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Lampiran-lampiran 

Lampiran 1. Lembar Penjelasan Responden  

Assalamu’alaikum Warahmatullahi wabarakatuh 

Mohon maaf saya menyita waktu Bapak/Ibu beberapa menit. Saya 

Yuyun S, Mahasiswa Program Magister Kesehatan Masyarakat Universitas 

Hasanuddin Konsentrasi Promosi Kesehatan dan Ilmu Perilaku bermaksud 

untuk meminta partisipasi kepada Bapak/Ibu terkait dengan penelitian tesis 

saya dengan judul “Pemberdayaan Masyarakat Dalam Menyediakan 

Sarana Mematikan Rokok di Wilayah Pesisir Pantai Kabbupaten Luwu 

Utara” 

Tujuan penelitian ini adalah Mengelaborasi kemampuan 

masyarakat dalam menyediakan sarana mematikan rokok melalui strategi 

pemberdayaan Penelitian ini bersifat sukarela. Saya selaku peneliti akan 

menjaga kerahasiaan identitas dan informasi yang akan diberikan oleh 

Bapak/Ibu jika bersedia menjadi responden, sehingga saya sangat 

berharap Bapak/Ibu menjawab pernyataan dengan jujur tanpa keraguan. 

Penelitian ini berlangsung dua hari, yaitu pretes dan penyuluhan (dengan 

simulasi/tanpa simulasi) pada hari pertama kemudian satu bulan kedepan 

dilakukan posttes. 

Bila selama penelitian ini berlangsung atau saat intervensi 

responden ingin mengundurkan diri karena sesuatu hal (misalnya: sakit 

atau ada keperluan lain yang mendesak) maka responden dapat 

mengungkapkan langsung kepada peneliti. Hal-hal yang tidak jelas dapat 

menghubungi saya (Yuyun S/085384488484). 

Makassar, 9 Maret 2020 

Peneliti 

 

 

Yuyun S, SKM 
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Lampiran 2. Lembar Persetujuan Responden 

FORMULIR PERSETUJUAN INFORMAN 
Yang bertanda tangan dibawah ini:  
Nama  :  
Tanggal lahir/umur :  
Alamat :  
No. Hp :  

Setelah mendengar/membaca dan mengerti penjelasan yang 
diberikan mengenai apa yang dilakukan pada penelitian dengan judul 
“Pemberdayaan Masyarakat dalam Menyediakan Sarana Mematikan 
Rokok di Wilayah Pesisir Pantai Kabupaten Luwu Utara”, maka saya 

bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini. Saya mengerti bahwa pada 
penelitian ini akan dilaksanakan selama dua hari dan akan ada beberapa 
pertanyaan-pertanyaan yang harus saya jawab, dan sebagai responden 
maka saya akan menjawab pertanyaan yang diajukan dengan jujur.  

Saya menjadi responden bukan karena adanya paksaan dari pihak 
lain, tetapi karena keinginan saya sendiri dan tidak ada biaya yang akan 
ditanggungkan kepada saya sesuai dengan penjelasan yang sudah 
dijelaskan oleh peneliti.  

Saya percaya bahwa keamanan dan kerahasiaan data yang 
diperoleh dari saya sebagai informan akan terjamin dan saya dengan ini 
menyetujui semua informasi dari saya yang dihasilkan pada penelitian ini 
dapat dipublikasikan dalam bentuk lisan maupun tulisan dengan tidak 
mencantumkan nama. Bila terjadi perbedaan pendapat dikemudian hari, 
kami akan menyelesaikannya secara kekeluargaan.  

 
 

Malangke,       September 2020 
 
 
 
 
 

(_____________) 
 
 

Penanggung Jawab Penelitian: 
  
Nama : Yuyun S 
Alamat : Desa Salulemo, Kec. Baebunta Selatan Kab. Luwu Utara 
Tlp/HP : 0853 8448 8484 
Email : yuyunsande@gmail.com 
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Lampiran 3. Kuisioner 

KUESIONER PENELITIAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT DALAM 

MENYEDIAKAN SARANA MEMATIKAN ROKOK DI WILAYAH PESISIR 

KABUPATEN LUWU UTARA TAHUN 2020 

 

Isilah jawaban pada lembar yang telah disediakan. 

A. KARAKTERISTIK RESPONDEN 

Kode Responden :………(diisi oleh peneliti) 

Umur :………Tahun 

Jenis Kelamin :   Laki-Laki     

      Perempuan 

Pendidikan :   SD    

      SMP-SMA 

     Diploma-S1 

Pekerjaan :   Petani/Nelayan   Wiraswasta 

  IRT 

     PNS/TNI/POLRI  Karyawan 

Swasta  

      

     Lainnya  

Status kawin            :   Belum kawin     Kawin     Cerai            

Ada anak-anak, ibu hamil atau lansia yang tinggal di rumah?  

 Ya  Tidak 
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B. PERTANYAAN KESADARAN 

 

NO PERNYATAAN 

Saya ingin berhenti merokok di 
dalam rumah karena 

SS S TS STS 

1 Saya khawatir keluarga saya akan 
menderita penyakit serius bila saya 
tidak berhenti merokok didalam 
rumah 

    

2 Pasangan saya/anak-anak/orang 
terdekat merasa baik-baik saja jika 
saya merokok 

    

3 Merokok adalah kebiasaan dalam 
keluarga kami jika sedang berkumpul 

    

4 Seseorang telah memberikan
 ancaman 
(ultimatum)  agar  saya  berhenti  
merokok di dalam rumah 

    

5 Adanya dukungan dari keluarga / 
teman 
untuk merokok diluar rumah 

    

6 Orang-orang terdekat saya, 

mengizinkan saya merokok di dekat 

mereka 

    

7 Saya merasakan kesehatan saya 

dan keluarga saya terganggu 

    

8 Adanya tekanan dari orang lain     

9 Saya merasa asbak harus selalu 

tersedia di dalam rumah 

    

10 Kesehatan orang lain tidak 

dipengaruhi oleh rokok yang saya 

konsumsi 

    

 

Keterangan:  

SS = Sangat Setuju 

S = Setuju 

TS = Tidak Setuju 

STS = Sangat Tidak Setuju 
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C. PERTANYAAN KEMAUAN 

 

 

NO PERNYATAAN SS S TS STS 

1 Saya yakin mampu merokok di luar 
rumah dalam waktu ± 1 bulan ke 
depan 

    

2 Saya yakin dengan merokok dimana 
saja merupakan cara terbaik untuk 
menjaga kesehatan saya 

    

3 Saya belum merencanakan program 

untuk berhenti merokok di luar rumah 

    

4 Adanya peraturan pemerintah 

tentang larangan merokok di area 

bebas membuat saya yakin 

untuk merokok di luar rumah 

    

5 Saya memiliki niat yang kuat untuk 

menjaga kesehatan anggota 

keluarga saya 

    

6 Saya akan membuat sarana 

mematikan rokok di luar rumah 

    

7 Saya ragu dapat melarang tamu 

merokok di dalam rumah 

    

8 Saya yakin akan mematuhi 

penggunaan sarana mematikan 

rokok sebelum masuk rumah 

    

 

Keterangan:  
SS = Sangat Setuju 
S = Setuju 
TS = Tidak Setuju 
STS = Sangat Tidak Setuju 
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Lampiran 4. Lembar Observasi 
Penilaian Kemampuan Menyediakan Sarana Mematikan Rokok 

No. 
Kode 

Responden 

Kemampuan 

Menyediakan 
Alat dan 
Bahan  

Merangkai 
Bahan 

Menyelesaikan 
Tepat Waktu 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

9     

10     

11     

 12     

13     

14     

15     

16     

17     

18     

19     

20     
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Lampiran 5. Materi Penyuluhan 

 



120 
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Lampiran 6. Hasil Uji Validitas dan Reabilitas 

Kesadaran 

Correlations 

  1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 
VAR0
0014 

VAR00
015 

VAR0
0016 

1 Pearson 
Correlation 

1 -0.090 0.248 0.598 0.203 .815** 0.342 -
0.083 

.815** 0.404 .692* 0.519 0.000 0.544 0.553 .765** 

Sig. (2-
tailed) 

  0.805 0.489 0.068 0.573 0.004 0.333 0.820 0.004 0.247 0.027 0.124 1.000 0.104 0.097 0.010 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

2 Pearson 
Correlation 

-
0.090 

1 0.441 -
0.193 

-0.405 -
0.244 

-
0.387 

-.762* 0.132 0.326 -
0.022 

0.204 0.361 0.000 -0.523 -
0.093 

Sig. (2-
tailed) 

0.805   0.202 0.593 0.246 0.496 0.270 0.010 0.717 0.357 0.951 0.573 0.305 1.000 0.121 0.799 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

3 Pearson 
Correlation 

0.248 0.441 1 -
0.356 

-0.091 0.156 -
0.459 

-.852** 0.156 0.181 -
0.248 

0.100 .667* -0.304 -0.318 -
0.124 

Sig. (2-
tailed) 

0.489 0.202   0.312 0.803 0.667 0.182 0.002 0.667 0.617 0.490 0.784 0.035 0.393 0.371 0.734 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

4 Pearson 
Correlation 

0.598 -0.193 -
0.356 

1 0.194 0.292 .674* 0.238 0.501 0.290 .695* 0.452 -
0.200 

0.610 .822** .747* 



129 
 

Sig. (2-
tailed) 

0.068 0.593 0.312   0.591 0.413 0.032 0.509 0.140 0.417 0.026 0.190 0.579 0.061 0.004 0.013 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

5 Pearson 
Correlation 

0.203 -0.405 -
0.091 

0.194 1 0.270 .772** 0.414 0.412 0.444 -
0.034 

0.353 -
0.364 

0.000 0.414 0.495 

Sig. (2-
tailed) 

0.573 0.246 0.803 0.591   0.451 0.009 0.234 0.237 0.199 0.926 0.317 0.302 1.000 0.234 0.146 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

6 Pearson 
Correlation 

.815** -0.244 0.156 0.292 0.270 1 0.287 0.156 .756* 0.423 0.493 0.482 -
0.156 

0.428 0.281 .641* 

Sig. (2-
tailed) 

0.004 0.496 0.667 0.413 0.451   0.422 0.667 0.011 0.223 0.148 0.159 0.667 0.218 0.431 0.046 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

7 Pearson 
Correlation 

0.342 -0.387 -
0.459 

.674* .772** 0.287 1 0.561 0.466 0.498 0.469 0.525 -
0.401 

0.524 .754* .798** 

Sig. (2-
tailed) 

0.333 0.270 0.182 0.032 0.009 0.422   0.092 0.175 0.143 0.172 0.119 0.250 0.120 0.012 0.006 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

8 Pearson 
Correlation 

-
0.083 

-.762* -.852** 0.238 0.414 0.156 0.561 1 -
0.017 

-
0.181 

0.165 -
0.122 

-
.722* 

0.203 0.389 0.193 

Sig. (2-
tailed) 

0.820 0.010 0.002 0.509 0.234 0.667 0.092   0.962 0.617 0.649 0.738 0.018 0.574 0.267 0.593 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

9 Pearson 
Correlation 

.815** 0.132 0.156 0.501 0.412 .756* 0.466 -
0.017 

1 0.593 0.493 .637* -
0.156 

0.428 0.281 .775** 
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Sig. (2-
tailed) 

0.004 0.717 0.667 0.140 0.237 0.011 0.175 0.962   0.071 0.148 0.048 0.667 0.218 0.431 0.009 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

10 Pearson 
Correlation 

0.404 0.326 0.181 0.290 0.444 0.423 0.498 -
0.181 

0.593 1 0.302 .917** 0.000 0.396 0.172 .711* 

Sig. (2-
tailed) 

0.247 0.357 0.617 0.417 0.199 0.223 0.143 0.617 0.071   0.396 0.000 1.000 0.257 0.634 0.021 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

11 Pearson 
Correlation 

.692* -0.022 -
0.248 

.695* -0.034 0.493 0.469 0.165 0.493 0.302 1 0.407 -
0.139 

.932** .669* .770** 

Sig. (2-
tailed) 

0.027 0.951 0.490 0.026 0.926 0.148 0.172 0.649 0.148 0.396   0.244 0.701 0.000 0.034 0.009 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

12 Pearson 
Correlation 

0.519 0.204 0.100 0.452 0.353 0.482 0.525 -
0.122 

.637* .917** 0.407 1 0.149 0.545 0.285 .791** 

Sig. (2-
tailed) 

0.124 0.573 0.784 0.190 0.317 0.159 0.119 0.738 0.048 0.000 0.244   0.681 0.103 0.425 0.006 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

13 Pearson 
Correlation 

0.000 0.361 .667* -
0.200 

-0.364 -
0.156 

-
0.401 

-.722* -
0.156 

0.000 -
0.139 

0.149 1 0.000 -0.212 -
0.150 

Sig. (2-
tailed) 

1.000 0.305 0.035 0.579 0.302 0.667 0.250 0.018 0.667 1.000 0.701 0.681   1.000 0.557 0.680 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

14 Pearson 
Correlation 

0.544 0.000 -
0.304 

0.610 0.000 0.428 0.524 0.203 0.428 0.396 .932** 0.545 0.000 1 0.581 .781** 
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Sig. (2-
tailed) 

0.104 1.000 0.393 0.061 1.000 0.218 0.120 0.574 0.218 0.257 0.000 0.103 1.000   0.078 0.008 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

15 Pearson 
Correlation 

0.553 -0.523 -
0.318 

.822** 0.414 0.281 .754* 0.389 0.281 0.172 .669* 0.285 -
0.212 

0.581 1 .704* 

Sig. (2-
tailed) 

0.097 0.121 0.371 0.004 0.234 0.431 0.012 0.267 0.431 0.634 0.034 0.425 0.557 0.078   0.023 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

16 Pearson 
Correlation 

.765** -0.093 -
0.124 

.747* 0.495 .641* .798** 0.193 .775** .711* .770** .791** -
0.150 

.781** .704* 1 

Sig. (2-
tailed) 

0.010 0.799 0.734 0.013 0.146 0.046 0.006 0.593 0.009 0.021 0.009 0.006 0.680 0.008 0.023   

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

 

  

  

Reliability 
Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

N of 
Items 

0.839 15 
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Kemauan 

Correlations 

  1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

1 Pearson 
Correlation 

1 .792** -
0.299 

-
0.128 

.778** .802** .742* .727* .894** .880** .895** 

Sig. (2-
tailed) 

  0.006 0.402 0.724 0.008 0.005 0.014 0.017 0.000 0.001 0.000 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

2 Pearson 
Correlation 

.792** 1 -
0.201 

-
0.192 

.851** .729* .943** 0.504 .689* .922** .879** 

Sig. (2-
tailed) 

0.006   0.577 0.596 0.002 0.017 0.000 0.137 0.028 0.000 0.001 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

3 Pearson 
Correlation 

-
0.299 

-
0.201 

1 .879** -
0.210 

0.080 -
0.285 

-
0.190 

-
0.334 

-
0.114 

0.019 

Sig. (2-
tailed) 

0.402 0.577   0.001 0.560 0.827 0.425 0.599 0.346 0.754 0.959 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

4 Pearson 
Correlation 

-
0.128 

-
0.192 

.879** 1 -
0.156 

0.240 -
0.312 

-
0.105 

-
0.143 

-
0.079 

0.107 

Sig. (2-
tailed) 

0.724 0.596 0.001   0.666 0.505 0.380 0.773 0.693 0.828 0.769 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 
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5 Pearson 
Correlation 

.778** .851** -
0.210 

-
0.156 

1 .831** .860** .697* .745* .851** .901** 

Sig. (2-
tailed) 

0.008 0.002 0.560 0.666   0.003 0.001 0.025 0.013 0.002 0.000 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

6 Pearson 
Correlation 

.802** .729* 0.080 0.240 .831** 1 .680* 0.535 .747* .847** .917** 

Sig. (2-
tailed) 

0.005 0.017 0.827 0.505 0.003   0.031 0.111 0.013 0.002 0.000 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

7 Pearson 
Correlation 

.742* .943** -
0.285 

-
0.312 

.860** .680* 1 0.453 .711* .849** .822** 

Sig. (2-
tailed) 

0.014 0.000 0.425 0.380 0.001 0.031   0.189 0.021 0.002 0.003 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

8 Pearson 
Correlation 

.727* 0.504 -
0.190 

-
0.105 

.697* 0.535 0.453 1 0.508 .664* .703* 

Sig. (2-
tailed) 

0.017 0.137 0.599 0.773 0.025 0.111 0.189   0.134 0.036 0.023 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

9 Pearson 
Correlation 

.894** .689* -
0.334 

-
0.143 

.745* .747* .711* 0.508 1 .689* .787** 

Sig. (2-
tailed) 

0.000 0.028 0.346 0.693 0.013 0.013 0.021 0.134   0.028 0.007 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 
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10 Pearson 
Correlation 

.880** .922** -
0.114 

-
0.079 

.851** .847** .849** .664* .689* 1 .944** 

Sig. (2-
tailed) 

0.001 0.000 0.754 0.828 0.002 0.002 0.002 0.036 0.028   0.000 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

11 Pearson 
Correlation 

.895** .879** 0.019 0.107 .901** .917** .822** .703* .787** .944** 1 

Sig. (2-
tailed) 

0.000 0.001 0.959 0.769 0.000 0.000 0.003 0.023 0.007 0.000   

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

 

Reliability 
Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

N of 
Items 

0.885 10 
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Lampiran 7. Hasil Uji SPSS 

1. Analisis Univariat 
                      Distribusi Frekuensi Kelompok Intervensi 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid < 21 tahun 1 5.0 5.0 5.0 

21-30 tahun 5 25.0 25.0 30.0 

31-40 tahun 6 30.0 30.0 60.0 

41-50 tahun 6 30.0 30.0 90.0 

> 50 tahun 2 10.0 10.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

JK 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Laki-laki 20 100.0 100.0 100.0 

Pendidikan 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid SD 8 40.0 40.0 40.0 

SMP, SMA 8 40.0 40.0 80.0 

D3, S1 4 20.0 20.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Petani, Nelayan 11 55.0 55.0 55.0 

Wiraswasta 1 5.0 5.0 60.0 

Karyawan Swasta 2 10.0 10.0 70.0 

Lainnya 6 30.0 30.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Status Kawin 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Belum Kawin 5 25.0 25.0 25.0 

Kawin 14 70.0 70.0 95.0 

Cerai 1 5.0 5.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Keberadaan Lansia 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Ada 20 100.0 100.0 100.0 

Kategori Kesadaran-pre 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 6 30.0 30.0 30.0 

Cukup 14 70.0 70.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Kategori Kemauan-pre 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 10 50.0 50.0 50.0 

Cukup 10 50.0 50.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Post Kategori Kesadaran 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 10 50.0 50.0 50.0 

Cukup 10 50.0 50.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  
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Post Kategori Kemauan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 15 75.0 75.0 75.0 

Cukup 5 25.0 25.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

 
Kategori Kemampuan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 20 100.0 100.0 100.0 

 

 
                       Distribusi frekuensi Kelompok Kontrol 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 21-30 tahun 5 25.0 25.0 25.0 

31-40 tahun 7 35.0 35.0 60.0 

41-50 tahun 4 20.0 20.0 80.0 

> 50 tahun 4 20.0 20.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

JK 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 20 100.0 100.0 100.0 

Pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid SD 3 15.0 15.0 15.0 

SMP, SMA 16 80.0 80.0 95.0 

D3, S1 1 5.0 5.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Petani, Nelayan 12 60.0 60.0 60.0 

Wiraswasta 4 20.0 20.0 80.0 

Karyawan Swasta 3 15.0 15.0 95.0 

Lainnya 1 5.0 5.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Status Kawin 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Kawin 18 90.0 90.0 90.0 

Cerai 2 10.0 10.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

KeberadaanLansia 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Ada 20 100.0 100.0 100.0 
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Kategori Kesadaran-Pre 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 3 15.0 15.0 15.0 

Cukup 17 85.0 85.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

Kategori Kemauan-Pre 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 10 50.0 50.0 50.0 

Cukup 10 50.0 50.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

 
Post Kategori Kesadaran 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 3 15.0 15.0 15.0 

Cukup 17 85.0 85.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

 
Post Kategori Kemauan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 13 65.0 65.0 65.0 

Cukup 7 35.0 35.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  
 

Kontrol Kemampuan 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Kurang 14 70.0 70.0 70.0 

Baik 6 30.0 30.0 100.0 

Total 20 100.0 100.0  

 

2. Uji Normalitas 
Uji NormalitasKelompok Intervensi 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pre_Kesadaran 0.119 20 .200* 0.956 20 0.475 

Pre_Kemauan 0.130 20 .200* 0.979 20 0.923 

Post_Kesadaran 0.141 20 .200* 0.939 20 0.234 

Post_Kemauan 0.187 20 0.066 0.937 20 0.215 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 
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Uji Normalitas Kelompok Kontrol 
Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pre_Kesadaran 0.159 20 0.197 0.885 20 0.022 

Pre_Kemauan 0.124 20 .200* 0.956 20 0.459 

Post_Kesadaran 0.134 20 .200* 0.911 20 0.067 

Post_Kemauan 0.149 20 .200* 0.951 20 0.388 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

Kelompok Intervensi dan Kelompok Kontrol 
Tests of Normality  

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Intervensi_Kemampuan   20     20   

Kontrol_Kemampuan 0.331 20 0.000 0.687 20 0.000 

a. Lilliefors Significance Correction 

       
3. Analisis Bivariat 

a. Paired t-test 

Uji statistik untuk mengetahui perbedaan tingkat kesadaran dan 

kemauan pre-post pada kelompok intervensi, serta untuk 

mengetahui perbedaan tingkat kemauan pre-post pada 

kelompok kontrol (Tujuan 1 & 2) 

Paired Samples Statistics 

 Mean N 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

Pair 1 Pre Intervensi Kesadaran 28.20 20 3.955 .884 

Post Intervensi 

Kesadaran 

30.45 20 3.456 .773 

Pair 2 Pre Intervensi Kemauan 22.90 20 2.713 .607 

Post Intervensi Kemauan 24.60 20 2.741 .613 

Pair 3 Pre Kontrol Kemauan 23.05 20 3.332 .745 

Post Kontrol Kemauan 24.15 20 3.014 .674 
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Paired Samples Test 

 

Paired Differences 

t df 

Sig. (2-

tailed) Mean 

Std. 

Deviation 

Std. 

Error 

Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

Pair 1 Pre Intervensi 

Kesadaran - Post 

Intervensi Kesadaran 

-2.250 1.713 .383 -3.052 -1.448 -

5.874 

19 .000 

Pair 2 Pre Intervensi 

Kemauan - Post 

Intervensi Kemauan 

-1.700 2.812 .629 -3.016 -.384 -

2.704 

19 .014 

Pair 3 Pre Kontrol Kemauan 

- Post Kontrol 

Kemauan 

-1.100 1.586 .355 -1.842 -.358 -

3.101 

19 .006 

 

b. Wilcoxon 

Uji statistik untuk mengetahui perbedaan tingkat kesadaran pre-post 
pada kelompok kontrol (Tujuan 2) 

Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

Pre Kontrol Kesadaran 20 25.40 5.009 20 36 

Post Kontrol Kesadaran 20 27.85 3.631 23 36 

 

Test Statisticsa 

 

Post Kontrol 

Kesadaran - Pre 

Kontrol 

Kesadaran 

Z -3.639b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on negative ranks. 
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c. Independent t-test 

Uji statistik untuk mengetahui perbedaan kesadaran (post-test), 
kemauan (pre-test dan post-test) antara kelompok intervensi dan 
kelompok kontrol (Tujuan 3) 

 

Group Statistics 

 
Grup N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Post_Kesadaran Intervensi 20 30.45 3.456 .773 

Kontrol 20 27.85 3.631 .812 

Pre_Kemauan Intervensi 20 22.90 2.713 .607 

Kontrol 20 23.05 3.332 .745 

Post_Kemauan Intervensi 20 24.6000 2.74149 .61302 

Kontrol 20 24.1500 3.01357 .67385 

 

 

 

  

Independent Samples Test 

 

Levene's Test for 

Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Differenc

e 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

Post_Kesa

daran 

Equal variances 

assumed 

.191 .664 2.319 38 .026 2.600 1.121 .331 4.869 

Equal variances 

not assumed 

  
2.319 37.907 .026 2.600 1.121 .331 4.869 

Pre_Kemau

an 

Equal variances 

assumed 

.985 .327 -.156 38 .877 -.150 .961 -2.095 1.795 

Equal variances 

not assumed 

  
-.156 36.498 .877 -.150 .961 -2.098 1.798 

Post_Kema

uan 

Equal variances 

assumed 

.531 .471 .494 38 .624 .45000 .91097 -1.39416 2.29416 

Equal variances 

not assumed 

  
.494 37.665 .624 .45000 .91097 -1.39470 2.29470 
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d. Mann-Whitney Test 

Uji statistik untuk mengetahui perbedaan kesadaran (pre-test) 
dan kemampuan antara kelompok kontrol dan intervensi 
(Tujuan 3) 
 

KESADARAN 

Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

Pre_Kesadaran 40 26.80 4.675 20 36 

Grup 40 1.50 .506 1 2 

KESADARAN 

 Pre_Kesadaran 

Mann-Whitney U 129.000 

Wilcoxon W 339.000 

Z -1.931 

Asymp. Sig. (2-

tailed) 

.054 

Exact Sig. [2*(1-

tailed Sig.)] 

.056b 

a. Grouping Variable: Grup 

b. Not corrected for ties. 

KEMAMPUAN 

Descriptive Statistics 
 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

Kemampuan 40 2.02 1.368 0 3 

Grup 40 1.50 .506 1 2 

 
  

Test Statisticsa 
 Kemampuan 

Mann-Whitney U 60.000 

Wilcoxon W 270.000 

Z -4.512 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .000b 

a. Grouping Variable: Grup 
b. Not corrected for ties. 
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e. Uji kemauan dan hubungan 
Uji statistik untuk mengetahui responden yang memiliki kesadaran kemauan dan 
kemampuan dalam menyediakan sarana mematikan rokok. 

4. Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

kategori kesadaran intervensi 20 1.50 .513 1 2 

kategori kemauan intervensi 20 1.25 .444 1 2 

kategori kesadaran kontrol 20 1.85 .366 1 2 

kategori kemauan kontrol 20 1.35 .489 1 2 

kemampuanintervensi 20 1.00 .000 1 1 

kemampuankontrol 20 1.70 .470 1 2 

 

McNemar Test 
Crosstabs 

kategori kesadaran intervensi & kategori kemauan 
intervensi 

kategori kesadaran intervensi 
kategori kemauan intervensi 

baik cukup 

baik 8 2 

cukup 7 3 

kategori kesadaran intervensi & 
kemampuanintervensi 

kategori kesadaran intervensi 
kemampuanintervensi 

MAMPU TIDAK MAMPU 

Baik 10 0 

Cukup 10 0 

kategori kemauan intervensi & 
kemampuanintervensi 

kategori kemauan intervensi 
kemampuanintervensi 

MAMPU TIDAK MAMPU 

Baik 15 0 

Cukup 5 0 

kategori kesadaran kontrol & kategori kemauan 
kontrol 

kategori kesadaran kontrol 
kategori kemauan kontrol 

baik cukup 

baik 3 0 

cukup 10 7 

kategori kesadaran kontrol & kemampuankontrol 

kategori kesadaran kontrol 
kemampuankontrol 

MAMPU TIDAK MAMPU 

baik 0 3 

cukup 6 11 

kategori kemauan kontrol & kemampuankontrol 

kategori kemauan kontrol 
kemampuankontrol 

MAMPU TIDAK MAMPU 

baik 6 7 

cukup 0 7 

 
Test Statisticsa 
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kategori 
kesadaran 
intervensi & 

kategori 
kemauan 
intervensi 

kategori 
kesadaran 
intervensi 

& 
kemampua
nintervensi 

kategori 
kemauan 
intervensi 

& 
kemampu
aninterven

si 

kategori 
kesadaran 
kontrol & 
kategori 
kemauan 
kontrol 

kategori 
kesadaran 
kontrol & 

kemampuan
kontrol 

kategori 
kemauan 
kontrol & 

kemampuankon
trol 

N 20 20 20 20 20 20 

Exact Sig. (2-tailed) .180b .002b .063b .002b .508b .016b 

a. McNemar Test 
c. Binomial distribution used. 
d.  

 
Uji kesetaraan 
 

Uji statistic mengetahui bahwa kelompok intervensi dan kontrol mempunyai 
keadaan dan kemampuan pemahaman materi yang sama. 

Group Statistics 

 Grup N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

Pre_Kemauan Intervensi 20 22.90 2.713 .607 

Kontrol 20 23.05 3.332 .745 

Pre_Kesadaran Intervensi 20 28.20 3.955 .884 

Kontrol 20 25.40 5.009 1.120 

Umur Intervensi 20 37.65 11.080 2.478 

Kontrol 20 39.00 13.255 2.964 

Pendidikan Intervensi 20 1.80 .768 .172 

Kontrol 20 1.90 .447 .100 

Pekerjaan Intervensi 20 2.15 1.387 .310 

Kontrol 20 1.65 .933 .209 

StatusKawin Intervensi 20 .80 .523 .117 

Kontrol 20 1.10 .308 .069 

 
Test of Homogeneity of Variances 

 Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Pre_Kesadaran Based on Mean .601 1 38 .443 

Based on Median .516 1 38 .477 

Based on Median and with 
adjusted df 

.516 1 34.333 .477 

Based on trimmed mean .538 1 38 .468 

Pre_Kemauan Based on Mean .985 1 38 .327 

Based on Median .875 1 38 .355 

Based on Median and with 
adjusted df 

.875 1 36.986 .356 

Based on trimmed mean .940 1 38 .338 

Umur Based on Mean .520 1 38 .475 

Based on Median .478 1 38 .493 

Based on Median and with 
adjusted df 

.478 1 36.789 .493 

Based on trimmed mean .450 1 38 .506 

Pendidikan Based on Mean 9.724 1 38 .003 

Based on Median 7.600 1 38 .009 

Based on Median and with 
adjusted df 

7.600 1 36.538 .009 

Based on trimmed mean 9.895 1 38 .003 

Pekerjaan Based on Mean 11.636 1 38 .002 

Based on Median 1.789 1 38 .189 

Based on Median and with 
adjusted df 

1.789 1 33.279 .190 

Based on trimmed mean 10.615 1 38 .002 
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Lampiran 8. Etik Penelitian 
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Lampiran 9. Surat Keterangan Selesai Penelitian 
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Lampiran 10. Dokumentasi Penelitian 
  

Pre –tes dan kegiatan intervensi 

Post-tes 

Rapat Persiapan 
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Proses pembuatan sarana mematikan rokok 

Contoh pembuatan sarana mematikan rokok di kegiatan simulasi 

Hasil akhir pembuatan sarana mematikan 

rokok yang dipasang di rumah masyarakat 
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Lampiran 11. Biodata Peneliti 
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