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ABSTRAK

Lestari, Putri. 2020. Kontrol Optimal pada Model Dinamika Merokok dengan
Kampanye Anti Rokok, Permen Karet Nikotin, dan Pengobatan.
Skripsi. Jurusan Matematika, Fakultas Sains dan Teknologi, Universitas
Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang. Pembimbing: (1) Heni
Widayani, M.Si (I1) Juhari, M.Si.

Kata Kunci: kontrol optimal, model dinamika merokok, prinsip maksimum
Pontryagin, kampanye anti rokok, permen karet nikotin,
pengobatan

Model dinamika merokok merupakan sistem persamaan diferensial
nonlinier orde satu. Model dinamika merokok terdiri dari lima subpopulasi, yaitu
perokok potensial, perokok ringan, perokok berat, non perokok sementara, dan
non perokok permanen. Model matematika tersebut dapat menggambarkan laju
penyebaran perokok. Penelitian ini membahas model dinamika merokok dengan
memberikan kontrol yaitu kampanye anti rokok (u,), permen karet nikotin (u,),
dan pengobatan (u;). Kampanye anti rokok diberikan pada perokok potensial,
permen karet nikotin diberikan pada perokok ringan dan non perokok sementara
dan juga pengobatan diberikan pada perokok berat. Penyelesaian kontrol optimal
pada model dinamika merokok dilakukan menggunakan prinsip maksimum
Pontryagin. Prinsip ini diterapkan untuk memperoleh kondisi yang optimal dan
juga mendapatkan persamaan state dan co-state, yang kemudian disimulasikan
menggunakan metode Runge-Kutta orde 4. Hasil simulasi numerik menunjukkan
bahwa pemberian kontrol u,,u, dan u; efektif untuk meminimalkan jumlah
populasi perokok potensial, perokok ringan, perokok berat, dan non perokok
sementara serta memaksimalkan jumlah populasi non perokok permanen.
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ABSTRACT

Lestari, Putri. 2020. Optimal Control on The Dynamics Model of Smoking
with Anti Smoking Campaign, Nicotine Gum, and Medication.
Thesis. Department of Mathematics, Faculty of Science and Technology,
Maulana Malik Ibrahim State Islamic University of Malang. Advisors: (1)
Heni Widayani, M.Si (I1) Juhari, M.Si.

Keywords: optimal control, the dynamics model of smoking, Pontryagin
maximum principle, anti smoking campaign, nicotine gum,
medication.

The dynamics model of smoking is a system of nonlinear differential
equations of first order. The dynamics model of smoking consists of five
subpopulations, namely potential smokers, light smokers, heavy smokers, smokers
who temporarily quit smoking, and smokers who permanently quit smoking. The
mathematical model can illustrate the rate of spread of smokers. This study
discusses the dynamics model of smoking by giving controls, namely anti
smoking campaign (u,), nicotine gum (u,), and medication (u3). An anti-
smoking campaign is given to potential smokers, nicotine gum is given to light
smokers and smokers who temporary quit smoking and also medication is given
to heavy smokers. Solution of the optimal control on the dynamics model of
smoking is derived using Pontryagin maximum principle. This principle is applied
to obtain optimal conditions and also get the state and co-state equations, which
are then simulated using the Runge-Kutta method of order 4. The numerical
simulation result indicate that implementation of controller u,,u, and us
effectively to minimize the number of potential smoker population, light smokers,
heavy smokers, and smokers who temporarily quit smoking, and to maximize the
number of smokers population who permanently quit smoking.

Xix



R

Mo g ) ESalull ol 1 Z3sedl B aial) (Kol Y LY L syl
IS5 Slol )l dmd L )l el i9aY1 g A S i1y ) b
cdmOe esSH RS ) Gl B Amsls Lorgd oSl plall

e W (s (V) et &y &2 () e A

SSEsd s T el il g @kl Sod ded ) oSt
Zgj.af}[\ c&ggjg.:;)\ Al (ot el ameslSa s «(Pontryagin)

DV AN e aed) b alolil) Al el ga i) ASCalus 2358
Opmllly Oglozdl gl oa ol gl b pead) 2l £340 0S%
U5y cpdl Ogsrdlly (iBge i) o Ogaly ) gt ally (Al O ally (Oseiad)
s 3l L cporal) jLas) Juae g OF Lol o3l Wb (Say Lol Koy cpotudl
() o) sl ala 9 sl slael opaal Sy ek o)
kel ot dal) ol Bl Al sllae] wny gy ReaVls () A S Al
Bge o) e Osaly Al ey i) s del) 25 S U cllas] oy
o) e (3 JY WSl o e Blia) v AU s aal) slall slae 5y U]
ol Tl e ks o L (Pontryaging oSsd @bl T pliscal
Pl 3T G5 s | gay cco-state g state Aslas Jo Jgadl Ly Jbl (o bl
Uz 5 Uy 3 Uy pSF dedt OF ) 2saal) ST B a5 Al 45, e U gy Rl
ol sy Bl s ally i) Gusilly ez sl sie Wi Je (Kay

s IS el ST ) ) s S5 (g el e Osali

XX



BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Dewasa ini, popularitas merokok semakin sulit dikendalikan. Aktivitas
tersebut tidak hanya dilakukan oleh orang dewasa akan tetapi juga kalangan
remaja. Merokok adalah aktivitas membakar tembakau, kemudian menghisap
asapnya dan mengeluarkannya kembali melalui mulut. Perilaku merokok ini
dilakukan sebagai suatu cara untuk menikmati tembakau. Namun, sebagian
perokok mengakui tidak menikmatinya dan mengalami kecanduan atas nikotin.
Kecanduan nikotin dapat menyebabkan seorang perokok sulit untuk berhenti dan
mengabaikan dampak buruk merokok.

Badan Kesehatan Dunia (World Health Organization) menyatakan bahwa
kematian akibat tembakau mencapai angka 5,4 juta per tahun dari seluruh dunia.
Jumlah tersebut diperkirakan pada 2030 meningkat menjadi 80 juta orang (World
Health Organization, 2008, p. 7). Konsumsi rokok secara berkala juga dapat
memberikan pengaruh buruk bagi kesehatan. Hal ini dikarenakan adanya
kandungan bahan berbahaya di dalam rokok, sehingga menimbulkan berbagai
penyakit antara lain penyempitan pembuluh darah, tekanan darah tinggi, jantung,
paru-paru, dan bronkitis kronis (Fuadah, 2011, pp. 7-18). Sedangkan, menurut
Davidson & Neale (1990) dalam (Govan & Puspita, 2016, p. 36) menyatakan
bahwa konsumsi rokok pada ibu hamil memiliki resiko seperti kelahiran prematur,
berat badan bayi rendah, mortalitas prenatal, cacat lahir maupun gangguan

perkembangan bayi. Bahkan, Koning dkk (2010) menyatakan bahwa merokok



2
tembakau menjadi penyebab utama kematian dan kemunculan berbagai penyakit
yang dapat merusak kesehatan.

Kesehatan memang menjadi masalah yang sangat krusial dalam kehidupan
saat ini. Kesehatan tidak dapat dibandingkan dengan hal-hal yang bersifat
duniawi. Namun, sebagian manusia seringkali lalai dalam menjaga kesehatan
sehingga datang suatu penyakit. Penyebab utamanya adalah pola hidup tidak
sehat. Sharkey (2003) Human Population Laboratory di California Departemen of
Health menerbitkan daftar kebiasaan berkenaan dengan kesehatan serta umur
panjang, yaitu olahraga secara teratur, tidur secukupnya, makan teratur dan tidak
melewatkan sarapan, kontrol berat badan, bebas dari rokok dan obat-obatan, dan
tidak mengonsumsi alkohol (Suharjana, 2012, p. 191). Bahkan, Al-Qur’an juga
telah menjelaskan pentingnya menjaga kesehatan dengan cara memakan makanan
halal, membersihkan diri dan merawat lingkungan.

Salah satu firman Allah SWT dalam al-Qur’an mengenai perintah
memakan makanan halal yaitu:

“Hai sekalian manusia, makanlah yang halal lagi baik dari apa yang terdapat di bumi,
dan janganlah kamu mengikuti langkah-langkah syaitan; Karena sesungguhnya syaitan
itu adalah musuh yang nyata bagimu”(QS. Al-Bagarah/2: 168).

Berdasarkan hikmah dalam QS. Al-Bagarah/2: 168 Allah menerangkan bahwa
selurun umat manusia baik seorang mukmin atau kafir diperintahkan untuk
mengonsumsi makanan yang halal. Akan tetapi, tidak keseluruhan makanan yang
ada di bumi ini halal. Ada sebagian makanan yang haram dan apabila dikonsumsi
dapat menimbulkan suatu penyakit, seperti daging babi, bangkai, dan darah. Hal
ini berlaku juga dengan aktivitas, karena terdapat beberapa aktivitas yang

membawa pengaruh baik bagi kesehatan misalnya berpola hidup sehat.
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Sedangkan, aktivitas yang berpengaruh buruk dapat dihindari. Dengan demikian
sebagai seorang mukmin yang taat kepada Allah maka harus senantiasa menjaga
kesehatannya sebagai salah satu rasa syukur kepada Allah SWT.

Salah satu cara berpola hidup sehat sebagai upaya menjaga kesehatan
menurut Human Population Laboratory adalah bebas dari rokok, sehingga perlu
adanya penanggulangan untuk mempersempit meluasnya kebiasaan merokok.
Upaya-upaya pencegahan dan penanganan meningkatnya jumlah perokok seperti
perokok ringan hingga perokok berat dapat dilakukan melalui kampanye anti
rokok. Kampanye anti rokok mulai dari sejak dini bertujuan agar kalangan muda
mengetahui bahaya yang dapat diakibatkan oleh rokok. Pengaruh kampanye anti
rokok ini dapat dilakukan melalui berbagai cara, misalnya di lingkungan keluarga,
sekolah atau iklan mengenai bahaya rokok.

Upaya menangani peningkatan jumlah perokok lainnya yaitu pemakaian
permen karet nikotin dan metode pengobatan. Nikotin merupakan zat yang dapat
meningkatkan ketergantungan perokok pada tembakau. Berdasarkan penelitian
pengurangan nikotin dalam kadar yang rendah dapat menghilangkan kecanduan
perokok hingga berhenti merokok (Benowitz & Henningfield, 2013, pp. i14-i16).
Permen karet nikotin merupakan salah satu produk yang dikembangkan untuk
terapi yang berfungsi sebagai pengganti nikotin, agar perokok dapat menjauhkan
diri dari merokok secara bertahap (Chaturvedi & Chaturvedi, 2017, p. 1964).
Upaya selanjutnya yaitu metode pengobatan. Metode ini merupakan metode
pemakaian obat yang dapat menyembuhkan seseorang dari ketergantungan dan

kecanduan terhadap rokok (Fawzani & Triratnawati, 2005, pp. 23-24). Biasanya



4
pengobatan dilakukan ketika perokok sudah banyak melakukan berbagai cara
untuk berhenti merokok namun masih tidak berhasil.

Upaya secara matematika untuk membantu mengurangi jumlah perokok
adalah dengan mengkonstruksi suatu model matematika. Beberapa penelitian
mengurangi peningkatan jumlah perokok melalui pemodelan matematika adalah
sebagai berikut. Pertama, penelitian (Alkhudari dkk, 2014b) yang membahas
mengenai analisis kestabilan pada model dinamika merokok dengan lima
subpopulasi yaitu perokok potensial, perokok ringan dan perokok berat serta non
perokok sementara dan non perokok permanen. Kedua, penelitian (Zeb dkk, 2015)
yang membahas mengenai model dinamika merokok empat subpopulasi dengan
dinamika akar kuadrat yang diberikan tiga variabel kontrol yakni kampanye anti
rokok, permen Kkaret nikotin, dan pengobatan. Prinsip ini bertujuan untuk
meminimalkan populasi perokok ringan dan berat serta memaksimalkan non
perokok permanen. Ketiga, penelitian (Zaman, 2011b) ini membahas model
dinamika merokok yang dikontrol dengan kampanye anti rokok dan pengobatan
saja.

Berdasarkan uraian mengenai dampak buruk hingga upaya yang perlu
dilakukan, penulis akan menganalisis dan mengontrol jumlah perokok secara
optimal. Pengendalian tersebut dilakukan dengan tiga kontrol yaitu kampanye anti
rokok, permen karet nikotin dan pengobatan menggunakan model dinamika
merokok dengan lima subpopulasi. Penyelesaian pengontrolan optimal akan
digunakan prinsip maksimum Pontryagin. Prinsip ini merupakan salah satu
penyelesaian kontrol optimal yang sesuai dengan tujuan yang ingin dicapai yaitu

meminimalkan populasi perokok potensial, perokok ringan, perokok berat, dan
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non perokok sementara serta memaksimalkan populasi non perokok permanen.
Selain itu, simulasi numerik diberikan dengan menggunakan metode Runge-Kutta

orde 4 untuk dapat mempermudah pemahaman pembaca.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian dari latar belakang, maka permasalahan dapat
dirumuskan sebagai berikut:
1. Bagaimana model dinamika merokok dengan kontrol kampanye anti rokok,
permen karet nikotin, dan pengobatan?
2. Bagaimana penyelesaian numerik dari model dinamika merokok dengan
kontrol kampanye anti rokok, permen karet nikotin, dan pengobatan?
3. Bagaimana simulasi numerik model dinamika merokok dengan Kkontrol

kampanye anti rokok, permen karet nikotin, dan pengobatan?

1.3 Tujuan Penelitian
Tujuan penelitian yang ingin dicapai berdasarkan rumusan masalah adalah
1. Untuk mengetahui model dinamika merokok dengan kontrol kampanye anti
rokok, permen karet nikotin dan pengobatan.
2. Untuk mengetahui penyelesaian numerik dari model dinamika merokok dengan
kontrol kampanye anti rokok, permen karet nikotin dan pengobatan.
3. Untuk mengetahui simulasi numerik model dinamika merokok dengan kontrol

kampanye anti rokok, permen karet nikotin dan pengobatan.



1.4 Manfaat Penelitian
Adapun manfaat dari penelitian ini adalah sebagai berikut:

1. Memperoleh model dinamika merokok dengan kontrol.

2. Menginformasikan simulasi numerik peningkatan populasi non perokok
permanen dari model dinamika merokok tanpa kontrol dan peningkatan
populasi non perokok permanen setelah diberikan kontrol kemudian dapat
diketahui perbandingan diantara keduanya. Perbandingan ini dapat membantu
dalam bidang kesehatan.

3. Sebagai bahan literatur untuk pengembangan penelitian selanjutnya.

1.5 Batasan Masalah
Untuk membatasi pembahasan pada penelitian ini agar sesuai dengan yang
dimaksudkan dan tidak menimbulkan permasalahan baru, maka penulis
memberikan batasan yaitu
1. Asumsi yang dipergunakan dalam pembentukan model pengendalian populasi
merokok diantaranya,

a. Populasi dibagi menjadi lima subpopulasi yaitu perokok potensial (P(t))
merupakan individu yang belum merokok namun berpeluang memiliki
kebiasaan merokok melalui kontak langsung dengan perokok. Perokok
ringan (L(t)) merupakan perokok yang memiliki tingkat frekuensi merokok
kadang-kadang, frekuensi kadang-kadang ini ketika individu merokok
selama 3 hari dalam seminggu dan jika dinyatakan dalam jumlah rokok
berbentuk batang maka perokok ringan dapat merokok < 10 batang per

hari. Perokok berat (S(t)) merupakan perokok yang memiliki tingkat
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frekuensi merokok secara terus-menerus, frekuensi terus-menerus yaitu
individu dapat merokok selama 4 hari dalam seminggu atau bisa juga setiap
hari. Jika dinyatakaan dalam jumlah rokok berbentuk batang maka perokok
berat dapat merokok > 10 batang per hari. Non perokok sementara (Q.(t))
merupakan individu yang telah berhenti merokok tetapi masih memiliki
keinginan untuk merokok, biasanya perokok ini dapat berhasil berhenti
merokok sekurang-kurangnya selama 3 bulan, dan non perokok permanen
(@, (t)) merupakan individu yang telah berhenti merokok sepenuhnya.

. Total populasi diasumsikan konstan (tertutup), artinya N(t) = P(t) +
L(t) +S5(t) + Q:(t) + Q,(t). Jumlah populasi dalam waktu t sama
dengan jumlah perokok potensial, perokok ringan, perokok berat, non
perokok sementara dan non perokok permanen.

Terdapat kelahiran dan kematian alami dalam populasi.

Kebiasaaan merokok ditularkan melalui kontak secara langsung dengan
perokok.

Terdapat individu perokok ringan dan perokok berat yang berhenti
merokok secara sementara dan permanen.

Terdapat individu perokok ringan yang meningkatkan intensitas
merokoknya sehingga menjadi perokok berat.

. Terdapat individu perokok berat yang mengurangi intensitas merokoknya
menjadi perokok ringan.

Kampanye anti rokok dilakukan pada perokok potensial.

Permen karet nikotin diberikan untuk perokok ringan, dan non perokok

sementara.



J. Pengobatan kecanduan nikotin akan diberikan pada perokok berat.

2. Parameter dalam penelitian ini diambil dari jurnal (Alkhudari dkk, 2014b).

3. Penelitian ini menggunakan metode kontrol optimal dengan prinsip maksimum
Pontryagin.

4. Simulasi menggunakan metode numerik Runge-Kutta orde 4 diselesaikan

dengan software Matlab.

1.6 Metode Penelitian
Metode penelitian melalui pendekatan kepustakaan yang diperoleh dari
beberapa studi literatur yang berkaitan dan diperlukan dalam penelitian ini.
Pendekatan kepustakaan ini juga merujuk pada literatur pendamping seperti
jurnal, artikel, buku, dan lainnya. Secara umum, langkah-langkah analisis
kestabilan dan menyelesaikan masalah kontrol optimal adalah sebagai berikut:
Subbab 3.1 Interpretasi Model Dinamika Merokok Tanpa Kontrol
Subbab ini menjelaskan secara rinci mengenai model dinamika
merokok yang digunakan. Model dinamika merokok ini dirujuk dari
jurnal (Alkhudari dkk, 2014b).
Subbab 3.2 Analisis Kestabilan dari Titik Kesetimbangan pada Model Dinamika
Merokok Tanpa Kontrol
Subbab ini berisi analisis dinamik dari model dinamika merokok yaitu
(Indrawati, 2012; Sukokarlinda, 2012):
1. Menentukan titik kesetimbangan pada model dinamika merokok

tanpa kontrol.
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2. Melakukan linearisasi model dinamika merokok tanpa kontrol
dengan menggunakan matriks Jacobian.

3. Menganalisis kestabilan dari titik kesetimbangan model dinamika
merokok tanpa kontrol menggunakan kriteria kestabilan Routh-
Hurwitz.

4. Menyelesaikan model dinamika merokok tanpa kontrol secara
numerik dengan metode ODE45.

Subbab 3.3 Model Dinamika Merokok dengan Kontrol Kampanye Anti Rokok,
Permen Karet Nikotin dan Pengobatan
Subbab ini membahas mengenai pembentukan model dinamika
merokok dengan tiga kontrol yang diberikan. Pengontrolan dilakukan
dengan menambahkan variabel kontrol berupa kampanye anti rokok
(uy(t)), permen Kkaret nikorin (u,(t)), dan pengobatan (u;(t))
sebagai pengontrol. Kemudian, pembentukan fungsi tujuan
berdasarkan prinsip maksimum Pontryagin yang sesuai sehingga
tujuan pengontrolan dapat optimal.

Subbab 3.4 Penyelesaian Numerik Kontrol Optimal Model Dinamika Merokok
Subbab ini membahas mengenai penyelesaian optimal model berhenti
merokok, yaitu (Sukokarlinda, 2012):

1. Membentuk persamaan diferensial menjadi fungsi Hamiltonian.

2. Meminimumkan fungsi Hamiltonian sehingga didapatkan fungsi
kontrol optimal.

3. Menentukan bentuk dari fungsi Hamiltonian yang optimal.

4. Menyelesaikan persamaan state dan persamaan co-state.
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5. Melakukan substitusi solusi pada langkah 4 ke dalam fungsi
kontrol optimal langkah 2.

6. Mensubstitusikan kontrol masukan optimal ke dalam sistem
sehingga didapatkan bentuk sistem umpan balik keadaan yang
optimal.

Subbab 3.5 Simulasi Numerik

Subbab ini akan membahas mengenai simulasi numerik dari model

dinamika tanpa kontrol dan dengan kontrol . Berdasarkan pada subbab

sebelumnya persamaan state dan co-state diselesaikan dengan

menggunakan metode Runge-Kutta orde 4.

1.7 Sistematika Penelitian
Penelitian ini akan menggunakan sistematika penulisan yang terdiri atas
empat bab utama. Hal ini dilakukan untuk mempermudah memahami dan
penulisan lebih terarah. Masing-masing bab dibagi menjadi beberapa subbab
dengan rumusannya adalah:
BAB | Pendahuluan
Bab ini akan berisi latar belakang, rumusan masalah, tujuan penelitian,
batasan masalah, manfaat penelitian, dan sistematika penulisan.
BAB Il Kajian Pustaka
Bab kajian pustaka akan berisi mengenai konsep, teori, dan literatur-
literatur yang berkaitan dengan pokok pembahasan dan berkaitan erat
dengan penelitian penulis. Berikut kajian pustaka adalah penelitian

terdahulu, persamaan diferensial linier maupun nonlinier, sistem
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persamaan diferensial linier dan nonlinier, titik kesetimbangan,
linierisasi, nilai eigen dan vektor eigen, kestabilan dari sistem linier,
kriteria kestabilan Routh-Hurwitz, bilangan reproduksi dasar, teori
kontrol optimal, fungsi tujuan, formulasi teori kontrol optimal, fungsi
Hamiltonian, prinsip maksimum Pontryagin, metode Runge-Kutta orde 4,
jenis-jenis rokok, permen karet nikotin, dan pengobatan non nikotin.
Selain itu, pada skripsi ini akan dibahas juga mengenai pola hidup sehat
menurut perspektif Islam.

BAB 11l Pembahasan
Bab pembahasan akan fokus membahas analisis dinamik dari model
dinamika merokok dan kontrol optimal model dinamika merokok,
penyelesaian numerik dari modelnya hingga simulasi mengggunakan
software Matlab. Selanjutnya dianalisis dan diinterpretasi hasil yang telah
diperoleh. Selain itu, pembahasan ini juga membahas mengenai upaya
preventif dan kuratif dalam perspektif Islam.

BAB IV Penutup
Bab ini berisi kesimpulan yang diambil dari analisis dan saran-saran yang

membantu pembaca atau peneliti untuk mengembangkan penelitian ini.



BAB Il

KAJIAN PUSTAKA

2.1 Penelitian Terdahulu

Penulisan penelitian ini mempertimbangkan beberapa jurnal dan artikel
sebagai bahan rujukan. Penelitian-penelitian tersebut memberikan inspirasi untuk
melakukan penelitian lebih lanjut mengenai analisis dinamik dan masalah kontrol
optimal. Model matematika dinamika merokok dengan beberapa pembagian
subpopulasi. Bahkan, terdapat penambahan variabel kontrol kampanye
pendidikan, permen karet nikotin, dan pengobatan. Modifikasi berbagai sumber
yang diperoleh tersebut dapat menjadi penelitian baru. Berikut ini ulasan dari
artikel yang akan dirujuk.

Sharomi dan Gumel (2008) mengembangkan model dinamika merokok
yang semula terdiri dari tiga subpopulasi pada Brauer & Castillo-Chavez (2000)
menjadi empat subpopulasi yaitu perokok potensial, perokok, non perokok
sementara dan non perokok permanen. Model dasar tersebut diperluas dengan
membagi menjadi dua kelas perokok yakni perokok ringan dan perokok berat.
Selain itu, peneliti juga mengembangkan kelas yang memperhitungkan dampak
penyakit akibat kebiasaan merokok. Perokok berat akan dihasilkan ketika perokok
ringan meningkatkan frekuensi merokoknya. Jumlahnya akan berkurang jika
perokok berat menjadi perokok ringan.

Artikel Zaman (2011b) merupakan penelitian yang membahas mengenai
masalah kontrol optimal pada model dinamika merokok. Model yang digunakan

merujuk pada Zaman (2011a) yang terdiri dari perokok potensial (P), perokok

12
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ringan (L), perokok berat (S), dan non perokok permanen (Q). Model PLSQ yang
digunakan mengasumsikan bahwa seorang perokok dapat memengaruhi perokok
ringan. Peneliti mempertimbangkan dua variabel kontrol yaitu kampanye anti
rokok dan pengobatan. Tujuan pengontrolan model dinamika merokok ini adalah
untuk meminimumkan jumlah populasi perokok ringan dan perokok berat serta
memaksimalkan jumlah populasi non perokok permanen dalam suatu komunitas.
Metode untuk menentukan strategi optimal adalah prinsip maksimum Pontryagin.

Penelitian tersebut menjelaskan bahwa perokok potensial mulai merokok
dengan berbagai alasan, misalnya pengaruh teman sebaya dan anggota keluarga
yang juga merokok. Sebagian individu memulainya ketika masih di sekolah
menengah pertama. Oleh karena itu, kampanye anti rokok melalui media
pembelajaran sangat berperan penting untuk mencegah individu perokok ringan
menjadi perokok berat dan individu yang telah berhenti tidak akan merokok
kembali. Sedangkan, pengobatan diberikan pada perokok berat untuk melawan
pengaruh nikotin dalam otak sehingga dapat mengurangi frekuensi merokok.
Individu berhenti merokok juga akan diberikan kontrol pengobatan. Hasil yang
diperoleh mencakup model PLSQ vyang diberikan kontrol dan simulasi
numeriknya. Berdasarkan simulasi numerik dengan metode Runge-Kutta orde 4
menunjukkan bahwa populasi perokok potensial dan non perokok permanen
meningkat. Sedangkan, populasi perokok ringan serta perokok berat mengalami
penurunan.

Penelitian Alkhudari dkk (2014a) menyajikan dan menganalisis
perumuman model dinamika merokok yang diperkenalkan Sharomi dan Gumel

(2008). Peneliti juga mempelajari populasi dengan pengaruh tekanan teman
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sebaya pada non perokok sementara. Kemudian, pada Alkhudari dkk (2014b)
mengembangkan modelnya menjadi lima subpopulasi yaitu perokok potensial
(P), perokok ringan (L), perokok berat (S), non perokok sementara (Q,) dan non
perokok permanen (Q,). Peneliti akan mencari dampak dua kelas tersebut pada
existence dan stabilitas titik kesetimbangan.

Penelitian lainnya juga menganalisis penyebaran merokok dalam suatu
populasi, misalnya penelitian Alkhudari dkk (2015). Populasi dibagi menjadi
menjadi lima kelas yaitu perokok potensial, perokok ringan, perokok berat, non
perokok sementara dan non perokok permanen. Peneliti mempelajari pengaruh
dari kelas perokok berat terhadap perokok potensial pada model merokok dan
pengaruhnya terhadap kestabilan modelnya. Model ini dirujuk dari Alkhudari dkk
(2014b).

Pada tahun sebelumnya Zeb dkk (2013) telah mengembangkan model baru
dari model dinamika merokok yang kemudian dikembangkan kembali dalam
penelitian (Zeb dkk, 2016). Penelitian tersebut membahas teori optimal kontrol
dari model yang diberikan. Model dibagi menjadi empat subpopulasi yaitu P
(perokok potensial), L (perokok ringan), S (perokok berat), @ (non perokok
permanen). Terdapat tiga variabel kontrol yaitu kampanye anti rokok, permen
karet nikotin dan pengobatan. Pemberian kontrol bertujuan untuk meminimalkan
jumlah perokok ringan dan berat serta memaksimalkan populasi non perokok
permanen. Prinsip maksimum Pontryagin adalah metode yang digunakan.

Variabel kontrol kampanye anti rokok akan diberikan pada perokok
potensial dan non perokok permanen. Setelah itu, pemberian permen karet nikotin

hanya pada perokok ringan. Kontrol pengobatan diberikan pada tiga populasi
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sekaligus yaitu perokok potensial, perokok berat dan non perokok permanen.
Model dinamika merokok yang telah diberikan kontrol pada penelitian (Zeb dkk,
2016) dilakukan dengan simulasi numerik. Metode yang digunakan yaitu GSS1
(Gauss-Seidel dan beda hingga).

Pada skripsi ini digunakan model dalam (Alkhudari dkk, 2014b) yang
membagi model dinamika merokok menjadi lima subpopulasi. Pada model akan
dilakukan pengontrolan dengan tiga variabel kontrol yang telah diterapkan dalam
model (Zeb dkk, 2016) yaitu kampanye anti rokok, permen karet nikotin dan
pengobatan. Hal ini dilakukan didasarkan pada beberapa penelitian yang telah
menerapkan kampanye anti rokok dan pengobatan untuk mengendalikan jumlah
perokok, namun dalam tiga dan empat kelas subpopulasi. Metode yang digunakan
merupakan prinsip maksimum Pontryagin yang bertujuan untuk meminimalkan
populasi perokok potensial, perokok ringan, perokok berat dan non perokok

sementara serta memaksimalkan populasi non perokok permanen.

2.2 Persamaan Diferensial

Persaman diferensial dapat didefinisikan suatu persamaan yang
mengandung turunan dari satu atau lebih fungsi yang tidak diketahui disebut juga
variabel terikat terhadap satu atau lebih variabel bebas. Apabila persamaan
diferensial hanya berisi turunan biasa dari satu atau lebih fungsi yang tidak
diketahui terhadap satu variabel bebas, dikatakan sebagai persamaan diferensial
biasa (Zill dkk, 2013). Orde persamaan diferensial adalah orde tertinggi turunan
yang muncul dalam persamaan. Secara umum, persaman diferensial biasa orde ke-

n adalah persamaan yang berbentuk,
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F (%500, @), ... y™ () = 0. 2.1)
Persamaan (2.1) menyatakan hubungan antara variabel bebas x dan nilai-nilai

fungsi y serta turunannya (Boyce & Diprima, 2001, p. 18).

2.2.1 Persamaan Diferensial Linier
Persamaan diferensial biasa orde ke-n (2.1) dikatakan linier jika F adalah
linier dalam y, y’, ..., y™. Ini berarti bahwa persamaan diferensial biasa orde ke-n

adalah linier ketika (2.1) adalah

an(x)y(n) * an—1(x)y(n_1) + -+ a;(x)y’ +aeg(x)y = g(x) atau

2.2
Ay 4D dy (2.2)

Y -
an(x) ) + ap_q(x) ) + -+ a(x) Ix + ap(x)y = g(x)
Dua kasus khusus penting (2.2) adalah persamaan diferensial linier orde
pertama (n = 1) dan orde kedua (n = 2):

dy
a1 (%) 7>+ ao(x)y = g(x)
(2.3)

d?y
a, (X)W

a0 2+ an®)y = g
Terdapat dua sifat karakteristik dari persamaan diferensial linier adalah
sebagai berikut:
a. Variabel terikat y dan semua turunannya y’,y", ... ,y™ merupakan derajat
pertama.
b. Koefisien ag, a4, ...,a, dari y’,y",..,y™ akan bergantung pada variabel

bebas x.

(Zill dkk, 2013).
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2.2.2 Persamaan Diferensial Non Linier
Persamaan diferensial biasa non linier adalah persamaan diferensial biasa
yang tidak linier (Ross, 1984). Persamaan non linier biasanya terdiri dari n
persamaaan diferensial non linier dengan n fungsi yang tidak diketahui. Fungsi
non linier dari variabel terikat atau turunannya, misalnya siny atau e”.
Contohnya

d’y
InZ +siny =0 (2.4)

2.2.3 Sistem Persamaan Diferensial

Klasifikasi persamaan diferensial juga didasarkan pada jumlah fungsi tak
diketahui. Apabila terdapat satu fungsi yang nantinya ditentukan maka cukup
dengan satu persamaan. Namun, jika terdapat dua atau lebih banyak fungsi yang
tidak diketahui, maka diperlukan suatu sistem persamaan (Boyce & Diprima,
2001, p. 18). Dengan kata lain, sistem persamaan diferensial adalah sekumpulan
persamaan diferensial (persamaannya lebih dari satu) yang bersama-sama
menggambarkan beberapa fenomena atau kejadian. Contohnya persamaan

predator prey yang mempunyai bentuk,

dx B b
i ax Xy
(2.5)
d
d—)t] = —cy +yxy

(Barnes & Fulford, 2015, p. 320)
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2.3 Titik Kesetimbangan
Titik kesetimbangan dalam ruang state di mana sistem dinamis akan tetap
ada jika dimulai dari titik tersebut. Suatu titik kesetimbangan x, memenuhi syarat
bahwa f(x.) = 0. Istilah lainnya yang sering digunakan adalah titik stationer,
titik singular, dan titik kritis (Chen, 2004, p. 1032). Berikut ini contoh
menentukan titik kesetimbangan:

Pertimbangkan sistem persamaan predator prey yang digambarkan oleh

persamaan (2.5). Keadaan setimbang merupakan keadaan ketika %: 0 dan

% = 0, dimana titik yang memenuhinya disebut titik kesetimbangan. Oleh karena

itu, sistem (2.5) dapat ditulis dengan,
0 = ax — bxy
(2.6)
0=—-cy+yxy

Titik kesetimbangan pertama dari sistem (2.5) adalah (0,0) dan titik

kesetimbangan kedua dari persamaan (2.5) adalah (]5/%)

2.4 Nilai Eigen dan Vektor Eigen
Untuk matriks persegi nxn yang disebut A = (a;;), misalkan diberikan

serangkaian persamaan aljabar linear simultan yaitu,

allxl B alzxz + -+ alnxn = bl'
ar1X1 + AyrXy + -+ aann = bz,

An1X1 + ApaXxy + -+ AupXxy = by,

dapat ditulis matriks dari A x = b, di mana
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X1 b; a1 QA - Qin
: H 0 H dan A= | %2 G|

Xn b‘n a;u a;qz an;l
Persamaan A x = b menetapkan hubungan antara vektor kolom x dan b.
Dengan demikian, A merupakan transformasi linear dalam suatu ruang vektor dari
semua n-vektor. Transformasi tersebut adalah satu-satu jika dan hanya jika
matriks A merupakan matrik non singular (det A # 0). Selain itu, jika akan
membentuk b = A x untuk A sebagai skalar, maka matriks A mentransformasikan
x menjadi vektor paralel, ksehingga dapat dibentuk melalui persamaan berikut ini:

Ax=1x atau (A-ADx =0,

Persamaan tersebut mempunyai solusi nontrivial jika dan hanya jika

matriks A — AI merupakan matriks singular, dengan A adalah akar dari persamaan

karakteristik:

a;; — A apn A1n
det(A—AD) =det| %21 %2=A 0 dm |_g
anq Ano o Aupp — A

Determinan dari matriks A — Al akan berbentuk polinomial dalam A
berderajat n atau aturan umumnya yaitu (—1)"A", dengan I merupakan matriks
identitas.

Definisi 2.1: Polinomial karakteristik dari matriks persegi A dilambangkan
dengan ya(4) disederhanakan menjadi y(4) adalah determinan dari matriks
A— I,
x(1) = det(A — Al.
Jelas y(1) mempunyai istilah utama yaitu A™. Sebarang solusi dari

persamaan karakteritik y(A) = 0 dikatakan sebagai nilai eigen dari matriks A.
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Himpunan semua nilai eigen disebut dengan spektrum dari matriks A,
dilambangkan dengan o (A).
Definisi 2.2: n-vektor x tak nol sedemikian sehingga,
Ax = Ax
disebut vektor eigen dari matriks persegi A yang sesuai dengan nilai eigen A.

(Dobrushkin, 2014, p. 386).

2.5 Linierisasi

Linierisasi digunakan sebagai pendekatan linier pada suatu sistem
persamaan non linier. Pendekatan ini akan menghasilkan sistem persamaan linier
yang sesuai sehingga dapat membantu menemukan solusi dari sistem persamaan

non linier tersebut. Suatu sistem (2.5) dapat dimisalkan dengan,

dx o N 4
Frimi xy = f(x,y)
(2.7)
dy A A o
) yxy = g(x,y)

Kita misalkan (x,y,) merupakan titik kesetimbangan dari sistem (2.7).
Sistem (2.7) merupakan sistem non linier, karena itu diperlukan pendekatan
sistem linier jika (x,y) disekitar (xg,y,) dengan melakukan ekspansi menurut
deret taylor di sekitar titik (xq,y,) sehingga dapat menghilangkan suku tak
liniernya. Misalkan titik kesetimbangan yang digunakan adalah titik
kesetimbangan pertama, maka (x,, y,) adalah titik (0,0). Berikut linierisasi yang
dilakukan pada sistem (2.7),

0 0
FG0) = 60,70 + 2 (o0, )6 = 30) + - Goy) 0 =30) 28
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903) = 930,70 + o (0, 70) G = 30) + 52 (20, 79) ¥ = 7o)
Linierisasi tersebut merupakan pendekatan f(x,y) dan g(x,y) dengan
deret Taylor yang terbatas. Nilai f(x,, yy) dan g(x,, yo) akan selalu nol pada titik
setimbang, sehingga (2.8) dapat disederhanakan dengan,

_of af
fx,y) = =7 (x0, Yo) (x — xp) + ™ (x0,Y0) (Y — ¥o)
(2.9)

a9 a9
gx,y) = o (X0, Yo) (x — x0) + o (x0,Y0) (Y — ¥o)

Apabila dilakukan substitusi x — x, = u dan substitusi y — y, = v, maka

dx du d
= == dan =2

av . .- . ..
y il e ) Sistem (2.9) menjadi suatu sistem persamaan yang linier

sebagai berikut:

du af( o B of
A oL, X0, Yo U dy (X0, Yo)v
(2.10)
dv _0dg ( A ag
T L X0, YoU dy (X0, Yo)V
Sistem (2.10) dapat ditulis ke dalam bentuk matriks yaitu,
a (u\ u : s fx fy
E(v) = A, (v) dimana A = (gx gy> (2.11)
atau
i(u) =A (u) dimana 4 = (a ~by b ) (2.12)
at \v RE) Yy —c+yy '

Substitusikan nilai x =x, =0 dan y =y, =0 pada matriks A sehingga

diperoleh,

4= (¢ _OC) (2.13)

Matriks (2.13) disebut matriks Jacobian. Ukuran matriks ini bergantung

pada banyaknya persamaan yang membentuk sistem persamaan diferensial. Akar-
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akar pada matriks Jacobian ini dapat menentukan sifat kestabilan dari sistem

persamaan diferensial linear.

(Hardiningsih, 2010, p. 3)

2.6 Solusi dari Sistem Persamaan Diferensial Linier
Perhatikan suatu sistem persamaan diferensial yang bergantung terhadap
waktu yaitu
x = A(t)x, 26l = x, (2.14)
Sistem persamaan (2.14) mempunyai n buah solusi bebas linier,
dinotasikan dengan x, ..., x,,. Maka matriks yang kolom-kolomnya vektor solusi

X1, .-, Xn adalah

x11(8) = Xpa(6)
d(t) = :
X1n(t) - Xpn(0)
disebut sebagai matriks solusi fundamental. Matriks fundamental ini selalu
mempunyai invers karena kolom-kolomnya bebas linier. Selanjutnya, solusi
umum dari sistem persamaan diferensial x = c;x; + -+ + ¢, x,, dapat dituliskan
sebagai

= @ Jc
dimana vektor konstanta sebarang ¢ = (cy, ..., ¢,). Vektor konstanta sebarang c
dapat dihitung, sehingga solusi dapat memenuhi syarat awal yaitu x(0) = x, atau
ditulis dengan ®(t,)c = x,, hasil yang diperoleh adalah ¢ = ®~1(t,)x,. Solusi
sistem persamaan diferensial dengan syarat awal adalah sebagai berikut,
x = P)P(ty) 1x, (2.15)

(Pudjaprasetya, 2009, p. 43)
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Selanjutnya pada pembahasan ini akan dikonstruksi suatu matriks solusi
fundamental khusus bagi sistem x = A(t)x, langsung dari matriks A. Matriks
solusi fundamental tersebut dinotasikan dengan exp(At). Berikut ini ekspansi

dari deret Mclaurin,

> qnen
exp(at) =1+ z p konvergen untuk t € R
n=1 '

Perhatikan deret yang suku-sukunya merupakan suatu matriks:

AT A%t?
exp(At)=l+z T35 I+ At + T + .-
n=1

setiap elemen matriks tersebut konvergen untuk t € R.

Definisi 2.3 Untuk setiap matriks A berlaku

At
!

exp(At) =1+ Z
n
n=1

(Pudjaprasetya, 2009, p. 48)
Teorema 2.1 exp(At) adalah matriks fundamental bagi sistem persamaan
diferensial
x =A(t)x
Solusi dari persamaan diferensial yang diberikan nilai awal x(0) = x, adalah
x = exp(At) x,

Jika rumus x = ®(t)®(ty) 1x, dan x = exp(At)x, dibandingkan maka

diperoleh suatu hubungan yaitu
exp(At) = @) P(ty) ™"

(Pudjaprasetya, 2009, p. 48)
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Misalkan matriks A berukuran nxn dengan vektor-vektor eigen (yang
bebas linier) vy, v,, ..., v, yang bersesuaian dengan nilai-nilai eigen A4, 4,, ..., 4.

Vektor eigen tersebut dapat ditulis menjadi:

s=(s - w)

Kemudian, perkalian AS diperoleh:

A<v1 vk>=<llv1 /lkvk>

Jika didefinisikan bahwa A sebagai matriks diagonal dengan entri diagonal

sama dengan nilai eigen dari A, sehingga diperoleh:

A
STAE= (vl vk> b — </11v1 Ak”k)
Ak

Matriks AS dan matriks SA nilainya sama, maka diperoleh
AS = SA
Semua vektor eigen dari A adalah bebas linier dan matriks S mempunyai
rank penuh (full rank), maka S merupakan matriks non singular. Oleh karena itu,
matriks S mempunyai kebalikan. Sebagai akibatnya adalah
A=SAS? (2.16)
Bentuk tersebut disebut mendiagonalisasi matriks A. Sehingga,
At = (SAS Dt = S(tA)S™? (2.17)
dimana t adalah skalar. Selanjutnya, subsitusikan At ke dalam definisi dari
exp(At) dan lakukan ekspansi sehingga diperoleh bentuk sebagai berikut,

exp(At) = exp(S(tA)S™1)
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-1\2 -1\3
(SEMST?  (SEs™?

=1+ (SENS™) + o 3]

Dari persamaan tersebut maka ditulis kembali menjadi,
1
exp(At) = " (S(tA)S™Hk

Karena S~1 annihilator dari S, maka persamaan tersebut dapat ditulis

menjadi bentuk:

1
exp(AL) = — (S(tM)S ™"

Persamaan tersebut dihitung sehingga diperoleh,

—-1\2 -13\3
eXp(At)=I+(S(tA)S‘1)+(S(tA)S ) +(S(tA)S ) N

2! 3!
S(tA)S™1H?Z  (S(tA)S™1H)3

=SIS‘1+(S(tA)S‘1)+( ( 2)' 2l 3), 2y |

(tA)? | (tA)° .
=S<1+(tA)+ T B +.-)S7T
= Sexp(tA) S
dengan demikian didapatkan bentuk yakni,
exp(At) = Sexp(tA) S~ (2.18)

dimana A adalah matriks diagonal dari nilai eigen matriks A, dan kolom S
merupakan vektor eigen dari matriks A.

Contoh. Tentukan solusi dari sistem persamaan diferensial berikut:

"‘=[§ —21]"

Matriks A dari sistem persamaan diferensial tersebut adalah [g _21]

kemudian persamaan karakteristik dari matriks A adalah sebagai berikut:

det(A — A) = det [’1__34 /1;2 |
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=A-49A+1) -6
=A2-31-10
=(A-501+2)
Nilai eigen dari matriks A adalah 5 dan—2. Selanjutnya menentukan vektor
eigen yang bersesuaian, yaitu

Untuk A =5

sehingga diperoleh,

Misalkan v, = s, maka
[0, =[5
=[1]s
Untuk A = -2
[ | R
E
sehingga diperoleh,
—3v;—1v, =0

—3v; = v,

Misalkan v; = s, maka



[oa] = [54]
- [_13] S

Vektor-vektor eigen dari matriks A yang bersesuaian adalah [ﬂ dan [_13]

3
Selanjutnya misalkanS:[i _13] danS~t=1|7 7, sertaAz[g _02] Cek
i
terlebih dahulu yaitu
3° 1l
2 ZeitisAoriE 714, 2 1N
RS _[1 —3”0 _2] T TR _[3 —1]_A
7 7

Proses selanjutnya adalah menetukan nilai dari exp(At):

exp(At) = Sexp(At) S~1

!
A S RN L7
=1 Slee(els SDT %
7
3 1
:[2 1]e5f oll7 7
1 Ssllo exlt 2
7
[3_eSt e5t
=[2 11 7 7
1 -3 [e—zt Ze_ZtJ
7 7
1 1
—(6e> +e7%) —(2e% —2e7%)
_|7 7
1 1
7(3e5t —3e72t) - (et + 6e72t)

Solusi masalah nilai awal dengan x(0) = (_11) yang telah diperoleh

adalah sebagai berikut:
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x(t) = [2] = exp(At) (—11) - ;(48:55;4: see_-zztt)

Misalkan akan ditentukan nilai untuk x(2), didapatkan

885'2 _ e—2.2

X = =25.173,14
45t 4 372t
X, = ———— = 12,5865

dari perhitungan tersebut dapat dinyatakan bahwa nilai e°® — oo dan e™%¢ - 0,

Hal ini berakibat e>t — e~2! — oo sedemikian sehingga |x(t)| — . Oleh karena

itu, dibentuk prinsip umum vyaitu:

- Jika semua nilai eigen dari matriks A mempunyai bagian real negatif maka
|x(t)| = 0 dengan t — oo.

- Jika beberapa nilai eigen dari matriks A mempunyai bagian real positif maka
|x(t)| = oo dengan t — co.

- Jika semua nilai eigen dari matriks A mempunyai bagian real negatif atau nol,
dan beberapa nilai eigennya mempunyai bagian real nol, maka x(t) tidak
menuju ke 0 maupun menjauhi 0.

(Scheinerman, 1996, pp. 62-73)

2.7 Kestabilan dan Akar Karakteristik

Suatu sistem persamaan diferensial linear dengan koefisien konstan (2.5)
dengan a, b, ¢,y merupakan konstanta. Penyelesaian dari sistem (2.5) merupakan
kombinasi linier dari A™ dimana A adalah akar-akar karakteristiknya. Berikut ini
penyelesaian sistem (2.5) dengan matriks Jacobian pada (2.13),

det (Ag — AI) =0
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det(aal —cO— /1) =0

(a=AD)(=c—-21)-0=0
a(-c)—al+cA+212=0

AP+(c—a)l—ac=0 (2.19)

_—(c—a)i\/(c—a)2+4ac
> 2

A

_(a—c)i\/(c—a)2+4ac
E 2

Persamaan (2.19) berisi akar-akar karakteristik. Bagian real dari akar-akar
karakteristik persamaan (2.19) menentukan sifat kestabilan titik kesetimbangan
sistem (2.5) (Hardiningsih, 2010, p. 3). Berikut ini beberapa sifat stabilitas sistem
linier yaitu sebagai berikut (Boyce & Diprima, 2001, p. 468):

Tabel 2.1 Stabilitas Sistem Linier

Nilai Eigen Tipe Titik Kritis Stabilitas
AA>1,>0 Node Tidak stabil
4 <1,<0 Node Stabil asimtotik
<0<, Titik saddle Tidak stabil
A=2,>0 Node sejati atau tidak sejati Tidak stabil
A=1,<0 Node sejati atau tidak sejati Stabil asimtotik
A, A, =k tih Titik spiral
k>0 Tidak stabil
k<O Stabil asimtotik
A =ih, A, = —ih Titik tengah Stabil

Pada beberapa permasalahan kestabilan pada titik kesetimbangan sulit

untuk diamati dikarenakan bentuk dari nilai eigen yang kompleks sehingga sulit
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menentukan bagian realnya. Oleh karena itu, untuk mengidentifikasi kestabilan
titik kesetimbangan maka penggunaan metode yang dapat menentukan bagian real

dari nilai eigen. Salah satu metode ini adalah metode Routh-Hurwitz.

2.8 Kriteria Kestabilan Routh

Kriteria Routh merupakan suatu metode menentukan kestabilan sistem
kontinu. Diberikan persamaan karakteristik orde ke-n dari suatu sistem,
a A"+ an A"+t adtay=0 (2.20)
Kriteria ini diterapkan menggunakan tabel routh berikut ini:

Tabel 2.2 Tabel Routh

s™ de Ba W | e 0
Sn_l an-1 Qn-3 GQdn-s 0
: b, b, b, 0
C1 cy C3 0
: 0 0 0 - ag
dengan a,,, a,,_4, ...., ag Merupakan koefisien dari persamaan karakteristik dan
An-1An—2 — Qndp-3 An-1An—g4 — Anlp—s dll,
bl = bz =
an-1 an-1
p byan_3 — an_1b, ok bian_5 — an-1b3 dll,
1 bl 2 bl

Tabel tersebut dapat dilanjutkan secara horizontal dan vertikal hingga
hanya nol yang diperoleh. Sebarang baris dapat dikalikan dengan konstanta
positif, sebelum baris berikutnya dihitung tanpa mengubah sifat tabel.

Kriteria kestabilan Routh: Jika semua anggota kolom pertama tabel 2.2 bernilai
positif, maka akar-akar persamaan karakteristik mempunyai bagian real negatif.
Sebaliknya, jika terdapat anggota kolom pertama tabel 2.2 bernilai negatif, maka

terdapat akar persamaan karakteristik mempunyai bagian real positif.
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(DiStefano 111 dkk, 2014, pp. 115).

2.9 Kiriteria Kestabilan Hurwitz

Kriteria Hurwitz merupakan metode untuk menentukan akar-akar
persamaan karakteristik dari sistem persamaan kontinu mempunyai bagian real
negatif. Kriteria ini diterapkan menggunakan determinan yang dibentuk dari
koefisien dari persamaan karakteristik (2.20). Asumsikan a,, > 0. Determinan A;,

dimanai =1,2,...,n—1, dibentuk sebagai determinan minor utama dari

determinan.
ap, Jikan genap
In-1 Gn-3 [al Jika n ganjil e
a, Jikan genap
A = n  Gn-2 [ao Jika n ganjil 0
" 0 Apn-1 Qan-3 o 0
0 0, O @8 _ 0
0 0 0 0 0 0 ag

Ay =an4
A, = fu= an_3| =a, 10y, > — A,
2 an Ap_> n—1%n-2 n“n-3

apn-1 Qn-3 Qp—s
A= An Qn2 GQn_4
0 Ap-1 Qan-3

= an—lan—zan—3*'anan—lan—s_'ana%—3_'an—4a%—1
Kriteria Kestabilan Hurwitz: Semua akar pesamaan karakteristik mempunyai
real negatif jika dan jika A; > 0,i = 1,2, ..., n.

(DiStefano 111 dkk, 2014, pp. 116).
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Berikut ini beberapa kasus khusus yang dapat dibentuk dari kriteria
kestabilan Hurwitz:
1. Sistem orde pertama (n = 1): persamaan karakteristik mempunyai bentuk,
a A+ ay =0.
Untuk a; > 0, kondisi stabil asimtotik adalah
a, >0
Ay = (ao)
A = a
2. Sistem orde kedua (n = 2): persamaan karakteristik mempunyai bentuk,

azlz + all + ag = 0
Matriks dan kondisi Hurwitznya adalah

a, 0
Az = (a; ao), Al = aq = O, Az = aqQy >0

Untuk (a, > 0), maka kondisi stabil asimtotik untuk sistem orde kedua
menjadi,
a; >0, aay>0
3. Sistem orde kedua (n = 3):

a313 + azlz + a1/1 + ag = 0.

Matriks dan kondisi Hurwitznya adalah

a, ayg O
A3 = <a3 a1 0 )
0 a, aqg

a, ay, O
_ ol = 2 _ |92 Qo _
Az =las a; = apa1Aa9 — Apaz, A, = as al = azaq, — Qpas
0 a, ag

Al =a,>0, A,=aya;—agaz >0, A;=aa;a,—aia; >0



Kondisi stabil asimtotik pada sistem orde kedua dengan a; > 0 adalah
a,>0, a; >0, ay >0, aya; —agasz > 0,a,a,a, — azaz > 0

. Sistem orde keempat (n = 4): persamaan karakteristiknya adalah

asA* + azA3 + a2+ a2 +ag =0

Matriks dan kondisi Hurwitznya adalah

as a, 0 0
4 = | % a, a, O
B 0 as e, 0%’
0 Qg a; Qo
as aq 0 0
a a digh, 10 2 2
M= 2 = a;(a,a,a9 — aza) — a?aya
4 0 as a, 0 3la2a1Q9 340 10004
0 Qg a; Qo
a; a; O
Az =|a, a1 Q| = azaya; — apa3 — a,as
0 a3 a4
A as a;
2= |a, a2|—a3a2—a4a1
Al = a3

Ay =a3 >0, A,=aza,—asa, >0,
— 2 2
A3z = azaya, — agas —agai >0,

A, = az(azaiay — azad) — afaga, >0

Kondisi stabil asimtotik pada sistem orde keempat, ketika a; > 0 menjadi,
a, >0, a,>0, a3;>0, a,>0

asa,a; — agas — aza? > 0.

33
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2.10 Bilangan Reproduksi Dasar

Bilangan reproduksi dasar (R,) merupakan jumlah infeksi sekunder yang
dihasilkan dari satu infeksi primer ke dalam populasi yang rentan, ini berarti
bahwa rata-rata banyaknya individu yang rentan terinfeksi oleh individu yang
sebelumnya telah terinfeksi, kemudian masuk ke dalam populasi yang masih
rentan tersebut. Sedangkan, bilangan reproduksi dasar dalam definisi matematika
adalah jumlah infeksi baru yang dihasilkan oleh individu yang terinfeksi pada
suatu populasi di titik kesetimbangan bebas penyakit. Konsep dari bilangan
reproduksi dasar (Ry) ini utamanya untuk mengukur risiko penyakit dan
mencegah kemunculan epidemi. Apabila R, > 1 maka ini menunjukkan bahwa
adanya wabah penyakit dan R, <1 menandakan wabah penyakit telah
menghilang (Perasso, 2018, pp. 124-126).

Misalkan terdapat populasi heterogen dengan individu yang dibedakan
berdasarkan usia, perilaku, tingkatan penyakit, tetapi dapat dikelompokkan ke
dalam kompartemen homogen. Misalkan x = (xy, ..., x,,)¢, dengan setiap x; = 0
merupakan banyaknya individu di setiap kompartemen. Kemudian, kompartemen-
kompartemen homogen tersebut disusun sehingga diperoleh m kompartemen yang
terinfeksi, yaitu {x;|i = 1,2, ..., m}. Didefinisikan X merupakan himpunan semua
keadaan bebas penyakit, yaitu:

X={x=20|x;=0,i=1,...,m}.
Kemudian untuk model penularan penyakit yang tidak terinfeksi maupun
tidak adanya infeksi dinyatakan dengan:

X%, = fi(x) = Fi(x) = Vi(x), i=12,..,n (2.21)
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Dengan F;(x) merupakan laju peningkatan infeksi sekunder pada golongan
i dan V;(x) merupakan laju perpindahan individu pada golongan i, yang
diformulakan menjadi
Vi) =V () -V ()

di mana V" (x) adalah laju transfer individu keluar dari golongan i dan V;*(x)

adalah laju transfer individu masuk ke golongan i. Karena fungsi f(x;)

menyatakan transfer langsung individu, maka fungsi f(x;) bernilai tak negatif.

Fungsi ini memenuhi asumsi (A1)-(A5) yang akan dijelaskan berikut ini:

(A1) Jikax = 0, maka F;, V;*, V7 = 0untuki = 1, ...,n.

(A2) Jika x; = 0 maka V;” = 0. Khususnya, apabila x € X, maka V;” = 0 untuk
i=1,..m.

(A3) F; =0jika i > m.

(A4) Jika x € X, maka F;(x) = 0 dan V" (x) = O untuk i = 1, ..., m.

(A5) Jika F(x) adalah himpunan nol, maka semua nilai eigen dari J(x,) atau
dinotasikan dengan DF (x,) yang mempunyai bagian real negatif, dengan x,
adalah titik kesetimbangan bebas penyakit.

Lema 2.1 Jika x, merupakan titik kesetimbangan bebas penyakit dari persamaan

(2.13) dan f;(x) telah memenuhi (Al1)-(A5), maka matriks Jacobi DF (x,) dan

DV (x,) dapat dinyatakan dengan,

pFe = (g o). 0V = ()
dengan F dan V merupakan matriks m x m didefinisikan sebagai
F= [g—f} (xo)] dan Vv = [Z—l’] (xo)] untuk 1 < i,j < m.

Matriks ini harus memenuhi
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1. F matriks tak negatif,
2. V matriks tak singular,
3. Semua nilai eigen dari J, mempunyai nilai real positif.
(Driessche & Watmough, 2002, p. 31).
Bukti Lampiran 1.

Misalkan F dan V merupakan matriks yang memenuhi Lema 2.1, maka
FV~1 adalah matriks next generation untuk model pada (2.13). Notasi V1
merupakan rata-rata panjang waktu yang dibutuhkan suatu individu dalam
kompartemen j dan ¥V menyatakan laju individu yang terinfeksi pada golongan j
sehingga menyebabkan infeksi sekunder pada kompartemen i. Sedangkan, FV 1
merupakan nilai harapan infeksi sekunder pada kompartemen i yang dihasilkan
individu terinfeksi yang mula-mula dimasukkan ke dalam kompartemen k.
(Diekmann dkk, 1990).

Berdasarkan Driessche & Watmough (2002), bilangan reproduksi dasar
dinyatakan yaitu:

Ry =p(FV1)

Kondisi yang dapat ditimbulkan adalah sebagai berikut:
1. Jika Ry < 1, maka penyakit akan menghilang.
2. Jika R, = 1, maka penyakit akan menetap.

3. Jika Ry > 1, maka penyakit akan meningkat menjadi suatu wabah.

2.11 Teori Kontrol Optimal
Pada umumnya, desain sistem kontrol klasik merupakan proses coba-coba

dengan berbagai metode analisis yang digunakan secara berulang untuk
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menentukan desain sistem yang “dapat diterima” atau “admissible”. Kriteria hasil
yang berbeda harus dipenuhi oleh sistem yang rumit, multi-input dan multi-output
yang diperlukan sehingga dapat memenuhi tuntutan teknologi modern. Misalnya
desain sistem kontrol pesawat ruang angkasa yang meminimalkan pengeluaran
bahan bakar tidak akan sesuai jika menggunakan metode klasik. Untuk itu
dibentuk pendekatan baru yaitu teori kontrol optimal (Kirk, 1970, pp. 3-4). Teori
kontrol optimal ini berkembang secara pesat pada tahun 50-an. Terdapat dua
metode penyelesaian masalah kontrol optimal yang ditemukan, yaitu dynamic
programming diperkenalkan oleh Richard Bellman pada tahun 1957 dan
maximum principle oleh Pontryagin tahun 1962 (Syahril & Ganardi, 2018, p. 1).

Tujuan dari teori kontrol optimal adalah untuk menentukan kontrol
sehingga dapat menyebabkan suatu proses memenuhi kendala fisik, dan pada saat
yang sama meminimalkan atau memaksimalkan beberapa kriteria kinerja (Kirk,
1970, p. 3). Oleh karena itu, sistem yang merupakan penyelesaian dari desain
optimal harus memenuhi kriteria kinerja stabil, dan memenuhi salah satu kendala
(Anderson & Moore, 1989, p. 1). Secara sederhana, masalah kontrol optimal
adalah memilih dan menentukan variabel kontrol u(t) diantara variabel kontrol
admissible, yang merupakan kontrol yang membawa sistem dari state pada waktu
to yaitu x(t,) kepada state akhir (terminal) pada waktu terminal ¢, atau x(&;)
sehingga akan memberikan hasil berupa nilai maksimum atau nilai minimum

fungsi tujuan (Syahril & Ganardi, 2018, pp. 1-2).

2.12 Persamaan State dan Variabel Kontrol

Berikut ini persamaan diferensial biasa (dalam variabel state).
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%1 (), x2(t), ..o, x5 (1) (2.22)
adalah variabel state pada waktu t, dan
uy (1), uz (1), oo, U () (2.23)
Pada variabel kontrol atau input kontrol saat waktu t, maka sistem dapat
dijelaskan oleh k persamaan diferensial orde pertama.

dx,
xdzft) = a3 (x1(8), %2(8), o, X (0, ug (8), U (), oo, U (1))

dx; t(t) = a; (21 (£), % (£), e, X (£), Uy (), Uz (£, wov, U (1))

dxgt(t) = @, (2, (6), X2 (©), o, X (), ug (), Up (©), v, U ()

didefinisikan dengan

x1(8)
| %2 .(t)|
HOF |
xn(t)J
sebagai vektor state dari sistem, dan
uq(t)
| u2(t) |
Bl |
um(t)J
persamaan state dapat ditulis dengan
dx(t
X9 a@,um,0, (2.24)

dt
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Variabel wu(t) adalah variabel kontrol (input kontrol) yang memenuhi
kendala kontrol (batasan kontrol) selama interval waktu [t,,tf] disebut juga
sebagai kontrol admissible. Variabel ini memengaruhi state, u(t) € U,Vt €

[0,¢]; U = {u(): 0 < u < 1} (Kirk, 1970, pp. 4-6).

2.13 Fungsi Tujuan
Variabel kontrol w(t) harus dipilih dengan tujuan untuk memaksimumkan
atau meminimumkan fungsi tujuan. Fungsi ini umumnya dilambangkan oleh J

dan berbentuk
ty
[ f fo(e(0), u (D), )dt (2.25)

Variabel f, adalah fungsi bernilai real dan t; adalah waktu akhir atau
terminal yang bebas atau tetap, x; := x(t;) adalah state akhir yang bebas atau
tetap dan memiliki beberapa target yang ditetapkan. Catat kembali bahwa u
adalah fungsi dari waktu, sehingga dapat dikatakan bahwa J adalah fungsional
(Syahril & Ganardi, 2018, pp. 3-4).

Secara umum, terdapat tiga alternatif untuk menyajikan formulasi fungsi
tujuan yaitu sebagai berikut:

1. Formulasi Bolza merupakan formulasi fungsi tujuan bentuk Bolza dan paling

umum digunakan.

J@) = S(x(tr), tr) +f ffo(x(t),u(t), t)de (2.26)
to
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dengan f, dan S merupakan fungsi kontinu dan dapat diturunkan. Fungsi
S(x(tf), tf) disebut juga fungsi “scrap value” atau nilai sisa pada waktu
terminal t;.

2. Formulasi Lagrange merupakan bentuk khusus dari formulasi Bolza, dengan

S(x(tr),t) = 0, yaitu

t
J@w = [ F&®,u®,odt (2.27)

to
3. Formulasi Mayer ini juga bentuk khusus dari formulasi Bolza dengan

fx(@®),u(t), t) =0, yaitu

J@w) = S(x(tr), tf) (2.28)

2.14 Formulasi Masalah Kontrol Optimal
Berikut ini  masalah kontrol optimal yang digunakan untuk

memaksimumkan dan meminimumbkan fungsi tujuan,

mzf WOE fttof fx(®),u(t), t)dt atau
] (2.29)
MR ) = [ fGee),u(o), e

dengan kendala

dx(t)

T g(x(®),u(t), t)
x(to) = xo

x(tr) = %

dapat juga menganggap x(t;) bebas atau nilai dari x(¢;) bisa tetap (Lenhart &

Workman, 2007, pp. 7-12).
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Berdasarkan tujuan, f dan g merupakan fungsi terdiferensiasi secara
kontinu dalam tiga argumen. Asumsikan bahwa kontrol dari himpunan U adalah
fungsi terukur Lebesgue. Dengan demikian, sebagai kontrol akan selalu kontinu
terus menerus, untuk mengubah antara memaksimumkan dan meminimumkan
secara sederhana dapat dilakukan dengan menegatifkan fungsi tujuan:
min {/} = —max{—/}
max{/} = min{—/}

(Sofia & Rodrigues, 2012, pp. 4-5).

2.15 Prinsip Maksimum Pontryagin
Syarat pertama yang diperlukan untuk menemukan kontrol optimal

dikembangkan oleh Pontryagin dan juga rekannya. Hasil penelitian ini dianggap
sebagai salah satu hasil terpenting Matematika pada abad ke-20. Pontryagin
memperkenalkan gagasan mengenai fungsi adjoint. Fungsi adjoint memiliki
tujuan yang mirip dengan pengali Lagrange dalam kalkulus multivarian, yang
menambahkan kendala pada fungsi beberapa variabel menjadi memaksimumkan
atau meminimumkan.
Definisi 2.4 (Hamiltonian). Misalkan masalah optimal sebelumnya dalam (2.29).
fungsi

HQA®), u(@), x(),0) = fu(®),x(0),t) + A1) g(u(®), x(t), 1) (2.30)
disebut fungsi Hamiltonian dan A adalah variabel adjoint.

Sekarang akan dijelaskan mengenai prinsip maksimum Pontryagin.
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Teorema 2.2 (Prinsip Maksimum Pontryagin). Jika u*(t) dan x*(t) adalah

optimal untuk masalah (2.29) maka terdapat A(t) variabel adjoint terdiferensiasi
terus-menerus sedemikian sehingga

HA®),u(t),x*(t),t) < H(A™ (), u"(t), x"(¢), t) (2.31)

untuk semua kontrol u setiap waktu t, dimana H adalah Hamiltonian yang telah

didefinisikan sebelumnya dan

B OH(t,x*(t), u*(t).A(t))

4 = dx

Atr) =0
Catatan: kondisi transversal yaitu, A(tf) = 0 hanya akan digunakan ketika
masalah kontrol optimal tidak mempunyai nilai terminal dalam variabel state.
(Sofia & Rodrigues, 2012, pp. 6-8).
Berikut ini  prosedur penerapan prinsip maksimum Pontryagin.
Pertimbangkan waktu bebas-waktu akhir dan state bebas-state akhir dengan

fungsi biaya formulasi Bolza, di mana tujuannya adalah memaksimumkan fungsi

tujuan.
o
J@) =S(x(tr). tr) + | fx(@®),u(t), 0)dt
to
dengan
dx(t) B
S—— gx(®),u(t), t)

dan syarat batas yaitu
x(t =ty) =xp; t = tradalah bebas dan x(tf) bebas.
Untuk menentukan kontrol optimal akan dilakukan beberapa langkah

sebagai berikut:
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1. Bentuk fungsi Hamiltonian terdiri dari perkalian antara fungsi berbentuk
persamaan diferensial yaitu g(x(t),u(t),t) dan faktor pengali yang disebut
sebagai pengali Langrange A(t). Hasil perkalian ini ditambahkan dengan
fungsi masalah pada fungsi tujuan. Oleh karena itu, fungsi Hamiltonian
mempunyai bentuk:
H(A®), u(®), x(t), 6) = fu(®),x(6),t) + A()g(u(t), x(¢), t)

2. Memaksimumkan fungsi Hamiltonian pada semua input kontrol u(t), sehingga

(3—5)* = 0 dan diperoleh u*(t) = h(x*(t),A1*(t),t)
3. Gunakan hasil dari tahapan 2 ke tahapan 1, kemudian tentukan H* yang
optimal.
H*(x*(2), h(x™(0), 4" (2), ), A (¢), t) = H" (x*(£), A" (¢), 1)
4. Selesaikan himpunan dari 2n persamaan diferensial:

a. Persamaan state adalah persamaan yang menjadi kendala dalam model

co-+(5)

dengan nilai awal x(t,) = t,.

b. Persamaan co-state merupakan persamaan adjoint

0=-(3)

4

dengan nilai akhir (H* + %) oty + ([Z—ﬂ - A*(t)) Sxp =0
tf * t
f

5. Substitusikan solusi dari x*(t),A*(t) dari tahapan ke-4 ke dalam kontrol
optimal u*(t) pada tahapan 2 sehingga akan diperoleh kontrol yang optimal.

(Naidu, 2002, pp. 68-69).
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2.16 Metode Runge-Kutta Orde 4
Metode Runge-Kutta orde 4 digunakan untuk penyelesaian suatu persoalan
persamaan yang mempunyai syarat awal dengan ukuran langkah h. Metode ini
memiliki ketelitian lebih tinggi dibandingkan dengan metode deret Taylor, karena
pada metode Runge-Kutta orde empat akan mengevaluasi fungsi g(x, y) pada titik
terpilih dalam setiap selang langkah (Munir, 2006, p. 399). Misalkan diberikan

persamaan diferensial orde pertama dengan nilai awal yang telah diketahui,

dy
y(0) =Y,

Pada metode Runge-Kutta orde empat dibentuk menjadi,

h
Virr = i+ ¢ (y + 2Ky + 2ks + ko) (2.32)

Dengan

ki = f(xy0) nilai dari y' pada x;
ky=f (xi + g,yi + %kl), estimasi y’ pada x; + g
ks =f (xi b g,yi + %kz), estimasi kedua dari y’ pada x; + g

ky, = f(x; + h,y; + hk3), estimasi y’ pada x;,4

(Bober, 2014, p. 241).

2.17 Jenis-jenis Rokok
Berikut ini adalah jenis-jenis rokok yang terdapat di berbagai belahan
dunia (Geiss & Kotzias, 2007, pp. 497-498):

1. Bidis
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Bidis (dibaca “Bee-dees”) memiliki ukuran kecil, tipis dan digulung
dengan tangan. Rokok ini diimpor ke Amerika Serikat utamanya dari India dan
negara-negara Asia Tenggara lainnya. Bidis ini terdiri dari tembakau yang
dibungkus dalam tendu atau daun temburni (tanaman asli Asia) diikat dengan tali
warna-warni pada salah satu atau kedua ujungnya. Bidis bisa beraroma cokelat,
ceri dan manga atau tanpa rasa. Terdapat kandungan nikotin, tar dan karbon
monoksida yang lebih tinggi daripada rokok konvensional di Amerika Serikat.
2. Kretek
Kretek disebut juga dengan rokok kretek. Diimpor dari Indonesia, kretek
mengandung campuran yang terdiri dari tembakau, cengkeh dan zat aditif lainnya.
Rokok ini juga mengandung nikotin, karbon monoksida dan tar dibandingkan

rokok konvensional yang ada di Amerika Serikat.

3. Pipa

Pipa merokok biasanya terdiri dari ruang kecil (mangkuk) untuk
pembakaran tembakau yang akan dihisap dan batas tipis seperti betis kemudian
berakhir di corong. Asap pipa, seperti asap cerutu, biasanya tidak dihirup. Hanya
dibawa ke mulut dan kemudian dilepaskan.
4. Cerutu

Cerutu adalah bungkusan tembakau kering dan fermentasi yang digulung
erat, salah satu ujungnya dinyalakan sehingga asapnya dapat masuk ke mulut
perokok melalui ujung lainnya. Tembakau cerutu ditanam di negara-negara seperti
Brasil, Kamerun, Kuba, Republik Dominika, Honduras, Indonesia, Meksiko,

Nikaragua dan Amerika Serikat.
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5. Tembakau kunyah

Tembakau kunyah merupakan produk tembakau tanpa asap. Mengunyah
adalah salah satu cara tertua mengkonsumsi daun tembakau. Penduduk asli
Amerika di Amerika Utara dan Selatan akan mengunyah daun tanaman, sering
juga dicampur dengan jeruk nipis.

6. Snuff (Dip)

Dip dipakai dengan rumpun kecil dari dip dijepit dari timah dan
ditempatkan di antara bibir bawah dan gusi. Dip terletak pada lapisan dalam mulut
dimana air liur membawa nikotin ke arteri labial inferior atau superior, biasanya
selama 20-30 menit atau satu jam. Hal ini dapat menyebabkan iritasi pada
esofagus dan mual. Biasanya digunakan pekerja kantoran atau karyawan terus

menerus menggunakan kedua tangan selama bekerja.

2.18 Permen Karet Nikotin

Bahaya dari merokok tembakau utamanya berasal dari penghirupan asap
rokok pada saat produk dibakar, bukan berasal dari nikotin. Oleh karena itu, perlu
adanya bentuk alternatif nikotin supaya kadar nikotin dalam tembakau menurun
(Benowitz & Henningfield, 2013, p. i14). Terapi penggantian nikotin adalah
pengobatan yang digunakan untuk membantu seseorang berhenti merokok. Pada
terapi ini, nikotin yang ada di dalam rokok diganti dengan memasok nikotin
dalam bentuk permen karet nikotin. Perawatan ini membantu mengurangi gejala
kecanduan ketika seorang perokok memutuskan untuk berhenti merokok, dan
menghilangkan keinginan untuk merokok secara perlahan (Silagy dkk, 2007, pp.

1-3). Penyakit merokok utamanya tidak disebabkan oleh nikotin, sebagian besar
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karsinogen dan racun terkandung pada asap rokok yang dihirup saat merokok.
Namun, nikotin merupakan suatu zat yang menimbulkan kecanduan pada
pemakainya. Oleh karenanya, terapi penggantian nikotin bermanfaat untuk
menghilangkan ketergantungan terhadap tembakau secara bertahap (Fant dkk,

1999, pp. 387-391).

2.19 Obat-obatan Non-nikotin

Obat-obatan dan zat-zat non-nikotin untuk mengobati ketergantungan
terhadap tembakau pada prinsipnya berguna untuk mengobati ketergantungan
terhadap rokok. Berikut ini beberapa obat-obatan non-nikotin yang dapat
digunakan yaitu Bupropion hydrochloride, Clonidine, Nortriptyline (World Health

Organization, 2003, pp. 34-35).

2.20 Pola Hidup Sehat Menurut Perspektif Islam
1. Pengertian Kesehatan

Sehat mempunyai pengertian bahwa berfungsinya setiap anggota tubuh
manusia yang bersesuaian dengan tujuan Allah menciptakannya. Menurut M.
Quraish Shihab terdapat dua istilah literatur keagamaan bertujuan untuk
menyatakan pentingnya kesehatan berdasarkan pandangan Islam: 1) Kesehatan,
diambil dari kata sehat; 2) afiat. Pada Bahasa Indonesia sering dijumpai
penggunaan keduanya menjadi kata majemuk “sehat afiat”. Pada Kamus Besar
Bahasa Indonesia kata “afiat” disinonimkan dengan kata “sehat”. Afiat dimaknai
sehat dan kuat, sedangkan sehat diartikan sebagai keadaan baik keseluruhan badan

dan juga bagian-bagiannya. Indikator sehat menurut Al-Qur’an tafsir Al-Mishbah
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dibagi menjadi tiga yaitu sehat ruhani meliputi memiliki iman, selalu bersyukur
dan berdoa, ikhlas dan sabar, tawakkal, husnudzhan. Sehat jasmani meliputi sehat
badan, sehat makanan, sehat lingkungan dan sehat aktivitas fisik. Sehat sosial
meliputi amar ma'ruf nahi munkar, pemaaf, empati, toleransi, dan menghargai
orang (Aminah, 2013, p. 12).

Pada masa sekarang ini masih sulit mendefinisikan istilah kesehatan.
Setiap individu maupun suatu organisasi mempunyai pandangannya masing-
masing mengenai definisi kesehatan. Bahkan, makna kesehatan bergantung pada
sistem kepercayaan yang dianut dan juga kondisi lingkungannya. Menurut
organisasi kesehatan dunia (WHO atau World Health Organitation), kesehatan
merupakan kesejahteraan jasmani, rohani, dan sosial secara keseluruhamya dan
bukan semata-mata memberantas suatu penyakit. Akan tetapi, definisi kesehatan
tidak dapat digambarkan oleh sekelompok kata secara umum. Hal ini dikarenakan
kesehatan merupakan sesuatu yang bersifat subyektif dan kualitasnya hanya dapat

diketahui secara intuitif (Mustamir, 2007, pp. 61-62).

2. Pola Hidup Sehat

Kesehatan yang baik sangat penting bagi setiap individu terutama di zaman
modern ini, karena dengan tubuh, pikiran dan jiwa yang sehat maka seseorang
dapat melakukan aktivitas-aktivitas yang berguna dan bermanfaat bagi dirinya
sendiri maupun orang lain seperti bekerja, beribadah, bersosialisasi dan lain
sebagainya. Bahkan, Rasulullah Shallallahu ‘Alaihi wa Sallam pun bersabda
bahwa

“Orang beriman yang kuat lebih baik dan lebih dicintai Allah daripada orang beriman

yang lemah” (HR. Imam Muslim dalam Kitab Shahihnya dari riwayat Abu Hurairah).



49

Hikmah yang terkandung dalam hadits ini adalah Rasul Shallallahu ‘Alaihi
wa Sallam menyatakan secara tersirat bahwa sehat merupakan kekayaan berharga
bagi setiap umatnya. Kesehatan diri menjadi kewajiban hidup yang selayaknya
dijaga bagi setiap muslim, agar menjadi seseorang yang tangguh dalam
menghadapi kehidupan yang telah dirahmatkan oleh Allah SWT. Hendaknya
setiap manusia yang beriman kepada Allah, berusaha dengan keras untuk hidup
sehat dan memperbaiki kesehatannya. Hal ini dikarenakan apabila tubuh dan akal
seorang muslim sehat maka individu menjadi semakin taat dalam beribadah
kepada Allah (Thawil, 2007, pp. 11-12). Terdapat beberapa faktor utama yang
memengaruhi kesehatan yaitu faktor pribadi dan faktor lingkungan.

Faktor pribadi meliputi faktor genetik (keturunan) dan perilaku (kebiasaan)
sehari-hari. Pertama, faktor genetik pada dasarnya diperoleh dari orang tua atau
keluarga pendahulu, penyakit yang seringkali diturunkan adalah penyakit jantung,
diabetes mellitus, hipertensi (tekanan darah tinggi), thalassemia, dan lain-lain.
Faktor genetik ini dapat membuat seseorang sakit saat lahir maupun di kemudian
hari. Kedua, faktor perilaku pola hidup sehat dan pencegahan penyakit. Pola hidup
sehat dapat diartikan sebagai pengendalian kesehatan seseorang secara efektif
dengan cara mengatur pola makan, berolahraga, tidak mengonsumsi narkoba dan
sejenisnya, mengelola stress. Sedangkan, pencegahan penyakit seperti kebersihan
pribadi, imunisasi, menghindari perilaku berisiko seperti merokok, minum-
minuman keras, dan melakukan hubungan seks tidak aman (World Health
Organization, 2013, p. 14).

Faktor lingkungan merupakan kondisi sekitar rumah tempat tinggal

seseorang baik di dalam dan di luar. Kondisi ini meliputi kebersihan ventilasi, air
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drainase, pembuangan sampah, ketersediaan air minum yang aman, dan sanitasi
lingkungan. Sanitasi lingkungan meliputi udara yang dihirup, kondisi tanah,
kondisi jalan, lalu lintas, ketertiban dan kebersihan di masyarakat. Terdapat tiga
hal yang dapat dilakukan untuk menjaga kesehatan yaitu: 1) Cek kesehatan secara
rutin dan segera berobat ketika sakit. 2) Sebagai warga negara, melakukan
advokasi bersama pemerintah dan lembaga lokal untuk menyediakan layanan
kesehatan yang dibutuhkan, seperti posyandu. 3) Gunakan layanan kesehatan ini
secara bertanggung jawab (World Health Organization, 2013, p. 14).

Pola hidup sehat juga telah dijelaskan oleh Allah dalam Al-Qur’an secara
rinci dan jelas. Pertama, Al-Qur’an memerhatikan tentang kebersihan. Menurut
Ahmad Syauqy Al-Fanjari, Islam telah mengajarkan bahwa sanitasi lingkungan
merupakan unsur paling mendasar dalam menjaga kesehatan (at-Thibul wigo’i).
Sanitasi lingkungan yang bersih dapat menciptakan lingkungan sehat yang tentu
terbebas dari penyakit. “Bersih” yang dimaksudkan seperti kebersihan jasmani,
pakaian dan kebiasaan seseorang, kebersihan jalan, rumah, saluran air, serta
kebersihan makanan dan minuman.

Berikut ayat-ayat yang berkaitan dengan “bersih” yang dimaksud (Aminah,
2013, p. 105),

“dan pakaianmu bersihkanlah ”(QS. Al-Muddaststir/74: 4).

Ayat tersebut memerintahkan kita untuk selalu berpakaian yang rapi, bersih dan
wangi. Hal ini dimaksudkan agar ketika beribadah maka pakaian kita merupakan
pakaian yang suci. Selain itu, pakaian yang selalu dibersihkan adalah salah satu

tindakan preventif dari terserangnya suatu penyakit karena pakaian kotor biasanya



51
menjadi sarang kuman, dan pakaian yang bersih tidak akan menganggu orang lain
di sekitar kita.

“Hai orang-orang yang beriman, apabila kamu hendak mengerjakan shalat, Maka
basuhlah mukamu dan tanganmu sampai dengan siku, dan sapulah kepalamu dan
(basuh) kakimu sampai dengan kedua mata kaki, dan jika kamu junub maka mandilah,
dan jika kamu sakit' atau dalam perjalanan atau kembali dari tempat buang air (kakus)
atau menyentuh? perempuan, lalu kamu tidak memperoleh air, maka bertayammumlah
dengan tanah yang baik (bersih); sapulah mukamu dan tanganmu dengan tanah itu.
Allah tidak hendak menyulitkan kamu, tetapi Dia hendak membersihkan kamu dan
menyempurnakan nikmat-Nya bagimu, supaya kamu bersyukur” (OS. Al-Maidah/5: 6).2

Sedangkan, hikmah yang dapat diambil dari QS. Al-Maidah/5: 6 berdasarkan
tafsir Quraish Shihab bahwa dalam Islam bersuci (thaharah) mempunyai dua
pengertian. Pertama, mengarahkan hati kepada Allah ketika hendak menghadap
Allah dengan penuh persiapan yaitu jiwa yang bersih dan ikhlas. Kedua, bersuci
secara lahiriah dengan cara berwudhu, berwudhu memiliki arti membersihkan
sebagian anggota badan dari kotoran. Selain berwudhu, terdapat pula cara bersuci
lainnya yaitu dengan mandi setelah berhubungan suami istri, haid, dan nifas.
Keduanya memiliki berbagai manfaat seperti membersihkan tubuh dan
menjaganya dari kotoran, dan debu yang banyak kumannya serta melancarkan
peredaran darah.

“Sesungguhnya dalam penciptaan langit dan bumi, silih bergantinya malam dan siang,
bahtera yang berlayar di laut membawa apa yang berguna bagi manusia, dan apa yang
Allah turunkan dari langit berupa air, lalu dengan air itu Dia hidupkan bumi sesudah
mati (kering)-nya dan Dia sebarkan di bumi itu segala jenis hewan, dan pengisaran
angin dan awan yang dikendalikan antara langit dan bumi; sungguh (terdapat) tanda-
tanda (keesaan dan kebesaran Allah) bagi kaum yang memikirkan” (OS. Al-Bagarah/2:
164).

Allah telah menegaskan untuk selalu menjaga kebersihan mulai dari diri sendiri.

Bahkan, Allah memberikan makanan dan minuman yang sehat dan bermanfaat

! Maksudnya: sakit yang tidak boleh kena air.
2 Artinya: menyentuh. menurut jumhur lalah: menyentuh sedang sebagian mufassirin lalah:
menyetubuhi.



52
bagi manusia. Lautan, sungai-sungai juga dapat dimanfaatkan oleh manusia
misalnya sebagai sumber air minum dan sumber makanan. Hal ini menunjukkan
bahwa manusia harus senantiasa menjaga kesehatannya sebagai salah satu rasa
syukur kepada Allah SWT.

Kedua, Allah memerhatikan tentang makanan. Makanan dan minuman
yang dikonsumsi oleh seorang mukmin haruslah halal dan baik seperti yang
tertera dalam (QS. Al-Bagarah/2: 168). Makan dan minum memang telah menjadi
kebutuhan pokok bagi setiap orang, karena dengan makan dan minum akan
diperoleh suatu energi untuk dapat melakukan aktivitas yang bermanfaat bagi diri
sendiri maupun orang lain. Akan tetapi, makan dan minum tidak boleh berlebihan
dan harus sesuai dengan gizi yang dibutuhkan atau dengan kata lain pola makanan
yang seimbang sehingga tubuh tidak mudah terserang penyakit dan mudah letih.

Pola makanan seimbang dan perintah mengonsumsi makanan yang halal
telah ada dalam Al-Qur’an sebagai sumber wawasan bagi setiap mukmin dalam
menjalani kehidupan. Pola makan yang seimbang antara lain daging, ikan, susu,
dan buah-buahan. Dengan demikian, Al-Qur’an secara tidak langsung
menjelaskan pentingnya menjaga kesehatan tubuh melalui makanan yang sehat
dan bergizi seperti protein hewani, protein nabati (biji-bijian), susu, sayuran, dan
buah-buahan. Berikut ini firman-firman Allah secara umum mengenai menu
makan: daging hewan dalam (Qs. Hud: 69) dan (Qs. Al-Wagiah: 21), daging ikan
dalam (Qs. An-Nahl: 14), susu yang diperoleh dari hewan dalam (QS. ‘Al-
Mu’minun: 21) dan (Qs. An-Nahl: 66), kurma dan anggur dalam (QS. An-Nabhl:
67), sayuran dan zaitun dalam (QS. ‘Abasa: 28-32), dan buah pisang dalam (QS.

Al-Wagiah: 28-29). Selain itu, Allah SWT juga melarang makan dan minum
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secara berlebihan yang dijelaskan pada (Qs. Al-A’raf/7: 31) yaitu (Aminah, 2013,
pp. 110-122):

“Hai anak Adam, pakailah pakaianmu yang indah di Setiap (memasuki) masjid*, makan
dan minumlah, dan janganlah berlebih-lebihan®. Sesungguhnya Allah tidak menyukai
orang-orang yang berlebih-lebihan” (OS. Al-A’rafl7: 31).

Menurut tafsir Quraish Shihab Islam mewajibkan setiap pemeluknya untuk
senantiasa menjaga sikap tidak berlebih-lebihan baik itu penampilan atau
makanan dan minuman yang dikonsumsi. Hal ini dikarenakan pada ilmu
pengetahuan modern menyatakan bahwa tubuh tidak akan menyerap semua
makanan yang masuk. Tubuh hanya mengambil sesuai kebutuhan, lalu sisanya
akan dibuang. Selain itu, sikap yang berlebih-lebihan dalam makan dan minum
dapat merusak lambung dan alat-alat pencernaan. Oleh karena itu, pada ayat ini
kita dianjurkan untuk makan yang baik-baik dan sesuai porsinya supaya badan
sehat dan tidak mudah terserang penyakit.

Keseluruhan aturan dalam syariat Islam akan menuju pada terciptanya
hidup sehat, lingkungan bersih, budaya makan dan minum yang sehat, dan aturan
lainnya yang secara umum mengatur pada pola hidup sehat umat manusia. Al-
Qur’an telah menjadi petunjuk bagi manusia untuk selalu menjaga kesehatan dan
kebersihan diri maupun lingkungan sekitar. Bahkan, Rasulullah Shallallahu
‘Alaihi wa Sallam bersabda bahwa “Dua nikmat agung yang diabaikan banyak orang:

Sehat dan Waktu Luang” (HR. Imam Bukhari dalam Kitab Shahihnya dari riwayat Ibnu

Abbas. Hadits ini juga diriwayatkan Imam Tirmidzi dan Ibnu Majah).

* Maksudnya: tiap-tiap akan mengerjakan sembahyang atau thawaf keliling ka'bah atau ibadat-
ibadat yang lain.

*Maksudnya: janganlah melampaui batas yang dibutuhkan oleh tubuh dan jangan pula melampaui
batas-batas makanan yang dihalalkan.
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PEMBAHASAN

Bab ini berisi pembahasan mengenai analisis kestabilan pada model
dinamika merokok tanpa kontrol. Kemudian, pembentukan model dengan
diberikan tiga kontrol yaitu kampanye anti rokok, permen karet nikotin, dan
pengobatan. Pembahasan berlanjut pada penyelesaian kontrol optimal pada model
dinamika merokok dengan kontrol. Penyelesaian kontrol optimal ini
menggunakan metode prinsip maksimum Pontryagin. Simulasi secara numerik
dilakukan dengan software Matlab. Simulasi ini akan menampilkan grafik model
tanpa kontrol dan model dengan kontrol. Berikut pembahasan secara

terperincinya:

3.1 Interpretasi Model Dinamika Merokok Tanpa Kontrol
Interpretasi model dinamika merokok dari (Alkhudari dkk, 2014b) adalah

sebagai berikut:

H uP
=Rk BaST >

B.PL A~

e FEE S s M

o

“QEZ Qp(t) < ]/O'S Qt(t) :th >

Gambar 3.1 Diagram Kompartemen Model Tanpa Kontrol
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Model dinamika merokok telah melalui berbagai perkembangan untuk
menyesuaikan keadaan. Salah satu perkembangannya adalah penambahan
subpopulasi pada kategori perokok berdasarkan frekuensi merokok. Variasi
perokok ini antara lain perokok ringan dan perokok berat serta pertimbangan
lainnya. Diagram kompartemen pada Gambar 3.1 menjelaskan interaksi yang
dilakukan oleh lima populasi yaitu perokok potensial, perokok ringan, perokok
berat, non perokok sementara dan non perokok permanen. Variabel P(t) adalah
banyaknya perokok potensial pada waktu (t). Secara matematis, laju perubahan
populasi perokok potensial dapat ditulis sebagai berikut:

dP(¢)
dt

= p — B1P(t)L(t) — pP(t).

Populasi perokok potensial akan meningkat dengan adanya perekrutan
individu ke dalam kelas perokok potensial (pada tingkat x). Asumsikan bahwa
perokok potensial memiliki kebiasaan merokok ketika melakukan kontak yang
efektif dengan perokok ringan pada tingkat ;. Dengan kata lain, penyebaran
kebiasaan merokok seperti penyebaran infeksi penyakit. Hal ini mengakibatkan
berkurangnya populasi perokok potensial. Selanjutnya, perokok potensial akan
mengalami kematian alami pada tingkat u sehingga populasi perokok potensial
berkurang.

Notasi populasi perokok ringan dapat dinyatakan dengan L(t). Populasi
perokok ringan mengalami peningkatan saat perokok potensial terpengaruh oleh
kontak yang efektif dengan perokok ringan. Perokok potensial ini mulai merokok
meskipun frekuensinya tergolong ringan. Sedangkan, kontak yang efektif antara
perokok ringan dan perokok berat akan mengurangi banyaknya populasi perokok

ringan pada tingkat 3,. Hal ini dikarenakan kontak tersebut akan memengaruhi
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perokok ringan untuk menjadi perokok berat. Populasi tersebut juga akan
berkurang karena mengalami kematian alami pada tingkat u. Laju perubahan

populasi perokok ringan terhadap waktu t dinyatakan sebagai berikut:

dL
d_(tt) = B1P(O)L(t) — B L(t)S(t) — uL ().

Populasi perokok berat dinyatakan dengan variabel S(t). Populasi ini akan
meningkat dengan adanya kontak efektif antara perokok ringan dan perokok berat
pada tingkat S,. Kemudian, banyaknya populasi mengalami peningkatan saat non
perokok sementara merokok kembali, sehingga individu yang semula non perokok
sementara menjadi perokok berat pada tingkat a. Populasi berkurang ketika
perokok berat mengalami kematian alami pada tingkat u. Sedangkan, perokok
yang berhenti merokok pada tingkat y juga akan mengurangi populasi perokok
berat. Dengan demikian, laju perubahan perokok berat terhadap waktu t adalah:

ds(t)

5 = BoL®SO) + @@ () = (w+ IS,

Populasi non perokok sementara dinotasikan dengan variabel Q.(t).
Populasi ini dihasilkan dari 1 — o, sebagian kecil dari perokok yang telah berhenti
dalam jangka waktu sementara atau non perokok sementara pada tingkat y. Notasi
o merupakan sebagian kecil dari non perokok permanen pada tingkat y.
Banyaknya populasi akan berkurang saat individu mengalami kematian alami
pada tingkat u. Kemudian, populasi perokok yang kembaii menjadi perokok berat
pada tingkat « juga berakibat pada berkurangnya populasi non perokok sementara
dinyatakan dengan:

dQ.(t)
dt

=y(1—0)S(t) — (u+ a)Q.(0).
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Terakhir, populasi non perokok permanen terhadap waktu t akan

disimbolkan dengan @, (t). Populasi ini akan meningkat karena adanya perokok

yang berhenti merokok pada tingkat y dan sebagian dari non perokok permanen

pada tingkat y. Sedangkan, populasi mengalami penurunan ketika non perokok

permanen ini mengalami kematian alami pada tingkat u. Laju perubahan populasi
non perokok permanen adalah sebagai berikut:

dQp(¢)
dt

= oyS(t) — uQy(t).
Jadi, model dinamika merokok (Alkhudari dkk, 2014b) adalah sebagai

berikut:

dP(t)
dt

= p = BPOL() — uP(2)

dL(t)

—r = BPOL@®) = BoL(OS(©) — uL(®)

dS(t)
dt

dQ.(t)
dt

dQy()
—2— = oyS(0) — KOy ().

= BL(®)S(1) + aQ(8) — (u +y)S(®) (3.1)

=y(1-0S(®) = (1 + a)Q,(t)

3.2 Analisis Kestabilan dari Titik Kesetimbangan pada Model Dinamika
Merokok Tanpa Kontrol
Untuk menganalisis kestabilan sistem dari model dinamika yang telah
disebutkan sebelumnya, maka langkah pertama adalah menentukan titik
kesetimbangannya. Setelah itu, model yang berbentuk nonlinier dapat dijadikan

suatu model yang linier dengan menggunakan matriks Jacobian. Langkah
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selanjutnya adalah substitusi titik kesetimbangan pada persamaan model dinamika
merokok yang telah dilinierkan sehingga diperoleh persamaan karakteristik untuk
mendapatkan nilai karakteristik. Nilai karakteristik digunakan untuk penentuan

kestabilan dari sistem. Berikut ini penjelasan proses yang lebih terperinci,

3.2.1 Titik Kesetimbangan Model

Model dinamika merokok pada sistem persamaan (3.1) akan mempunyai

@A@) 0

dL(t) 0

dat dat

titik kesetimbangan jika memenuhi "
Sedangkan, karena Q,(t) yang menotasikan non perokok permanen yang tidak
memengaruhi dan nampak pada tiga persamaan lainya, maka tidak perlu
menentukan titik kesetimbangannya. Cukup menentukan titik kesetimbangan dari
empat populasi. Populasi tersebut yaitu perokok potensial, perokok ringan,

perokok berat, dan non perokok sementara. Oleh karena itu, sistem (3.1)

mempunyai subsistem persamaan yaitu

d
_I;Et) = — B1P(O)L(E) — uP(t)
dL
% = B1P(OL(t) — BoL()S(t) — uL(t)
(3.2)
ds
% = B,L(t)S(t) + aQ.(t) — (u+¥)S(t)
dQ;
th(t) =y(1-0S(t)) — (u+ )Qc(t)
Subsistem persamaan tersebut dapat ditulis menjadi:
0= i~ BP(OL(E) — uP (D). (33)

0 = B1P()L(t) = BL()S(t) — uL (D). (3.4)
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0 = BL(O)S() + aQe () — (u +y)S(D). (3.5)
0=y(1—-0)S) — (p+ a)Q: (D). (3.6)
Pada model dinamika merokok terdapat tiga titik kesetimbangan yaitu titik
kesetimbangan bebas, titik kesetimbangan terbatas (boundary) dan titik
kesetimbangan endemik. Titik kesetimbangan bebas penyakit merupakan suatu
keadaan ketika tidak ada individu yang merokok. Oleh karena itu, pada titik
kesetimbangan bebas merokok dapat diasumsikan bahwa tidak terdapat individu
perokok berat pada saat t, sehingga S(t) = 0. Titik kesetimbangan ini dapat
dinotasikan E, yang kemudian dinyatakan dalam E, = (PO,LO,SO, Qto) atau
Eo = (Py, Lo, 0, Q;,). Tahapannya adalah sebagai berikut:
Pertama, mensubstitusikan S(t) = 0 ke dalam persamaan (3.4).
B1P(OL(E) — BoL(0)S() — puL(t) = 0
B1P(OL(E) — BoL(6)0 — puL(t) = 0
B1P(OL() — puL(t) =0
(B1P(t) —p)L(t) =0

L(t) =0 atau B;P(t) —pu=0

_n
PO =5

Setelah itu, tahap kedua adalah substitusi L(t) = 0 terlebih dahulu ke
persamaan (3.3).
p—pBPOLE) —pP() =0
p—pP()0—pP(t) =0
p—pP() =0

pi) =£
U
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P(t) =1
Substitusi S(t) = 0, L(t) = 0 dan P(t) = 1 ke dalam persamaan (3.5),

B2L(©)S(8) + aQ:(t) — (u+y)S() =0

B2(0)0 + aQ () = (u+y)0=0

aQ.(t) =0

Qe(t) =0
maka diperoleh titik kesetimbangan bebas merokok E, = (1,0,0,0). Titik
kesetimbangan ini memiliki maksud yaitu pada titik kesetimbangan bebas
merokok, banyaknya populasi perokok ringan dan perokok berat tidak ada. Hal ini
dapat dinyatakan bahwa populasinya bernilai nol. Oleh karena itu, populasi non
perokok sementara juga bernilai nol. Namun, terdapat populasi perokok potensial
yang memiliki nilai yaitu satu. Dengan kata lain, bahwa individu dalam populasi

masih belum ada yang merokok sama sekali.

Tahapan berikutnya yaitu mensubstitusikan P(t) = ﬁi ke dalam persamaan
1

(3.3) untuk menentukan titik kesetimbangan terbatas (boundary).

u—=PBPOL(E) —pP) =0

u Do
ll_,B1EL(t)—llE—0

2

u—uL(t)—Z,—l=0

2

_*
p—ulL(t) = 5
_K_
2
L(t) =E_'u_
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1K
L(t)=1 5
_,31_#
L0 = B

maka titik kesetimbangan terbatas (boundary) yaitu E; = ﬁi,ﬁ 2,_” ,0,0). Titik
1 1
kesetimbangan ini mempunyai maksud bahwa telah ada individu yang menjadi

seorang perokok. Individu ini termasuk ke dalam perokok ringan. Hal ini

dikarenakan banyaknya perokok potensial dinyatakan dengan ﬁi Sedangkan,

1

banyaknya populasi perokok ringan adalah ﬁ;—_“ atau 1 —Bi yang berarti total

populasi dikurangi dengan populasi potensial. Lebih singkatnya, banyaknya
populasi perokok ringan merupakan sisa dari banyaknya total populasi setelah
dikurangi banyaknya populasi perokok potensial.

Untuk titik kesetimbangan endemik diasumsikan terdapat individu yang
merokok baik perokok ringan maupun perokok berat, sehingga L(t) # 0 dan
S(t) #0. Titik  kesetimbangan  ini  dinyatakan  dengan  notasi
E* = (P*(t),L*(t),S*(t),Q/(t)), diasumsikan bahwa nilai P(t) # 0,Q.(t) # 0.
Dari persamaan (3.6) maka:

y(1-0)$"(¢)

* t —
Selanjutnya substitusi Q; (t) ke persamaan (3.5) sehingga diperoleh:

ay(1 -S5O w+Ow+ys@® _
1+ a) p+a B

B2L(£)S() +

maka,

uta)(u+y)—ay(l—-o)
Bz(# + a)

L (t) =
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pu+a) +y(p+a)—ay +ayo

b= B(u+ a)
e Yutay—ay+u(u+a)+ayo
b= Bo(u+ a)
() =Yﬂ+ﬂ(ﬂ+a)+aycr

Bo(u+ a)

Subtitusi L*(t) ke persamaan (3.3) sehingga didapatkan:

up2(u + @)
P+ a) + frlyu + u(p + a) + ayo]

2t =

Terakhir substitusi P*(t) ke persamaan (3.4) sehingga diperoleh S*(t):

S*() = uB1 B2 (1 + a) A
ups (e + a) + Bifelyu + u(u + a) + ays] B,
ey _ B BB (u + a) \
Sy (uﬁz(u +a) + Bylyn + p(u + @) + ayo] 1)

maka diperoleh titik kesetimbangan endemik E* = (P*(t),L*(t),S*(t), Q;(1)).
Titik kesetimbangan endemik ini merupakan suatu keadaan terjadi penyebaran
individu yang merokok. Oleh karena itu, terdapat populasi perokok potensial,
perokok ringan, perokok berat dan non perokok sementara.

Pada titik kesetimbangan dari model dinamika merokok diperoleh tiga titik

kesetimbangan yaitu titik kesetimbangan bebas merokok E, = (1,0,0,0), titik

kesetimbangan terbatas (boundary) E; = (ﬁi,ﬁ };“ ,0,0) dan titik kesetimbangan
1

1

endemik E* = (P*(t),L"(t), S (t), @; (t)) dengan

Pe(t) = uB,(u + a)
uB2(u + @) + Brlyu + u(u + a) + ayo]
() = yu+u(p+a)+ayo

Bo(u+ a)
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sy M BB (u + @) B

s = B (uﬂz(u +a) + Bilye + p(u + @) + ayo] 1)’
e YA —0)5(0)

Qi () = W’

3.2.2 Bilangan Reproduksi
Titik kesetimbangan yang diperoleh dari sistem (3.2) adalah titik

kesetimbangan bebas merokok E, = (1,0,0,0), titik kesetimbangan terbatas

(boundary) vaitu E; = Bﬂ,ﬁ};“,O,O) dan titik kesetimbangan endemik
1 1

dinotasikan dengan E* = (P*(t), L*(t),S*(t), Qi (t)) untuk,

uB,(u + a)
upr(u+ a) + Bilyp + u(u + a) + ayo]

P*(t) =

yu+ulp+a) +ayo
fo(u + a)

L*(¢) =

o Bubali+ @) /
S0 = B (uﬁz(u +a) + Bilyu + u(u + @) + ayo] 1)'

y(1—a)$"(¥)

0i(D) =0

)

Bilangan reproduksi dasar pada permasalahan merokok merupakan rata-
rata banyaknya individu terinfeksi baru (kasus sekunder) akibat dari tertular oleh
individu terinfeksi lama (kasus primer) yang berlangsung dalam populasi rentan.
Berdasarkan (Driessche & Watmough, 2002) bilangan reproduksi dasar dapat
ditentukan dengan menggunakan matriks next generation. Misalkan bahwa
X = (L,S, Q P), maka sistem (3.2) dapat ditulis sebagai

dX

— =500 -3



64

dengan §(x) merupakan matriks transmisi. Matriks ini berisi laju infeksi
individu baru akibat interaksi antara populasi perokok potensial dengan perokok
ringan dan interaksi populasi perokok ringan dengan populasi perokok berat.
Sedangkan, B(x) adalah matriks transisi. Matriks ini berisi laju transfer masuk

keluar dari populasi terinfeksi sedemikian sehingga

B, PL
500 = P21
L 0
B,LS + uL ]
A (u+y)S—aQ, |
)= (4 +a)Q, —y(1 — 0)S|
—u+ uP + 4 PL

Terdapat tiga populasi yang terinfeksi oleh perokok ringan dan perokok
berat. Selanjutnya, matriks Jacobian dari §(x) akan dihitung dan dievaluasi di
titik  kesetimbangan bebas merokok E, = (1,0,0,0) sehingga dengan
menggunakan Lema 2.1 didapatkan

DF(E) =[5 7]

0 0

dengan F merupakan matriks tak negatif dengan ukuran 3 x 3. Ukuran matriks ini
ditentukan karena pada model dinamika merokok terdapat tiga populasi yang

terinfeksi. Matriks F tersebut dapat didefinisikan sebagai berikut:

[ 0%, 0%y, 0%y, 1
= (Ep) e (Eo) 9xg, (Eo)
05 0Fs 05
F = a_xL (Eo) a_xs (Eo) ath (Eo)
agQt: aCL‘;'Qt %
T GG )
5, 0 O
F=(0 0 0
0 0 O
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Untuk matriks transisi yaitu B(x) akan dihitung matriks Jacobian yang
dievaluasi di titik kesetimbangan bebas merokok E, = (1,0,0,0) dengan tiga
populasi yang terinfeksi vyaitu L,S,dan Q,, maka berdasarkan Lema 2.1

didapatkan,
DQ}(EO):[,V 0]
il ]2

dengan V merupakan matriks tak singular dengan ukuran 3 x 3. Ukuran matriks
ini ditentukan karena pada model dinamika merokok terdapat tiga populasi yang

terinfeksi. Berikut matriks V' dapat ditulis yaitu sebagai berikut:

-0, 0B, 0B,
—(FE — (E E
T B0 e (B 5 ()
0B 9B 9B
= | —(F —(E E

%4 axL( 0) axg( 0) ath( 0)
G%Qt 0%Qt a%Qt
%%, (Ep) a—xS(Eo) 9g, (Eo)_
U 0 0

V=10 u+y B
0 —y(l—0) p+a

Matriks next generation diperoleh dengan menggunakan perkalian matriks

F dan V1 sehingga perlu untuk mencari nilai invers matriks V. Matriks invers V

adalah
V—l
1 (u+y)(n+a)—ay(1l—-o) 0 0
= 0 pp+a) pa
ﬂ(ﬂ + y)(ﬂ + (l) - ,uoq/(l - J) 0 [J]/(l _ O') ‘u(# + }’)
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1
- 0 0
u
_lo (u+ a) a
| WAt —ay(l-0) @w+y)e+a)—ay(l-o)
y(1-o0) u+y
u+y)pu+a)—ay(l—-0) (u+y)u+a)—ay(l—o)l

Matriks next generation dapat didefinisikan sebagai berikut:

Fy-1
1
7 0 0
[ et e a
a 0 0 0 ut+ty)(p+a)—ay(l—0) (u+y)u+a)—ay(l-o)
y(1-o0) n+y
wu+y)u+a)—ay(l-o0) (u+y)u+a)—ay(l-o)l
b 0 0
—|u
=) 0
0 0 0

Jadi, nilai eigen dari matriks next generation diperolen dengan cara
menyelesaikan det(FV~! — AI) = 0. Hasil yang diperolen dari penyelesaian

tersebut adalah

Al — &
U
AZ = 13 = 0
Karena nilai Ry = p(FV 1) maka,
RO = &
U

Notasi R, digunakan sebagai bilangan reproduksi dasar pada model
dinamika merokok. Nilai tersebut menunjukkan bahwa laju pertambahan infeksi
baru dalam populasi perokok potensial dipengaruhi oleh laju interaksi antara

perokok potensial dengan perokok ringan yang dibagi oleh laju kematian alami.
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Selanjutnya, karena pada titik kesetimbangan endemik terdapat nilai titiknya yang
negatif maka perlu ditentukan syarat yang memenuhi agar titik tersebut bernilai
positif. Terdapat satu titik kesetimbangan endemik yaitu S*(t) yang belum dapat

dipastikan  bernilai  positif —atau  negatif. Agar S*(t) >0 pada

E* = (P*(®),L*(£), S*(t), Qi (t)), maka

R 1B B2 (p + ) N
SO = e BT D RlE At D) Faya) B
BiB2(u + @) BB
B (u+ @) + prlyn + u(u+ @) + aysl) = B, u
BB (u + @)
(B (u+ @) + rlyp + u(u + @) + ayol)
- BB (u + @)

L7 1By (u+ @) + Bulye + (i + @) + ayo]

Jadi, R; merupakan syarat untuk titik kesetimbangan endemik, sehingga
jika R; > 1 maka nilai S*(t) adalah positif. Dengan demikian, terdapat titik
kesetimbangan positif tunggal pada titik kesetimbangan E*. Sebaliknya jika nilai
R; < 1 maka menunjukkan bahwa terdapat titik kesetimbangan yang bernilai

negatif pada E*. Sedangkan, untuk R; = 1 akan diperoleh,

R. — P16 (pn + a) L
VU uBy(u+ ) + Balyu + u(u + a) + ayo]
S (t) = uB1B (1 + a) -
Bo(up,(u+ @) + Brlyu + p(u + a) + aysl) B,
_K B1B2(u + a) s
Boufo(u+a) + Bilyu+pu(u+ a) + ays] B,
_K_ K
B2 B

=0
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Diperoleh $*(t) = 0, untuk R, = 1 pada titik kesetimbangan P*(t) diperoleh,

up2(u + a)
uB(u+ a) + Bilyu + u(p + a) + ayo]

P(t) =

dapat dibentuk menjadi

P*(t) — ﬁ ﬁlﬁZ(:u + a)
PP+ a) + Bilyu + u(u + a) + ayo]

£
=5 (1)

Bs
B
Setelah diperoleh nilai P*(t), kemudian dicari nilai dari L*(t) ketika R; = 1 yaitu

sebagai berikut:

R. = f162(u + a)
T uB(u+ @) + Bilye + ulu + @) + ayo]

1= f1f.(u + a)
B (u+ a) + Brlyu + u(p + a) + ayo]

BiB(u+ ) = puf(u + ) + By lyn + ulp + a) + ayo]

4 B+ a) + Brlyu + u(p + a) + ayo]

s AACET))

sehingga,

e Yutputa)tays p op
L) = fa(u + a) +ﬁ1 B1

_Balyp+put o) + ayal +pfr(p+a)

BB (u + @) B1
_HB(uta) + Pulyptp(ut+a) tays] p
BB (u + @) B1

nw_ Bri—u
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Selanjutnya nilai Q*(t) dengan substitusi nilai S*(t) = 0 yang telah diperoleh
sebelumnya,

. y(1—0)S"(t)
QW) =—F—F"7+—
(u+a)
=0
Dari perhitungan tersebut telah diperoleh nilai titik kesetimbangan yakni

P*(t) = %, L(t) = %, S*(t) = 0,dan Q; (t) = 0. Titik kesetimbangan ini

merupakan titik kesetimbangan terbatas (boundary), maka dapat disimpulkan jika

R; = 1 akan diperoleh titik kesetimbangan terbatas E; = (ﬁ,ﬁ};‘,o, 0). Hal ini

juga berlaku jika R, > 1. Jadi, berdasarkan uraian tersebut diperoleh teorema

sebagai berikut:

Teorema 3.1 Sistem (3.1) selalu mempunyai titik kesetimbangan bebas merokok

yaitu E, = (1,0,0,0). Adapun eksistensi titik kesetimbangan endemik, erdapat

tiga kasus yakni sebagai berikut:

(i) Jika R, < 1, maka sistem tidak mempunyai titik kesetimbangan endemik
positif.

(if) Jika R, > 1, maka sistem mempunyai titik kesetimbangan endemik positif.

(iii) Jika Ry =1 dan R, > 1, maka sistem mempunyai titik kesetimbangan

terbatas yakni E; = (ﬁi,ﬁ ;_” ,0, O).
1 el

3.2.3 Linierisasi Model
Linearisasi merupakan suatu metode untuk mentransformasikan persamaan
diferensial tak linier menjadi linier dengan menggunakan ekspansi deret Taylor

sehingga dapat menghilangkan suku tak linier disekitar titik kesetimbangan. Dari



70
sistem persamaan (3.2) didefinisikan fungsi pada masing-masing persamaan

tersebut sebagai berikut:

dP(t)

PR p1P(O)L(t) — pP(t) =F(PLS Q)

O o pPOLO - FLOSO ~ul©) = GP.LSQ)
(3.7)

B pLOSO +aQO - +SE© = HPLS.Q)

deft(t) =y(1—0)S(®) — (u+ a)Q.(t) =1(P.L,5,00)

Berikut ini hasil linierisasi dengan deret Taylor dari sistem persamaan (3.7)
dengan menghilangkan suku tak linier dari masing-masing persamaan, proses
linierisasi dapat dilihat pada Lampiran 2.

1. Hasil linierisasi disekitar (P*,L*,S*, Q;) untuk titik kesetimbangan bebas
merokok E|.

Sistem linier dari persamaan (3.2) dengan titik kesetimbangan bebas

merokok E, = (1,0,0,0) adalah

d’;_it) = —pP — ByL+ 1

dz_(tt) B L (3.8)
dii_(tt) =—(u+y)S+ aQ,

dQ;t(t) =y(1-0)S = (u+a)Q:

2. Hasil linierisasi disekitar (P*,L*,S*, Qf) untuk titik kesetimbangan terbatas

_ M Bi—u
By = (31' B1 /0,0).
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Sistem linier dari sistem persamaan (3.2) dengan titik kesetimbangan

terbatas E; = (&,2% 0,0) adalah

8 B
d’;(tt) I [yﬁl + (ﬁﬁll - u)u]
dz_it):(ﬁl_ﬂ)za—%_—ms_l(ﬁl_“)[%_;—j (3.9)
diis:t) B <_ ﬁz(ﬂﬁz B _ (u+ y))S + aQ,
dett(t) =y(1-0)S - (u+a)Q

3. Hasil linierisasi disekitar (P*,L*,S*, Q;) untuk titik kesetimbangan endemik
E* = (P (1), L*(¢), S7(t), Q¢ (¢)) dengan
Sistem linier dari sistem persamaan (3.2) dengan titik kesetimbangan

endemik E* = (P*(t),L*(t), S*(t), Qi (t)) diperoleh sebagai berikut:

dx(t) . Y
— = (—u— BLDEO — BP (O

ay@© b *
7t = Pl x(O + (BiP" = BpS™ — Wy (6) — BoL'w(®)
(3.10)

dw(t)

A\ 2l (BoL" = (u+7))w(®) + az(t)

dz(t)
dt

=y(1—-o)w(t) = (u+ a)z(t)
Untuk menyederhanakan hasil pada sistem persamaan (3.13) sehingga
bentuk tak linier menjadi linier maka dapat digunakan
By P*L — B,S*L* —ul* =0
(B1P" = B2S" —w)L* =0

JikaL* = 0maka ;P — ,S*—u=20
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dan
foL'S* +aQi —(u+y)S* =0

[BL" — (u+¥)]S* = —aQf

Bl — (u+y) = - aﬁt
Sistem persamaan menjadi,
dx(t) 4 i
T (—p = B1LM)x(t) — B Py (D)
d
% = B1L*x(t) — B L*'w(t)
d t
W0 — Basy© ~ L) + az(e)
dz(t)
T YA —o)w(t) — (p+ a)z(t)
dengan,
Pe(t) = 1B (p + @)
uBr(u+ ) + Blyp + u(u + a) + ayo]’
ern _Yutpulp+a)+ayo
POTT g re
A P1B2(u + @) -
N\ (H.Bz (u+a) + Blyu + p(u + a) + ayo] 1)'
Q;(t) = w’

(u+a)

3.2.4 Analisis Kestabilan Lokal pada Titik Kesetimbangan
Untuk menentukan kestabilan titik kesetimbangan akan digunakan matriks
Jacobian yang berfungsi menghitung nilai eigen. Matriks Jacobian diperoleh dari

persamaan yang telah berbentuk linier yaitu
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[ dP(t) T
dt
dL®) | [-u—BiL —B1P 0 0 P(®)
dt | _ BiL BiP—B,S—u —pL 0 L(t) (3 11)
ds(t) 0 B,S BL —(u+7y) a NO) '
“dr 0 0 y(l-0) —(u+a)lle.(
dQ.(t)
L dt

dari matriks Jacobian tersebut akan dianalisis kestabilan pada titik kesetimbangan
bebas penyakit, titik kesetimbangan terbatas (boundary) dan titik kesetimbangan

endemik.

3.2.4.1 Kestabilan Lokal di Titik Kesetimbangan Bebas Merokok
Pada titik kesetimbangan bebas merokok E,(1,0,0,0). Substitusikan nilai

titik kesetimbangan tersebut ke dalam matriks (3.11), diperoleh:

—H —P1 0 0 Pl
off g, 3N
; 0 0 —(u+v) a S(t)

0 0 y(l—0) —(u+a)llQ. ()

dari matriks Jacobian tersebut maka dapat dicari nilai eigen yaitu sebagai berikut:

det(lo_/ll):o
- i 0 0 1 0 0 O
0 —u+p 0 0 01 0 0

det KT P1 -2 =0
1o 0 —(u+7v) a 00 10
0 0 y(l—-0) —(u+a) 0 0 0 1

—u—A —p1 0 0

0 —u+p—2 0 0 _

det 0 0 —(u+y) -2 “ 0
0 0 y(1—o0) —(u+a)—2

Untuk menentukan nilai determinannya digunakan metode Sarrus yaitu

sebagai berikut:

det[J, — Al] = |A*]
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dengan,
14" = |44 + [A2] + |43
diperoleh dari hasil perhitungan, nilai determinan masing-masing adalah sebagai
berikut:
A1l = (= =D+ B =D+ - D=+ a) -2
14z] = (—p =D (=p+ 1 = D(y(1 — 0))a
|As| =0
Perhitungan determinan tersebut dapat dilihat pada Lampiran 3. Kemudian
hasil yang telah diperoleh dapat disubtitusikan menjadi,
|4 = |41 + |Az] + |43]
=(pu-DEp+b - D@+ - D@+ a) -2
— (=D (p+p =Dy -0))a+0
=(u=Dp+ b =D +E+a) + A +vy) + Ak + ) + 42
—ay + ayo]
=(—u—-D(u+p—Duw+a)+yu+ay —ay +ayo + pud + al
+ ud + yA + A?%]
=(u=D(p+ =D+ Cu+a+y)d+ (ayo +puu + ) + vyl

Nilai eigen yang diperoleh adalah,

AP +al+a,=0 (3.12)
dengan 15 dan A, memenuhi persamaan karakteristik (3.12) dimana:
a,=2u+a+y

ap = ayo + u(p+ a) +yu
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Berdasarkan kriteria Routh-Hurwitz, syarat agar titik kesetimbangan bebas

merokok stabil asimtotik, adalah
a;,ap > 0dana;ay >0

Pertama, akan ditunjukkan bahwa a; > 0. Karena laju kematian alami (u),
laju interaksi antara perokok berat dengan non perokok sementara («), dan laju
perokok berat yang telah berhenti merokok () mempunyai nilai positif. Dengan
demikian jelas bahwa:

a;=2u+a+y>0 (3.13)

Kemudian, akan ditunjukkan bahwa a, > 0 dengan laju interaksi antara
perokok berat dengan non perokok sementara («), laju perokok berat yang telah
berhenti merokok (y), dan sebagian non perokok permanen (o) serta u sebagai
parameter dari laju kematian alami bernilai positif. Hal ini jelas dapat dinyatakan
bahwa:

ap=ayc+u(u+a)+yu>0 (3.14)

Sedangkan, berikut ini akan dibuktikan bahwa a;a, > 0 yaitu sebagai

berikut:
aiap = Qu+a+y)(ayo +up+ a) +yu)
= 2uayo + 2u*(u + a) + 2yu® + a?yo + au(u + a) + ayu + ay?o
+yu(u+a) +y*u

Nilai parameter yang digunakan keseluruhan adalah positif sehingga jelas
a,ay > 0. Berdasarkan kriteria Routh-Hurwitz dapat disimpulkan nilai eigen
A3, A, mempunyai bagian real negatif. Nilai eigen A, dapat dipastikan bernilai
negatif, karena nilai u positif. Sedangkan, agar 1, < 0 maka

Ay =—p+p1 <0
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B < p
by
u
Berdasarkan uraian tersebut karena %< 1 maka nilai eigen A, adalah
negatif. Jika R, = % maka semua nilai eigen akan bernilai negatif ketika R, < 1.

Dapat disimpulkan bahwa E, adalah stabil asimtotik lokal. Sedangkan, untuk

A, = 0 diperoleh

Br=u
ALl
u

sehingga didapatkan R, = 1. Oleh karena itu, jika R, =1, E, stabil lokal.
Sedangkan, jelas bahwa untuk R, > 1 maka A, > 0 atau

Ay=—p+p1>0

B>

Bisa

U

Hal ini mengakibatkan nilai eigen tidak seluruhnya negatif sehingga E, tidak
stabil. Jadi, berdasarkan uraian tersebut diperoleh teorema yaitu sebagai berikut:

Teorema 3.2 (Kestabilan Lokal E,) Jika R, < 1, titik kesetimbangan bebas
merokok E, stabil asimtotik lokal. Jika R, = 1, maka E stabil lokal. Jika R, > 1,

E, tidak stabil.
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3.2.4.2 Kestabilan Lokal di Titik kesetimbangan Terbatas (Boundary)

Pada titik kesetimbangan bebas merokok E; = (Bi,%,o,O). Substitusi
1 1

ke dalam matriks (3.14), sehingga diperoleh:

[ B —u 0 0
B Bo(u—B1) rP(t)]
Lol 2 ’ L0
B2t — B1) S(t)
o0 —wen-BER o 70
0 0 y(1—o0) —(u+ a)

dari matriks Jacobian tersebut dapat dicari nilai eigen yaitu sebagai berikut:

det(J, —AI) =0

/_ —B K 0 0
AV AR |
k oY _W+”_l%fi_ 00 0 1
L0 0 y(1 —o) yalia & ol
=0
—f1— A —u 0 0
By — €y B2 (1 — p1) 0
det 51( _g) —0
0 0 ({u+y)_;ai__L>_A
b1
0 0 y(1-o0) —(u+a)— A
Misalkan terlebih dahulu untuk mempermudah perhitungan yaitu sebagai
berikut:
- by = — _2
b11=—ﬂ1—/1 b23=32(‘u ﬁl) 44 (ﬂ"‘(l)
By
biz =—p b3 = <—(,u +y) - ﬁz(ﬂﬁ ﬁl)) -2
1
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b21=,81_ﬂ b3y =«

by, = -1 by =y(1—0)

Bentuk kembali menjadi suatu matriks dan selesaikan dengan metode

kofaktor dan sarrus. Perhitungan determinan ini dapat dilihat pada Lampiran 4.

(b11b22 o b12b21)(b33b44 i b34b43) =0

A+w@+[B,—u]) <ay0+ =B+ a)+yu+ #%(# +a)
1

+[u+a+y+u&+(u—ﬂ2)]l+lz>=0
1

Nilai eigen yang didapatkan yaitu

Ay =—u
Ay =pu-— ﬁl

A2+ b A+ byd=0 (3.15)
dengan,

B
by =p+a+y+uzt+@—_p)
1

ayo + (u—ﬁz)(u+a)+w+u§—2(u+a)
1

bo

Syarat agar titik kesetimbangan terbatas stabil asimtotik lokal adalah
semua nilai eigennya bernilai negatif. Untuk A,, jelas bahwa nilai eigen tersebut
bernilai negatif, karena nilai parameternya adalah positif. Sedangkan, agar nilai
eigen 1, < 0 maka

Azzﬂ—ﬁ1<0
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Nilai % merupakan bilangan reproduksi atau dinotasikan dengan R,,

sehingga dapat ditulis Ry, = %. Jika R, > 1 maka diperoleh nilai eigen yaitu

A, < 0 atau bernilai negatif. Selanjutnya, untuk nilai eigen A; dan A, pada
persamaan karakteristik (3.18) berdasarkan kriteria Routh-Hurwitz, syarat agar
titik kesetimbangan bebas merokok stabil asimtotik, adalah
by, by > 0dan b;by > 0
Pertama, akan ditunjukkan bahwa b; > 0. Semua nilai parameter pada
model dinamika merokok ini mempunyai nilai yang positif maka jelas akan
menunjukkan bahwa nilai b, > 0. Namun, pada b, terdapat bagian yang belum
tentu positif yaitu u — B, sehinggga akan dicari syarat agar 4 — 8, > 0, maka
p—p,>0
u> B
Berdasarkan perhitungan tersebut maka nilai u — 8, > 0 akan positif jika
u > f,. Hal ini mengakibatkan b, > 0. Kemudian, untuk b, akan ditunjukkan
juga bahwa b, > 0. Berdasarkan sebab yang sama yaitu setiap parameter pada
model dinamika merokok mempunyai nilai positif dan terdapat syarat u > £,
yang memenuhi, sehingga dapat dinyatakan bahwa b, > 0 dengan u > S,.

Selanjutnya, pembuktian nilai b;b, > 0 adalah sebagai berikut
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biby = u+a+y+uﬁ—i+(u—ﬁz)”aya+(u—ﬂz)(u+a)+w

B2
+I1E(ll + a)]

B
= payo + u(u — ) (1 + @) +yu? + uﬁ—z(u +a) +a?yo
1

+a(u—pB)u+a)+ayu + au%(u +a) + ay®o

+y(u =B+ a)+yiu+ V.U&(M + a) + uaya&
B4 B

B, B: ( B2\
+#_1(#—52)(#+“)+V#ZE+(HE) (u+ a)

+ (= Bayo + (u—B)*(u+ ) + yu(u — ) + Mﬁ—j (u

—B)(u+ @)

Berdasarkan kriteria Routh-Hurwitz maka nilai eigen A3, 4, mempunyai
bagian real negatif. Hal ini dikarenakan nilai parameternya adalah positif dan
syarat u > B, sehingga hasil pengurangan p dengan [, tetap positif. Jadi,
berdasarkan uraian tersebut diperoleh teorema yaitu sebagai berikut:

Teorema 3.3 (Kestabilan Lokal E;) Titik kesetimbangan terbatas E, stabil

asimtotik lokal jika u > f,.

3.2.4.3 Kestabilan Lokal di Titik kesetimbangan Endemik
Pada titik kesetimbangan bebas merokok E*(P*,L",S", Q;). Substitusi ke

dalam matriks (3.14), diperoleh:
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—u— Pl =B P” 0 0
Pl 0 —B,L 0 [x(6)]
. _ . aQ¢ |y(®) |
O L “ lwo
+ a)0Q; t
. o wroe o
S J
dari matriks Jacobian tersebut maka dapat dicari nilai eigen:
det(J* —A) =0
—u— P1l" =B P” 0 0
Pl 0 —BL 0 1000
| aQ; 01 0 of}
det : — -2 =0
c g paS s* 4 00 1 ofl
; A PEAOE e . s )
B S |
(—pu—p1L) -4 —BP” 0 0
BiL* -1 —B,L" 0
it 0 p.S™ - agQ*t —4 a =0
+ *
0 0 (MS& —(u+a)—2

Misalkan terlebih dahulu untuk mempermudah perhitungan yaitu sebagai

berikut:

ciu=(-p—p,L7) -2

C12 = —,31P*
21 = ,BIL*
€22 = —4

. _ (pt e,
C23 = —fB,L Cp=—0ay 5§
c32 = B,S Cy =[-(u+a)] -4
€33 = <— aSQ*:> —A
Cas = 0a

Bentuk kembali menjadi suatu matriks dan selesaikan dengan metode

kofaktor dan sarrus. Perhitungan determinan ini dapat dilihat pada Lampiran 5.



ci1 €12 0 O
det|C21 22 s 01 _g
0 €32 cC33 C3
0 0 €43 Cyq

€11€22€33C44 — €11C22€34C43 — €11€23C32C44 — C21C12C33C44 + €21C12€34C43 = 0

dengan,
4 (XQ: * 3
C11€22€33C44 = A + -t w+a)+p+p.L )2
aqQ, aQ, L aQ,
+ ( o (Ut @)t u—t+ B L et @)
% 2 (ZQ: %
Lt @) |2+ (@t a(u+ L) |4

u i 4 K
—(€11€22€34€43) = —( + B4 L") [Ma] f %12

—C11C23C32Caq = BFL'S™ 2> + (2uB5L"S™ + B3 (L7)?S™ + afFL*S*)A
+ a1z (L)?S™ + upp7(L)?S™ + p?B3LS™ + auBiL's®

a’Q;
S*

aQ¢
S*

Gud, b
—C21C12C33C44 =T.312P e

BRI

B2P*L*A + up2P LA
+ afZP L'A + B2P L A2

a’Q;
S*

apQy

i

— 2p*r*
€21C12€34C43 = —P1P°L

Kemudian substitusikan pada,
det(J*—Al) =0

& €11€22€33C44 — C11C22€34C43 — C11C23C32C44 — C21C12C33C44 T C21C12C34C43
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oA+ (aﬁg +(u+ta)tu+ ﬁlL*) A3
+ < % aQ: + B L* S(z* +u(u+a)+ gL (u+ a)) A?
< Q¢ L*))A — (i + Bl [a(y :*Q)Q; /1]
a(u + a)Q¢

oA Bl

+ (QuUBZL'S* + B1PE(L)?S* + aBZL*S)A + afy B5 (L*)*S*

b B SRS + 2 RUS” + aupFLs” + A% gz
ZQt aQ;
.31P L* +—ﬂ1P L*/1+#.B1P L*A+“[))1P L*A+:81P L2
2
_ p2p* *a#Qt 8 * Qt
a *
<=>/14+< S?f + (u+a)+u+/31L*)/13
au+a)0; a(u+a)Q;  aQ; L 2Qc
+< = 5 Th AR

+ (u+ a)BL* + B2L*S* + ﬁfP*L*) A2

+ ((u + BJ)M) - <(u + mm%)

Qt 2p** 4+ uB2P*L* + aBEP*L* + 2uB2L*S* + By B2(L*)2S*

+ aBiLS* |2

+ <#ﬁ1ﬁzz (L)2S" + u?B3L'S™ + aufiL'S™ + afy p7 (L)?S”

a? o?
#Qt BZP*L* — .th BZPL* + Qt T2 gapeys Qt =<t paps L*)
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(:>/14+(2u+ﬁlL*+a+a&)A3

S*

2 * Q: * N2 1% * Q; *
+(u®+ufl" + ap + aH + P*BiL" + afL" + aFﬁlL
+ BZZL*S*) A2
+ (P*u,BlzL* + 2uBzL*S* + aP*BALF + a%P*BfL*

+ BiFRLIPS" + afEPST) A+ (P BELS” + pa3LrS’

+ uP1BE(L)?S* + ap, f3(L*)2S*

Kemudian disederhananakan menjadi

A4 + C3A3 + Czlz + CIA + CO - O
dengan,
C4 - 1
C3 =2u+ﬁ1L*+a+a%
2 o Q; *x D271 % * QZ * 27%Cx*
Cy = U+ upL +a,u+a§,u+P Bl g laiyy +a§ﬁ1L + B5L*S
¢, = P*uB?L* + 2uBiL*S* + aP*BiL* + a%P*ﬁfL* + B1BZ(L*)%S*

+ afiP*S*

Co = P2PELS™ + paP3L’S™ + upi f7 (L)?S™ + af p3 (L)*S”
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(3.16)

Berdasarkan kriteria Routh-Hurwitz, persamaan karakteristik (3.16) akan

mempunyai bagian real negatif jika,
c1>0, ¢3>0, &3>0, ¢,>0

C3C2C1 — C4C2 —coc2 >0
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Semua nilai parameter bernilai positif sehingga dapat dinyatakan bahwa

Co, C1,Cz, €3 > 0. Sedangkan, untuk membuktikan c3c,c; — c,c2 — coc > 0 akan
digunakan software Maple 18 dengan menggunakan nilai parameter. Perhitungan
secara analitik dengan software Maple 18 tidak dapat diperoleh dikarenakan hasil
yang terlalu kompleks dan tidak menunjukkan nilai positif atau negatif. Oleh
karena itu, perhitungan dilakukan dengan memasukkan parameter-parameter,
sehingga hasilnya berupa numerik. Berikut ini nilai parameter yang digunakan

merujuk pada (Alkhudari dkk, 2014b, p. 1216) yaitu sebagai berikut:

Tabel 3.1 Nilai Parameter Perhitungan Routh-Hurwitz

Parameter | Nilai
B- 0.3
14 0.2
a 0.25
o 0.4
B1 0.23
u 0.04

Pada perhitungan ini digunakan software Maple 18 dapat dilihat pada
Lampiran 5, berikut ini hasil perhitungannya yaitu:
C3C,C1 — C4C2 — coc? = 0.0001411681869
Hasil ini menunjukkan nilainya positif, sehingga dapat disimpulkan bahwa
persamaan karakteristik (3.19) mempunyai bagian real negatif. Oleh karena itu, E*
stabil asimtotik lokal dengan syarat bahwa P*(t),L*(t),S*(t), Q;(t) > 0.

Berdasarkan Teorema 3.1 dapat diketahui bahwa jika R; > 1 maka sistem
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mempunyai titik kesetimbangan endemik yang positif. Jadi, berdasarkan uraian
dan Teorema 3.1 diperoleh teorema berikut ini:

Teorema 3.4 (Kestabilan Lokal E*) Titik kesetimbangan endemik E* stabil

asimtotik lokal jika R; > 1.

3.3 Model Dinamika Merokok dengan Kontrol

Tujuan yang ingin dicapai dalam masalah kontrol optimal ini adalah
meminimalkan jumlah populasi perokok ringan, perokok ringan, perokok berat
dan non perokok sementara. Pada penelitian ini juga bertujuan untuk
memaksimalkan jumlah populasi non perokok permanen. Tujuan lainnya adalah
meminimalkan biaya dari ketiga kontrol yang diberikan. Pada tahap ini akan
diperoleh bentuk kontrol yang optimal dengan metode prinsip maksimum
Pontryagin. Pada model dinamika merokok dengan kontrol akan disubstitusikan

variabel kontrol yang dinotasikan dengan (u;(t)). Kontrol tersebut berupa

kampanye anti rokok (u,(t)), permen karet nikotin (u,(t)), dan pengobatan
(us(D)).

Pertama, variabel kontrol kampanye anti rokok (u1 (t)) akan memberikan
pengarahan bagi perokok potensial agar tidak berkeinginan untuk merokok,
meskipun memiliki kontak secara langsung dengan seorang perokok. Kedua,
permen karet nikotin (uz(t)) dapat diberikan untuk perokok dengan frekuensi
merokok kadang-kadang yaitu perokok ringan. Hal ini dikarenakan permen karet
nikotin ini dapat mencegah perokok semakin kecanduan akan merokok dan
mengobati kecanduan tersebut secara bertahap. Selanjutnya, permen karet nikotin

(u2()) juga diberikan pada non perokok sementara sehingga non perokok
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sementara tersebut dapat berhenti secara permanen. Ketiga, pengobatan (us(t))
dapat digunakan untuk perokok berat karena biasanya perokok berat lebih sulit
untuk menyembuhkan kecanduannya sehingga membutuhkan pengobatan yang
lebih efektif. Pemberiannya diasumsikan bahwa individu perokok berat tersebut
dapat mengurangi frekuensi merokoknya sehingga menjadi perokok ringan dan
berhenti secara permanen sehingga menjadi non perokok permanen.

Sehubungan dengan beberapa asumsi yang telah disebutkan. Model kontrol
optimal untuk peningkatan jumlah perokok yang memiliki maksud sebagai
strategi pencegahan dan pengobatan digambarkan dalam diagram kompartemen

model dinamika merokok dengan kontrol berikut ini:

—>( P(t) ——>

€< Qp(t) < Q¢(t) T)

Gambar 3.2 Diagram Kompartemen Merokok dengan Kontrol

Berdasarkan diagram kompartemen pada Gambar 3.2, maka model
dinamika merokok dengan kontrol dapat ditunjukkan dalam suatu sistem
persamaan diferensial sebagai berikut:

dP(t)
dt

= = PPOLE) — uP(t) —us (O)P(D). (3.17)
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dL

d(tt) = B1P(OL(E) = BL(DS(®) — (1 + uz(O))L(E) + buz(D)S (D).
ds

d(tt)' = B L()S() + aQ(t) — (u+ y)S(t) — (b + uz(t)S(t).
d

tht( D Y= 9SO — e+ @+ u )00
dQ, ()

T = 0YS(O) = pQp(®) + us (HP(E) + u(DL(D) +u2 (1) Qu ()

+ cu5(t)S(t)
Notasi dan definisi variabel serta parameter-parameter yang digunakan

pada model dinamika merokok dengan kontrol dalam penelitian ini yaitu:

Tabel 3.2 Deskripsi Variabel

Notasi Variabel Deskripsi Variabel
dP(t) Laju perubahan populasi perokok potensial terhadap waktu t.
dt
dL(t) Laju perubahan populasi perokok ringan terhadap waktu t.
dt
ds(t) Laju perubahan populasi perokok berat terhadap waktu t.
dt
dQ.(t) Laju perubahan populasi non perokok sementara terhadap waktu
dt
t.
dQ,(t) Laju perubahan populasi non perokok permanen terhadap waktu
dt
t.
P(t) Populasi perokok potensial terhadap waktu t.
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Lanjutan Tabel 3.2 Deskripsi Variabel

L(t) Populasi perokok ringan terhadap waktu t.
S(t) Populasi perokok berat terhadap waktu t.
Q:(t) Populasi non perokok sementara terhadap waktu t.
Qp (1) Populasi non perokok permanen terhadap waktu t.
uy () Tingkat efisiensi dari kampanye anti rokok terhadap waktu t.
uy () Tingkat efisiensi dari permen karet nikotin terhadap waktu t.
uz () Tingkat efisiensi dari pengobatan terhadap waktu t.
Tabel 3.3 Nilai Parameter (Alkhudari dkk, 2014b, p. 1216)
Parameter Deskripsi
By Laju interaksi perokok potensial dengan perokok ringan.
B, Laju interaksi perokok ringan dengan perokok berat.
u Tingkat kematian alami dari populasi manusia.
a Laju interaksi antara perokok berat dengan non perokok sementara
yang kembali merokok.
y Laju perokok berat yang telah berhenti merokok.
o Sebagian sisa dari perokok yang berhenti permanen (pada tingkat
¥).




Lanjutan Tabel 3.2 Nilai Parameter (Alkhudari dkk, 2014b, p. 1216)
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b Suatu peluang atau kemungkinan.

c Suatu peluang atau kemungkinan

Ay Bobot atau penyeimbang dari populasi perokok berat.

A, Bobot atau penyeimbang dari populasi non perokok permanen.
As Bobot atau penyeimbang dari populasi perokok potensial.

A, Bobot atau penyeimbang dari populasi perokok ringan.

As Bobot atau penyeimbang dari populasi non perokok sementara.
2l Bobot biaya untuk kontrol kampanye pendidikan.

Ty Bobot biaya untuk kontrol nicotine gum.

T3 Bobot biaya untuk kontrol pengobatan.

Kontrol u,(t) menunjukkan tingkat efisiensi dari kampanye anti rokok

yang diberikan pada perokok potensial sehingga jumlah perokok potensial dapat

dikurangi. Kontrol u, (t) menunjukkan tingkat efisiensi dari permen karet nikotin

yang diberikan pada perokok ringan dan non perokok sementara, dan kontrol

u;(t) menunjukkan tingkat efisiensi pengobatan yang diberikan pada perokok

berat. Jika u,(t) = u,(t) = u3(t) = 1 maka pemberian ketiga kontrol tersebut

sangat efektif (100% efektif). Sebaliknya jika u,(t) = u,(t) = us3(t) = 0 maka

pemberian kontrol sama sekali tidak efektif dalam mengurangi jumlah populasi

perokok potensial, perokok ringan, perokok berat dan non perokok sementara.
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Jadi, pada penelitian ini akan ditentukan bentuk dari u, (t), u,(t), dan us(t) yang
optimal yaitu uj(t),u;(t), dan u3(t), sehingga upaya pemberian kontrol yang
dilakukan dapat semaksimal mungkin dengan biaya yang minimum.

Berdasarkan tujuan pada masalah kontrol optimal dimodelkan suatu fungsi
tujuan yang menyatakan banyaknya perokok potensial (P(t)), banyaknya
perokok ringan (L(t)), banyaknya perokok berat (S(t)), banyaknya non perokok
sementara (Q((t)) dan banyaknya non perokok permanen (Q,(t)) serta biaya
untuk usaha kampanye anti rokok, permen karet nikotin, dan pengobatan. Tujuan
dari usaha medis maupun non-medis adalah untuk memaksimalkan non perokok
permanen dan meminimalkan kendalinya. Tujuan tersebut didapatkan dengan
mengontrol banyaknya perokok potensial dengan mengefektifkan kampanye anti
rokok, mengontrol banyaknya perokok ringan dengan mengefektifkan permen
karet nikotin, mengontrol banyaknya perokok berat dengan mengefektifkan
pengobatan, mengontrol banyaknya non perokok sementara dengan
mengefektifkan permen karet nikotin. Banyaknya populasi yang dikontrol tersebut
akan meningkatkan populasi non perokok permanen.

Hubungan antara biaya yang akan dikeluarkan untuk variabel kontrol
(u;(t)) dengan banyaknya perokok potensial, perokok ringan, perokok berat, non
perokok sementara dan non perokok permanen memiliki hubungan yang tidak

linier sehingga fungsi biaya dibentuk ke dalam model nonlinier dan fungsi
kuadratik (w(t))".

Berdasarkan uraian sebelumnya dapat diformulasikan fungsi biaya adalah
riu?(t), ,u3(t) dan rzu(t) dengan r;,71,,73 merupakan bobot biaya untuk

variabel-variabel kontrol. Fungsi tujuan yang diperoleh adalah sebagai berikut:
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t
= [ TS0 — 40,0 + 31 (©) + a3 +rud©1Nde + 4,
0

+ A4L(tr) + AsQ(tf).

Fungsi tersebut merupakan fungsi tujuan bentuk Bolza. Fungsi Bolza
merupakan kombinasi linier dari bentuk Mayer dan Lagrange. Pertama, fungsi
Mayer pada fungsi tujuan tersebut yaitu A3P(¢;) + A4L(t;) + AsQ.(¢r). Fungsi
Mayer ini dapat dipahami sebagai masalah mengoptimalkan waktu akhir,

sehingga penurunan dari populasinya hanya dilihat pada waktu akhir. Fungsi yang

membentuk lainnya adalah fungsi Langrange vyaitu ftzf[Als(t)—AzQp(t)+

%[rluf(t)+r2u§(t)+r3u§(t)]]dt. Fungsi Langrange ini bertujuan untuk
memaksimalkan jumlah non perokok permanen dan meminimalkan jumlah

perokok berat dengan biaya kontrol seminimal mungkin pada interval waktu
[to, tr]. Selanjutnya, nilai % pada fungsi Langrange menunjukkan bahwa bobot

yang menyatakan kepentingan dari biaya-biaya yang bersangkutan adalah sama.
Terdapat koefisien A; merupakan koefisien bobot dan penyeimbang dari
populasi perokok. Selanjutnya, r; adalah bobot yang berkorelasi dengan biaya
kampanye anti-rokok yang diberikan pada perokok potensial. Sedangkan, r, dan
r3 Secara berturut merupakan bobot yang berkorelasi dengan biaya permen karet
nikotin yang diberikan pada perokok ringan, dan non perokok sementara serta
bobot yang berkorelasi dengan biaya pengobatan yang diberikan pada perokok

berat.
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Asumsi untuk nilai awal dari keseluruhan populasi bernilai positif
P(ty), L(to),S(to), Qe (o), Qp(to) = 0. Kondisi batas yang diberikan yakni
adalah t, <t < ty. Berikutnya, kondisi batas untuk variabel kontrol yakni
u,(t) €0,0.9], u,(t) €[0,1], dan u;(t) € [0,1]. Batas-batas ini menandakan
waktu awal dari pemberian kontrol (t,) hingga waktu akhir setelah pemberian
kontrol (tf). Sedangkan, b dan ¢ yang menunjukkan probabilitas dibatasi dengan
b,c € [0,1] dan b+ c <1. Selanjutnya akan ditentukan kontrol optimal
u; (), u;(t), uz(t) sedemikian sehingga berlaku
JIuz(®), u(6), uz ()] = min{J (uy (£), uz (), us () lug, uz, u3 € U},
dimana U = {(uy,u,)|0 < u,(t) <0.9,0 < u,(t) < 1,0 < uz(t) < 1}. Masalah
kontrol optimal diselesaikan dengan memenuhi kondisi pada prinsip maksimum

Pontryagin.

3.4 Penyelesaian Kontrol Optimal Model Dinamika Merokok

Pada subbab sebelumnya diperoleh model dinamika merokok dengan
kontrol kampanye anti rokok, permen karet nikotin dan pengobatan beserta fungsi
tujuannya. Kemudian, model dinamika merokok akan diselesaikan masalah

kontrol optimal dengan menggunakan prinsip maksimum Pontryagin yaitu
dibentuk fungsi Hamiltonian dengan variabel co-state adalah A = |15

P
variabel state yaitu x = | S | yang bersesuaian dengan sistem persamaan maka
Q¢

Cp
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HGxu,t,2) = f(x, t,0) + Z Ay () g (3, £, 1)
m=1

= f(x; t, u) + Al(t)gl (x, t, U.) + AZ (t)gZ (.X', t, u) + A3 (t)g3 (x' t, u)
+ 14(t)g4(x' t, 'U,) + AS(t)QS(x' tl u)
dengan

1
f@xtu) = A;S() = AQp(®) +5 [ryuZ(t) + ryus(t) + rsub ()] + AsP(tf)

+ A4L(tp)+AsQq (tp)-

91 t,u) = p— BrPOL(E) — puP(t) — us (P ().

920, t,1) = BP(OL(E) = BoL()S(E) — (1 + uz () L(E) + bus (£)S(¢)

93(x, t,u) = BoL(6)S(6) + aQ,(t) — (u+y)S(E) — (b + c)uz(©)S(t)

ga(6t,u) = y(1 = 0)S(t) — (k + a + u,(8))Qc (1)

9s(x, t,u) = ayS(t) — uQp(t) + ug (OP(t) + ua (OL(E) + ux(8)Qc ()
+ cus (D)S(t)

Fungsi Hamiltonian yang diperoleh adalah sebagai berikut:
H(x,u,t,2) = 4;5(t) — 4,Q,(t) + % [ u?(6) + rus (t) + rsu3 (0] + AsP(tf)
+ A,L(tr) + AsQ.(tf)
+ . (p— BLP()L(t) — uP(t) — uy (O)P(D))
+ 25 (BLP(OL(E) = BoL(O)S(E) = ( + 1 (£))L(E)
+ by (S(D))
+ 23(BL(DS () + aQ(t) = (u+Y)S(E) = (b + us(£)S(1))

+ 24 (1 = 0)S(0) — (1 + & + 1,(1)) Qe (D))
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+25(0vS () — 1Qp(®) + us (P () + up (OL(E) + up () Q: (1)
+ cuz(D)S (1))

Untuk memperoleh kondisi yang optimal tersebut, maka harus memenuhi
kondisi stasioner dari fungsi Hamiltonian tersebut atau H(x,u,t,A) dengan cara
menyelesaikan persamaan state dan co-state dari sistem. Kondisi stasioner adalah
kondisi dimana kontrol optimal vyaitu u;(t), u,(t) dan us(t) harus dapat
meminimumkan bentuk Hamiltonian pada setiap waktu t. Hal ini mengakibatkan
bahwa kondisi-kondisi yang harus dipenuhi yaitu turunan pertama bentuk
Hamiltonian terhadap u, (t), turunan pertama bentuk Hamiltonian terhadap u,(t),
dan turunan pertama bentuk Hamiltonian terhadap us(t) harus sama dengan nol.
Berikut ini kondisi stasioner yang dapat memenuhi kondisi optimal:

g |
ou,

ru,(t) — A4P(t) + AsP(t) =0
ru () + (4s — 4)P() = 0

(4 = 45)P(@)

ui() =
1

o0H
a—uz =0
Uy () — ARL(t) — 2,Q.(t) + AsL(2) + A5Q,(t) = 0

Uz () + (As — A)L(L) + (As — 44) Q¢ () = 0

—(4s = A2)L(t) — (A5 — 44) Qe ()

)

uy(t) =

(A2 = A5)L(E) + (A4 — 25)Q (D)

L)

uy(t) =
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OH

=0
6u3

ryus(t) + Az(bS(t)) —A3(b+c)S(t) + AscS(t) =0

r3uz(t) + A,bS(t) — A3bS(t) — A3¢S(t) + A5¢S(t) =0

r3us(t) + (A, = 43)bS(t) + (A5 — 23)cS(t) = 0

[(A3 — A2)b + (A3 — 45)c]S(t)

uz(t) =

T3

Batas nilai variabel kontrol (u;(t)) adalah u,(t) € [0,0.9], u,(t) € [0,1],

dan u5(t) € [0,1], sehingga akan didapatkan beberapa kemungkinan hasil adalah

sebagai berikut:

v,
ui(t) =10,
0.9,
dengan,
_ (= 29)P(®)
1
w,
us(t) =40,
e

dengan,

(A2 = As)L(L) + (A4 — 45) Q¢ (D)

dengan,

Jika0<v <09
Jikav <0
Jikav > 0.9

Jika0<w<1
Jikaw <0
Jikaw > 1

Jika0<z<1
Jikaz<0
Jikaz>1



[(A5 — 22)b + (A3 — A5)c]S(¥)

T3
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Nilai batas atas terkecil (supremum) dari u sebagai u optimal dari masing-

masing kontrol tersebut dapat ditulis ke dalam bentuk

ui(t) = min {maks {0, w} 5 ulmaks}

T

u,(t) = min {maks {0, (4, ~ )L :: (A4 = 4)Q: () };uZmaks}
2

u3(t) = min {maks {0, [(As = A2)b+ (s = AS)C]S(t)},ugmaks}

T3

Selanjutnya dilakukan uji turunan kedua untuk menunjukkan bahwa H

mempunyai nilai minimum di u;(t).

0*H -
—_—=r
ouz !
o >0
uz  ?

& >0
ouz

Hasil turunan kedua H terhadap masing-masing kontrol mempunyai nilai

yang positif, sehingga uji turunan kedua terpenuhi. Dari hasil ini dapat

disimpulkan bahwa H mempunyai nilai minimum di uq,u,, dan u;. Proses

selanjutnya adalah menentukan bentuk dari fungsi Hamiltonian yang optimal

dengan cara mensubstitusikan u; yang diperoleh pada langkah 2 ke dalam bentuk

Hamiltonian.
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H*(x* (1), u*(6), 1 (¢), t) ,
1 A — AL)P*
= A;S(t) — 4,0,(0) + SN (( rj) (t))

i1 <@é—ADL@r+@z— Dexoy

Zr2 7
1 25— )b+ (5 — A9)clS* (1))
+ET3 <[( 3 2) 5”3 5) ] ()) +A3P*(tf)
3

+ AgL(tr) + AsQ; (¢7) + Aip — AP P (L7 (E) — A5uP*(¢)
(41 = AP (@) . ry - SO o e o
- 3 P*(t) + A58, P* (O L*(t) — 438, L7 (£)S™(t)

— 25 (e + u, ()L (t)
+25h ([(/13 — 3)b + (A5 — A5)c]S™(¢)

" )S (1) + 436, L ()S* (1)
+ /12()/(1 — G)S*(t))

pe < LB - LO + (A~ AE)QE(t))
—M\Uta

L4

Qt ()

- A;O’)/S(t) — AE#Qp(t) 4 /1* <(/1; - I)P*(t)) P*(t)
+@C@ DL + 0 — )@m)

b))
o <(A§ 5)L(D) J;Z(/l* 5)Q: (1) 0:()
Y <[(A§ —A3)b + 9* 5)cls® (t)) 50
3

Pada masing-masing kontrol optimal u* mengandung variabel state yaitu
P(t),L(t),S(t), Q.(t). Selanjutnya akan diselesaikan persamaan state untuk
memperoleh variabel-variabel tersebut. Persamaan state ini merupakan persamaan
yang menjadi kendala dalam menyelesaikan masalah kontrol optimal.

_0H
Y
Berdasarkan sistem persamaan (3.20) maka didapatkan persamaan state

sebagai berikut:

dP(t) 0H
dt  0A,

= = B1P(OL(E) — puP(t) — uy (H)P() (3.18)
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dL OH
d(tt) 31, = FPOLO = LOSO - (1 +up (0)L(D)
+ bus(t)S(t)
ds oH
% oy B2L()S(E) + aQ,(t) — (u +¥)S(E)
— (b + )us(H)S(t)
th(t) 0H 1 S
TR Y1 = 0)S() — (1 + a + uy () Q:(t)
40,(t) _oH _ S(&) — 1Qp(®) + uy (P () + up (HL(L)
iP £ ol T ¥ HrEa ’

+ uy (£)Q:(t) + cus(t)S(t)
dimana kondisi awal P(0) = Py, L(0) = Ly, S(0) = S,, Q:(0) = Ly, dan terakhir
Qp(0) = Qp,.-
Untuk variabel co-state atau adjoint (44, 15, 43, 44, A5) pada bentuk
kontrol u*, maka persamaan co-state akan diselesaikan untuk memperoleh
variabel tersebut. Persamaan co-state merupakan nilai negatif dari fungsi

Hamiltonian yang diturunkan terhadap variabel-variabel state atau,

dA*  0H
dt  odx

Persamaan co-state yang diperoleh adalah sebagai berikut:

dll aH
dAa, 6H
7T —A, + 4,(BP(1)) (3.19)

- AZ(BIP(t) —BS() —(u+ uz)) — A3B,5(t)

— Asuz(t)
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di 0H

d_t3 =T " -4, + Az(ﬁzL(t) - bu3(t))
— 23(B2L(®) = (u+v) = (b + )us (1))
—(y(1 = 0)) — 2s(oy + cus (D))

dA,  oH

T _O_Qt = —As — Aza + 4, (1 + a + uy (1)) — Asuy ()

- S A + Asp

at ~ ~2q,

dengan kondisi transversalnya adalah 2,(t;) = 2,(tr) = 23(tr) = A4(t;) =0
dan 25(¢;) = 0.

Selanjutnya, setelah diperoleh nilai dari variabel state dan co-state maka
nilai tersebut dapat disubstitusikan pada pengontrol uj,u5, dan u3. Solusi untuk
sistem optimal akan didapatkan dengan mensubstitusikan nilai dari kontrol
optimal u; ke dalam sistem persamaan state (3.18) dan sistem persamaan co-state

(3.19), sehingga bentuk solusi optimal adalah sebagai berikut:

oH _ dP"(t) o : o
= @ = AP OO — P @)~ GO )
o _ dLl'(t) v - oy
=@ = AP OL®O - AIOS O - (k+EO)LO
+ bui (DS’ (t).
o0H dS*
=B 05 + @i - G+ 1S (0) — (b + U (S (®),
3
OH _ dQi(®) _

= YA S(®) = (k+a+u ()0 ©).
4
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OH _ dQy(®)
o1, dt

= 0yS™(t) — puQp () + u1 (OP* (1) + uz (OL" () + uz (1) Q7 (6)

+ cuz (t)S*(t).

dy  OH
= oo = A+ (AL (D) + i+ ui(D) — AL () - Asui(D)
dry,  OH

dt oL —Ay + 1 (B1P* (D) — (BP (D) — B2S™ () — (u+u3))

= 138257 (8) — Asuy(t)

dAs 0H ) |

dt = 9s* —A; + Az(ﬁzL (t) — bu3(t))
— 3Bl () — (u+y) — (b + )uz(®) — A (y(1 — o))
— A (ay + cuz (t))

dAy o0H N )

dt =S 20; = —As — Aza + 1, ((u + a +u3(t)) — Asuy(t)

dAz _ 0H LN

dt - aQ; - 2 Slu

dengan kondisi batas yakni P(0) = Py, L(0) = Loy, S(0) = Sy, Q:(0) = Q¢,, dan

Q:(0) = Q,,. Kemudian, 2;(t;) = A,(tr) = 23(tr) = Au(tr) = 0,25(¢f) = 0.
Berdasarkan uraian tersebut, untuk memperoleh P,L,S,Q, dan Q, dari
bentuk u* yang optimal maka perlu menyelesaikan persamaan state dan co-state
yang memiliki bentuk nonlinier yang berjumlah sebanyak sepuluh persamaan.
Sistem persamaan nonlinier tersebut tentu sulit apabila diselesaikan secara
analitik, sehingga perlu diselesaikan secara numerik. Penyelesaian numerik ini
dengan menggunakan metode Runge-Kutta orde empat yang akan dipaparkan

pada pembahasan subbab selanjutnya.
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Teorema Kontrol Optimal. Jika diberikan kontrol optimal yaitu
ui(t),us(t),uz(t) dan penyelesaian persaman state yang optimal yaitu
P*(t), L*(t), S*(t), Q¢ (t), Qp(t) dan meminimumkan fungsi tujuan J[u(t)], serta
terdapat variabel-variabel costate yakni 1,, 4,, 15, A,, A5 yang memenuhi sistem

persamaan berikut:

dAy OH § . i i
i 9P 1 /11(.31L t) +u+ u1(t)) — A1 L (t) — Asui(t)
dr,  oH

FTEE T —Ay + Al(ﬁlp*(t)) = /12(:81P*(t) — 25 () = (u+ u%))

— 23257 () — Asu;(t)

da; 0H . .

dt . 9s* —A; + Az(ﬁzL (t) — bu3(t))
— (Bl @) — (p+y) — b+ )uz(®) = L(y(1 — 0))
— As (ay + cuz (t))

da; 0H . .

1T 90; = —As — Aza + (1 + a + u;(t)) — Asu;y(t)

diy __OH _

A 9Q; = Az 54

dengan kondisi transversal adalah A, () = 2,(tr) = 23(¢7) = A4(¢) = 0 dan

/15(tf) = (. Kontrol optimal seperti uj, u;, u3 dinyatakan sebagai berikut:

ui(t) = min {maks {O, w} , ulmaks}

4]

u,(t) = min {maks {O, (4, ~ )L :: (s = 25)0: () },uzmaks}

uz(t) = min {maks {0, (43 = 2,)b + (45 - AS)C]S(t)},ugmaks}

T3
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3.5 Simulasi Numerik
Simulasi numerik dilakukan pada model dinamika merokok tanpa
diberikan kontrol dan setelah diberikan kontrol, dengan menggunakan metode
Runge Kutta orde empat. Berikut ini secara jelas akan dipaparkan hasil simulasi

model dinamika merokok,

3.5.1 Hasil Simulasi Model Dinamika Merokok Tanpa Kontrol

Pada bagian ini diberikan ilustrasi beberapa solusi numerik dari sistem
(3.1) untuk nilai parameter yang berbeda-beda, sehingga terdapat gambaran yang
jelas mengenai model dinamika merokok tanpa kontrol. Berikut ini beberapa
parameter yang digunakan dalam penelitian ini: g, = 0.3, y = 0.2, @« = 0.25, dan
o = 0.4. Sedangkan, untuk nilai parameter 5; dan u mempunyai nilai berbeda-
beda. Untuk R, < 1 maka diberikan B; = 0.04 dan u = 0.15. Untuk Ry, > 1
dengan p > f,, maka digunakan nilai §; = 0.23,u = 0.15 dan B, = 0.1. Untuk
R; > 1, digunakan f#; = 0.23, dan u = 0.04. Kemudian, nilai awal akan dipilih
dengan ketentuan P+ L +S+ Q.+ Qp, < 1. Berikut ini nilai awal yang
digunakan untuk simulasi model dinamika tanpa kontrol yakni P(0) = 0.60301,
L(0) = 0.24000, S(0) = 0.10628, Q,(0) = 0.03260 dan Q,(0) = 0.01811.
Grafik dari hasil simulasi dengan menggunakan aplikasi Matlab metode ODE45

adalah sebagai berikut:
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Populasi Perokok dan Non Perokok dari Model Dinamika Merokok untuk Ry<1
1
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Gambar 3.3 Grafik Model Tanpa Kontrol dengan R, < 1

Gambar 3.3 merupakan grafik yang menggambarkan model dinamika
merokok tanpa kontrol dengan nilai Ry < 1 untuk lima populasi perokok yang.
Bilangan reproduksi atau R, yang diperoleh dari substitusi nilai parameter yaitu
B1 = 0.04 dan u = 0.15 adalah sebagai berikut:

R —B1—0'04—026667<1
AV " '

Gambar 3.3 menunjukkan bahwa populasi perokok potensial akan
meningkat dan mendekati total populasi. Grafik ini menggambarkan adanya
perbedaan yang cukup signifikan pada banyaknya populasi perokok potensial
dengan populasi yang lainnya. Peningkatan populasi tersebut dikarenakan adanya
penurunan banyaknya populasi perokok ringan, perokok berat, non perokok
sementara maupun non perokok permanen. Grafik tersebut menunjukkan bahwa
jumlah perokok ringan, perokok berat dan non perokok sementara menurun
hingga nol. Sedangkan, pada non perokok permanen mengalami peningkatan,

meskipun menurun kembali hingga nol.



105

Berdasarkan Grafik 3.3 dapat disimpulkan bahwa kurva solusi cenderung
menuju ke titik kesetimbangan E, ketika R, < 1. Karenanya, sistem persamaan
(3.1) stabil asimtotik lokal di E, untuk parameter yang telah diberikan
sebelumnya. Selain itu, kondisi R, < 1 ini mengindikasikan bahwa tidak adanya
penyebaran perilaku merokok sehingga jumlah dari perokok potensial merupakan
jumlah total populasi. Namun, perokok ringan, perokok berat, non perokok
sementara dan permanen memiliki nilai nol. Populasinya bernilai seperti titik

kesetimbangan bebas merokok E,.

Populasi Perokok dan Non Perokok dari Model Dinamika Merokok untuk RD>~1
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Gambar 3.4 Grafik Model Tanpa Kontrol dengan Ry > 1

Gambar 3.4 merupakan grafik yang menggambarkan model dinamika
merokok tanpa kontrol untuk nilai R, > 1. Bilangan reproduksi dasar atau R,
yang diperoleh dari substitusi nilai parameter dengan u = (, adalah

R, = % = 1.53333 > 1.

Grafik tersebut menunjukkan bahwa populasi perokok potensial pada
awalnya mengalami peningkatan ketika populasi perokok ringan menurun. Hal ini

juga terjadi pada populasi perokok berat yang mengalami penurunan secara
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signifikan. Sedangkan, non perokok permanen populasinya meningkat
dibandingkan sebelumnya berbeda dengan non perokok sementara yang menurun
dari jumlah populasi sebelumnya. Setelah itu terjadi perubahan kembali dimana
populasi perokok potensial mengalami penurunan dan mulai meningkatnya
populasi perokok ringan. Namun, hal ini tidak memengaruhi populasi perokok
berat, non perokok sementara dan non perokok permanen yang nilainya menuju
nol. Penurunan populasi perokok potensial mencapai nilai P;. Berikut ini
perhitungan nilai P;:

P, = 08 o

B
Kemudian populasi perokok ringan meningkat mencapai nilai L;. Berikut
ini nilai dari L;:

i, =ﬁlﬁ_“= 0.348
1

Berdasarkan Grafik 3.4 dapat disimpulkan bahwa kurva solusi cenderung

menuju ke titik kesetimbangan E; ketika R, > 1. Karenanya, sistem persamaan
(3.1) stabil asimtotik lokal di E; untuk parameter yang telah diberikan sebelumnya
dengan syarat u = f,. Kondisi R, > 1 ini mengindikasikan adanya penyebaran
perilaku merokok yaitu perokok ringan dan adanya populasi perokok potensial.
Namun, tidak menunjukkan adanya populasi perokok berat, non perokok

sementara dan non perokok permanen.
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Populasi Perokok dan Non Perokok dari Model Dinamika Merokok untuk R, >1
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Gambar 3.5 Grafik Model Tanpa Kontrol dengan Ry > 1

Gambar 3.5 merupakan grafik yang menggambarkan model dinamika
merokok tanpa kontrol untuk nilai R, > 1. Nilai R, diperoleh dari substitusi nilai

parameter yaitu sebagai berikut:

B1f2 (1 + )

T uB (it a) + Pr(ayo + p(u ¥ @) +ym) L7=1

Ry

Gambar 3.5 tersebut menunjukkan bahwa ketika populasi perokok ringan
mengalami peningkatan yang signifikan, populasi perokok potensial menurun
drastis. Sedangkan, populasi perokok berat mengalami perubahan yang ditandai
dengan menurunnya jumlah populasi. Populasi non perokok sementara tidak
terlalu mengalami perubahan yang signifikan karena hanya mengalami sedikit
penurunan dibandingkan jumlah populasi sebelumnya. Namun, populasi non
perokok permanen mengalami peningkatan yang sangat signifikan. Peningkatan
non perokok permanen ini juga dipengaruhi oleh penurunan perokok ringan.
Kemudian, keseluruhan populasi menuju kesetimbangannya masing-masing,

namun tidak ada populasi yang bernilai nol. Dapat disimpulkan bahwa populasi
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perokok ringan dan non perokok permanen saja yang mengalami peningkatan dan
yang lainnya mengalami penurunan.

Berdasarkan Gambar 3.5 menunjukkan bahwa populasi perokok potensial
mencapai nilai P*. Berikut ini perhitungan nilai P*:

uBy(p + a)

p* = = 0.276.
B (u + a) + py(oay + u(u + ) +yu)

Sedangkan, populasi perokok ringan menurun mencapai nilai L*. Berikut ini nilai
dari L*:

_aoy +u(p+a) typ

= = 0.455.
p2(u+ a)

Populasi perokok berat menurun mencapai nilai S*. Berikut perhitungan nilai S*:

U f1B2(u + @)

S = B B @)+ Bularo T G F D T 7D

1 = 0.0787

Populasi non perokok sementara menurun, kemudian mencapai nilai Q;. Berikut
perhitungan nilainya:

o y(1—o0)S*

Q; = = 0.0326

u+a
Terakhir populasi non perokok permanen yang semula meningkat, kemudian
menurun hingga nilai Q. Berikut ini perhitungan dari nilai Qy:

_oyS”
U

Q; = 0.1574

Berdasarkan Gambar 3.5 dapat disimpulkan kurva solusi cenderung
menuju ke titik kesetimbangan E* ketika R, > 1. Karenanya, sistem (3.1) stabil
asimtotik lokal di E* untuk parameter yang telah diberikan sebelumnya. Kondisi

R; > 1 ini menandakan terjadinya penyebaran perilaku merokok. Hal ini ditandai

dengan tidak adanya jumlah populasi yang bernilai nol.



109

3.5.2 Algoritma Sweep Maju Mundur

Simulasi permasalahan kontrol optimal akan diselesaikan dengan
menggunakan algoritma sweep maju mundur pada MATLAB dengan
mendefinisikannya pada M-File menggunakan parameter yang telah diberikan.
Pada simulasi ini, model dinamika merokok dengan tiga kontrol memiliki
variabel-variabel  yaitu P, L,S, Q¢, Qp, A1, A2, A3, A4, A5, U5, up, dan - uz  yang
dinyatakan dalam notasi atau simbol berikut ini ,
P(0), L(D),S(@), Qe (D), Qp (D), A1 (D), A2 (D), A3.(0), A4 (), A5 (D), uq (D), u2 (D), uz (i)
dengan i = 0,1, 2, .... Langkah - langkah algoritma sweep maju mundur adalah
sebagai berikut (Zulaikha dkk, 2017, pp. 47-48),

Langkah 1
Menentukan nilai awal: P(0),L(0),5(0),Q,(0),Q,(0),4,(n) = A,(n) =

0 dan A;(n) = A,(n) = As(n) = 0 serta galat toleransi. Pada langkah pertama ini
akan diberikan nilai awal dari parameter model dinamika merokok
P(0),L(0),5(0),Q.(0),Q,(0). Selain itu, pada langkah ini ditentukan juga
ukuran langkah yaitu h = 0.1.

Tabel 3.4 Nilai Awal Simulasi Numerik

P(0) L(0) SO | Q(0) | @p(0)
0.60301 | 0.24000 | 0.10628 | 0.03260 | 0.01811

Langkah 2

Membuat tebakan awal u,, u, dan us.

Langkah 3

Menghitung nilai P(i + 1),L(i +1),S( + 1),Q.(i + 1),Q,(i + 1) dengan nilai
awal pada Langkah 1, perhitungan ini menggunakan metode Runge Kutta orde 4
langkah maju atau forward sweep Runge Kutta orde 4. Perhitungan manual untuk
persamaan state dapat dilihat pada Lampiran 6.
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Langkah 4

Menghitung nilai A;(p —1),4,(p — 1), A3(p — 1), A4(p — 1), As(p — 1) dengan
kondisi transversal, perhitungan ini menggunakan metode Runge Kutta orde
empat langkah mundur atau backward sweep Runge Kutta orde empat.
Perhitungan manual untuk persamaan co-state dapat dilihat pada Lampiran 7.
Langkah 5

Menghitung nilai kontrol

u;(n) = min {maks {O, W) = 4 (n))P(n)} ) ulmaks}

5]
uy(n)
4 { { (lz(n)—/ls(n))L(n)+(14(71)—/15(71))@(“)} }
= min{maks{0, 7 » U2maks
2
dan

— { { [(A3(n) — A,(n))b + (A3(n) —ﬂs(n))C]S(n)} }
u3(n) = min {maks10, , Usmaks

r3

Langkah 6

Menghitung nilai galat dari variabel P,L,S, Q¢ Qp, 41,42, A3, A4, A5, Uy, Uy, dan ug
berdasarkan nilai iterasi pada saat ini dan sebelumnya. Apabila nilai galat lebih
besar dari toleransi maka akan kembali ke Langkah 3.

Langkah 7

Print P* =P,L" =L,S*" = S,0¢ = Q,Qp = Qp,u; = Uy, u; = uy dan uz = us.

3.5.3 Simulasi Numerik Model dengan Kontrol

Berdasarkan penjelasan subbab sebelumnya penyelesaian kontrol optimal
sulit jika diselesaikan secara analitik. Perlu adanya penyelesaian kontrol optimal
yang didekati secara numerik. Simulasi numerik ini akan diselesaikan dengan
aplikasi Matlab menggunakan metode numerik Runge Kutta orde empat. Nilai
awal dan parameter berdasarkan pada simulasi sebelumnya.

Proses simulasi dilakukan untuk melihat jumlah populasi perokok

potensial, perokok ringan, perokok berat, non perokok sementara dan non perokok
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permanen, sebelum diberikan kontrol yaitu kampanye anti rokok, permen karet
nikotin dan pengobatan serta grafik yang menunjukkan setelah diberikan tiga
kontrol tersebut. Pengontrol kampanye anti rokok berfungsi untuk mengontrol
jumlah populasi perokok potensial sehingga tidak akan berminat untuk mulai
merokok. Pengontrol permen karet nikotin ini akan diberikan pada perokok ringan
dan non perokok sementara sehingga dapat mengurangi sedikit demi sedikit
konsumsinya dan tidak akan kembali untuk merokok. Akibatnya, jumlah non
perokok permanen akan meningkat. Sedangkan, pengontrol pengobatan akan
diberikan pada perokok berat untuk mengurangi jumlah populasinya. Hal ini juga
berpengaruh pada meningkatnya jumlah non perokok permanen dan perokok berat
dapat menjadi perokok ringan sehingga meningkatkan jumlah populasi perokok

ringan. Nilai parameter yang digunakan yaitu sebagai berikut:

Tabel 3.5 Parameter Model Dinamika Merokok dengan Kontrol

Parameter Deskripsi Nilai Satuan

B Tingkat interaksi perokok potensial dengan
0.23
perokok ringan.

B2 Tingkat interaksi perokok ringan dengan perokok
0.3
berat.
U Tingkat kematian alami dari populasi manusia. 0.04 Per bulan
o Sebagian sisa dari perokok yang berhenti

0.4 Per bulan
permanen (pada tingkat y).




Lanjutan Tabel 3.5 Parameter Model Dinamika Merokok dengan Kontrol
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a Laju kontak antara individu perokok berat dengan Per
0.25
non perokok sementara yang kembali merokok. Bulan
% Laju perokok berat yang telah berhenti merokok. 0.2 Per Bulan
b Suatu peluang atau kemungkinan. 0.25
c Suatu peluang atau kemungkinan 0.5
A Bobot atau penyeimbang dari populasi perokok
0.3
berat.
A, Bobot atau penyeimbang dari populasi non
0.3
perokok permanen.
As Bobot atau penyeimbang dari populasi perokok
0.1
potensial.
Ay Bobot atau penyeimbang dari populasi perokok
0.2
ringan.
As Bobot atau penyeimbang dari populasi non
0.1
perokok sementara.
iz Bobot biaya untuk kampanye anti rokok. 0.2
T, Bobot biaya untuk kontrol nicotine gum. 0.3
T3 Bobot biaya untuk kontrol pengobatan. 0.5
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Nilai A;,A, dan A, lebih besar dibandingkan dengan nilai A; dan Ag
lainnya. Hal ini dikarenakan tujuan yang ingin dicapai adalah meminimumkan
jumlah populasi perokok baik perokok ringan maupun perokok berat serta
memaksimumkan jumlah populasi non perokok permanen, sehingga lebih
dititikberatkan pada pemaksimalan nilai bobotnya. Dengan demikian, populasi
perokok berat dapat diminimumkan dengan maksimal. Sedangkan, pada nilai
bobot biaya digunakan nilai r; < r, < r3. Nilai 3 mempunyai nilai paling besar,
karena biasanya pengobatan memang membutuhkan biaya yang besar
dibandingkan dengan melakukan kampanye anti rokok atau penggunaan permen
karet nikotin.

Untuk simulasi dengan kondisi tanpa kontrol ini berarti bahwa tidak ada
pemberian tiga kontrol pada masing-masing populasi sehingga ditandai dengan
Uy (t) = uy(t) = uz(t) = 0. Kondisi dengan variabel kontrol yaitu u,(t) #
u,(t) # uz(t) # 0 berarti bahwa ada pemberian tiga kontrol. Berikut ini
merupakan simulasi mengenai populasi perokok potensial tanpa kontrol dan

dengan kontrol.

Populasi Perokok Potensial
07

T T T T T T T T T
: ; : == =P Tanpa Kontrol
06+ : ; : : e B dengan Kontrol u

P

i i i i i i i i i
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Waktu (Bulan)

Gambar 3.6 Grafik Dinamika Populasi Perokok Potensial
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Gambar 3.6 adalah hasil simulasi numerik yang menunjukkan perokok
potensial dengan kontrol dan tanpa kontrol. Berdasarkan hasil simulasi, perokok
potensial tanpa kontrol dengan kondisi awal populasi P(0) = 0.60301 menurun
pada bulan ke-20 dan penurunan secara signifikan terjadi pada bulan ke-30.
Kemudian populasi perokok potensial meningkat kembali pada bulan ke-60, pada
akhirnya terus menuju ke titik setimbang endemik pada saat kurang lebih pada
bulan ke-100. Keadaan yang berubah-ubah ini disebabkan oleh adanya kontak
antara perokok potensial dengan perokok ringan sehingga perokok potensial dapat
menjadi perokok ringan. Namun, setelah pemberian tiga kontrol populasi perokok
potensial mulai menurun dengan populasi sebesar 0.2523.

Populasi perokok potensial setelah pemberian kontrol mengalami
penurunan drastis pada bulan ke-7 dan kemudian terus mengalami peningkatan
dan penurunan yang tidak terlalu signifikan nilainya, hingga bulan ke-100. Hal ini
membuktikan bahwa kontrol yang diberikan sangat efektif untuk meminimalkan
populasi perokok potensial yang meskipun belum merokok tetapi berpotensi
untuk mulai merokok. Simulasi berikutnya merupakan simulasi untuk
menunjukkan perbandingan antara populasi perokok ringan tanpa kontrol dan

setelah diberikan kontrol.

Populasi Perokok Ringan
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Gambar 3.7 Grafik Dinamika Populasi Perokok Ringan
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Gambar 3.7 menggambarkan terjadinya peningkatan secara signifikan
pada populasi perokok ringan hingga bulan ke-25 kemudian mulai mengalami
penurunan hingga di titik terendah pada bulan ke-64. Populasi perokok ringan ini
meningkat kembali pada bulan ke-80 meskipun tidak terlalu tinggi dibandingkan
peningkatan sebelumnya. Kemudian populasi bergerak konstan menuju titik
kesetimbangan dan bergerak seterusnya sehingga perokok ringan akan selalu ada
hingga waktu tak terbatas. Oleh karena itu, perokok ringan bersifat endemik dan
tidak akan menghilang dari populasi. Peningkatan populasi perokok ringan
dipengaruhi akibat adanya penambahan populasi dari perokok potensial yang
mulai menjadi perokok ringan. Sedangkan, penurunan terjadi karena adanya
kontak antara perokok ringan dan perokok berat, sehingga mengakibatkan
perokok ringan dapat menjadi perokok berat.

Hal ini berbeda ketika diberikan kontrol yaitu populasi perokok ringan
mengalami penurunan secara terus menerus. Jika pada grafik tanpa kontrol bulan
ke-25 jumlah populasi sebesar 0.5051 maka setelah diberikan kontrol populasi
bulan ke-25 sebesar 0.001414; terjadi selisih yang sangat besar diantara keduanya.
Hal ini dikarenakan pemberian kontrol memberikan pengaruh yang signifikan
sehingga memengaruhi penurunan populasi perokok ringan. Penambahan populasi
perokok berat yang diberikan kontrol pengobatan juga tidak terlalu berpengaruh
signifikan, sehingga tidak terjadi penambahan populasi perokok ringan.
Selanjutnya, perbandingan dari dinamika populasi perokok berat tanpa kontrol

dan dengan kontrol.
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Populasi Perokok Berat
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Gambar 3.8 Grafik Dinamika Populasi Perokok Berat

Gambar 3.8 merupakan simulasi numerik yang menunjukkan perubahan
populasi perokok berat tanpa kontrol dan dengan kontrol. Populasi perokok berat
tanpa kontrol pada awalnya mengalami penurunan secara drastis pada bulan ke-
12, kemudian mengalami peningkatan maksimal pada bulan ke-45. Penurunan
kembali terjadi pada bulan ke-100. Perubahan yang tidak stabil ini menandakan
adanya beberapa sebab yang memengaruhi. Penurunan terjadi karena adanya
kontak antara perokok ringan dan perokok berat. Penambahan individu dari yang
semula non perokok sementara, kemudian kembali menjadi perokok berat.

Garis yang berwarna merah menunjukkan penurunan signifikan dari
populasi perokok berat, penurunan ini pada bulan ke-1 hingga bulan ke-48 lebih
27 hari. Populasi terus berkurang hingga menunjukkan bahwa nilai populasi
perokok berat hampir mencapai nol. Penurunan ini terjadi akibat pemberian
kontrol dan perokok berat yang memang berhenti merokok meskipun tanpa
diberikan kontrol. Kontrol ini dapat dikatakan efektif untuk menekan populasi
perokok berat. Hal ini dikarenakan banyaknya populasi perokok berat pada grafik
dengan kontrol lebih rendah dibandingkan dengan banyaknya perokok berat pada

grafik tanpa kontrol.
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Populasi Mon Perokok Sementara
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Gambar 3.9 Dinamika Populasi Non Perokok Sementara

Gambar 3.9 menunjukkan simulasi dari populasi non perokok sementara
tanpa kontrol dan dengan kontrol. Populasi non perokok sementara meningkat
pada bulan ke-3 kemudian menurun di bulan ke-16. Setelah itu, penurunan terjadi
hingga bulan ke-16 dan meningkat secara signifikan hingga bulan ke-48.
Penurunan kembali terjadi hingga bulan ke-100. Peningkatan populasi ini terjadi
diakibatkan adanya populasi perokok berat yang berhenti merokok sementara
waktu sehingga menjadi non perokok sementara. Sedangkan, penurunan
diakibatkan karena non perokok sementara yang kembali menjadi perokok berat.
Pemberian kontrol berpengaruh sangat penting karena populasi non perokok
sementara mengalami penurunan drastis hingga bulan ke-42 lebih 3 hari mencapai
nilai 0.0001001 atau banyaknya populasi sangat sedikit. Sedangkan, grafik tanpa
kontrol pada bulan ke-42 lebih 24 hari menunjukkan populasi sebesar 0.03698.
Populasi ini mengalami penurunan karena individu non perokok sementara

tersebut telah menjadi non perokok permanen.
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Populasi Non Perokok Permanen
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Gambar 3.10 Dinamika Populasi Non Perokok Permanen

Gambar 3.10 merupakan hasil simulasi untuk perbandingan populasi non
perokok permanen tanpa kontrol dan dengan kontrol. Pada grafik tanpa kontrol
menunjukkan bahwa non perokok permanen mengalami peningkatan hingga bulan
ke-66 dan seterusnya mencapai bulan ke-100. Hal ini dikarenakan adanya perokok
berat yang berhenti merokok. Sedangkan setelah pemberian tiga kontrol, laju
peningkatan populasi non perokok permanen menjadi sangat cepat. Bahkan, nilai
populasinya hampir mencapai 1 yaitu pada bulan ke-50 memiliki nilai sebesar
0.9096 yang kemudian berubah-ubah dan mengalami peningkatan sebesar
0.00001. Sedangkan pada grafik tanpa kontrol menunjukkan pada bulan ke-50
populasi non perokok permanen sebesar 0.1504. Perbandingan ini menunjukkan
bahwa pemberian tiga kontrol memengaruhi banyaknya populasi non perokok
permanen. Populasi non perokok permanen ini merupakan hasil dari penambahan
popuiasi perokok potensial, perokok ringan, perokok berat dan non perokok
sementara.

Berdasarkan uraian hasil yang telah diperoleh sebelumnya, secara garis
besar dapat dinyatakan bahwa bentuk pengontrol kampanye anti rokok,

pengontrol permen Kkaret nikotin, dan pengontrol pengobatan mampu mengurangi
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populasi perokok potensial, perokok ringan, perokok berat dan non perokok
sementara dalam kurun waktu kurang lebih 100 bulan atau kurang lebih sekitar 8
tahun serta meningkatkan populasi non perokok permanen dalam waktu tersebut.
Keefektifan tiga pengontrol ini selain dapat meminimumkan jumlah populasi
perokok potensial, perokok ringan, perokok berat, dan non perokok sementara dan
dapat memaksimumkan jumlah populasi non perokok permanen, serta
meminimumkan biaya dalam pemberian kontrol tersebut pada waktu kurang lebih

0 hingga 100 bulan.

3.6 Upaya Preventif dan Kuratif dalam Prespektif Islam

Pada perkembangan dunia medis sekarang ini, terdapat dua langkah yang
dapat dilakukan untuk menjaga kesehatan diri maupun kesehatan masyarakat,
yaitu sebagai berikut: Langkah pertama adalah langkah preventif (pencegahan).
Langkah ini merupakan sebuah usaha dalam membentengi diri dari terserang
penyakit. Langkah pencegahan tersebut meliputi beberapa aspek yaitu kesehatan
umum, kesehatan lingkungan, pencegahan penyakit menular, penyuluhan
kesehatan, menumbuhkan kebiasaan hidup sehat (Thawil, 2007, p. 13). Allah
SWT telah memberikan wawasan mengenai tindakan preventif secara jelas dalam
Al-Qur’an Surah Al-Bagarah ayat 195.

“Dan belanjakanlah (harta bendamu) di jalan Allah, dan janganlah kamu menjatuhkan
dirimu sendiri ke dalam kebinasaan, dan berbuat baiklah, karena Sesungguhnya Allah
menyukai orang-orang yang berbuat baik” (QS. Al-Bagarah/2: 195).

Hikmah yang terkandung dalam (QS. Al-Bagarah/2: 195) adalah bahwa Allah
memerintah umatnya untuh menghindari kebiasaan-kebiasaan yang dapat merusak
tubuh dan jiwa. Kebiasaan yang dapat merusak tubuh ini bisa meliputi pola makan

tidak sehat, berzina, homoseksual, mengonsumsi makanan yang diharamkan oleh
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Allah, kebiasaan buruk yang secara perlahan dapat merusak organ-organ penting
dalam tubuh seperti meminum minuman keras, merokok, begadang, dll.
Sedangkan, beberapa penyakit hati yang dapat merusak jiwa antara lain berburuk
sangka, iri, dengki, tidak bersyukur atas nikmat Allah, takabur, dan hasad. Berikut
ini ayat Al-Qur’an yang menerangkan kebiasaan yang dapat merusak tubuh
(jasmani):

“Sesungguhnya Allah hanya mengharamkan bagimu bangkai, darah, daging babi, dan
binatang yang (ketika disembelih) disebut (nama) selain Allah®. tetapi Barangsiapa
dalam keadaan terpaksa (memakannya) sedang Dia tidak menginginkannya dan tidak
(pula) melampaui batas, maka tidak ada dosa baginya. Sesungguhnya Allah Maha
Pengampun lagi Maha Penyayang” (OS. Al-Baqarah/2: 173).

Pada ayat tersebut Allah secara jelas mengharamkan makanan kotor yang bisa
merusak tubuh dan karena adanya suatu penyakit yang dapat ditimbulkan, seperti
bangkai, darah dan daging babi. Bangkai diharamkan sebab jika dikonsumsi oleh
manusia akan berdampak buruk bagi kesehatan tubuh manusia. Hal ini
dikarenakan darah binatang tersebut telah mengendap satu jam setelah
kematiannya, kondisi ini disebut sedimen sumsum. Sedimen sumsum adalah
kebiruan pada sumsum yang cenderung berwarna kemerah-merahan atau
kecoklatan. Kemudian timbullah rigor sumsum setelah 3-4 jam dan terjadi proses
pembusukan yang menyebabkan perkembangbiakan bakteri-bakteri aerob dan
anaerob.

Darah juga diharamkan oleh Allah SWT. Darah yang menjadi medium
paling efektif berkembangnya segala jenis kuman dan juga perkembangbiakannya.

Selain itu, darah juga menjadi tempat penyebaran segala jenis bakteri dan kuman.

® Harm juga menurut ayat ini daging yang berasal dari sembelihan yang menyebut nama Allah
tetapi disebut pula nama selain Allah.
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Hal inilah yang mengakibatkan darah diharamkan untuk dikonsumsi. Daging babi
juga diharamkan karena adanya penyakit-penyakit mematikan yang dapat
menyerang setelah mengonsumsinya seperti penyakit taenomia solium, penyakit
trachenea, bakteri-bakteri pembusuk, tifus, balantidium coli (Aminah, 2013, pp.
109-110).

Kebiasaan yang dapat merusak tubuh lainnya yaitu meminum minuman
keras (khamer). Khamer merupakan perasan buah anggur yang memabukkan.
Istilah khamr digunakan karena sifatnya yang dapat menutupi (“fukhamiru’’) akal.
Namun, dalam terminologi syara’ khamer (minuman keras) digunakan untuk
menyebut semua jenis benda yang memabukkan dan berasal tidak hanya dari
anggur tetapi bisa juga kurma, gandum, jelai, dll. Dalil yang menyatakan
haramnya mengonsumsi khamer adalah sabda Nabi Saw (Ahmad, 2008, p. 126),
“Semua yang memabukkan adalah khamer; dan semua khamer itu haram " (HR. Muslim).

Berikut ini firman Allah SWT mengenai hukum mengonsumsi khamr atau
minuman keras dalam Al-Qur’an Surah Al-Maidah ayat 90:

“Hai orang-orang yang beriman, Sesungguhnya (meminum) khamar, berjudi, (berkorban
untuk) berhala, mengundi nasib dengan panah’, adalah Termasuk perbuatan syaitan.
Maka jauhilah perbuatan-perbuatan itu agar kamu mendapat keberuntungan” (QOS. Al-
Maidah/5: 90).

Allah telah berfirman dalam (QS. Al-Ma’idah/5: 90) mengenai perintah menjauhi

meminum khamer (Ahmad, 2008, p. 126). Hal ini dikarenakan khamer dapat

7 Al Azlaam artinya: anak panah yang belum pakai bulu. orang Arab Jahiliyah menggunakan anak
panah yang belum pakai bulu untuk menentukan Apakah mereka akan melakukan suatu perbuatan
atau tidak. Caranya lalah: mereka ambil tiga buah anak panah yang belum pakai bulu. setelah
ditulis masing-masing Yaitu dengan: lakukanlah, jangan lakukan, sedang yang ketiga tidak ditulis
apa-apa, diletakkan dalam sebuah tempat dan disimpan dalam Ka'bah. bila mereka hendak

melakukan sesuatu Maka mereka meminta supaya juru kunci ka'bah mengambil sebuah anak
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menyebabkan seseorang tidak fokus ketika beribadah. Selain itu, timbulnya
beberapa penyakit berbahaya seperti kanker mulut, kanker tenggorokan, kanker
lambung, sirosis hati (liver cirrhosis). Gangguan fungsi jantung yang mematikan
misalnya gangguan myocardium alkoholik, hipertensi, gangguan sistem jantung,
dan gangguan pembuluh darah koroner. Sedangkan, pada sistem syaraf dapat
menyebabkan kematian sejumlah sel. Selanjutnya akan dijelaskan pandangan
Islam terhadap rokok.

Pemaparan perspektif Islam mengenai rokok menurut Syaikh Muhammad
al-Mukhtar as-Sulami (mufti Republik Tunisia). Berdasarkan literatur-literatur
fikih sebelum abad kesepuluh tidak ditemukan pandangan ahli fikih Kklasik
mengenai hukum merokok, sehingga dilakukan pengkajian hukumnya (berijtihad).
Pada kasus penetapan hukum rokok ini, kalangan ahli fikih dibagi menjadi 4 yaitu
sebagai berikut (Ahmad, 2008, pp. 211-212):

1. Kalangan yang mengharamkan. Jumlah kalangan ini terbanyak dan telah
menyusun risalah-risalah mengenai masalah ini.

2. Kalangan yang menghalalkan. Jumlahnya termasuk sedikit atau tergolong
minoritas.

3. Kalangan yang memandang merokok sebagai hal yang makruh.

4. Kalangan yang bersikap moderat dengan cara mencari asal-usul benda
yang dihasilkan dan perilaku yang dipraktekkan para perokok. Jika rokok
diproduksi di negara Islam yang tidak dicampuri oleh bahan haram, tidak
dihisap ditempat yang dilarang dan diharamkan, tidak mengakibatkan

hilangnya sikap adil, dan tidak mengakibatkan suatu penyakit pada tubuh
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penikmatnya maka hukumnya halal. Sedangkan, jika sebaliknya terjadi

maka hukumnya haram.

Penilaian halal dan haram memang tidak bisa ditetapkan oleh manusia,
akan tetapi merupakan hak prerogratif Allah maka sudah seharusnya jika melihat
hukum tersebut berdasarkan pada teks wahyu, analogi (giyas) terhadap nash, atau
pada aplikasi kaidah syariat. Berdasarkan prinsip-prinsip dasar tersebut maka akan
diuraikan hukum merokok sebagai berikut (Ahmad, 2008, pp. 212-213):

Tanya: Bagaimana hukum merokok jika dinikmati sendiri atau bersama para
perokok?

Jawab: Menurut pendapat saya, jika rokok tidak berdampak buruk pada
penikmatnya seperti perokok yang bukan penderita asma, paru-paru, atau hamil
maka hukumnya sangat makruh (makruh stadium dua). Akan tetapi, jika terbukti
berdampak buruk pada penikmatnya maka hukumnya adalah haram.

Tanya: Bagaimana hukum merokok ketika bersama dengan orang yang tidak
merokok (perokok pasif)?

Jawab: Karena asap yang dihasilkan ketika merokok dapat masuk ke dalam
pernapasan orang-orang di sekitarnya dan kemungkinan berdampak buruk bagi
mereka, maka merokok dalam kondisi ini hukumnya haram.

Tanya: Bagaimana hukum menanam tembakau, kemudian memproduksinya
menjadi rokok, selanjutnya mendistribusikan, menjual dan menjadi biro
pengiklannya?

Jawab: Hukumnya makruh sekali, bahkan ada pendapat yang mengharamkannya,

Tanya: Bagaimana hukum mengiklankan dan membujuk orang untuk merokok?
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Jawab: Hukumnya haram sebab berisi kebohongan, penipuan, dan menutup-

nutupi aspek negatif rokok.

Langkah kedua adalah langkah kuratif (pengobatan). Langkah ini
merupakan sebuah usaha melalui suatu pengobatan atau pertolongan medis
kepada individu yang terkena penyakit. Langkah pengobatan meliputi aspek yaitu
pertolongan pertama saat terjadi kecelakaan, konsumsi obat-obatan, dan langkah
penyembuhan lainnya (Thawil, 2007, p. 13). Bahkan, berobat sangat dianjurkan
oleh Rasulullah SAW. Beliau SAW. juga memotivasi umat Islam untuk
melakukan pengobatan. Beliau SAW. pernah melakukan kayy (pengobatan beji-
panas) pada Sa’d ibn Mu’adz (Muhammad, 2007, p. 74).

Beliau juga menyarankan Sa’d Ibn Abi Waqqash untuk menemui dokter
terkemuka Arab, yaitu al-Harits ibn Kaldah. Seseorang bertanya pada Rasulullah
SAW., “Tidak bolehkah kita berobat?” Beliau SAW. menjawab, “Berobatlah
kalian, wahai hamba-hamba Allah. Sesungguhnya Allah tidak meletakkan
penyakit kecuali meletakkan pula obatnya, kecuali satu penyakit.” Orang itu
bertanya, “Penyakit apakah itu, wahai Rasulullah?” Beliau saw. menjawab
“Ketuaan” (Muhammad, 2007, p. 74). Mengobati penyakit juga dianjurkan dalam
Al-Qur’an, yakni:

“Kemudian makanlah dari tiap-tiap (macam) buah-buahan dan tempuhlah jalan
Tuhanmu yang telah dimudahkan (bagimu). dari perut lebah itu ke luar minuman (madu)
yang bermacam-macam warnanya, di dalamnya terdapat obat yang menyembuhkan bagi
manusia. Sesungguhnya pada yang demikian itu benar-benar terdapat tanda (kebesaran
Tuhan) bagi orang-orang yang memikirkan” (OS. An-Nahl/16: 69).

Pada Al-Qur’an, Allah SWT telah memudahkan segala urusan manusia baik dari
segi makan, minum, perbuatan baik maupun buruk bahkan juga obat-obatan.

Apabila seorang dari umatnya sakit, Allah telah memberikan petunjuk dengan
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perintah untuk segera berobat seperti dalam (QS. An-Nahl/16: 69). Tidak hanya
itu, Allah juga memberikan keringanan dan kelonggaran pada umatnya yang sakit
ketika menjalankan ibadah kepada-Nya. Hal ini dijelaskan dalam (QS. Al-
Bagarah/: 185) mengenai pemberian keringanan bagi orang yang sakit dan
bepergian.

Menurut Mustamir Peda, Al-Qur’an merupakan sumber konsep kesehatan
dan sebagai “dokter” yang memberikan saran-saran berkaitan dengan hidup sehat,
bahkan Al-Qur’an juga disebut sebagai obat itu sendiri. Terdapat beberapa ayat
yang menegaskan bahwa Al-Qur’an mempunyai fungsi sebagai obat, yaitu
(Aminah, 2013, p. 124):

“Dan apabila aku sakit, Dialah yang menyembuhkan Aku,” (OS. Asy-Syu ara/26: 80).
Berdasarkan (QS. Asy-Syu’ara/26: 80), sudah jelas bahwa Allah mempunyai
kekuasaan dalam memberikan kesembuhan bagi setiap umat-Nya yang sakit.
Hikmahnya adalah bahwa sebagai umat Islam yang beriman maka ketika ditimpa
suatu penyakit, harus tetap memiliki dorongan dan motivasi untuk mencapai
kesembuhan dengan berdoa kepada Allah SWT dan berikhtiar melalui obat yang
diresepkan oleh dokter. Tidak boleh berputus asa dan menyerah dalam
menghadapi setiap ujian sakit yang diberikan oleh Allah SWT. Begitu juga ketika
kondisi tubuh (jasmani) dan rohani dalam keadaan sehat maka sebagai umat harus
memanfaatkan nikmat tersebut dengan beribadah dan bersyukur kepada Allah
SWT.

Selain sebagai obat secara jasmani, Al-Qur’an juga disebut sebagai obat
penyembuh penyakit hati, penyakit hati yang dimaksud adalah perbuatan keji,

dengki, hawa nafsu, kebodohan bahkan kesesatan dan penyakit hati lainnya. Al-
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Qur’an mempunyai isi dan makna yang dapat menjadi cahaya dan petunjuk bagi
orang Yyang ingin menuju jalan kebahagiaan dan ketenangan. Allah juga
memperingatkan bagi manusia yang di dalam hatinya masih tersimpan kesyirikan
dan kesesatan bahwa mereka tidak akan bisa melihat dan termasuk ke dalam
golongan orang yang sengsara dan merugi (Ash-Shabury, 1406, p. 539). Allah
menjelaskan Al-Qur’an Surah Al-Isra,

“Dan Kami turunkan dari Al Quran suatu yang menjadi penawar dan rahmat bagi
orang-orang yang beriman dan Al Quran itu tidaklah menambah kepada orang-orang
yvang zalim selain kerugian” (OS. Al-Isra/17: 82).

Allah telah menerangkan bahwa Al-Qur’an dapat menghilangkan keragu-
raguan, membuka hati yang tertutup sehingga dapat menjadi obat hati yang
mujarab, seperti ramuan obat-obatan bagi kesehatan badan. Makna obat dalam
ayat-ayat Al-Qur’an ini tidak hanya mengobati penyakit hati melainkan juga obat
untuk penyakit yang sifatnaya jasmani. Hal ini disebabkan karena apabila seorang
yang sakit membaca atau dibacakan ayat Al-Qur’an maka Allah akan memberikan
barakahnya dengan menyembuhkan penyakit yang dideritanya. Terdapat sebagian
pendapat dari para salaf yang menyatakan, “Barangsiapa yang tidak menjadikan
Al-Qur’an sebagai obat, maka Allah tidak akan menyembuhkannya”. Perpaduan
antara obat-obatan generik dengan obat-obatan yang diperoleh dari bacaan Al-
Qur’an akan memberikan manfaat baik dan penuh kerahmatan Allah (Ash-

Shabury, 1406, pp. 539-540).



BAB IV

PENUTUP

4.1 Kesimpulan

Berdasarkan uraian pembahasan sebelumnya diperoleh kesimpulan yaitu
sebagai berikut:

1. Model dinamika merokok dibentuk dengan menambahkan tiga kontrol. Kontrol

tersebut terdiri dari kampanye anti rokok (u;), permen Kkaret nikotin (u,), dan

pengobatan (u3). Berikut model dinamika merokok dengan kontrol yaitu:

dP

dit) = u— B1P)L(t) — uP(t) — u (H)P (D).
dL
d_it) = BIP(OL(E) = BL()S() — (i + ua(D)L(E) + bus(6)S(E).
ds

d(tt) = B L(D)S(E) + aQ,(t) — (u+ y)S(t) — (b + )us(t)S(b).
dQ:

th( 2 y(1 = 0)S() — (u+ a +up ()Q:(O).
dQp(t)

dt ayS(t) — uQy () + uy (£)P(t) + ux (£)L(t) + ux (t) Qe (t)

+ cuz(t)S(t)

2. Penyelesaian kontrol optimal model dinamika merokok diselesaikan dengan
menggunakan prinsip maksimum Pontryagin sehingga diperoleh bentuk

kontrol u,, u,, dan u; yang optimal yaitu sebagai berikut:

uj (t) = min {maks {O, w} , ulmaks}

4]
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u5(t) = min {maks {O, (4, = 2)L) -: (s = AS)Qt(t)}:uZmaks}
p

[(A3 — 22)b + (A5 — AS)C]S(t)} . }
» “3maks

u3(t) = min {maks {0,
r3

3. Berdasarkan hasil simulasi numerik menunjukkan keefektifan pengendalian
dengan kontrol yaitu kampanye anti rokok, permen karet nikotin, dan
pengobatan pada kurun waktu kurang lebih 0 sampai dengan 100 bulan. Hal ini
dikarenakan kontrol yang diberikan dapat mengurangi jumlah populasi perokok
potensial, populasi perokok ringan dan populasi perokok berat serta populasi
non perokok sementara sehingga penyebaran kebiasaan merokok dapat ditekan.
Selain itu, hasil yang diperoleh juga dapat memaksimumkan populasi non
perokok permanen dan meminimumkan biaya dalam pemberian ketiga kontrol

yakni kampanye anti rokok, permen karet nikotin, dan pengobatan.

4.2 Saran

Pada penelitian ini dibahas mengenai analisis kestabilan lokal model
dinamika merokok, namun tidak dibahas mengenai analisis kestabilan global dari
model dinamika merokok. Kemudian, diasumsi untuk laju kelahiran pada populasi
sama dengan laju kematian pada populasi. Oleh karena itu, penulis menyarankan
pada pembaca yang ingin meneliti lebih lanjut tentang masalah ini agar pada
penelitian selanjutnya menyertakan analisis kestabilan global dari model dinamika
merokok dan dapat mengasumsikan laju kelahiran yang tidak sama dengan laju

kematian.
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LAMPIRAN

Lampiran 1 Pembuktian Lema 2.1

Pembuktian Lema 1 dan Teorema 1 membutuhkan beberapa konsep
berikut. Matriks B = [b;;] dikatakan mempunyai tanda Z, jika b;; < 0,Vi # j.
Kemudian, apabila B = s(I) — P dengan I merupakan matriks identitas, setiap
anggota P tak negatif, dan s > p(P), maka B matriks-M tak singular. Definisi lain
matriks-M tak singular. Matriks B dikatakan matriks-M tak singular, jika matriks
B mempunyai tanda Z dan s(B) > 0. Berikut ini sifat yang mempunyai
keterkaitan dengan matriks-M tak singular diberikan pada Berman et al. (1970)
yang diyatakan dalam suatu lema.

Lema 2

Misalkan H matriks-M tak singular, B dan BH~! mempunyai tanda Z.
Matriks B merupakan matriks-M tak singular jika dan hanya jika BH~! matriks
tak singular.

Bukti Lema 2.1

Misalkan x, € X; merupakan titik kesetimbangan bebas penyakit.
Berdasarkan asumsi (A3), yaitu F; =0, jika i >m dan asumsi (A4), yaitu
F;(x) = 0,untuk i =1, ..., m, maka diperoleh

0F;

l D g
(xp) =0,i >matauj >m
an

Selanjutnya, dengan cara yang sama, berdasarkan asumsi (A2), yaitu

V7 =0, untuk i =1,..,m dan juga asumsi (A4), yaitu V" =0, untuk i =
1, ..., m, maka diperoleh

aV; . .
a(xo) =0,i <matauj >m

]

Dengan demikian matriks Jacobian DF (x,) dan DV(x,) dapat dipartisi
oleh blok-blok nol. Kemudian, berdasarkan asumsi (Al) dan (A4) diperoleh
matriks F tak negatif.

Akan ditunjukkan bahwa V matriks tak singular berdasarkan Lema 3.

Misalkan {e;} merupakan basis-basis standar, maka
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avi s Vi(xo + he]) - Vi(xo)
% (%) = lim < h

Untuk setiap j = 1, ..., m. Berdasarkan asumsi (A2) dan (A4) diperoleh
matriks V;(x) = 0,i = 1, ..., m. Karena komponen ke i dari x, + he; = 0, (j # i)

adalah nol dan berdasarkan asumsi (Al) dan (A2), Vi(xo +he]-) < 0, maka

diperoleh %SO untuk i <mdanj#i, dan V mempunyai tanda Z.
)
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Lampiran 2 Proses Linierisasi

Proses linierisasi dengan deret Taylor dari sistem persamaan (3.7) dengan
menghilangkan suku tak linier adalah:
1. Proses linierisasi disekitar (P*,L*,S* Qf) untuk titik kesetimbangan bebas
merokok E.
F(P,L,S,Q) =0+ (—u—pLY(P—P )+ (—BP)(L-L)+ 0+0
G(P,L,S,Q)) = 0+ (B1L)(P — P*) + (B1P — BS — ) (L — L7)
+ (=BL)(S—=S*)+0
HP,L,S, Q) =0+ 0+ (B2S)L—-L)+ (BL —(n+7) IS =5)
+a(Q: — Q)
IP,L,S,Q)=0+0+ 0+ y(1-0)(S—=5) + (=(u+a))(Q — Q)
Maka subtitusi titik kesetimbangan bebas merokok pada sistem persamaan
tersebut diperoleh :
F(P,L,S,Q)=0+(-w(P -1+ (B)L-0+0+0
= —uP+p—piL
=—uP —piL+u
G(P,L,S,Q)=0+0+ (B —wW)(L—-0)+0+0
= (b1 —wL
H(P,L,S,Q)=04+04+0—(u+y)(S—0)+ a(Q; —0)
= —(u+y)S+ag,
I(P,L,S,Q0;))=04+0+0+y(1—0)(S—0)— (u+ a)(Q;: — 0)

= y1=-0)S—(u+a)Q:
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2. Proses linierisasi disekitar (P*,L*,S*, Qf) untuk titik kesetimbangan terbatas

u ﬁl u
1 (ﬁl, Bl » Y )

F(P,L,S,Q) =0+ (—u—pL)YP—-P)Y+(—BP)L—-L)+ 0+0
G(P,L,S,Q) =0+ (BL)P —P) + (BP — S — (L — L")
+ (=BL)(S—=S5")+0
HPP,L,S,Q) = 0+ 0+ (BoS)L—-L)+ (Bl —(u+v) )(S—5)
+a(Q: — Qr)
I(P,L,S,Q)=0+0+ 0+ y(1-0)(S—=5) + (=(u+ a))(Q — Q)
Maka subtitusi titik kesetimbangan terbatas pada sistem persamaan

tersebut diperoleh:

o H B1— 1
F(P,L,S,Qt)—O+(—ﬁ1)<P—E)+(—,u)(L— )00

=—ﬁlP+u—uL+(ﬁl_M)M

B1
:_ﬁlp_MLJruﬁﬁ(ﬁl—u)u
b1

G(P,L,S,Qa=o+<ﬁ1—u)(P—ﬁ)+0+<—ﬁz)ﬁlﬁ_“<s—0>+o

_ ot I GaBuy WS NES B

= (B — WP 5 Si— (B u)ﬁl+0
H(P,L,S,Qt)=0+0+0+(W—(u+y)>(5—0)+a(()t—0)

= (—w—(#+w>5+a0t

1

I(P,L,S,Q,))=04+04+04+y(1—-0)(S—0)— (u+ a)(Q:— 0)

=y(1-0)S—(u+a)Q;
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3. Proses linierisasi disekitar (P*,L*,S*, Q;) untuk titik kesetimbangan endemik

E* = (P*(¢),L7(8), $7 (1), Q{ (1))-
Berdasarkan metode yang sama, maka untuk melakukan linierisasi
digunakan deret Taylor terbatas. Didefinisikan

x(t) =P —P* w(it)=5-S*
y() =L—-L" z(t) = Q= Q¢

di mana x(t), y(t), w(t), dan z(t) merupakan deviasi nilai titik kesetimbangan.
Dengan menggunakan

dP(t) _d(P - P*)

F(P,L,S,Q,) =

dt dt
G(B 45,0 = de<;> _ d(Ld—t L)
H(P,L,S, Q) = diftﬂ > d(Sd—t )
I(P,L,S,Q,) = deft(t) | d(Qtd—t Q")

Maka sistem persamaan dapat ditulis ke dalam bentuk:

d(P — P*)

T dat F(P",L",S",Qf) + Fp(P",L",S",Q¢)(P — P*)
+ F,(P*,L*,S*, Q¢ )(L — L")
PRI, 5%, 00(S — SY)
+ Fo,(P*,L",57,0:)(Q: — QF)

d(L — L)

—— =~ G(PL LS, Q1) + Gp(P L, S", QD (P — P

+ G, (P*,L",S*,Q)(L— L")

+ Gs(P*,L",S*,Q:)(S—S")
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+ Go (P, L, 5%, Q) (@ — @)

d(s—S-
% ~ H(P*,L",S",Q;) + Hp(P*,L*,S", Q) (P — P)
+ H (P, L7, 5%, Q{)(L — L")
+ Hg(P*, L, §%,Q)(S = S7)
+ Ho,(P*, 1", 5%, Q) (Q: — Q)
d _ *
(Qtd—tQt) ~ I(P*, L', S, Q) + Ip(P*,L*,S*,Q{)(P — P*)

+ I, (P*,L*,S*, Q;)(L — L)
+ I;(P*, L*,S*, Q)(S — S*)
+ 1y, (P*, L%, 5%, Q) (Qr — Qf)
Karenax(t) =P —P*, y(t)=L—-L", w(t)=S—S" dan juga untuk
z(t) = Q; — Q," pada keadaan yang setimbang yaitu
FERSNENS0 I—RG0R", LS "NO: = _H(R " FLaNSS (. W=N{R NN B — (
Maka didapatkan persamaan-persamaan sebagai berikut:

dx(t)
dt

d
_ﬁt) ~ (BiL)x(t) + (BP — B2S — 1)y (£) + (=L Yw(t) + 0

~ (—u— BL)x(t) + (=pP)y(t) + 0+ 0

d
W) 04 (825 Dy(®) + (Bal — (u+ 1)) w(®) + az(®)

dz(t)
dt

~0+0 +(y(1—0)) w(t) —(u+ a)z(t)

Hasil linierisasai pada sistem persamaan tak linier untuk titik
kesetimbangan endemik E* = (P*(t),L*(t),S*(t),Q;(t)) diperoleh sebagai

berikut:
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d

);E_t) = (—u— B1L)x(t) — B1P*y(t)
d

}c]l(tt) = BiL*x(@) + (B1P* — BoS™ — )y () — B.L'w ()
d

VZEO = oSy (1) + (BoL” — (u+1))w(t) + az(®)
dz(t)

- =L —ow(®) = (u+ @)z(t)

Untuk menyederhanakan hasil pada sistem persamaan tersebut sehingga

bentuk tak linier menjadi linier maka dapat digunakan

By P*L'= B5S*I"— gL =0

(BiP" = BoS" — L =0
JikaL* = 0maka ;P — B,S*—u=20
dan
BoL*S* +aQi — (u+y)S" =
[BL” — (u +¥)]S™ = —aQ;

aQ¢
S*

BoL* — (u+y) =—

Sistem persamaan menjadi,

dx(t)

"2 = (cu = RO — B
d
DO _ purx(e) - poLw(e)
d *

0 a5y S @) + az(r)
dz(t)

=yA =aw®) — (u + a)z(t)

dt
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Lampiran 3 Perhitungan Determinan Matriks Jacobian  Titik
Kesetimbangan Bebas Merokok

det[J, — Al] = |A"]

sehingga,
47| = A1) + |42] + |43
Misalkan,
aj; =—pu—4 azs =y(1 —o)
a;; = =4, (a3 — &
Ap=—u+p,—41 age=—(u+a)—2

ap=—(W+y)—4

app a0 OR | @ty faizeeal 0
0 az; 0 0 0 (V5% 0 0
0 0 ass aszy 0 0 ass aszy
0 0 g3 Qyg 0 0 Au3  Qyg

|A1] = a11a22033044

= =D+ = DWW+ -DEw+a) =)

a1 Qaq 0 0 a1 Qaq 0 0

IA | — 0 Ao 0 0 0 (00} 0 0
2 0 0 as3 aszy 0 0 as3 a3y
0 0 as3 agul 0 0 as3 ay
|[Az| = —(a11022034043)
=(—u=-D(pu+p-DyA-0))a

1431 =0

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG
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Lampiran 4 Perhitungan Determinan Matriks Jacobian  Titik
Kesetimbangan Terbatas

byy by, 0 0
det[bZl by baz 0 } =0
0 0 b3z b3
Lo 0 by bu

= b11 0 b33 b34 — b21 0 b33 b34 +0 b22 b23 0
O byz by 0  bs3 by 0 bs3 by
b, O 0
—0|by; by O
0 b33 by
& b1 | 0 b3z b3s|—Dbyy | 0 b3z by
0  bs3 by 0 bsz by
=

0 b33 b34-
0 b43 b4-4

0 b33 b34-
0 b43 b44-

of

% bll(b22b33b4—4 i b22b34b43) r— b21(b12b33b4—4 I b12b34-b4-3)

b22 b23 0
0 b33 b34- r b21

0 bs3 b34)
0 byz bay

0 b4-3 b4-4—

= b11b22(b33b44 - b34b43) - b12b21(b33b44 i b34b43)

= (b11b22 - b12b21)(b33b44 - b34b43)
& (=B = AL =A1 = [=l(B: = (| (=G + 1)~ 2522) 2| (= + ) -

21— aly(1 = a)])

Bo(u— B1)

7 uta)+@w+y)(u+a)+@+a)l

& (2 + 1A+ Biu —u2)<
n Bo(u — By1)

7 A+(u+y)ﬂ+/12—ay+ay0>
1
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B2 (1 — 1) n aB,(u— 1)

+ u? + py + pa + ay
B B1

S A+ + s —u])(

—ay+aya+[(,u+a)+(,u+y)+%_ﬁl)l/l+lz>
1

12 B aup;
g HRtTg

S A+w@A+ B —nul (ay0+ —af, + pu* +puy

+[u+u+a+y+%—ﬁ2]/1+/12>

S A+wW@A+[pr—uD (ay0+ (42 + pa — up; — af,] + uy +u%(#+a)

+[u+a+y+u%+(u—ﬁz)]l+ﬁ>

S A+w@A+[pr—uD (ay0+ (u—pB)(u+ @) +Vu+u%(u+a)

+[u+a+y+u%+(u—ﬁz)]l+/12>
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Lampiran 5 Perhitungan Determinan Matriks Jacobian  Titik
Kesetimbangan Endemik

ci1 ¢z 0 O
c c c 0
det|™21 ~22 ©2 =0
0 €32 ¢33 €34
0 0 €43 Cyq

& 11|C32 €33 C3a|—Cp1|C32 €33 C34|+0]|Cz C3 O
0 c43 Caq 0 c43 Caq 0 c43 Cuq
¢ O 0
—0Jc2 €3 O
Cz2 b3z b3y
Cap €3 O ci, O 0
& C11|C32 €33 C34| —Cp1|C32 C33 C34
0 c43 Cag 0 c43 Caq
=

Chal ¢ 0

C3z C33 C34
0 c43 Cag

€z C3 O

Cz2 Cz3 | 0 cz O 0
C3z (€33 C34(C32 C33 C34 | —Cyq C3z (33 C34
0 cu3 Caal 0 cC43 cCyq

0 c43 Cuq

C11 (

4 C11(szc33c44 — C22C34Cy3 — 023532544) in 021(512(333(344 - C12C34C43)

& €11€22€33C44 — C11C22C€34C43 — C11C23C32C44 — C21C12C33C44 T C21C12C34C43
Karena perhitungan yang cukup kompleks maka akan dibagi ke dalam

beberapa perhitungan yaitu sebagai berikut:
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€11€22€33C44 = [(—p = B, L") — A][=A] [(_‘2_%) - /1] [[—(u+ )] —1]

=[~(u+pB,L") = 2][- A][ S+ o)+ Qt/1+(,u+a')l+/1]

= [(u + B, LA+ 2 ]

Qt( +a)+<SQt+(/,t+a)>/1+/1

Qt LA+ ( SQt >(u + B, LA
+ (u+ B LYY + gt(u+ A +<%+(,u+a)> 2+t
=2* +<%+(u+a)+/,t+ﬁ1 ) F
+<&(u+a)+ %Hﬂl SQt+u<u+a)

+B,L° (u+a)>/1 +< “% St ao)(ptBiLY) |2

—(€11€22€34C43) = <[( LS — il (,LL+a)Qt )
£ ([(—u — Bl - 1] [— wzl )

= <(_“ _ B, [_ a(u J;*a)QZf /1] - [_ a(u JSr*a)QZ‘ Al A)
p|Et 0], 0t 001,

=—(u+p1 5
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—C11€23€32€40 = —([(=pt = B1L7) = A [=BL1[BS 1([=(u + )] = D))
=—([-Cu=BALYu+ )+ (—pu=FL)(=D + (u+ a)h
+ A2 [-BZL'S™])
= [(mu =B+ a) + (=p = BL)A) — (u+ a)A
— 21[-p3L'S*]
= [-u? — ap — Bul* — Bral’ — pd — B LA — ud — al
— ][-pEL"S"]
= WBEL'S™ + auPFL'S™ + upip3 (L)*S* + apy p3 (L)*S*
+ 2uBZLS* A + B B3 (L)?S A + afZL S A + LS A2
= BZL'S* A% + QuPZL'S™ + B1BE(LY)?S* + afZL'S™)A

+ apy 3 (L)2S" + upy B3 (L)?S™ + p?P3L'S™ + aupiL's”

—€21€12€33C44 = — <(31L )(—=pP* )(( SQt) )([—(M +a)] - A))
= - ((( SQt)[ (n+ )] + (—";i) (=) + (u+ )2

+ /12> (—ﬁfP*L*)>

2 * a *
#Qt — L R2prr 4 S?t 2p*LF + —Scit BZP*L*A + uB2P*L*2

+a,81P LA+ B2P*L* 22

€21€12€34C43 = (B, L") (=B P") (@) ((,u D0 >
o2
= —p2P'L ’;Qt — B2P'L SQt
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Lampiran 6 Proses Perhitungan Manual Persamaan State

dp*

dt( ) =u—PPL(E) — uP(t) —uy ()P().
dL*(t)

T = BiP(OL®) = BL(OS(®) - (1 + uz(0)L(E) + bus(£)S(0).
ds*(t)

= = BoLOS(®) +aQu(0) = (1 +1)S@®) = (b + Jus (DS ().
10

U0 Y1 - 0)5® ~ G+ o+ 1w, (DO

dQ;(®)
= oyS(6) — 1y (6) + s (DP (1) +u (L (D) + () Qe ()

+ cu;(t)S(t)
Hasil diskritisasi dengan menggunakan forward sweep Runge Kutta orde

empat sebagai berikut.

h
Phyi =P+ 5 (pl,P + 2pyp + 2p3p + P4,P)

h
Lypyr1 =Ly + 5 (pl,L + 2p, 1, + 2p3, + P4,L)

h
Sny1 =S + A (p1,5 + 2py s + 2p3 s + P4,5)

h

Qpn+1 - Qpn 1, & (pl’Qp t 2020, T 2P30, + p4'QP)

h
Qtypq = Ot 3 (P10, + 2P20, + 2D3,0, + Pa0,)
dengan

P1ip = f(tnr B Ly, Sy, Qpn,Qtn' Ui, Uz s u3,n)

(/11,71 - As,n)Pnz (t)

Pip = HU— ﬁlpn(t)Ln(t) - ,Lan(t) - 7‘1

PiL = g(tn' By, Ly, Sns Qpn,Qtn: Uy Uy u3,n)
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A n -1 n Ln A n -1 nJNXt
pri = BB = Bl 5,©) - (1 + (o = S8 ;( s = R5)0 O 1
+b <[(/13n - Az,n)b + 5/13,71 - AS,n)C]Sn(t)) Sn(t)
3

Pis = j(tn' Py, Ly, S, Qpn,Qtn' Ui Uy u3,n)
P1s = B2Ln(©)Sn () + aQy, (6) — (1 +¥)Sp(£)

[(’13,n - Az,n)b it (/13,11 LT As,n)c]sn (t)
T3

—(b+c)< )sn(t)

P1o. = k(tn' Bl S5, Qpn,Qtn' Ui Uz s u3,n)

(/12,n - As,n)Ln(t) oh (/14-,n r AS,n)Qtn(t)
2

Pro = Y1 —0)S,(t) — (u +a+ > Q¢,, (©)

pl,Qp = l(tn' Pn' Ln' Sn: Qpn,Qtnﬂ ul,n: uz,n, u3,n)

(Al,n | As,n)Pz (t)

P, = oySy(t) — ﬂQpn(t) P

n
(/12 TN AS n)Ln(t) i (A4n i AS; n)Qt (t)

e T ' )
2

n <(Az,n - As,n)Ln(t) r (/14,11 - As’n)Qtn(t)> Qtn(t)
r

+c <[(AS,n o Az,n)b + (AS,n — AS,n)C]Sn (t)> Sn(t)
3

h P1p P1L P1s P10
P2p = f(tn to bt =t == St =700, "‘Tt;Qpn

P10, 1
2 2 ) (ul,n T Ui ne1 Uzn T Uppe1, Uz + u3,n+1)>
P1,p\?
P1p P1L P1p (’11.71 - /15_,1) (Pn )+ T)
P2r = 1= B1 (B0 +57) (La® +57) = (B +57) - -
h DP1p P1L P1s P1,0;
P2L =9 (fn toht =t == 5+ =700, =700,

P1e,
2

1
) (ul,n T U1 Uzn T Uz i1, Uz T u3,n+1)
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P21 = P (P (t)+pl—P)( n(t)+p“‘) [)’2( n(t)+p1_L)(5 (t)+291_s)

B (u N (A = 2s) (La(®) +555) + (g — A5,m) (Qu, + By Qt)) (b

L}

T3 S()+7

LL [(A3n = 22m)b + (A3 = Asn)c] (Sn () p1s 1S
+p7’)+b< + ( t) + ))( p)

h P1p P1L Pis P1,0;
pz’s—g<t +2P+ 2 L +TS + 2 Qtn+ 2_,Qpn
P1o, 1
2 . ) (ul,n t Uint1, Uz T Uz i1, Uspn + u3,n+1)>

pas = Ba (Ln(® +225) (5,00 + 25) (@, +222) = (w4 1) (5,00 + 25)

2
25n)c] (Sn(®) + pls)>( pus

S()+—)

3 2

Asn—Agn)b + (Agn —
—(b+c)<[(3’ s

h P1p D1 Pis P1,Q
pz‘Qt:k<t AP = P+ L +_S +_Qtn Tt

2’ 2 2 ;Qp

n

P 2 (o + 3 + U 1)
Uin T Uint1Uzn T Uz py1 Usn T Uz ptt

2 e

P20, = (1_0)(5 (t)+£)

- (M s (on = A5) (Ln(®) + ) + (A = 25,m) (e, + 25 Q)) (@,

r

P1,0;
+t )
h p p p P1Q
o=t h B+ B B, + B,
P1o, 1

> '3 (ul,n T U1 Uzn T Uz i1, Uz T u3,n+1))
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(Ram = 25m) (Ba(®) + 232)°

n

TR

p Pio
P2y = 0¥ (Sn (t)+%s)—u(Qpn+ 2”)+

Lp)

N ((/1211 Asn) (L ) + p“) + (Agn — A5,m) (Qtn + plz'Qt)> (Qtn + Pl.Qt)

7 2

c <[(/13,n = Aan)b + (Asn = As)c] (S . p§5)> (Sn + b)

T3 2

2" 2 2 2 2

n

h
P3p = f(t TP =, 12 +p2P fy +@ Sa +st Qtn+p2‘Qt:Qp

P20, 1
) (ul,n + Ui Uzn T Uz g1, Uz + u3,n+1)

P2p
P3p =H— ,31(P(t)+p2—P)(L (t)+@)_ (P(t)+pz_p)_(/11n ASn)(P(t)+ )

2 2 n
Pas =g<t +Z B+, + B s B0, +%,Qpn
Pz;p % (gt U/l U, P 003, it 1 u3_n+1))
ps. = By (P(®) +p2—”) (La(®) +@) Bz (Ln(®) +@)(S ® +%)
) (H a2 (© 25 o) (0 % Qf)) (s
2

- S()+T

- [(Aan = Azn)b + (As = As)e] (Su(0) + P28 s
e

h
p3,s=g<t +=,P, +p2p L, +pz—LS +p25 Qtn+p' ZéQt

2’ 2 2 2 Cp

n

pZ.Qp 1
5 '3 (ul,n t Uit Uz T Uzni Uz + u3,n+1)



151

P3s = P2 (L (t)+p;’~) (5 (t)+%) (Qtn )—(ﬂ+y) (5 (t)+E)

o e

m Sn®) + 57

P21 P2s P2,0;

2t et

n

h D2,p
p3Qt—k<t + o Pt L+

P2, 1
2 'E (ul,n + Uin+1 Uzn + Uz n+1 Uz + u3,n+1)

P30, —V(l—U)(S +P;_5)

(owes et B o 150,
2

=)

+
2

h D2,p b2, D2s PZQ
p3Qp_l<t +2P+2 L+TS +_Qtn 2

0y,

P20, 1
> 2 (ul,n +T Ui p+ Uzn T Uz s Uz T u3,n+1)

D2.p
p Pa, (An = As) (B +
P30, —ay(s +£)—u<Qpn+ ZZQ’”)+ - nrl( 2)

2
; <(/12n 1, A - AL L As.n)(an+p22'Q‘)>( Pas)

p)

p)

. <(/12n As2) (Lo +225) + (24 — 25,m) (Qu, + pZZ'Qt)> (00, + Pz,Qt)

T3 2

<[<>< )l (5 ))(_>

Pap=1f (tn +h, By +P3p) L + D31, S+ D35 @t + D300 Qpn + P30, ul,n+1:u2,n+1'u3,n+1)

- As,n)(Pn ® + P3,P)2
n

An
Pap = U — .Bl(Pn(t) + p3,P)(Ln(t) + P3,L) - #(Pn(t) + P3,P) - ( -

Par = 9 (tn + h, B+ D3p, Ly + P30, S+ D35 @, + P390 Qpn + P30, U1n+1 Uz ntts u3,n+1)
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Par = Br(Pa(t) + 03p) (Ln(®) +P31) = B2 (Ln(8) + 3, ) (Sn () + p35)

~ (u N (Az,n — As,n) (Ln (t) + p3,L) + (/14,71 - AS,n)(Qtn + pS,Qt)) (Ln(t)

)

[(13,11 - Az,n)b + (/13,11 - As,n)c] (Sn @® + p3,S)
3

+ P3,L) +b ( ) (Sn(t) + Ps,s)

Pas =4 (tn +h, B+ D3p, Ly + P30, 50 + P35 Qr,, + D30, Qpn + pS,vaul,n+1'u2,n+1'u3,n+1)
Pas = Ba(Ln(t) + p3,.) (S (®) + p3s) + a(Qr, + P30,) — (W + VIS () + p3y5)

[(/13,71 - Az,n)b + (/13,n - As,n)C] (Sn(t) + P3,s)
T3

—(b+0) ( ) (Sa(®) + p3s)

Pag; = ke (tn + P, +p3p, Ly + D30, 5, + D35, Qtn + D300 Qpn + P3,0p U1 n+1 Uz nt1s u3,n+1)

Pag, = v(1 — 0)(5n + ps,s)

(/12,n 3 As,n)(l‘n + p3,L) + (/14,n v /15:71) (Qtn + P3,Qt)> (Q
tn

—|u+ta+
(ua iz

+P3q.)

Pag, = l (tn + Py +Dp3p, Ly + 030,50 + D35, Qtn + D3,0,0 Qpn ar P3,0p» Y1n+1, U2 nt1) u3,n+1)

) + (Al,n il As,n)(Pn(t) + pS,P)Z

Pag, = oy (Sn +p3s) —n (Qpn + P30, A

i <(/12,n —Asn)(Ln + P31) + (Agn — AS'n)(Qtn + P3,Qt)
2

) ot p)

+C@n—AMXMfuaa+éhm—%”°@%*pwﬁ)w%+pmg

o <[(/13,n = Az,n)b + (A0 — As,n)c] (Sn + P3,s)

T3

)5 490
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Lampiran 7 Proses Perhitungan Manual Persamaan Co-State

dl,

=+ A (BiL(®) + 4 us (1)) — 251 L () — Asuy (t)

da
d_t2 = —Ay + 11 (B1P (1)) — 22 (B1P(t) — BoS() — (1 + uz)) — 23B,S(t)

— Asu, ()

s
= At (B2L(8) = buz(£)) = A3(BL(E) — (u+ ) — (b + )us (1))

— /14(]/(1 — 0)) — /15((7)/ - cu3(t))

dA,

E = _AS — 13(1 + 14((1'[ +a+ Uy (t)) - A5u2(t)
s

o

Hasil diskritisasi dengan menggunakan backward sweep Runge Kutta orde

empat adalah sebagai berikut.

Mn-1=Mn— % (Pul +2pya, +2p3, T P4,Al)
Aon—1=Aon — g(pl,ﬂz +2p,5, +2p33, + P4,/12)
Azn—1=A3n — g(P1,213 +2p, 5, +2p35, + P4,/13)
Aan—1=Aan — g(P1,A4 +2py 2, T 2032, + P4,/14)

h
Asn—1 = Asn — 5 (P1,,15 + 2py5. +2p3 . + P4,/15)
dengan
pl,ll = f (tn, 2'l,nl 2'2,n' )'3,n' A4,n' AS,n' Pn' Ln' Sn' Qtn' Qpn' ul,n' uZ,n' u3,n)

D1y, = A3+ Aip (ﬁ1Ln @O +utuy, (t)) = AonBiLn(t) — As iy 5 (£)



154

P1a, =9 (tn' A Az Az s Aas As s By Ly Sy Qs Qp s Ua s Uz s u3,n)

D1, = A4+ M (BrPu(0) = Ay (Ban(t) — BaSn(®) — (u+ uz,n)) — A3nB25n (1)
— AsnUzn(t)

Pias =J (tn» M Az Az A As P Ly Sy Qs Qp Ui Uzns u3,n)

Pray = —A1 + Lo (Boln(®) = bz () = Aa (Beln(6) = (u +¥) = (b + Duzn())
— an(y(1 =0)) — 25y, (UY + Cus’,n(t))

P1a, =k (tw A Ao s Aags As s Pas Liws S Qe Q. U Uz Us )

D1, = —As — Az + Aan((u + @ + Uy () — A5 U n(0)

D1 =1 (tn' A A2 Az Ao As o Py Ly Sy Qe @p o Ui Uz u3,n)

P1as = A2 + Asnlt

h P12, P12,

P12 P12
pz,Al = f (tn - Elﬂ’l,n = 2 ) AZ,TL - 2 I/’{3,n 2 731/14—,11 e 74, /15,n

_pl,ﬂ.s 1
.

(Pn Ar Pn—lt Ln + Ln—ll Sn + Sn—l: Qtn + Qtn_lt Qpn + Qpn_lrul,n

T U -1, Uzn T U1, Uz T u3,n—1)>

P12,

1 1
Pz,/ll = _A3 + (Al,n - T) <B1 E (Ln(t) + L(t)n—l) + 1% ar E(ul,n(t) + +u(t)1,n—1)>

a1
= (Ton = B2) 15 (Ln(®) + L(DDn )

P11
- (As,n - 17115) E (ul,n(t) + +u1,n—1(t))

h P12 P12 P12
pZ,AZ = g (tn - E! Al,n - Tll /12,n - 721/13,11 — 731/14—,11 -

P12,

2 ’ As,n

P1as 1
5 (Bat Pacss L+ Lnt S+ Snets Qe + @y Qo + Qpypta

T U1, Uppn T U1, Uz T uB,n—l))
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P2, = —As + (Am s /11) (31 (B (t) + Py 1(t))>

P12,

— (en— )(m (Pu(®) + Py () — 322 (Sa(8) + Su1 (1)

1 1,A3
(14 3lten® +u2,n_1(t)))>— (an =) a3 50 +5,0160)
P15
— (A5 - ) (uzn(®) + tzn-1(0))

. h P1a P1a P12 P12
p2,13 = ] <tn —~ E;Al,n . TI’AZ,TI = 721/13,11 - 73;14,n - TL}’AS,H

_ Piag 1
2 0

(Po + Pucsln + L1, Sn + Sy Qe + Qs @, + Qo tam
T U p-1,Uzp T U p—1, Uz T u3,n—1)>
P12, 1
P, = —4A1 + (/12,n - ) ﬁz (L) + L1 (E)) — bE (u3,n(t) + u3,n—1(t))

— (Ao —22) (ﬁz Ln®) + L1 (8)) — (2 +7)

il 1,
~ 0+ 5 (usn(®) + ug,n_l(t))) - (-2 v - )

b1 As

1
- (As,n - 2 ) <0']/ + CE (u3,n(t) + u3,n—1(t))>

h P12 P12 P12 P12
pZ,l4 - k <tn - E!Al,n - Tlx/lz,n - TZ’AS,H - 73114,71 T 74115,71

P1as 1
- 2 tE(Pn + Pn—lth + Ln—ltSn + Sn—l: Qtn + Qtn_lf Qpn + Qpn_l'uln

T U -1, Uz T U1, Uz T u3,n—1)>

D1, p
P2, = —4s — (13,n - 12/13) a+ (’14,71 114) <(H ta+> (uZn(t) + Uz 1(t))>

_(,15’n P1/15) (U (®) + Uugn_1 (D))
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h P12 D1 P1a P12
pz,As = l (tn - E:Al,n - TIIAZ,H - Tz:l3m - 73114,1’1 - T‘t:ﬂ-s,n

P1as 1
: 'E (Pn +Ppo1, Ly + L1, 80 + Sn1, Qtn + Qtn_ln Qpn + Qpn_lrul,n

T U1, Uz T U1, Uz + u3,n—1)>

P1,a
Do = Az + (/ls,n - 5)#
h P22 D22 D2,a b2,
p3,11 = f (tn - E;’ll,n 3 Tlt/’lZ,n - 721/13,11 - 73’14-,71 - 74’)'5,71
P2, 1

’E (Pn +Py1, Ly + Ln—l»Sn + Sn—l' Qtn + Qtn_l' Qpn + Qpn_l:ul,n

T U p-1,Uzpn T U p-1, Uz T u3,n—1)>

P22,

P3a, = —Az; + (/11,71 - ) <31_ (L) + L)1) + 1+ 5 (uln(t) + +u(t)1n- 1))

~ (fon =" o (1 ) 4 (00, 2D

P2\ 1
i (As,n == ZTAS) E (ul,n(t) + +u1,n—1(t))

h D22 D22 P2, D2,a
P3,/12 =9 <tn - E: Al,n 2 Tlllz,n r TZ’AS,n - 73:/14,11 - TIL:ASn

_ P2 1
2’2

(P + Pact L + Loy, Sn+ Sy Qe + Qs @, + @, tam

T U -1, Uzn T U1, Uz + u3,n—1)>

D224

D3, = —A4 + (/11,n - ) (31 = (B (t) + P, 1(0))
= (R —22) (lﬁ (Pa() + Paoa (8) — ﬁz (Su(6) + S (8)
1
- (ﬂ + E(uz,n(t) + uz,n—1(t)))> - (/13,n Pz, 13) B2s > (S, () + S,—1 (1)

- (As,n pZ/lz) ( Zn(t) +u2n 1(t))



P3a; = j (tn -

P3a, = —A1 + (AZ,n -

D3, = k (tn _

h
2

h
2

_'Al,n —
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P22 D2,a D22 D22
_'/11,11_ zl'lz,n_ 22:/13,11_ 23r/14,n_ 24r/15,n
pZ,As 1

:E (Pn + Py Ly + Lp—1,Sn + Sp-1, Qtn + Qtn_lr Qpn + Qpn_lrul,n

T U1, Uz T U1, Uz + u3,n—1)>

21, 1 1
pTA) (ﬁz 3 (Ln(@®) + Ly—1(t)) = b 3 (u3,n(t) + u3,n—1(t))>
2 1
= (130 - 22) <ﬁz 5 La(®) + Loa () = (u +7)

1
— (0 +0)5 (usn(® + ug,n_l(t))) = (n - Z) (v(1 - )

D225

1
- (As,n - ) <UV + ¢ (uzn(t) + uzp_y (ﬂ))

pZ,ﬂ.z p2,/13
) /12,11 R ) A3,n F ) 14,11 -

2 2

P22,
2

D22,

2 ) /15,n

P2as 1
== R 00 B BYS, SCNOSEHOSNOEHOY B

T U p-1Uzn T U p-1, Uz T u3,n—1)>

p2,/13 p2,2.4

P2, = —4s — (/13,n ) )a ar (/14,11 - ) <(.U e (77 2 % (uzn(® + uz,n—1(t))>

P2\ 1
~ (250 =52) 5 (U (® + Uz (®)

P22, D22, P2,24

2

h P2,
p3,ﬂ.5 = l (tn . E'ALTL - 2 IAZ,TI. - 2 12'3,71 J 2 ) /‘14,71. - _4) /‘15,71.

P3as = A, + (As,n -

P2as 1
25 (Bt Pact Ln Lt S+ Snets Qe + Q1 Qo + Qo ta

T U p-1Uzn T U p-1, Uz T u3,n—1)>

Par, =f (tn —h A0 = P32 A2 — D3y Asn — P3as Aan — D3y Asn

- p3,/15' Pn—l' Ln—l' Sn—l' Qtn_]_' Qpn_l' Uin-1oU2zn-1s u3,n—1)
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Par, = —A; + (/11,n - p3,/11) (ﬁ1Ln—1(t) +u+ u1,n—1(t)) - (Az,n - P3,/12)B1Ln—1(t)
- (ls,n - p3,/15)u1,n—1(t)
Par, =9 (tn —h, i —P3apAzn — P32y A3 — P3ag Aan — P32y Asn
— P3ag Pn-1 Ln—1,Sn-1, Q¢4 Qpn_lr Ui n-1 Uz2n-1 u3,n—1)
Par, = —A, + (/11,11 - Ps,ﬂl)(ﬁlpn—l(t))
— (A= p3,/12) (.31Pn—1(t) — B2Sn-1(t) = (# + (A0 — p3,/12))>
= (13,n - P3,A3)ﬁ25n—1(t) T (/15,11 - p3,15)u2,n—1(t)
Pars =J (tn —h Ay — P32, Aom — D3y A3 — P3ag Aan — P3ap s
— D325 Pn—1 Ln-1,5n-1, Q¢ _p» Qpn_lv Ui n-1U2n-1, u3,n—1)
Pap, = —A; + (Azn — p3,/12) (.Ban—1 () — bugp_q (t))
= (Aan = Paa) (Bolna () = ( +¥) = (b + Otz s (1))
- (h,n ¥ _P3,a4)()’(1 =3 0')) - (As,n - Ps,as) (UY + cu3_n_1(t))
Paa, =k (tn —h,in —P3apd2n — P32y A3 — P3asr Aan — P32y s
— D325 Pn—1 Ln-1,5n-1, Q¢ _p» Qpn_l: Ui n-1,Uz2n-1, u3,n—1)
Par, = —4s — (33,n - P3,/13)a + (M,n = p3./14)((ﬂ +a+ u2.n—1(t)) = (’15,71 - P3,/15)u2,n—1(t)
Pars =1 (tn —h A0 — D32, Aom — D3y A3 — P3ag Aan — P32y Asn
— P32 B M1y i Qtn_l' Qpn_l' Ui n-1U2n-1, u3,n—1)

Par, = Az + (A5 — P3,/15)l1
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Lampiran 8 Script Maple untuk Menghitung Nilai Routh Hurwitz pada
Kestabilan Lokal Titik Kesetimbangan Endemik

> restart:
> bp2:=03:y:=02:a:=025:5:=04:b] :=023:u:=0.04:
>

%Keterangan — b2 melambangkan beta_2,y melambangkan gamma, a melambangkan alpha,
s melambangkan sigma, b1 melambangkan beta 1, u melambangnamu.

> c4:=1:
o (yutu(uta) +ays (y(A—=5)).
> c3:=2 u-l—b]( b2- (0 + a) j+a+a[—(u+a) j
>
2 & yu+u(u+a) +ays ) ) y-(1—y) 3
62~—u+ub1( b2-(u + a) )+au+a[—(u+a) j
[ u-b2(u + a) )-blz-( yu~+u-(u-+a) +a-y-s)
u-b2(u+a) +bl-(yu+ulu+a)+ays) b2-(u + a)
oy (yutu(uta tays ( (A=),
~|—ab1( b2-(u+ a) J—I—a( (u +a) jb]
(yutu(uta) +ays 2 (yutu(uta) tays
[ b2-(u + a) j+b2 [ b2-(u + a) j
[L( bl-b2-(u + a) 1 )
bl \ u-b2-(u+a)+bl-(yu-+u(u+a)+ays) E
>
o ub2(u+a) oo (yutu(uta) tays
i [ wb2(u+a) +bl-(yu+u(u+a) +ays) ) o ( b2-(u + a) )

i 2-u‘b22'( yutu(uta) +ays j

b2-(u+ a)

bl-b2-(u+ a) —lj)-l-a
ub2-(u+a) +bl-(yutu(ut+a)+ay-s)
u-b2(u + a) )'blz.(yu—}-w(u—f-a) +a'y~sj+‘
ub2(u+a) +bl-(yu+ulu+a) +ays) b2-(u+ a)
(1 =) J( u-b2(u +a) ).bjz
(u+a) u-b2(u+a) +bl-(y-u+u(u+a)+ay-s)

(7
(
( )
(yu—i—u u+a)+aysj_’_bl_bzz.[[yu—i-u-(u—i-a)+a-y-sj)
(7
{
{

(u+a) b2-(u+ a)
u [ bl-b2-(u + a) _lj
bl \ ub2-(u+a)+bl-(yu+u(u+a)+ays)
u-b2(u + a)
ub2(u+a) +bl-(yu+ulu+a)+ays)
L( bl-b2-(u + a) _1])_
bl ’

) + a-b2?

ub2-(u+a) +bl-(yu+u(u+a)+ays)
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>

o0 = uz-b22-( yu+tu(u+a)+ays )

b2-(u + a)
(u bl-b2-(u+ a)
( bl ( wb2-(u+a) +bl-(yu+u(u+a)+ays)
‘(y'u—i-w(u—i-a)—l-a'y-s)'(i( bl-b2-(u + a)
b2-(u+a) bl \ ub2-(u+a) +bl-(yu+u(u+a)+ays)

1)) g (L2l ) Lo ))2

— 1]) + u-a-b2?

b2-(u + a)
u bl-b2-(u+a) ]] 2
N -1 b]-b2
[b] ub2-(u+a)+bl-(yu+u(u+a)+ays) ablh

(=)

(_u bl-b2-(u + a) e 19
[bl [u~b2'(u+a)—I—bl~(y-u+u-(u+a)+a-y~s) j)

> Hasil = c3-c2-cl —c4-cl-cl —c0-c3-c3:
> Hasil
0.0001411681869
bl-b2-(u+ a)
ubl-(u+a)+bl-(yu—+u(u+a)+ays)
RI :=1.699218750

2RIE=
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Lampiran 9 M-File untuk Menggambarkan Simulasi Model Dinamika
Merokok Tanpa Kontrol

function dydt=ModelMerokok (t, y)
global A Bl B2 U V Q %A mewakili alpha, Bl mewakili
betal, B2 mewakili beta2z,
%U mewakili nilai miu, V mewakili
nilai gamma,
%0 mewakili nilai sigma
dyl=U-Bl*y (1) *y (2)-U*y(1);
dy2=Bl*y (1) *y (2) -B2*y (2) *y (3) ~U*y (2) ;
dy3=B2*y (2) *y (3) +A*y (4) - (U+V) *y (3) ;
dy4=V* (1-Q) *y (3) - (U+A) *y (4) ;
dy5=0Q*V*y (3) -U*y (5)
dydt=[dyl; dy2; dy3; dy4; dyb];
end

clc;clear all;close all;

global A B1 B2 U V Q

A=0.25; B1=0.04; BE=[0) 85 ¢ U=0.15; v=0.2;
0=0.4;%Parameter untuk RO<1

time=[0 60];

y0=[0.60301 0.24000 0.10628 0.03260 0.01811];%Nilai
awal

figure (1)

[t,y]=0ded5 (@ (t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);

je Lot (B, 7 (8, 1) MRi=gh T B hRelCloy )

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,2),'y-", 'LineWidth', 3)

xlabel ('Waktu t (bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5 (Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,3),'b-.", "LineWidth', 3)

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5 (Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,4),'g-", 'LineWidth"', 3)

xlabel ('"Waktu t (bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;
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figure (1)
[t,y]=0ded5 (@ (t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,5),'r.—."','LineWidth"', 3)

title('Populasi Perokok dan ©Non Perokok dari Model
Dinamika Merokok untuk R 0<1"');

xlabel ('"Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
legend('P(t) ', 'L(t)"',"'s(t)','Q t(t)','Q p(t)");grid on;
hold on;

clc;clear all;close all;

global A B1 B2 U V Q

A=0.25; B1=0.23; B2=0.1; U=0.15; Vv=0.2;
0=0.4;%Parameter untuk RO>1

time=[0 60];

y0=[0.60301 0.24000 0.10628 0.03260 0.01811];%Nilai
awal

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,1), 'm-.", '"LineWidth', 3)

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,2),'y-", 'LineWidth"', 3)

xlabel ('Waktu t (bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,3),'b-.", 'LineWidth', 3)

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,4),'g-", 'Linewidth', 3)

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)
[t,y]=0ded’ (Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,5),'r.-."', "LineWidth"', 3)

title('Populasi Perokok dan Non Perokok dari Model
Dinamika Merokok untuk R 0>1");

xlabel ('"Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
legend ('P(t)','L(t)"','S(t)"','0C t(t)','Q p(t)");grid on;
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hold on;

clc;clear all;close all;

global A Bl B2 U V Q

A=0.25; B1=0.23; B2=0.3; U=0.04; v=0.2;

Q0=0.4;%Parameter untuk R1>1

time=[0 150];

y0=[0.60301 0.24000 0.10628 0.03260 0.01811];%Nilai

awal

NilaiAwal=[0.60301 0.24000 0.10628 0.03260 0.01811
0.55000 0.20000 0.17272 0.06700 0.01028
0.50000 0.15000 0.26200 0.08066 0.00734
0.45900 0.10000 0.21900 0.21800

0.00400];%Nilai awal yang berbeda-beda

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,1), 'm-.", 'LineWwidth', 3)

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,2),'y-", 'LineWidth"', 3)

xlabel ('"Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,3),'b-.", 'LineWidth', 3)

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]=0ded5(Q(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,4),'g-", 'LineWidth"', 3)

xlabel ("Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
hold on;

figure (1)

[t,y]l=0ded5(@(t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,5),'r=-", 'LineWidth"', 3)

xlabel ('"Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi');
title('Populasi Perokok dan Non Perokok dari Model
Dinamika Merokok untuk R 1>1"');

legend ('P(t) ', "'L(t)"',"'s(t)','Q t(t)");grid on;

hold on;

figure (2)
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for i=1:4;
y0 = NilaiAwal (i, :);
[t,y]=0ded5 (@ (t,y) ModelMerokok (t,y),time,y0);
plot(t,y(:,5), 'LineWidth', 3)
hold all
end
xlabel ('"Waktu t(bulan)');ylabel ('Ukuran Populasi Non
Perokok Permanen');
title('Populasi Non Perokok Permanen dari Model
Dinamika Merokok untuk R 1>1');
legend('1','2','3",'4");grid on;hold on;
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Lampiran 10 M-File untuk Menggambarkan Simulasi Model Dinamika
Merokok dengan Kontrol

%$Persamaan State

function dy=State(y,g,a,si,m,b2,bl,ul,u2,u3,b,c)

x(1l)= m-bl*y(1)*y(2) -m*y(1)-ul*y(1);
x(2)= bl*y(1l)*y(2)-b2*y(2)*y (3) - (mtu2) *y (2) +b*u3*y(3);
X (3)= b2*y (2)*y(3)ta*y(4) - (mt+tg) *y (3) - (b+c) *u3d3*y (3) ;
x(4)= g* (1 si) *y (3) - (m+a+u2) *y (4) ;
x(5)=si*g*y(3) -
m*y(5)+u1* (1)+u2*y (2) +u*y (4) +c*u3d*y (3) ;

$Persamaan Co-State

function
dk=Costate(y,P,L,S,g9,a,si,m,b2,bl,ul,u2,u3,b,c,Al,A2,A3
,A4,A5)

kl=y(1); k2=y (2); k3=v (3) ; kd=y (4); k5=y (5);
$lambdal=kl, lambdaz2=k2, lambda3=k3, lambda4=k4, lambda5=k5
x(1)=-A3+kl* (bl*L4+m+ul)-k2*bl*L-k5*ul;

X (2)=-A4+kl1*bl1*P-k2* (b1*P-b2*S— (m+u2))-k3* (b2*S)-k5*u2;
X (3)=-Al+k2* (b2*L-b*u3) -k3* (b2*L- (m+g) - (b+c) *u3) -

X (e (IL=SaL)) ) =S (Sal “epe~teyFo

X (4)=-A5-k3*a+kd* (m+a+u2)-k5*u2;

x (5)=A2+k5*m;

end

%g = gamma
%a = alpha
%si = sigma
%m = miu

$b2 = beta 2
bl = beta 1
$Running
clc;

clear all;
close all;
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%jumlah populasi pada t=0
PO = 0.60301;
LO = 0.24000;
SO0 = 0.10628;
Qt0 = 0.03260;
Qp0 = 0.01811;

$Parameter-parameter

g =0.2;
a = 0.25;
si = 0.4;
b = 0.25; %nilai asumsi untuk bobot parameter w/u3

yang akan ditambahkan pada L (t)
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c = 0.5; %nilai asumsi untuk bobot parameter w/u3 yang

akan ditambahkan pada Qt (t)

Al = 0.3; %variasi bobot pada fungsi tujuan
A2 = 0.3;
A3 = 0.1;
A4 = 0.2;
A5 = 0.1;

rl = 0.2;%bobot biaya kontrol

r2 = 0.3;

r3 = 0.5;

m = 0.04;

b2 0.3;

bl 0.23;
ulmax = 0.9;
uZmax = 1;
uldmax = 1;

1; $h=1/N misal: h=1/10=0.1
:h:110; %dari 0 sampai 100 dipartisi dengan jarak
1

ength (t); S%Sbanyaknya t

$membentuk matrik baris isinya nol dengan z baris, 1
kolom

ul=zeros(Z,1);

ulold=zeros(Z,1);

u2=zeros (Z,1);

u2o0ld=zeros(Z,1);

u3=zeros(Z,1);

u3old=zeros (Z,1);
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Pold=zeros
Lold=zeros
Sold=zeros
Qtold=zero
Qpold=zeros

0 ~ ~ ~
—~ ~ N N N

%pl adalah lambda 1 dsb
kl=zeros (Z,1);
k2=zeros

klold=zeros
k2o0ld=zeros
k3old=zeros
kd4dold=zeros
k5o0ld=zeros (Z,
skontrol ada 2 pada u 1 dan u lold

tes=1;
il i©=0)

while tes >1e-3
ulold=ul;
u2o0ld=u2;
u3old=u3;
Pold=P; Lold=L; Sold=S; Qtold=Qt; Qpold=Qp;
klo=kl; k20=k2; k30=k3; kdo=kd; kbo=k5;
P(1)=P0; L(1)=L0; S(1)=S0; Ot (1)=0t0; OQp (1)=0p0;
J(it+1)=0;

for i=1:72-1
J(1t+1)=J(1t+1)+h* (A1*S (1) -
A2*Qp(1)+1/2*r1*ulold (i) "2+1/2*r2*u20ld (i) "2+1/2*r3*u3o
1d (1) "2+A3*P(110)+A4*L (110)+A5*Qt (110)) ;

y=[P(1) L(1) S(i) Qt(i) Qp(i)];
$RungeKutta

pl=h*State(y,g,a,si,m,b2,bl,ulold(i),u20ld(i),u3o0ld (i),
b,c);
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p2=h*State (y+0.5*pl,qg,a,si,m, b2,bl,ulold (i), u20ld (i), u3
old(i),b,c);

p3=h*State (y+0.5%*p2,qg,a,si,m, b2,bl,ulold (i), u20ld (i), u3
old(i),b,c);

p4=h*State (y+p3,9,a,si,m,b2,bl,ulold (i) ,u20ld (i) ,u3old(
i),b,c);
y=y+(1/6) * (pl+2*p2+2*p3+p4) ;

P(i+l)=y(1);

L(i+1l)=y(2);

S(i+l)=y(3);

Qt (i+1)=y (4);

Qp (i+1)=y (5);
end

J(it+1)=J(it+1)+h* (A1*S(Z) -
A2*Qp (Z)+1/2*r1*ulold(Z) "2+1/2*r2*u201d(Z) "2+1/2*r3*u3o
1d(z) *2+A3*P (110)+A4*L (110)+A5*Qt (110)) ;

%$Plot populasi tanpa kontrol
if it == 0
figure (1)
plot (t,P,'--', 'LineWidth"', 3) ;
legend ('Tanpa Kontrol');
hold on;
figure (2)
PUlICAERERE=ERS, "I T naWidthy' § 3)%:
hold on;
figure (3)
plot(t,S,"'--', 'LineWidth', 3);
hold on;
figure (4)
plot(t,0t,'--"', 'LineWidth', 3) ;
hold on;
figure (5)
plot(t,Q0p, '-=-"', 'LineWidth', 3) ;
hold on;
end

k1(z)=0; k2(Z2)=0; k3(z2)=0; k4(Z2)=0; k5(z2)=0;

for i=1:72-1
Jje=7Z-1;

=[kl (je+l) k2 (je+l) k3 (je+l) k4 (je+l)
k5 (je+l)1;
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pl=h*Costate(y,P(je+l),L(je+l),S(je+l),g,a,si,m,b2,bl,u
lold(je+l) ,u20ld(je+l) ,u30ld(je+l),b,c,Al,A2,A3,A4,AD);

p2=h*Costate (y+0.5*pl,P(je+l),L(je+l),S(je+l),g,a,si,m,
b2,bl,ulold(je+l) ,u20ld(je+l),u3o0ld(je+l),b,c,Al,A2,A3,
Ad,A5);

p3=h*Costate (y+0.5*p2,P (je+l),L(je+l),S(je+l),g,a,si,m,
b2,bl,ulold(je+l) ,u20ld(je+l),u3o0ld(je+l),b,c,Al,A2,AT,
A4d,A5);

p4=h*Costate (y+p3,P(je+l),L(je+l),S(Jje+l),g,a,si,m,b2,b
1,ulold(je+l),u20ld(je+l),u3o0ld(je+l),b,c,Al,A2,A3,A4,A
5);

y=y=(1/6)* (pl+2*p2+2*p3+p4);

k1 (je)=y(1);
k2 (je)=y(2);
k3 (je) =y (3);
k4 (je)=y(4);
k5 (je) =y (5);
temp2=m1n([((kl(' e)-k5(je))*P(je)) /rl ulmax]);
ul (je)=max ([temp2 0]);
tempd=min ([ ((k2 (Je)-k5(jJe) ) *L(je)t(kd (je) -
k5(je)) *Qt (je)) /r2 u2Zmax]);
u2 (je)=max ([temp4d 0]);
[ (

temp6=min ( ((k3(je)-k2(je)) *b+ (k3 (je) -
k5(je)) *c)*S(je))/r3 udmax]);

u3 (je)=max ([temp6 0]);

end

eP=sum (abs (P-Pold) ) ;
elL=sum (abs (L-Lold)) ;
eS=sum (abs (S-Sold) ) ;
eQt=sum (abs (Qt-0tol
eQp=sum (abs (Qp-Qpol
)
)
)
)

14

4

V)5
)) s
ekl=sum (abs (kl-klo)) ;
ek2=sum (abs
ek3=sum (abs (k3-k30

( (

( (

( (k2-k20

( (
ekd=sum (abs (kd-kdo

( (

( (

( (

( (

d
d
) ;
) ;
) ;
) ;
ekb=sum (abs (k5-kb50)) ;
eul=sum(abs (ul-ulold)) ;
euz2=sum(abs (u2-u20l1d)) ;
eu3=sum (abs (u3-u3o0ld)) ;

serror sum dari error yang lama dengan yang baru

tes=ePt+elLteS+eQt+eQptekl+tek2+ek3+ekd+tekS+eul teu2+eu3;



it=it+1;

ul=(0.5*ul+0.5*ulold) ;

u2=(0.5*u2+0.5*u201d) ;

u3=(0.5*u3+0.5*u301d) ;
end

% Langkah 8

%Plot populasi dengan kontrol

figure (1)

plot(t,P,'r.-"', '"LineWidth', 3);

xlabel ('Waktu (Bulan)');

ylabel ("P (L)"')

grid on;

legend ('P Tanpa Kontrol','P dengan Kontrol u');
title ('Populasi Perokok Potensial');

hold on;

figure (2)

plot(t, L,'r.-','LineWidth', 3);

xlabel ('Waktu (Bulan)');

ylabel ('L (t)");

grid on;

legend ('L Tanpa Kontrol','L dengan Kontrol u');
title('Populasi Perokok Ringan') ;

hold on;

figure (3)

plot(t,S,'r.-"', 'LineWidth', 3) ;

xlabel ("Waktu (Bulan)');

ylabel ('S(t) ")

grid on;

legend ('S Tanpa Kontrol', 'S dengan Kontrol u');
title('Populasi Perokok Berat');

hold on;

figure (4)

plot(t,Q0t,'r.-', 'LineWidth', 3) ;

xlabel ('Waktu (Bulan)');

ylabel ('Q_t(t)');

grid onj;

legend ('Q t Tanpa Kontrol','Q t dengan Kontrol u');
title('Populasi Non Perokok Sementara');

hold on;

figure (5)
plot(t,Qp, 'r.-', 'LineWidth', 3);
xlabel ('"Waktu (Bulan)');
ylabel ('Q p(t)");

grid on;
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legend('Q p Tanpa Kontrol', 'Q p dengan Kontrol u');
title ('Populasi Non Perokok Permanen');
hold on;

figure (6)
plot(t,ul, 'r.-", 'LineWidth', 3);
xlabel ('"Waktu (Bulan)');
ylabel ('u 1(t)");

grid on;

legend ('Kontrol ul');

title('Kontrol Kampanye Anti Rokok');
hold on;

figure (7)

plot(t,u2,'r.-', 'LineWidth', 3) ;

xlabel ('"Waktu (Bulan)');
ylabel ('u 2(t)");

grid on;

legend ('Kontrol u2');

title ('Kontrol Permen Karet Nikotin');
hold on;

figure (8)

plot(t,u3,'r.-', 'LineWidth', 3);
xlabel ('"Waktu (Bulan)');
ylabel ("u 3(t)");

grid on;

legend ('Kontrol u3');

title ('Kontrol Pengobatan');
hold on;
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