengah pertama
(n=34, 69,4%). Lebih dari setengah siswa
tersebut pertama kali mencoba rokok sejak
sekolah dasar (SD) (n=28, 57,1%). Para siswa
menerima uang saku mingguan berkisar dari
Rpl10.000 - Rp350.000 (US$0,7 - US$23) dengan
median Rpl05.000 dan rata-rata Rpl07.978
(sekitar US$7). Hanya beberapa dari perokok
aktif tersebut yang mengonsumsi produk
tembakau lebih sering di pagi hari dan merasa
terganggu untuk tidak merokok di tempat-
tempat yang dilarang merokok (n=6, 19,4%;
n=14, 46,6%, berturut-turut).

Tabel 3 menunjukkan karakteristik peserta
dengan rinci.
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@ Karakteristik siswa yang berpartisipasi dalam FGD o

_/ Karakteristik Distribusi

n (%)

Semua 49 (100%)
Usia, rata-rata (SD)* 14,86 (1,4)
Jenis kelamin Perempuan 12 (24%)
Laki-laki 37 (76%)
Pendidikan SMP 34 (69,4%)
SMA 15 (30,6%)
Uang saku mingguan < Rpl05.000 19 (41,3%)
= Rpl05.000 27 (58,7%)
Uang saku mingguan, rata-rata (SD) Rpl07.978 (Rp66.272)
Status merokok Perokok harian 22 (44,9%)
Perokok non-harian 10 (20,4%)
Mantan perokok 7(14,3%)
Pernah merokok 10 (20,4%)
Usia mulai merokok SD (6-12 tahun) 28 (57,1%)

SMP (13-16 tahun) 21(42,9%)

Keinginan untuk merokok saat Pernah 6(19,4%)
bangun tidur di pagi hari Tidak pernah 25 (80,6%)

Menahan diri untuk tidak merokok Sulit 14 (46,6%)
di tempat di mana dilarang merokok Mudah 16 (53,3%)

6 Catatan:

*SD (Standar Deviasi)




Setelah  analisis tematik menggunakan
transkripsi FGD, kami menyoroti empat tema
yang muncul, yaitu sebagai berikut:

r g
Tema 1.

¢ )

Penjualan rokok eceran memudahkan
siswa untuk inisiasi merokok, khususnya
bagi mereka dengan sumber daya
finansial yang terbatas

Sebagian besar siswa yang berpartisipasi dalam
FGD mengonsumsi rokok eceran pada
percobaan merokok pertama kali, terutama
mereka yang mendapatkan uang saku lebih
rendah dibandingkan teman-teman sebaya
mereka (di bawah Rpl05.000 atau US$7 per
minggu). Seorang  siswa  menjelaskan
pengalaman membeli rokok eceran bersama
teman-temannya untuk pertama kalinya:

e s e——O

Saya menggunakan uang saya,
bersama teman-teman... Untuk
membeli rokok eceran
[A1P3]

O

Bad &

Di samping itu, siswa yang telah mencoba
merokok sejak SD mulai mengonsumsi rokok
dengan dana yang terbatas dan tidak mampu
membeli rokok bungkus. Seorang siswa
menyatakan bahwa dia mungkin tidak akan
mencoba produk tembakau pada usia yang
muda jika rokok tidak dijual eceran karena
keterbatasan jumlah uang saku.

QL—*“ 4——*9

Saya memang akan mencoba (rokok)
tetapi saya tidak akan memulainya
saat berada di SD, mungkin ketika

SMP atau SMA karena saya memiliki
uang saku yang lebih sedikit di SD,

‘kan? [C2P2]

G e

Seorang siswa lain mengatakan bahwa dia tidak
akan mencoba rokok jika tidak dijual dalam
bentuk eceran.

e s e— O

Tidak (saya tidak akan mencoba
merokok), jika rokok tidak dijual
eceran, Anda tidak bisa merokok

dengan hanya satuataudua batang
karena harus membeli sebungkus
[C1P1]

G e
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QL‘ Tema 2. F

Rokok eceran adalah pilihan utama
siswa perokok aktif dan membuat
mereka terdorong untuk
terus membeli rokok

Selama 30 hari terakhir, sebagian besar siswa
membeli rokok eceran daripada rokok
bungkus. Rokok bungkus dibeli hanya saat
sedang berkumpul bersama teman atau saat
memiliki uang saku lebih. Terkait konsumsi
tembakau, sebagian besar siswa yang merokok
mengisap rokok hampir setiap hari dan
membeli sekitar 1 hingga 5 batang rokok di hari
mereka merokok. Mereka biasanya
mengonsumsi rokok sesaat setelah sekolah
usai, saat berkumpul dengan teman, di malam
hari, atau selama waktu senggang. Seorang
siswa menjelaskan bahwa dia biasanya
merokok pada waktu senggang:

(zh-————————«o-Cii4»*————————459

Contohnya, setelah pulang sekolah,
saya merokok. Di malam hari, saya
akan merokok lagi. Itu saja. Sekitar
tiga batang (rokok) dalam sehari
[A1P1]

SN L

Menurut pandangan siswa, penjualan rokok
eceran secara luas memengaruhi perilaku
merokok mereka. Siswa tergoda untuk
membeli rokok eceran secara berulang yang
akhirnya dapat mengakibatkan makin
tingginya ketergantungan nikotin.

(2*—————————«0»6¢i<r~————————-¢9

Rokok eceran membuat saya
kecanduan rokok karena
ketersediaannya memikat saya untuk
mengonsumsi lebih banyak dan lebih
banyak lagi [A3L3]

T TP

Selanjutnya, seorang siswa menyatakan
bagaimana ketersediaan rokok eceran juga
menghambat upayanya untuk berhenti
merokok

e s e——O

(Ketersediaan rokok eceran telah)
sangat memengaruhi saya... (rokok
batang juga) telah membuat saya
tergoda untuk terus mengonsumsi
rokok, meskipun saya mencoba (untuk
mengurangi konsumsi). Saya
kesulitan untuk berhenti merokok...
[B3L2]
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Rokok eceran murah dan mudah
didapatkan, namun mengakibatkan
pengeluaran yang besar

Alasan utama siswa membeli rokok eceran
adalah harganya. Hampir semua responden
setuju bahwa rokok eceran yang dijual di
warung sangat murah, berkisar antara Rpl.000
- Rp2.500 (US$0,07 - US$0,16). Siswa yang
biasanya mengonsumsi beberapa batang sehari
menjelaskan bahwa membeli rokok eceran
lebih praktis bagi mereka. Persepsi siswa
tentang harga rokok eceran yaitu:

@
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Iya, itu karena uang, ketika kita ingin
merokok tetapi uangnya sedikit, kita
hanya membeli yang eceran
[C2P2]

karena dalam seharisaya menerima
Rpl0.000 sebagai uang saku, saya
perlu menabung jika saya ingin
membeli rokok bungkus (jadi saya
hanya membeli yang eceran
[C2P4]

Meskipun harganya murah, banyak siswa terus
menerus membeli rokok eceran dan
menghabiskan setengah atau lebih dari uang
saku mingguan mereka untuk produk
tembakau, berkisar antara Rp30.000 -
Rp200.000 (US$2 - US$13) dalam seminggu.
Gagasan ini muncul dari pernyataan berikut:
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(Saya menghabiskan) Rp40.000 per
minggu (untuk membeli rokok, lebih
dari uang saku mingguan saya,
Rp25.000)

[A3L5]
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Terakhir, akses merupakan alasan lain siswa
membeli rokok eceran. Siswa dapat dengan
mudah menemukan rokok eceran dijual di
warung-warung yang dekat dengan sekolah
atau tempat tinggal mereka. Sebagian besar
siswa  tidak pernah  diminta  untuk
menunjukkan kartu identitas mereka atau
ditanyai tentang usia mereka saat membeli
rokok.




Hampir semua siswa juga tidak pernah
mengalami pembatasan atau penolakan saat
membeli rokok di warung-warung tersebut.
Hal ini dikonfirmasi oleh pernyataan berikut:
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Tidak pernah (bahkan saat saya
mengenakan seragam sekolah) kecuali
jika saya membeli rokok di
minimarket. Karena saya mengenakan
seragam sekolah
[C3L4]
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Larangan penjualan rokok eceran akan
mengubah perilaku merokok

Meskipun penjualan rokok eceran akan
dilarang dalam beberapa waktu ke depan,
hanya beberapa siswa yang
mempertimbangkan untuk mengubah perilaku
merokok mereka ke arah upaya berhenti
merokok atau mengurangi konsumsi rokok.
Temuan ini berkaitan dengan pernyataan dari
dua siswa berikut:

4
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Saya akan mengurangi konsumsi
rokok saya (jika rokok eceran
dilarang), tidak ada lagi rokok eceran,
jadiakan sulit untuk membelinya
[BLPI]

Saya tidak akan membeli (rokok lagi)
dan saya akan menabung uang saya
untuk kebutuhan lain
[B1P5]

S

Di sisi lain, banyak siswa menyebutkan bahwa
mereka akan terus merokok dengan mencari
rokok bungkusan yang lebih murah atau
dengan menggunakan rokok linting yang
diduga lebih terjangkau. Selain itu, beberapa
peserta menyebutkan bahwa mereka akan
mengandalkan teman-temannya untuk
membeli rokok bersama, beralih ke rokok
elektrik, atau berbagai cara lain yang
dipertimbangkan agar tetap bisa mengonsumsi
produk tembakau. Pernyataan dari siswa yang
bersikeras untuk terus merokok adalah sebagai
berikut:
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Mungkin itu akan berpengaruh pada
beberapa orang, tapi bukan saya. Saya
pernah mencoba berhenti merokok
sebelumnya dan hanya bertahan
selama dua jam [C2P1]
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g»- Tabel 4 %

Gambaran pengidentifikasian tema dan pembentukan

R kategori dari transkrip verbatim )

Kategori

Uraian

Penjualan rokok eceran
memudahkan siswa
untuk inisiasi merokok,
khususnya bagi mereka
dengan sumber daya
finansial yang terbatas

Rokok eceran adalah
pilihan utama siswa
perokok aktif dan
membuat mereka
tergoda untuk terus
membeli rokok

Rokok eceran murah

dan mudah didapatkan,
namun mengakibatkan
pengeluaran yang besar

Larangan penjualan
rokok eceran akan
mengubah perilaku
merokok

Jenis rokok yang pertama
kali dibeli*

Jenis rokok yang dibeli
dalam 30 hari terakhir

Frekuensi pembelian rokok
eceran dalam 30 hari terakhir

Intensitas konsumsi rokok
eceran dalam 30 hari terakhir

Pengaruh ketersediaan
rokok eceran

Alasan membeli
rokok eceran®

Pengeluaran yang besar
untuk rokok eceran

Tempat-tempat untuk
membeli rokok eceran

Pemeriksaan saat membeli
rokok eceran

Berhenti merokok®

Mengurangi merokok®

Berbagi dengan teman®

Beralih ke rokok elektrik®

Tetap merokok dengan
jenis rokok lain®

Sebagian besar siswa mulai merokok menggunakan
rokok eceran (34/41%, 83%)

Sebagian besar siswa yang mendapat uang saku mingguan
di bawah Rpl105.000 menggunakan rokok eceran
saat mencoba merokok pertama kali (12/19, 63%)

Sebagian besar siswa perokok membeli rokok eceran
dalam 30 hari terakhir (24/32, 75%)

Sebagian besar perokok harian membeli rokok eceran
dalam 30 hari terakhir (17/22, T7%)

Sebagian besar perokok nonharian membeli rokok eceran
dalam 30 hari terakhir (7/10, 70%)

Sebagian siswa perokok membeli rokok eceran
hampir setiap hari dalam 30 hari terakhir (22/32, 69%)

Sebagian siswa perokok mengonsumsi 1-5 batang rokok
per hari dalam 30 hari terakhir (21/31,68%)

Sebagian siswa perokok menganggap ketersediaan
rokok eceran memikat mereka untuk terus membeli
rokok (17/23, T4%)

Sebagian besar siswa perokok membeli rokok eceran karena
harganya yang murah, yaitu sekitar Rp1.000 - 2,500
(USS0,07 - 0,16) (25/38, 66%)

Beberapa siswa perokok membeli rokok eceran karena
mereka hanya mengonsumsi beberapa batang rokok
dalam seminggu (8/38, 21%)

Beberapa siswa perokok membeli rokok eceran karena dianggap
mudah untuk membelinya dan tersedia secara luas (5/38, 13%)

Banyak siswa perokok menghabiskan lebih dari setengah
uang saku mingguan mereka untuk membeli rokok eceran
dalam seminggu (12/32, 38%)

Sebagian besar siswa perokok seringkali membeli
rokok eceran di warung dalam 30 hari terakhir (20/28, 71%)

Sebagian besar siswa perokok tidak pernah diminta untuk
menunjukkan kartu identitas atau ditanya oleh penjual
saat membeli rokok eceran (24/42, 57%)

Sebagian besar siswa perokok tidak pernah ditolak saat
membeli rokok (41/47, 87%)

Beberapa siswa perokok akan berhenti mengonsumsi
rokok konvensional (4/34, 12%)

Beberapa siswa perokok akan mengurangi konsumsi
rokok (6/34,18%)

Beberapa siswa perokok akan terus merokok dengan
berbagi rokok dengan teman atau saat memiliki
uang saku lebih (5/34,15%)

Beberapa siswa perokok akan beralih ke rokok
elektrik (4/34,12%)

Sebagian besar siswa perokok akan terus merokok
menggunakan rokok jenis lain seperti: rokok linting,
rokok bungkus, dan rokok dengan harga yang

lebih murah (15/34, 44%)

Catatan:

* Topik ini memungkinkan siswa untuk memberikan beberapa jawaban

" Numerator atau angka sebelum garis miring mengacu pada jumlah siswa yang memberikan

jawaban tertentu dan denominator atau angka setelah garis miring mengacu pada jumlah siswa yang menjawab pertanyaan
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Pembahasan

Studi ini menunjukkan bahwa sekitar 70%
siswa membeli rokok eceran saat pertama kali
mencoba merokok dan dalam 30 hari terakhir.
Temuan ini sejalan dengan data GYTS 2019 dan
data primer yang dikumpulkan selama FGD.
Prevalensi pembelian rokok eceran yang serupa
juga dilaporkan dalam kajian terdahulu di
berbagai negara, seperti 62% di Myanmar (38),
setidaknya sepertiga orang dewasa di lima
negara  berpenghasilan rendah  hingga
menengah  (Bangladesh, Kenya, India,
Thailand, Zambia) (39), dan 85% dari orang
dewasa muda di Amerika Serikat (40).

Dengan menggunakan analisis regresi logistik,
studi ini menunjukkan adanya hubungan
signifikan antara pembelian rokok eceran
dalam 30 hari terakhir dengan menjadi perokok
nonharian, serta konsumsi lima batang rokok
atau kurang dalam sehari, yang konsisten
dengan temuan di kajian terdahulu pada orang
dewasa (10-13,40-42). Selain itu, hasil
kuantitatif juga  menunjukkan  bahwa
pembelian terakhir rokok eceran lebih banyak

- Lima tahap kecanduan nikotin
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ditemukan pada siswa dengan ketergantungan
nikotin yang lebih rendah.

Pola merokok tidak teratur dalam jangka waktu
tertentu, konsumsi lima batang atau kurang
dalam sehari, dan ketergantungan nikotin yang
rendah di kalangan pemuda, dapat diartikan
bahwa pengguna rokok eceran dalam
penelitian ini berada dalam fase eksperimen,
menurut lima tahap kecanduan nikotin (43).
Teori ini mengemukakan bahwa kecanduan
nikotin terjadi dalam lima tahap: persiapan,
percobaan awal, eksperimen, konsumsi rutin,
dan kecanduan nikotin. Dibandingkan dengan
orang dewasa, yang pola merokok tidak
teraturnya merupakan pola yang relatif tetap,
remaja yang merokok tidak teratur dan
mengonsumsi lebih sedikit batang rokok per
hari memiliki risiko lebih tinggi untuk menjadi
perokok rutin dalam waktu dekat. Biasanya,
perokok muda menjadi kecanduan nikotin
dalam tiga tahun setelah memulai merokok
(11,43).

Kecanduan nikotin




Temuan kami yang menunjukkan peran rokok
eceran dalam fase awal merokok didukung oleh
tren konsumsi rokok yang ditunjukkan dalam
Global Adult Tobacco Survey (GATS) tahun 2021
(Lampiran 3). Orang yang lebih muda
cenderung mengonsumsi rokok eceran dan
tren ini sedikit demi sedikit menurun pada
populasi yang lebih tua seiring meningkatnya
konsumsi rokok bungkus dan jumlah konsumsi
harian. Tren ini menggambarkan bahwa
sebagian besar masyarakat terus mengonsumsi
rokok eceran hingga mencapai tahap
kecanduan yang lebih tinggi dan pembelian
rokok eceran tidak lagi memenuhi konsumsi
harian mereka, sehingga mereka beralih ke
rokok bungkus (14).

Selain itu, sebuah studi berbasis populasi di
Amerika Serikat menunjukkan risiko kematian
akibat berbagai sebab pada perokok nonharian
jauh lebih tinggi dibandingkan dengan mereka
yang tidak pernah merokok (44,45). Penelitian
lain menambahkan bahwa bahkan konsumsi
rokok dengan intensitas rendah secara
signifikan berkorelasi dengan risiko kematian
(46). Dalam hal ini, studi ini menentang temuan
dari penelitian lain yang mengindikasikan
konsumsi rokok eceran memiliki potensi sebagai
salah satu strategi pengurangan dampak buruk
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(harm  reduction) dalam upaya berhenti
merokok. Kami berargumen bahwa efektivitas
penggunaan rokok eceran dalam upaya
berhenti merokok masih tidak jelas (10,11,13),
sementara ancaman risiko kesehatan dari
konsumsinya telah terbukti.

Temuan kuantitatif kami juga didukung oleh
hasil analisis kualitatif yang mengungkap
peran rokok eceran dalam fase inisiasi
merokok, khususnya di kalangan siswa dengan
uang saku mingguan yang lebih rendah. Rokok
eceran yang murah memungkinkan kelompok
yang berpendapatan rendah dengan daya beli
terbatas untuk mengonsumsi rokok tanpa
membayar harga penuh dari satu bungkus yang
relatif lebih mahal (39,47). Selain itu,
keterjangkauan serta kemudahan akses juga
memudahkan siswa untuk terus membeli
rokok eceran.

Meskipun pembelian rokok eceran satu per
satu mungkin terlihat ekonomis dalam jangka
pendek, penelitian terdahulu menekankan
bahwa pembelian rokok eceran masih dapat
menimbulkan pengeluaran tinggi dalam jangka
panjang karena biaya per batang yang lebih
tinggi saat dijual secara satuan (40,48). Temuan
kualitatif kami mengungkap bahwa siswa
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seringkali mengalokasikan sebagian besar,
terkadang melebihi setengah dari uang saku
mereka, untuk membeli rokok eceran -berkisar
dari Rp30.000 - Rp200.000 (US$2 - US$13) dalam
seminggu. Menariknya, pengeluaran ini setara
dengan separuh dari pengeluaran per kapita
mingguan rata-rata penduduk Indonesia pada
Maret 2023. Hal ini mungkin terjadi karena
siswa merasa terdorong untuk membeli batang
rokok berkali-kali karena penjualan rokok
eceran yang luas. Dibandingkan dengan negara
lain, jumlah ini juga jauh lebih tinggi daripada
pengeluaran rata-rata pembelian rokok per
minggu di kalangan remaja di Nigeria (US$0,85)
dan Nepal Timur (US$0,26). Perbedaan angka
tersebut dengan temuan kami mungkin timbul
berkaitan dengan perbedaan metode
pengambilan sampel. Kedua penelitian

terdahulu menggunakan sampel yang lebih
representatif untuk populasi remaja dalam
kelompok usia tertentu.
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Temuan kami terkait pembelian rokok eceran
yang relatif mudah diakses bagi siswa juga
sejalan dengan penelitian terdahulu yang
mengidentifikasi banyak warung yang menjual
rokok dengan mudah ditemukan di lingkungan
sekitar sekolah (7). Sebagian besar penjual,
terutama dari usaha informal seperti warung
atau pedagang kaki lima, mengaku menjual
rokok kepada anak muda (24,38). Hanya sedikit
siswa dalam penelitian ini yang diminta untuk
menunjukkan kartu identitas mereka, dan hal
ini dapat memengaruhi persepsi mereka
terhadap kemudahan akses rokok eceran (49).
Temuan ini dapat dijadikan bukti bahwa
penerapan pembatasan usia (18 tahun ke atas)
untuk membeli rokok di Indonesia belum
diimplementasikan sesuai dengan yang
diharapkan.




Kesimpulannya, pembelian rokok eceran di
kalangan remaja masih sangatlah masif. Siswa
yang membeli rokok eceran secara signifikan
berkorelasi dengan tahap eksperimen merokok
dibandingkan dengan mereka yang membeli
jenis rokok lainnya. Temuan kuantitatif kami
didukung oleh data  kualitatif yang
menunjukkan peran rokok eceran dalam tahap
inisiasi merokok pada kalangan remaja. Terkait
pembelian rokok dalam 30 hari terakhir,
sebagian besar siswa juga lebih memilih rokok
eceran dibandingkan dengan jenis rokok
lainnya karena harganya yang murah dan
mudah didapatkan. Membeli rokok eceran satu
per satu dianggap murah, namun sejatinya
mendorong siswa untuk terus membeli rokok
secara berulang. Pada akhirnya, siswa
menghabiskan uang yang cukup banyak untuk
memuaskan kecanduan nikotin mereka.
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Meskipun 87 negara di seluruh dunia telah
melarang penjualan rokok eceran, Indonesia
merupakan satu dari sedikit negara di Asia
Tenggara yang masih belum mengatur
distribusi rokok eceran (50). Studi kami
mendukung rencana pemerintah Indonesia
untuk melarang penjualan rokok eceran karena
ketersediaan  rokok eceran  berpotensi
melemahkan kebijakan pengendalian
tembakau yang ada. Penjualan rokok secara
eceran menyediakan alternatif rokok yang jauh
lebih murah serta memungkinkan siswa di
bawah umur membeli rokok di warung (9).
Selain itu, larangan penjualan rokok eceran

dapat menjadi penghalang bagi siswa yang
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berniat mencoba rokok dan dapat mengurangi
konsumsi rokok di kalangan remaja yang
merokok dengan membatasi akses terhadap
produk tembakau yang lebih murah. Sebuah
studi tinjauan menegaskan bahwa setiap
intervensi yang menghambat sisi pasokan
(supply-side) produk tembakau, termasuk
pembatasan  penjualan rokok eceran,
berkorelasi dengan penurunan jumlah remaja
yang merokok (51).

Walau demikian, memberlakukan kebijakan
itu sendiri tidak akan cukup tanpa penegakan
yang efektif. Sebagai contoh, prevalensi
konsumsi rokok eceran melonjak di kalangan
remaja di Myanmar (62%) meskipun penjualan
rokok eceran telah dilarang di negara tersebut
(38). Hampir semua toko yang disurvei di Kenya
juga masih menjual rokok eceran meskipun
sudah ada pembatasan penjualan (39). Oleh
karena itu, larangan penjualan rokok eceran
harus diiringi dengan penegakan hukum,
seperti pemantauan rutin dan pernyataan yang
jelas tentang hukuman atas pelanggaran aturan
tersebut (52). Upaya penegakan juga harus
mencakup  pemberian edukasi  kepada
masyarakat dan penjual tentang larangan
penjualan rokok eceran serta penegakan
larangan pembelian rokok bagi remaja yang
usianya di bawah 18 tahun (53). Selain itu,
mewajibkan toko atau penjual untuk memiliki
lisensi untuk menjual produk tembakau juga
dapat mengurangi penjualan rokok secara
informal (54,55).

Selain larangan penjualan rokok eceran,
Framework Convention on Tobacco Control
(FCTC) atau Konvensi Kerangka Kerja
Pengendalian Tembakau dari Organisasi




Kesehatan Dunia (WHO) juga
merekomendasikan untuk meregulasi kemasan
rokok agar berisi minimal 20 batang (56). Rokok
kemasan kecil diketahui sebagai salah satu
strategi dari industri tembakau untuk menjaga
penjualan  produk dengan menyediakan
alternatif yang lebih murah (57). Kajian
terdahulu menunjukkan bahwa terjangkaunya
rokok kemasan kecil mendorong remaja untuk
merokok (17). Terakhir, pemerintah harus
memastikan produk tembakau tidak terjangkau
dengan menaikkan cukai rokok secara
signifikan, setidaknya 25% setiap tahun, yang
akan mendorong kenaikan harga jual serta
menyederhanakan layer tarif cukai menjadi
dua: satu untuk rokok buatan mesin dan satu
untuk rokok buatan tangan (58).
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Studi ini berkontribusi pada pemahaman kita
yang masih terbatas mengenai pembelian rokok
eceran di kalangan remaja Indonesia. Temuan
kuantitatif menjelaskan hubungan antara
pembelian rokok eceran dan tahap eksperimen
pada remaja. Kami juga mengeksplorasi secara
kualitatif peran rokok eceran terhadap inisiasi
merokok, konsumsi saat ini, dan pengeluaran
untuk membeli produk rokok. Selain itu,
peserta FGD dalam penelitian ini sebagian besar
terdiri dari perokok, pembeli rokok eceran, dan
laki-laki - karakteristik ini mencerminkan
populasi remaja perokok di Indonesia. Oleh
karena itu, temuan-temuan pada studi ini dapat
menjadi bukti empiris untuk mendukung
larangan penjualan rokok eceran di Indonesia.
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Untuk menginterpretasikan temuan studi ini,
terdapat beberapa keterbatasan yang perlu
diperhatikan. Pertama, perlu dicatat bahwa
preferensi untuk membeli rokok eceran
ditentukan dari jenis rokok yang terakhir kali
dibeli dalam jangka waktu 30 hari yang lalu dan
siswa diizinkan untuk memilih hanya satu
jawaban. Dalam hal ini, preferensi siswa
terhadap rokok eceran mungkin tidak
mencerminkan perilaku sebenarnya - siswa
mungkin saja beralih antara rokok bungkus,
rokok eceran, atau jenis lain dalam periode
waktu ini - sehingga hasil dari studi ini perlu
diinterpretasikan dengan hati-hati. Kedua,
data cross-sectional dari studi kuantitatif ini
tidak memungkinkan studi ini untuk
memastikan hubungan sebab akibat dan
hasilnya mungkin saja terbalik. Misalnya,
siswa yang merokok nonharian dan
mengonsumsi lima batang rokok atau kurang
per hari mungkin memiliki peluang yang jauh
lebih tinggi untuk membeli rokok eceran
dibandingkan dengan mereka yang merokok
setiap hari dan mengonsumsi lebih dari lima
batang rokok per hari. Studi longitudinal
diperlukan agar dapat meneliti dengan lebih
akurat apakah rokok eceran memang
menyebabkan anak muda untuk memulai dan
terus merokok. Ketiga, data dari GYTS 2019 dan
FGD berisiko dipengaruhi oleh bias ingatan
(recall bias) karena siswa menilai diri mereka
sendiri secara retrospektif. Terakhir, kedua
studi dilakukan di sekolah, sehingga besar
kemungkinan siswa cenderung memberikan
jawaban yang sesuai dengan norma sosial
daripada menjawab dengan jujur.
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Tabel Al. Daftar pertanyaan untuk perokok aktif

Pengeluaran untuk
membeli rokok

h

i N
Tema Pertanyaan Probing
Inisiasi merokk Kita mulai dengan mengingat masa lalu ..,
 Diusia berapa kamu pertama kali mencoba rokok?
Ceritakan tentang p I kamu b kok Dimana mencoba rokok untuk pertama kali? {sekolah, rumah, warung,
untuk pertama kali tempat nongkrong), Bagai cara dapat rokok saat pertama kali?
(beli sendiri, sharing dengan teman, atau mengambil rokok orang lain?)
. Ccritak:m ﬂlml‘] gap kﬂmll ) I.Iflll.lk J .
mencoba rokok di masa lalu? misal teman, stres, dan lainnya
. Aspek apa dari rokok itu sendiri yang me narik menurutmu?
misal rasanya enak, mudah didapat, dan lainnya
Jenis rokok yang dibeli saat kamu mencoba merokok? Untuk murid yang membeli rokok eceran saat pertama kali
misal bungkusan, eceran, linting dewe, dan lainnya ba rokok: Apakah akan tetap ba rokok jika hanya dijual
dalam bungkusan atau tidak bisa dibeli eceran? Jelaskan alasannya
Ceritakan proses kamu dari awal coba-coba hingga menggunakan .
produk tembakau secara rutin?
Sejak kapan mulai rutin merokok?
rutin gacu pada § i rokok setidaknya sekali dalam setahun
dan pola ini berulang
Perilaku kok  Seb g mari bi kan perilaku kok kamu saatini ...
Dalam 30 hari kebelakang, jenis rokok apa yang terakhir kamu beli?
misal eceran, bungkusan, karton, atau linting
Mengapa lebih memilih membeli rokok eceran daripada jenis Berikan contoh jika responden terlihat bi g: Murah,
rokok lainnya? keterbatasan uang jajan; Mudah didapat; Mudah disembunyikan;
Banyak orang sekitar yang merokok eceran; Mendapat rokok eceran
dari teman
Ceritakan alasan adanya perubahan atau loyalitas pada jenis rokok ! Apukxh k.nrnu membeli jenis rokok yang sama pada saat mulai
yang dibeli saat ba dibandingkan dengan saat ini merokok dibandingkan dengan pembelian terakhir kamu?
Dalam 30 hari kebelakang, dimana kamu paling sering beli rokok eceran? S )
Dalam 30 hari kebelakang, berapa banyak hari kamu merokok?
Dalam 30 hari kebelakang, berapa banyak batang rokok yang biasanya
kamu isap dalam sehari?
Ketersediaan Apakah nﬂanyn ketersediaan rokok eceran mempengaruhi perilaku
rokokecerandan  merokok kamu?
perilaku merokok ) Apakah perilaku merokok kamu akan terpengaruh jika penjualan Apakah akan semakin jarang merokok atau ingin berhenti?
rokok eceran dilarang? Apakah akan beralih ke produk tembakau lain? Seperti rokok
lintingan atau rokok elektronik?
Adikisi Kapan kamu paling sering merokok? Situasi apa yang memicu kamu merokok?
merokok “Apakah kamu pernah merokok atau merasa ingin merokok Jika responden menjawab “Ya", lanjut bertanya: Apakah hal itu
di pagi hari? sering terjadi? Apakah kamu lebih sering merokok | jam setelah

bangun tidur daripada di waktu-waktu lainnya?
Apakah kamu kesulitan untuk berhenti merokok sementara waktu )
di tempat yang dilarang?
Berapa harga sebatang rokok yvang kamu beli?
..Am pendnpnl.ka-ll.'nu terilang harga rokok eceran,

pakah rokok eceran itu murah?
‘Selama rata-rata dalam seminggu, berapa jumlah uang saku

yang kamu dapatkan?

‘Selama rata-rata dalam seminggu, berapa banyak yang kamu

belanjakan untuk rokok
Perilaku merokok  Merk rokok yang paling sering dibeli secara eceran?

Apakah kamu selalu membeli merk yang sama?

Apa alasan perilaku tersebut?

misal karena merknya punya imej keren, karena harga,

karena rasa
P | saat Apakah kamu pernah diminta menunjukkan kartu identitas saat

beli rokok beli rokok eceran? Atau adakah sistem ingyang gal

eceran remaja di bawah umur dari membeli rokok?

Apakah kamu pernah ditolak oleh penjual saat membeli rokok eceran?
Persepsi terkait Apakah kamu i rokok eceran akan lebih aman
bahaya rokok bagi keseh dibandingkan deng; 2 i rokok bung} ?
eceran Jelaskan alasannya
Persepsi terkait Apakah kamu sering melihat peringatan kesel bergamt
peringatan saat membeli rokok eceran?
kesehatan Apakah pering keseh bergamt garuhi keputusan
bergambar pada kamu untuk berhenti atau terus membeli rokok secara eceran?
bungkus rokok las) 1

L

ya




Tabel A2 . Daftar pertanyaan untuk peserta yang pernah mencoba rokok

-

Tema

Pertanyaan

Probing

Persepsi terhadap
rokok
Inisiasi merokok

Persepsi terhadap
rokok eceran

Pengalaman
membeli
rokok eceran

Ceritakan pendapat Anda terkait rokok

Mari kita mengingat masa lalu ..

Di usia berapa- kamu pertama kali mencoba rokok?
Ceritakan tentang pengalaman kamu mencoba merokok
untuk pertama kali

Ceritakan alasan mengapa kamu memutuskan untuk mencoba
rokok di masa lalu? misal teman, stres, dan lainnya

Aspek apa dari rokok itu sendiri yang menarik menurutmu?
misal rasanya enak, mudah didapat, dan lainnya

Jenis mkol.(.yang dibeli saat kamu mencoba merokok?

misal bungkusan, eceran, linting dewe, dan lainnya

Pernah kamu melihat rokok dijual dalam bentuk eceran?
Apakah ketersediaan rokok eceran mendorong keinginan untuk
mencoba rokok?

Hal pertama yang ada di benak kamu saat mendengar kata ‘rokok’
Pendapat terkait rokok

Dimana mencoba rokok untuk pertama kali? (sekolah, rumah,
warung, tempat nongkrong); Bagai rokok
saat pertama kali? (beli sendiri, sharing dengan teman, atau
mengambil rokok orang lain?)

na cara m

Untuk murid yang membeli rokok eceran saat pertama kali
mencoba rokok: Apakah akan tetap mencoba rokok jika hanya
dijual dalam bungkusan atau tidak bisa dibeli eceran?
Jelaskan alasannya

Menurut pendapat kamu, apakah mudah atau sulit untuk mengakses
ke rokok eceran?

Apakah kamu pernah ditawari rokok eceran?

Bagaimana pendapat kamu tentang harga rokok eceran?
Apakah teman sebaya kamu yang merokok sering membeli
rokok eceran?

M remaia# beli dan mer g irokok eceran?

By

misal murah, keterbatasan uang jajan

Jika responden menjawab “yes”: Siapa yang menawari kamu?

Dimana paling m:rin_g kamu melihat orang membeli rokok eceran?
Apakah pernah kamu membeli rokok untuk orang lain?

Apa kamu pernah ditolak oleh penjual saat membeli rokok eceran?
Apak..a_l;lcamu tahu tentang undangm a;]-:mg yang me-lara ng pengecer
menjual rokok di bawah 18 tahun?

Apakah menurut kamu mengonsumsi rokok eceran akan lebih aman
bagi kesehatan dibandingkan dengan mengonsumsi rokok bungkusan?
Jelaskan alasannya

Jika responden menjawab iva: Apakah pernah kamu diminta
menunjukkan kartu identitas saat membeli rokok batangan?

Atau adakah sistem screening yang mencegah remaja di bawah
umur dari membeli rokok? atau ada sistem screening dari penjual?
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Sekitar 1.157 orang murid berhasil mengisi formulir skrining daring yang kami sebar untuk
menjaring peserta FGD. Dari survei singkat ini diketahui bahwa 131 orang murid pernah mencoba
produk tembakau dan sebagian besar dari mereka membeli rokok eceran saat mencoba rokok untuk
pertama kalinya (n=92, 70,23%). Selain itu, 90 orang murid (7,78%) mengonsumsi rokok dalam 30
hari kebelakang dan pembelian rokok eceran adalah yang paling banyak dijumpai (n=66, 73,33%).
Alur rekrutmen peserta FGD dalam dilihat pada gambar di bawah:

Mengisi formulir daring

n =1.157
Pernah mencoba Membeli rokok eceran
produk tembakau saat inisiasi merokok
n =131 n=92

Mengonsumsi rokok

. . Membeli rokok eceran
Gatlam B%Eagé)terakhlr dalam 30 hari terakhir
n =66

Berpartisipasi dalam FGD
n=49

Gambar Al. Alur rekrutmen partisipan FGD

R



o',-

Dua gambar di bawah ini dibuat berdasarkan analisis menggunakan data GATS tahun 2021.

sumsi rokok eceran Garis tren untuk proporsi konsumsi rokok eceran
Proporsi konsumsi rokok bungkusan Garis tren untuk proporsi konsumsi rokok bungkusan

Gambar A2. Grafik tren konsumsi rokok eceran dan rokok bungkusan
berdasarkan kelompok usia (n =1.992)

Rerata jumlah rokok kretek yang saris tren rerata jumlah rokok kretek yang dikonsumsi
dikonsumsi per hari (dalam batang) per hari (dalam batang)

Gambar A3. Grafik tren konsumsi harian rokok kretek berdasarkan
kelompok usia (n =1.934)

o 3EY————




