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ABSTRAK 

Rumah sakit sebagai institusi medis harus memiliki lingkungan yang bersih dan 

sehat, mempunyai tugas untuk menata seluruh lingkungan rumah sakit salah 

satnua area bebas rokok. Bahkan masyarakat masih sering menemukan perokok di 

lingkungan rumah sakit. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perilaku 

keluarga pasien dalam pelaksanaan rencana kawasan tanpa rokok (KTR) di RSUD 

Dr. Kota Tengku Mansyur Tanjung Balai. Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan pendekatan. Populasi penelitian adalah kerabat pasien RSUD 

Dr. Tengku Mansyur Kota Tanjung Balai dengan jumlah sampel 96 responden. 

Penelitian ini menggunakan uji statistik chi-square dengan nilai 0,05. Kesimpulan 

dari penelitian ini adalah terdapat hubungan antara faktor pemicu keluarga pasien 

(perokok) sebagai faktor dengan faktor yang menguatkan pelaksanaan Rencana 

Kawasan Merokok. RSUD Tengku Mansur bertanggungjawab menyediakan 

sarana dan prasarana kawasan tanpa rokok di kota, sehingga implementasi 

kebijakan larangan merokok di RSUD Dr. Tengku Mansyur Kota Tanjungbalai 

dapat berfungsi dengan baik sesuai tujuan kebijakan. 
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ABSTRACT 

Hospitals as medical institutions must have a clean and healthy environment, 

have the task of managing the entire hospital environment, one of which is a 

smoke-free area. In fact people still often find smokers in the hospital 

environment. This study aims to determine the behavior of the patient's family in 

the implementation of the no-smoking area plan (KTR) in RSUD Dr. Tengku 

Mansyur Tanjung Balai. This research is a quantitative research approach. The 

research population is the relatives of patients at RSUD Dr. Tengku Mansyur 

Tanjung Balai City with a total sample of 96 respondents. This study used the chi-

square statistical test with a value of 0.05. The conclusion of this study is that 

there is a relationship between the factors that trigger the patient's family 

(smokers) as a factor with factors that strengthen the implementation of the 

Smoking Area Plan. Tengku Mansur Hospital is responsible for providing 

facilities and infrastructure for a non-smoking area in the city, so that the 

implementation of the no smoking policy at RSUD Dr. Tengku Mansyur Hospital, 

Tanjungbalai City, can function properly according to policy objectives. 
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