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A. Perilaku Merokok

I. Definisi perilaku merokok

Menurut Kesowo (2003) rokok adalah hasil olahanb@kau yang terbungkus,sejenis cerutu
atau bentuk lainnya yang dihasilkan dari tanamacoiNina Tabacum,Nicotiana Rustica dan
sejenisnya.Sedangkan menurut Aditama asap rokeigamelung sekitar 4000 bahan kimia,43
diantaranya bersifat karsinogen.Pengaruh asap rdkplt mengakibatkan infeksi pada paru-

paru dan telinga serta kanker paru.

Perilaku merokok memiliki arti membakar tembakawn daun tar,dan menghisap asap

yang dihasilkannya (Husaini,2006:21).

Menurut Kendal & Hammen, perilaku merokok diliharidberbagai sudut pandang sangat
merugikan baik untuk diri sendiri maupun orang ekedilingnya.Dilihat dari sisi kesehatan
pengaruh bahan-bahan kimia yang terkandung rokegrsenikotin,CO (Karbonmonoksida) dan
tar yang dapat mengakibatkan tekanan darah menirdf@ detak jantung bertambah cepat

(Komalasari,2002).

Menurut Oskamp, perilaku merokok adalah kegiatanghsap asap tembakau yang telah
menjadi cerutu kemudian disulut api.Tembakau beérasari tanaman nicotiana

tabacum.Menurutnya ada 2 tipe merokok yaitu

1. Pertama,adalah menghisap rokok secara langsungiysetaut perokok akiif



2. Kedua,adalah mereka yang secara tidak langsung msapg rokok,namun turut

menghisap asap rokok disebut perokok pasif

Menurut Safarino,akibat yang di timbulkan oleh p@to pasif lebih berbahaya dari pada
perokok aktif karena daya tahan terhadap zat-zag y@erbahaya sangat rendah.Bagi para
perokok meskipun sudah mengetahui akibat negatifoko& tetapi jumlah perokok bukan
semakin menurun tetapi semakin meningkat dan usakok semakin bertambah muda

(Komalasari,2002).

Purwadarminta mendefinisikan perilaku merokok sabagaktivitas menghisap
rokok,sedangkan rokok sendiri adalah gulungan té&mbayang berbalut dengan nipah atau

kertas (Purwadarminta,2006)

Brigham juga mendefinisikan bahwa perilaku merolku@gi remaja merupakan perilaku
simbolisasi yaitu simbol kematangan,kekuatan,kepgmman,dan daya tarik terhadap lawan
jenis.Perilaku merokok merupakan perilaku yang reeaypgkan dan bergeser menjadi aktivitas
yang bersifat obsesif,karena sifat nikotin adaldiktd atau Ketergantungan.Dikatakan juga oleh
Nainggolan,Asap rokok mengandung 4000 bahan kinaiagydapat membahayakan tubuh
termasuk diantaranya : Aceton (bahan pembuat cédjdine (pelarut industri),Ammonia
(pencuci lantai),Methanol (bahan api roket),Namhal (bahan kapur barus),DDT (bahan
pembunuh serangga),Butane (minyak lighter),Hydro@smanide (gas yang digunakan untuk
hukuman mati),Cadmium(digunakan untuk accu mollgRium (bahan radioaktif).Demikian
hebatnya asap rokok yang dihisap mengeluarkan bbeeactun.Ditambahkan lagi oleh Adit
bahwasannya yang membuat perokok merasa ketagémaamnl rokok karena adanya kandungan

nikotin yang ada pada rokok tersebut.Zat ini menad utama pada tembakau.Nikotin adalah



obat perangsang yang memiliki efek yang berlawamaaug, dapat memberi rangsangan tetapi

sekaligus menenangkan (Adit dalam Nur Laili,2007).

Asap rokok mengandung sekitar 60 % adalah gas @gnyang terdiri dari 20 jenis
gas,diantaranya gas monoksida yang merupakan gag angat berbahaya karena
presentasenya yang tinggi dalam aliran darah.Sgoqaerokok aktif mampu menyedot
persediaan gas oksigen yang di butuhkan oleh setdipidu untuk bernafas.Selain itu asap
rokok mengandung jutaan zat kimiawi yang sangaadsen,yang dihasilkan dari perubahan

kertas sigaret yang awalnya berwarna putih pucajadewarna kuning (Husaini,2006:21).

Definisi yang disampaikan oleh Komalasari dan Alw@mtang perilaku merokok adalah
sebagai aktivitas subyek yang berhubungan dengalakpe merokoknya, yang diukur melalui

intensitas merokok, waktu merokok, dan fungsi mekattalam sehari-hari.

Menurut Erikson,Remaja mulai merokok berkaitan @engdanya krisis aspek psikososial
yang dialami pada masa perkembangannya yaitu meskakmereka sedang mencari jati
dirinya.Dalam masa remaja ini,sering dilukiskan aggh masa badai dan topan karena

ketidaksesuaian antara perkembangan psikis daa giiemalasari,2002).

Dari beberapa pengertian di atas dapat di simputiednwvasannya rokok adalah hasil olahan
tembakau dengan berbagai campuran sehingga merklmmtitu, dan perilaku merokok adalah
kegiatan menghisap hasil olahan tembakau yang danuhya terdapat zat adiktif
(ketergantungan) sehingga membuat orang yang neamiya bisa menjadi ketergantungan
dimana setiap tahapannya memiliki keterkaitan dengapek yang bersifat kuantitatif,

lokasional,dan fungsional.

Il.  Faktor-Faktor yang mempengaruhi perilaku merokok



Kebiasaan merokok pada sebagian orang,umumnyaudhfe citra dalam diri tiap individu
dan juaga pergaulan dalam masyarakatnya.ABG (anak d¢ede) umumnya merokok karena
sekedar ikut-ikutan orang yang lebih dewasa dainyh.Kadang para ABG ini merokok karena
sekedar ikut-ikutan orang yang lebih dewasa dar€a@ang para ABG ini merupakan karena

sekedar ingin mengikuti trend yang ada di sekit@rjyusaini,2006)

Gengsi,kelihatan macho (keren) atau ingin diangt@pasa merupakan serangkaian alasan
remaja merokok.Merokok dapat mendatangkan berbkgaikmatan.Banyak perokok yang
mengaku tidak bisa berhenti merokok karena dapatensngkan pikiran.Padahal semakin
banyak rokok yang terhisap,perokok akan mengalarbdgai penyakit (Mangunegoro dalam

Mangunprasodjo,2005)

Sementara Kar mengemukakan terbentuknya perilakokwole tergantung dari beberapa fungsi

yaitu

1) Niat ataubehavior intentionrseorang untuk merokok.Niat di pengaruhi oleh képgan
pribadi.

2) Dukungan sosial masyarakat sekitar atacial supportyang mendorong seseorang untuk
merokok

3) Informasi atauaccesbility ofinformatioiKurangnya informasi karena ketidak tahuan
tentang bahaya merokok menyebabkan dia merokok.

4) Otonomi pribadi ataypersonal autonomyalam mengambil tindakan keputusan untuk
merokok atau tidak merokok.

5) Situasi atauaction situasionyaitu situasi yang memberi kemungkinan untuk mekok

(Ariani dalam Susmiati,2003).



Banyak alasan yang memicu remaja merokok karentikitan teman,semata-mata karena
karena ingin saja (iseng),agar lebih tenang apaladftu berpacaran,ada yang merasa karena
gagah,merasa bebasdan supaya kelihatan sepery deavasa.Sebelum seorang bisa di sebut
pria dewasa,maka dia harus merokok.Merokok akhimmgajadi jalan yang harus di lewati
sebelum seseorang di terima sebagai orang dewhstBe seseorang bisa disebut pria
dewasa,maka dia harus merokok.Merokok akhirnya adefmglan yang harus di lewati sebelum
seseorangditerima sebagai orang dewasa.Dalam kesebadaya seperti itu muncul dalam
bentuk penyebutan banci buat anak-anak muda ydak therokok.Selain sebagai jalan menuju
dewasa,merokok buat pria menjadi ciri seoranglkisungguhan dan akhirnya menjadi sarana

pergaulan bagi remaja (Nainggolan,2001).

Dijelaskan oleh Mu'tadin (2002) bahwa faktor-faki@ng mempengaruhi perilaku merokok

pada remaja diantaranya :

1) Pengaruh OrangTua

Orang tua sangat berpengaruh sekali dalam pembpexdaku anak-anaknya.Remaja akan
mudah terpengaruh untuk berperilaku merokok jikalimae orang tua mereka
merokok.Remaja yang berasal dari keluarga kurahgda dimana orang tua tidak begitu
memperhatikan anak-anaknya juga dapat memicu remajguk berperilaku

merokok,dibanding anak-anak muda yang berasakdararga yang bahagia.

2) Pengaruh Teman

Semakin banyak remaja merokok maka semakin begaurigkinan teman-temannya adalah
perokok dengan alasan agar remaja tersebut dagatigia di lingkungannya dan tidak

dikatakan banci oleh sebagian anak muda lainnya.



3) Faktor Kepribadian

Perilaku merokok pada remaja berkaitan dengan add&nigis aspek psikososial yang

dialami pada masa perkembangannya,yaitu masa ketgkeka sedang mencari jati dirinya.

4) Pengaruh lklan

Remaja akan mudah terpengaruh untuk berperilakwkokrjika melihat iklan di media
massa dan elektronik yang menampilkan gambaran dapgrokok adalah lambang
kejantanan atau glamour,ditambahkan lagi oleh Nglagn bahwa papan-papan iklan serta
rayuan suara nikmatnya rokok melalui siaran radiodtlevisi sangat membujuk seseorang

untuk merokok,

Menurut Wetherall (2001) ada beberapa alasan sasganelakukan perilaku merokok

diantaranya kebutuhan,keisengan,dan stres.

Dari beberapa uraian diatas dapat di tarik kesiampubahwasannya perilaku merokok
memiliki faktor-faktor diantaranya yaitu faktor oigtua,faktor teman sebaya,faktor kepribadian

dan faktor iklan baik iklan media massa maupuntseik.

[ll.  Tahapan dalam perilaku merokok

Diungkapkan oleh Leventhel & Clearly terdapat 4agtdalam perilaku merokok sehingga

menjadi perokok yaitu :

1. TahapPreparatory

Seseorang mendapatkan gambaran yang menyenangkayemae perokok dengan cara

mendengar,melihat atau dari hasil bacaan yang rbabkan minat untuk merokok.



2. Tahaplnnitation

Tahap perintisan merokok yaitu tahap apakah sesgarBan meneruskan ataukah tidak

terhadap perilaku merokok.

3. TahapBecoming a Smoker

Apabila seseorang telah mengkonsumsi rokok sebafyzang perhari maka mempunyai

kecenderungan menjadi perokok.

4. TahapMaintenance of Smoking

Tahap ini merokok sudah menjadi salah satu bagian dara pengaturan dirisélf

regulating.Merokok dilakukan untuk memperoleh efek fisiolgang menyenangkan.

IV.  Aspek-Aspek dalam perilaku merokok

Menurut Aritonang (1997), aspek-aspek dalam parilalkerokok antara lain :

1. Fungsi merokok dalam kehidupan sehari-hari

Erickson mengatakan bahwa merokok berkaitan demggncari jati diri pada diri remaja dan
fungsi merokok ditunjukkan dengan perasaan yantamiaperokok,seperti perasaan yang

positif maupun perasaan yang negatif.

2. Intensitas merokok

Klasifikasi perokok berdasarkan banyaknya rokokgydihisap yaitu :

a) Perokok berat menghisap lebih dari 15 batang raled&m sehari

b) Perokok sedang menghisap 5-14 batang rokok dalharise



c) Perokok ringan yang menghisap 1-4 batang rokokmakhari

3. Tempat merokok

Tipe perokok berdasarkan tempat ada 2 yaitu :

a) Merokok di tempat umum atau ruang publik

1. Kelompok homogeny (sama-sama perokok) secara engpet mereka menikmati
kebiasaanya.Umumnya mereka masih menghargai orangkdrena itu mereka
menempatkan diri dmooking area

2. Kelompok heterogen (merokok di tengah orang-oraaig yang tidak merokok,anak
kecil,orang jompo,dIl)

b) Merokok di tempat-tempat yang bersifat pribadi

1. Kantor atau di kamar tidur,perokok memilih tempatipat seperti ini sebagai tempat
merokok di golongkan kepada individu yang kurangjaga kebersihan diri,penuh rasa
gelisah yang mencekam.

2. Toilet,perokok jenis ini dapat di golongkan sebagang yang suka berfantasi.

4. Waktu merokok

Remaja yang merokok di pengaruhi oleh keadaan gegminya pada saat itu,misalnya

ketika sedang berkumpul dengan teman,setelah dinanang tua,dll.

V. Dampak Perilaku Merokok

Menurut Oggden (2000) membagi dampak perilaku nekokenjadi 2 yaitu :

1. Dampak Positif



Merokok menimbulkan dampak positif yang sangatlsebagi kesehatan.Perokok menyebutkan
dengan merokok dapat menghasilkan mood positif dlgpat membantu individu menghadapi
keadaan-keadaan yang sulit.Smet (1994) menyebuikantungan merokok (terutama bagi
perokok) vyaitu mengurangi ketegangan,membantu kdrase,dukungan sosial dan

menyenangkan.
2. Dampak Negatif

Perilaku merokok menimbulkan dampak negatif yangngat berpengaruh bagi

kesehatan.Merokok bukanlah penyebab suatu pertg#dti dapat memicu suatu jenis penyakit
sehingga boleh dikatakan merokok tidak menyebabkamatian,tetapi dapat mendorong
munculnya jenis penyakit yang dapat mengakibatkeimaktian.Berbagai jenis penyakit yang
dipicu karena perilaku merokok dimulai dari penyadi kepala sampai dengan penyakit di
telapak  kaki,antara lain penyakit  kardiolavaskmaeplasma  (kanker),saluran
pernafasan,peningkatan tekanan darah,memperpendeikir,penurunan kesuburan,sakit
maag,gondok,gangguan pembuluh darah,penghambatlparan air seni,serta polusi udara

dalam ruangan (sehingga terjadi iritasi mata, hiddeng tenggorokan).
VI.  Perilaku merokok dalam pandangan Islam

Bahwasannya dalam pandangan islam tidak ada daldus tentang perilaku merokok,namun
dalam Al-Quran hanya di kiaskan saja,Seperti padahsAl-A'raf ayat 157,Surat An-Nisa ayat
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Artinya: “Dan janganlah kamu membunuh dirimu;sesungguhnyahAddalah Maha penyayang
kepadamu”(QS.An-Nisa’ : 29)
Hukum rokok menurut 4 Mazhab (Husaini,2006) dicantga :

1. Pendapat penganut mazhab Imam Hanafi

Setiap perokok memahami dengan baik bahwa asagk iskogat berbahaya dan tidak
memiliki manfaat dan kebaikan sedikitpun.Dengan i@@m makna merokok bisa di

fatwakan haram.
2. Pendapat penganut mazhab Imam Syafi’i

Diharamkan menjual tembakau bagi mereka yang ingmeminimumnya atau
memberikannya sebagai minuman bagi orang lain.Tkmbaadalah seburuk-buruknya
tumbuhan karena dapat melumpuhkan diri dan fina8giarang yang memiliki harga diri

dan wibawa tidak akan pernah menggunakannya.



3. Pendapat penganut mazhab Imam Hambali

Syaikh Abdullah bin Syeikh mengungkapkan “dari peéalan Rasulullah para ahli ilmu

difahami pengharaman tembakau yang banyak digunzd@a masa ini”

4. Pendapat penganut mazhab Imam Maliki

Syeikh lIbrahim Al-Lagany mengharamkannya secam@nteterangan.Perlu di fahami bahwa
4 pendapat di atas di kemukakan sebelu data ilteiatang bahaya merokok pada kesehatan

tubuh manusia dan sekitarnya belum terungkap.

Dari uraian di atas dapat disimpulkan bahwasanrgrdagu merokok suatu perbuatan yang
dilarang menurut ajaran Islam karena Tubuh manpata dasarnya adalah amanah dari Allah
yang harus dijaga.Mengkonsumsi barang-barang yarsgféit mengganggu fungsi raga dan akal
hukumnya haram misalnya alkohol,rokok,narkotika,dam sebagainya.Asap rokok yang

dihisap juga berdampak negatif tidak saja padasdindiri melainkan juga orang-orang yang ada
di sekitar perokok dikarenakan kandungan dalam kokeengandung zat adiktif yang

menimbulkan ketergantungan atau ketagihan.Berlestasu yang dapat menimbulkan bahaya
(mudharat) bagi orang lain adalah hal yang tertaramenurut syariat.Walaupun menurut

sebagian orang rokok ada manfaatnya akan tetahilb@nyak mudharatnya.

B. KualitasAttchment

A. Definisi Attachment

Istilah kelekatan Attachment untuk pertama kalinya di kemukakan oleh seorasigdfg
dari Inggris pada tahun 1958 bernama John BowlbphnJ Bowlby dalam Eka

Ervika,2005).Kemudian formulasi lebih lengkap dgkapkan oleh Mary Ainsworth pada tahun



1969,dimana kelekatan merupakan suatu ikatan emadsyang kuat yang di kembangkan anak
melalui interaksinya dengan orang yang mempunytaikausus dalam kehidupannya,biasanya

orang tua (Mary Ainsworth dalam Nimatun R,2010).

Bowlby menyatakan bahwa hubungan tersebut akamhsertcukup lama dalam rentang
kehidupan manusia yang diawali dengan kelekatak gada ibu atau figure lain pengganti
ibu.Pengertian ini sejalan dengan apa yang di kekark Ainsworth bahwattachmentadalah
ikatan emosional yang di bentuk oleh seorang iddivdengan orang lain yang bersifat
spesifik, nengikat mereka dalam suatu kedekatan pargjfat kekal sepanjang waktu (Bowlby

dalam Mussen,1984).

Santrock juga menerangkan beberapa pengertian ak@tn (attachment)dalam bahasa
sehari-hargttachmenimengacu pada suatu relasi antara dua orang yamngliki perasaan yang
kuat satu sama lain dan melakukan banyak hal iersetuk melanjutkan relasi tersebut.Dalam
bahasa Psikologi Perkembangdtachmentalah adanya suatu relasi anatara figur sositdrgr
dengan suatu fenomena tertentu yang dianggap nmemmé@n karakteristik relasi yang
unik.Selain ituattachmentuga di defenisikan sebagai ikatan emosional Y antara bayi

dan pengasuh (Santrock,2002).

Papalia dan Olds menjabarkan pengertian kelekaghagsi hubungan timbal balik yang
aktif dan bersifat afektif antara dua individu yatigoedakan dari orang lain,dan interaksi yang
terjalin antara dua individu merupakan usaha untekjaga kedekatan (Papalia dan olds dalam

Nimatun R,2010).



Dari bebapa paparan pengertian di atas dapat ili kasimpulan bahwasannya kelekatan
(attachment)adalah suatu ikatan emosional yang kuat antaraidodsatu dengan individu

lainnya yang dianggap paling lekat yang dapat mewggeihi kehidupan sosialnya ke depan.

B. PerkembangaAttachmenRemaja

Penelitian Attachmentremaja berbeda dari penelitiattachmentpada bayi dan orang
dewasaAttachmenfpada remaja cenderung berbicara tentang kuaitashmentaripada gaya
attachmentyang spesifik,sepertanxiousattachmentdan ambivalentattachmerRara peneliti
memfokuskan pada kualitas hubungan remaja dan rbagai hal ini berdampak pada aspek
psikologis mereka.Hubungan remaja dengan orangniigadi fokus penelitian sama dengan
penelitian hubungan orang tua dengan bayi.Namutapat perluasan figuattachmentyakni
kawan sebayapger) dan teman akrab.Kualitadttachmentorang tua dan kawan sebaya
dilaporkan berkaitan dengan kesehatan psikologms mnyesuaian remaja (Wilkinson dalam

Sakdiyah,2011)

Terdapat perubahan yang kompleks pada hubungan dawakorang tua selama masa
remaja.Beberapa studi menunjukkan kualimg&hmentyang aman pada kedua orang tua
mengalami penurunan bersamaan dengan datangnyatgsuNamun penelitian yang lain
menunjukkan bahwa hanya komponen-komponen terf@mg mengalami perubahan dan yang
lain tetap stabil misalnya kebutuhan mencari ketdgkdan sandaran pada orang tua saat kondisi
stres,mengalami penurunan,namun mereka masihrtegagbutuhkan keyakinan akan kehadiran
orangtua.Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa @ldmraan kedekatan fisik dengan orang
tua dan kebutuhan untuk dilindungi pada kondisigyamengancam atau stres,kurang begitu

pentig bagi remaja,disebabkan oleh kapasitas meatalfisik remaja mengalami peningkatan



(antara lain mekanismeoping yang semakin kompleks).Namun,keyakinan bahwa figlkat
(orangtua) tetap ada (seperti keyakinan bahwa omaengelalu terbuka untuk komunikasi dan
siap membantu ketika remaja membutuhkan) tetaptating. Terlebih lagi meskipun frekuensi
dan intensitas beberapa perilaku kelekatan diakeimgalami penurunan bersamaan dengan
usia,namun kualitaattachmentdianggap relatif stabil. Remaja memiliki kemampyamg baik
dalam menyeimbangkan kebutuhan mereka untuk meinotp@omi,dengan keinginan mereka
untuk tetap memeliharattachmentdengan orang tua,terutama dalam konteks dimaiediter
perbedaan pendapat antara remaja dengan orang atuahal tersebut dianggap sebagai
menifestasi darattachmentyang aman. Perkembangattachmentyang baru pada masa remaja
melibatkan sebuah transisi dari fokus utama oramgsebagai figuattachmentkepada figur
teman sebaya dan kawan akrab sebagai fdgaichmenPerubahan ikataattachmentterjadi
ketika remaja mempelajari dan mengembangkan hulbudgagan selain keluarga.Kebebasan
dan hubungan dengan orang lain menjadi semakinngedan remaja mulai mengidentifikasi
dirinya dengan lebih sering mencari dukungan dawdn sebaya.Waktu dan keberagaman
aktivitas dengan teman sesama jenis mencapai pyrasik tingkat 9,kemudian menurun ketika
remaja yang lebih tua menghabiskan lebih banyakwd&ngan kawan akrab.Mulai dari usia 9
Tahun anak-anak lebih condong ke teman sebayapddaa ke orang tua mereka dalam hal
aktivitas bersama, dan ketika berusia 12-13 Talalrelsamaan dengan teman sebaya dilakukan
untuk mendapatkan kenyamanan psikologis.Namun,eerakiir biasanya lebih condong ke
orang tua,terutama ibu, dibandingkan ke sahabétitermereka, dan ini dianggap sebagai

manifestasi damttachmenyang aman (Ofra mayseles dalam Sakdiyah,2011).

Attachmentdengan kawan akrab.Penelitiattachmentremaja cenderung memfokuskan pada

attachmentteman sebayapéel) dengan sedikit studi yang memperhatikatachmentpada



teman dekat.Akan tetapi, Scheneider dkk mengatdiaiwa hubungarattachmentdengan
teman dekat harus dianggap sebagai sesuatu yaigaterdari hubungan kawan sebaya yang
luas.Mereka berpendapat bahwa hubungan yang deketusinya dan selanjutnya (misalnya
orang tua dan partner romantis) kurang lebih saemgah hubungan remaja dengan kelompok
sebaya.Hubungan yang dekat pada remaja dapat dikgkdin dengan kawan sebaya, pacar,atau

saudara kandung, dan selama periode ini hubungajadiéebihsignifikan(Sakdiyah,2011).

C. DimensiAttachmenRemaja

Attachmentmerupakan suatu hubungan yang didukung oleh tindéku lekat Attachment
Behaviou) yang dirancang untuk memelihara hubungan terddbugacu pada paradigma
Bowlby,Armsden,dan Grenberg mendesain IPR#ventory of Parent and Peer Attachment
untuk mengukur kualitagttachmentemaja terhadap orang tua dan teman sebaya.Arntsgien
Greenberg mengmbangkan IPPA berdasarkan pada iigensl dasar konstruksittachment
yaitu komunikasi ¢omunicatiof),kepercayaarftrust) dan keterasingafalienation) yang akan

dijelaskan dalam paparan berikut,yakni:

1. Komunikasi€omunication

Komunikasi 2 arah antara orang tua dan anak memghdis dari sebagian besar penelitian
attachmenKomunikasi di definisikan sebagai komunikasi ydegadi secara harmonis adalah
aspek yang membantu menciptakan ikatan emosiongl kaat antara orang tua dan anak-anak

pada masa bayi.Hubungan orangtua dan anak yangé#alh hal penting sepanjang hidup.

2. KepercayaalfTrust)



Dimensi keduaattachmentadalah kepercayaan yang didefinisikan sebagai g@nagaman dan

keyakinan bahwa orang lain akan membantu atau mémé&ebutuhan individu pada saat yang
dibutuhkan.Kepercayaan merupakan outcomes daringatouyang terjalin kuat dimana masing-
masing mitra merasa bahwa mereka dapat berganaingsama lain.Kepercayaan merupakan

salah satu komponen dari hubungan yang terjalih&oi@ra anak dan figattachmenmereka.

3. Keterasingarfalienation).

Dimensi ketigaattachmentadalah keterasingan yang berkaitan erat dengaghpetaran dan
penolakan,serta merupakan 2 kontruksi yang sanganting untuk pembentukan
attachmenketika seseorang merasa bahwa figiitachmenttidak hadirattachmentmenjadi
kurang aman.Hal ini didasarkan pada munculnya parasketerasingan,demikian pula

sebaliknya (Sakdiyah,2011)

D. Faktor-Faktor yang Mempengarukitachment

Menurut Erikson,Seorang bapak perkembangan berpahahwa faktor-faktor penyebab

gangguarattachmentdalah :

1. Perpisahan yang tiba-tiba antara anak dengan twargtau pengasuh

Perpisahan traumatik bagi seseorang anak bisadidrematian orang tua, orang tua dibawa
ke rumah sakit dalam jangka waktu lama, atau ameil yharus hidup tanpa orang tua karena

sebab-sebab lain.

2. Penyiksaan emosional atau penyiksaan fisik



Setiap anak rentan terhadap penyiksaan emosiongdundisik dari orang tua atau pengasuh
sebagai bagian dari pola asuh dan interaksi seharSistem pendidikan tradisional yang
seringkali menggunakan cara hukuman (baik fisik pob@uemosional) untuk mendidik dan
mendisiplinkan anak.Orang tua sering bersikap ngenjarak bahkan ada yang membangun
image “menakutkan” agar anak hormat dan patuh pasteka.Padahal cara ini malah membuat
anak tumbuh menjadi pribadi yang penakut, mudakedodrhati dan tidak percaya diri.Anak

akan merasa bukan siapa-siapa atau tidak bisadiezpa-apa tanpa orang tua.

3. Pengasuhan yang tidak stabil

Pengasuhan yang melibatkan terlalu banyak orarmigabgan, tidak menetap oleh satu/dua
orangtua, menyebabkan ketidak setabilanyang diamsakak,baik dalam hal “ukuran” cinta
kasih, perhatian, kelekatan dan kepekaan respdradap kebutuhan anak.Anak jadi sulit
membangun kelekatan emosional yang stabil karemgasehnya selalu berganti-ganti tiap
waktu.Situasi ini mempengaruhi kemampuannya memykasn diri karena anak cenderung

mudah cemas dan kurang percaya diri (merasa ka@agukungan emosional).

4. Sering berpindah tempat atau domisili

Seringnya berpindah tempat membuat proses pengesudiri anak menjadi lebih
sulit,terutama bagi seorang batita atau balitaaSitini akan menjadi lebih berat baginya jika
orangtua tidak memberikan rasa aman dengan mendghmpereka dan mau mengerti atas sikap
atau perilaku anak-anak yang mungkin saja jadifaa&ibat dari rasa tidak nyaman saat harus
menghadapi orang baru.Tanpa kelekatan yang stalaiksi negatif anak (yang sebebnarnya

normal) akhirnya menjadi bagian dari pola tingkalkul yang sulit diatasi.

5. Ketidak konsistenan cara pengasuhan



Banyak orangtua yang tidak konsisten dalam mendatikk.Ketiadaan kepastian sikap
orangtua, membuat anak sulit membangun kelekadiak thanya secara emosional tetapi juga
secara fisik.Sikap orangtua yang tidak dapat digsgdnembuat anak bingung, tidak yakin dan

sulit mempercayai dan patuh pada orangtua.

6. Problem psikologis yang dialami orang tua

Orangtua yang mengalami problem emosional atauologis sudah tentu membawa
pengaruh yang kurang menguntungkan bagi anak.Hamlpatkologis, misalnya gangguan jiwa,
depresi atau problem stres yang sedang dialamgtranidak hanya membuat anak tidak bisa
berkomunikasi yang baik dengan orang tua, tapi mmnlprangtua kurang peka terhadap

kebutuhan dan masalah anak.

7. Problemneurologisatau syaraf

Adakalanya gangguan syaraf yang dialami anak biempengaruhi proses persepsi atau
pemrosesan informasi anak tersebut, sehinggaa& tidpat merasakan adanya perhatian yang

diarahkan padanya (Jacinta,2002).

E. AttachmenDalam Pandangan Islam

Islam mengajarkan supaya anak mematuhi ibu dankbgpmelama tidak bertentangan
dengan ajaran islam.Karena pada umumnya,ibu darakbdgersedia menyediakan atau
menyerahkan hidupnya untuk keselamatan anaknyagySemana firman Allah SWT

menegaskan dalam Al-Quran surat Al-Lukman ayatdy
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artinya :‘Dan kami perintahkan kepada manusia (berbuat b&&pada dua orang ibu-
bapaknya;lbunya telah mengandungnya dalam keadearath yang bertambah-tambah dan
menyapihnya dalam 2 tahun (1180),bersyukurlah kekaddan kepada dua orang ibu

bapakmu,hanya kepada-kulah kembalimu”.

Sebenarnya semua anak sejak lahir sudah mempunyenspuntuk memaksimalkan
potensi tersebut lingkungan keluarga atau orang #8angatlah berpengaruh dalam
memaksimalkan potensi tersebut secara baik.Penk@ntkarakter atau cara pandang seorang
anak terutama dalam bersoialisasi juga dipengaoléh orang tua itu sendiri (Al-quran dan

terjemahannya).

Firman Allah SWT dalam surat At-Tahrim ayat 6 yaitu
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Artinya : “ Hai orang-orang yang beriman,peliharalah dirimu deeluargamu dari api neraka
yang bahan bakarnya adalah manusia dan batu:pemgganalaikat-malaikat yang kasar,keras
dan tidak mendurhakai Allah terhadap apa yang dig@ahkan-Nya kepada mereka dan selalu

mengerjakan apa yang diperintahkanhya

Maksud ayat tersebut adalah perintah memelihatekgd, termasuk anak, bagaimana orang

tua bisa mendidik, mengarahkan, dan mengajarkak agar dapat terhindar dari siksa api



neraka.Hal ini juga dimaksudkan memberikan arahegaimana orang tua harus menerapkan
pendidikan yang bisa membuat anak mempunyai primstpk menjalankan kehidupan secara
positif, menjalankan ajaran islam secara benaringgh mampu membentuk mereka menjadi
anak yang mempunyai akhlaqul karimah dan menunjukkepada mereka hal-hal yang

bermanfaat.

C. StrategiCoping

I. Definisi StrategiCoping

Coping berasal dari kata cope yang memiliki arti menhggdaelawan,ataupun mengatasi
menambahnkan strate@opingmerupakan suatu proses individu berusaha untulangami dan
menguasai situasi stres yang menekan akibat daalatayang sedang dihadapinya,dengan cara
melakukan perubahan-perubahan kognitif maupungseriguna memperoleh rasa aman dalam
dirinya (Mu'tadin,2002).Kartono dan Gulo mengartikaopesebagai menangani suatu masalah
menurut suatu cara seringkali dengan cara menghimggarikan diri atau mengurangi kesulitan
dan bahaya yang timbul (Kartono,20@Yping oleh Pramadi dan Lasmono diartikan sebagai
respon yang bersifat perilaku psikologis untuk meaggi tekanan dan sifatnya dinamis

(Pramadi dan Lasmono dalam Paramitha,2011).

StrategiCoping juga di definisikan sebagai usakagnitif dan behavioral yang dilakukan
oleh individu tersebut yaitu usaha untuk mengatuntutan tersebut meliputi usaha untuk
menurunkan,meminimalisasi,dan juga menahan.StraBagiing merupakan reaksi terhadap
tekanan yang berfungsi memecahkan,mengurangi,daggastikan kondisi yang penuh tekanan

(Hapsari dkk dalam Paramitha,2011).



Strategi Coping menurut Stone dan Neale merupakan tingkah lakeosasg dalam
menghadapi masalah atau tekanan (Stone dan Nekle d@aramitha,2011).Dalam kamus
Psikologi StrategiCoping sebagai suatu tingkah laku dimana individu melakulinteraksi
dengan lingkungan sekitarnya dengan tujuan mergi&kes tugas atau masalah.Tingkah laku
coping merupakan suatu proses dinamis dari suatu padgkain laku maupun pikiran-pikiran
yang secara sadar digunakan untuk mengatasi torunéutan dalam situasi yang menekan dan

menegangkan (Chaplin,2004).

Strategicoping didefinisikan juga secara terperinci oleh Folknsatagai bentuk usaha
kognitif dan perilaku yang dilakukan seseorang kimhengatur tuntutan internal dan eksternal
yang timbul dari hubungan individu dengan lingkumgang dianggap mengganggu batas-batas

yang dimiliki oleh individu tersebut (Folkman daldaramitha,2011)

Breakwell menyatakan bahweoping merupakan segala pikirann dan perilaku yang
berhasil mengurangi atau menghilangkan ancaman$etlara sadar dikenali oleh individu
maupun tidak.Jadi individu dapat disebut melakukaping meskipun individu tersebut tidak

menyadari atau tidak mengakuinya (Breakwell dalamafitha,2011).

Berdasar penjelasan diatas dapat di simpulkan batnagegicoping merupakan kegiatan yang
dilakukan oleh individu baik yang di sadari mauptidak disadari yang bertujuan

menghilangkan masalah yang dihadapi baik masatamed maupun eksternal.

II.  Bentuk-Bentuk Strategtoping

Menurut Lazarus dan Folkman mengklasifikasikanatjiagopingmenjadi 2 yaitu

a) Problem Focused Coping



Problem Focused Copingaitu usaha nyata berupa perilaku individu untukngatasi
masalah,tekanan dan tantangan,dengan mengubalitdee$ulbungan dengan lingkungan yang
memerlukan adaptasi atau dapat disebut perubahastere&l (Lazarus dalam
Paramitha,2011).Strategi ini membawa pengaruh patdividu,yaitu perubahan atau
pertambahan pengetahuan individu tentang masalaly yhhadapinya sehingga individu
mengetahui masalah dan konsekuensi yang dihadapnoydem Focused Copingherupakan
respon Yyang berusaha memodifikasi sumber stres adengnenghadapi situasi
sebenarny®roblem Focused Copingperupakarcoping stres yang orientasinya adalah mencari
dan menghadapi pokok permasalahan dengan cara hagemnipetrategi atau ketrampilan-

ketrampilan baru dalam rangka mengurangi stresay yghadapi dan dirasakan.

Menurut Lazarus indikator yang menunjukkan strayegig berorientasi pad&oblem Focused

Copingyaitu:

A. Instrumental actior{Tindakan secara langsung)

Individu melakukan usaha dan merencanakan langkadikhh yang mengarah pada
penyelesaian masalah secara langsung serta menyeswgana untuk bertindak dan

melaksanakannya.

B. Cautiousnesgkehati-hatian)

Individu berpikir,meninjau,dan mempertimbangkan dryapa alternatif pemecahan
masalah,berhati-hati dalam merumuskan masalah,nempendapat orang lain dan

mengevaluasi strategi yangpernah diterapkan selbgium

C. Negotiation



Individu melakukan beberapa usaha untuk membicarakata mencari cara penyelesaian
dengan orang lain yang terlibat di dalamnya dendasrapan masalah dapat
terselesaikan.Usaha yang dapat dilakukan untuk wul@fg pikiran dan pendapat
seseorang,melakukan perundingan atau kompromi unteriddapatkan sesuatu yang positif

dari situasi.
b) Emotional Focused Coping

Emotional focused copingdalah upaya untuk mencari dan memperoleh rasaaryalan
memperkecil tekanan yang dirasakan,yang diarahké&wkunengubah faktor dalam diri sendiri
dengan cara memandang atau mengartikan situakuhggn,yang memerlukan adaptasi yang
disebut pula perubahan interahotional focused coping berusaha  untuk
mengurangi,meniadakan tekanan untuk menguranginbeidaran individu,tetapi tidak pada

kesulitan yang sebenarnya.

Emotional focused copintebih sesuai dilakukan oleh subjek yang memiligiauberkisar
antara 17-20 th karena mereka belum mencapai taédqgmbangan yang matang untuk bisa
menggunakarproblem focused coping§ementara menurut Haps&motional focused coping
merupakan pelarian dari masalah yaitu individu rhérdari masalah dengan cara berkhayal

atau membayangkan seandainya dia berada pada gangsnenyenangkan.

Menurut Lazarus dkk indikator yang menunjukkantstyayang berorientasi paaanotion

focused copingaitu:

a) Escapisn(Pelarian diri dari masalah)



Usaha yang dilakukan individu untuk menghindari atk#s dengan cara berkhayal atau
membayangkan hasil yang akan terjadi atau mengkt@yaseandainya ia berada dalam
situasi yang lebih baik dari situasi yang dialamirsekarang.Cara yang dilakukan untuk
menghindari masalah dengan tidur lebih banyak, koéo minum minuman

keras,penyalahgunaan obat-obat terlarang,dan meketediran orang lain.

b) Minimalization(Meringankan beban masalah)

Usaha yang dilakukan individu untuk menghindari atels dengan cara menolak
memikirkan masalah dan menganggap seakan-akanahasasebut tidak ada dan menekan

masalah menjadi seringan mungkin.

c) Self BlamgMenyalahkan diri sendiri)

Perasaan menyesal,menghukum diri sendiri atas dekarasalah yang terjadi atau strategi

lainnya yang bersifat pasif dan intropunitif yantyjikan ke dalam diri sendiri.

d) Seeking MeaningViencari arti)

Usaha individu mencari makna atau mencari hikmah kilegagalan yang dialami dan

melihat hal-hal lain yang penting dalam kehidupan.

lll. Faktor-faktor yang mempengaruhi strategping

Bentuk-bentuk strategiopingyang dipilih individu untuk mengurangi dan mengatakanan
yang dialami berbeda antara individu satu dengdiviolu yang lain, meskipun memiliki tujuan
yang sama.Menurut Taylor (2006) terdapat empatatujmelakukan strategioping yaitu
mempertahankan keseimbangan emosi, mempertahaeklarmageyang positif, mengurangi

tekanan lingkungan atau menyesuaikan diri terhadg@n negatif, dan tetap melanjutkan



hubungan yang memuaskan dengan orang lain.Perbatidam pemilihan strategtoping
tersebut di pengaruhi oleh beberapa hal.Menurutiuszdan Folkman (dalam Pramadi dan
lasmono,2003) sumber-sumber individual seseorapgrgepengalaman, persepsi, kemampuan
intelektual, kesehatan, kepribadian, pendidikam siduasi yang dihadapi sangat menentukan
proses penerimaan suatu stimulus yang kemudiamt ddipasakan sebagai tekanan atau
ancaman.Faktor-faktor yang mempengaruhi individlardamemilih strategicoping untuk

mengatasi masalah mereka, antara lain:

a. Faktor Individual

1) Perkembangan usia

Secara umum usia tidak mempengaruhi bentuk straigging yang digunakan oleh
seseorang, seperti yang diutarakan oleh NursasFdayani (2002), perbedaan usia tidak
menentukan jenis strategppingyang digunakan, yaitu terdapat kecenderungan laejiat
usia yang lebih jompo tidak menggunakaoping yang berfokus pada status emosi tetapi
lebih banyak pada upaya-upaya penyelesaian masakamatetapi terdapat pendapat lain
yang menyebutkan bahwa perkembangan usialah yamyema&bkan perbedaan dalam
pemilihan strategcoping yaitu sejumlah struktur psikologis seseorang slamber-sumber
untuk melakukartopingakan berubah menurut perkembangan usia dan akamedakan

seseorang dalam merespon tekanan (Pramadi dalamife,2011).

2) Tingkat Pendidikan

Menurut Pramadi dan Lasmono (2003) bahwa seseoyamy memiliki tingkat
pendidikan yang tinggi memiliki pola pikir beraraldm mengambil sikap untuk mengatasi

masalah dan tidak menunda-nunda, karena kemungkioaakan semakin membebani



pikiran.Dapat diartikan juga bahwa seseorang deniggkat pendidikan yang tinggi akan

cenderung untuk menggunakamblem focused copindalam menyelesaikan masalah.

3) Jenis Kelamin

Hasil penelitian Nursasi dan Fitriyani (2002) mednyéan bahwa perbedaan jenis
kelamin menunjukkan perbedaan pula dalam pemilgteategicoping yaitu wanita lanjut
usia lebih bersemangat untuk mencari pemecahanlahadaripada pria lanjut usia, dan
jenis coping yang berfokus pada emosional juga kurang dimimdéh pria lanjut

usia(Nursasi dan Fitriyani dalam Paramitha,2011).

4) Kepribadian

Kepribadian memiliki pengaruh pada seseorang datemghadapi stres yang dialami dan
strategi coping yang dilakukan.Menurut Tanumidjojo dkk (2004), se¥aeg dengan

kepribadian yang puas dengan diri sendiri, mudabntlin, namun memiliki fungsi ego
yang lemahatau seseorang dengan kepribadian yamgscekan diri sendiri, mudah
dituntun, memiliki ego yang cukup kuat, namun cendg menghindar dari tekanan, dan

cenderung menggunakamotional focused copin@anumidjojo dalam Paramitha,2011)

5) Kematangan Emosional

Berdasarkan hasil penelitian Hasan (2005) dapaetalikii bahwa terdapat pengaruh
kematangan emosional terhadap pemilihan strateging pada remaja.Semakin matang
emosi individu maka cenderung memilih strategpingyang berorientasi pada pemecahan
masalah dan sebaliknya, individu yang emosinyarigiraatang cenderung memilih strategi

copingyang berorientasi meredakan ketegangan (Hasam d@daamitha,2011).



6) Status Sosial Ekonomi

Billings dan Moos menyatakan bahwa seseorang desigauns sosial ekonomi rendah akan
menampilkan bentulcoping yang kurang aktif, kurang realistis, dan lebihafatintuk
menampilkan respons menolak, dibandingkan dengaaosgng dengan status ekonomi

yang lebih tinggi (Billings dan Moos dalam Mu'Tag2002).
7) Kesehatan Mental

Individu yang memiliki kesahatan mental yang bualken kurang efektif dalam memilih
strategi coping menghadapi tekanan, fakta ini diperkuat dengaril helitian yang
menunjukkan bahwa orang depresi mempunyai strategighadapi tekanan yang berbeda

dengan orang yang non depresi (Hapsari dkk,2002).
8) Ketrampilan memecahkan masalah

Ketrampilan memecahkan masalah meliputi kemampuatuku mencari informasi,

menganalisis situasi, mengidentifikasi masalahgdeartujuan untuk menghasilkan alternatif
tindakan, kemudian mempertimbangkan alternatifetaus sehubungan dengan hasil yang
ingin dicapai, dan pada akhirnya melaksanakan rendengan melakukan suatu tindakan

yang tepat (Mu’'tadin dalam Paramitha,2011).

b. Konteks Lingkungan

1) Kondisi Penyebab Stres (Tingkat masalah)

Hasil penelitian Tanumidjojo dkk (2004) menunjukkd@ahwa penggunaaemotional
focused copingakan lebih banyak digunakan atau sesuai untuk atasigstres yang

diakibatkan kondisi-kondisi yang tidak dapat diubatau yang sudah menemui jalan buntu



V.

atau kondisi diluar kekuatan individu yang mampwuimdulkan trauma.Menurut Condratt
dkk (2008),bentuk strategcoping yang aktif lebih sesuai apabila digunakan dalam
menghadapi situasi yang tingkatnya di bawah konttah tidak sesuai untuk situasi yang
tidak terkontrol, dalam hal seperti ini seseoraaggymemiliki tingkat stres yang tinggi akan
mengurangi kemampuan seseorang untuk memilih daakoi@n coping yang efektif

(Tanumidjojo dalam Paramitha,2011).

2) Sistem Budaya

Berdasarkan penelitian Pramadi dan Lasmono (20838atddiketahui bahwa identitas sosial
yang meliputi nilai, minat, peraturan sosial, gisteagama, dan sistem tingkah laku
mempengaruhi bentukoping yang ditampilkan.Seperti pada budaya Bali,yaitisyasakat
Bali yang terikat dengan sistem adat dan berkaimgan keagamaan Hindu yang sangat
kuat, menjadikan orang Bali cenderumgrovert tetapi terbuka akan informasi dari luar,

lebih menampilakiproblem focused coping

3) Dukungan sosial

Dukungan dari lingkungan sekitar, baik keluargandae, ataupun masyarakat sekitar
akan lebih mempermudah individu dalam mengatasuasit yang menimbulkan
stres.Dukungan sosial meliputi pemenuhan kebutuhBommasi dan emosional pada diri
individu (Mu'tadin,2002).Menurut Taylor (2006) stegi coping akan lebih efektif dalam
menghadapi konflik apapun bila mendapat dukungansaaidara, orang tua, teman, tenaga
profesional yang tentu akan lebih mempermudah idditersebut melakukacoping yang

tepat dalam menghadapi dan memecahkan masalalof tayhm Paramitha,2011).

Strategicopingdalam Pandangan Islam



Strategicopingdalam perspektif islam disebutkan secara umunmmdaldian meskipun tidak
ada penyebutan khusus sebagapingSesungguhnya terdapat banyak ayat yang memberikan
keterangan mengenai cara manusia mengatasi telkgran disebabkan oleh permasalahan

hidupnya,diantaranya sebagai berikut:

QS Al-Baqgarah :45
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Artinya: “ Mintalah bantuan (kepada Allah) melalui ketabaham diod(Al-Bagarah:45)

Ayat tersebut diatas adalah ayat-ayat yang menkaangengenai cara-cara mengatasi kesulitan

yang dibenarkan oleh Allah.

D. Hubungan kualitasattachmentdengan perilaku merokok yang dimediasi oEmotion

Focused Coping

Merokok merupakan salah satu kebiasaan atau palg lyang tidak sehat.Dalam kehidupan
sehari-hari kita seringkali menemui orang merokok bérbagai tempat baik di pasar,
perkantoran, sekolah ataupun tempat umum lainngkamadi rumah sendiri.Kebiasaan merokok
di mulai dengan adanya rokok pertama.Umumnya rgi@kama pertama dimulai pada usia
remaja.Sejumlah studi mengemukakan bahwa penginsagak pertama di mulai pada usia 11-
13 tahun (Smet dalam Kemala,2007).Perilaku merghat#a remaja umumnya semakin lama
akan semakin meningkat sesuai dengan tahap perkgariaya yang ditandai dengan
meningkatnya frekuensi dan intensitas merokok damg@ mengakibatkan mereka mengalami
ketergantungan nikotin (Laventhal dan Cleary dakemala,2007). Menurut Erikson, remaja

mulai merokok berkaitan dengan adanya krisis agp@kososial yang dialami pada masa



perkembangannya yaitu masa ketika mereka sedangaméatti dirinya.Perilaku merokok bagi
remaja merupakan perilaku simbolisasi yaitu simkemnatangan,kekuatan,kepemimpinan,dan
daya tarik terhadap lawan jenis.Perilaku merokokum&kan perilaku yang menyenangkan dan
bergeser menjadi aktivitas yang bersifat obsesdika sifat nikotin adalah adiktif atau
Ketergantungan (Brigham,1991).Salah satu faktorgydn asumsikan dapat mempengaruhi

mempengaruhi perilaku merokok adalah kelekastta¢hment)

Kelekatan &ttachment menurut Ainsworth diartikan sebagai suatu ikatang bersifat
afeksional pada seseorang yang di tujukan pada-anamg tertentu atau di sebut sebagai figure
lekat dan berlangsung terus menerus. Sedangkarpamgkelekatan sebagai hubungan timbal
balik yang aktif dan bersifat afektif antara dudiwdu yang di bedakan dari orang lain,dan
interaksi yang terjalin antara dua individu merupakisaha untuk menjaga kedekatan (Papalia

dan olds dalam Nimatun R,2010).

Attachmentdi asumsikan mempunyai hubungan dengan perilakwkok melalui mediasi
variabel emotional focused copingemotional focused copingebagai variabel mediator
dianggap logis, karena dalam beberapa penelitiamunjekkan adanya hubungan pola
attachmentdengan kemampuasoping Berdasarkan hasil penelitian Mcyintre & Dusek9@p
yang meneliti para mahasiswa tentang hubunganaagf@ya parenting dengan strategi anak
dalam menghadapi masalah dimana hasilnya anak yangiki orang tua yang otoritatif
(hangat danmenerima apa adanya)memiliki kemampogaimg yang lebih baik dalammencari
dukungansosialdan menyelesaikan permasalahan yaimdagi dengan pendekatan
problemFocused Copingttachmentyang aman diasosiasikan dengan kemamgo@mgyang
efektif, hubungan interpersonal yang suportif, daaterampilan pemecahan masalah yang

konstruktif (Carnelley, Pietromonaco, & Jaffe, 19%&eney, Noller, & Callan, 1994 dalam



Sa’diyah 2010). Dapat ditarik kesimpulan bahwa Higan kualitag\ttachmentlengan perilaku

merokok itu tidak berhubungan langsung tetapi dilias@emotional focused coping

E. Hipotesis
Menurut Sugiyono hipotesis merupakan jawaban seareeierhadap rumusan masalah
penelitian.Dikatakan sementara karena jawaban yhiogyikan baru didasarkan pada teori
yang relevan,belum didasarkan pada fakta-fakta msngang diperoleh melaui pengumpulan

data (Sugiyono,2010).Adapun hipotesis penelitiaadalah sebagai berikut:

1. Ada hubungan antara kualitastachmentremaja pada orangtua/teman sebaya dengan
perilaku merokok

2. Ada hubungan antaemotional focusedcopirdengan perilaku merokok

3. Ada hubungan antara kualitachmentremaja pada orangtua/teman sebaya dengan

perilaku merokok, dimediasmotional focused coping



