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ABSTRAK 
  
Upaya pencegahan timbulnya penyakit stroke harus dimulai dengan 
meningkatkan kesadaran masyarakat dan melakukan perubahan pola hidup 
kearah yang lebih sehat. Untuk meningkatkan kesadaran dan kesehatan 
masyarakat terkait pencegahan primer penyakit stroke, khususnya pada 
masyarakat yang menderita penyakit kronis. Kegiatan pengabdian masyarakat ini 
dilaksanakan di Puskesmas Teling Atas pada tanggal Jumat 22 Agustus dan 29 
Agustus 2025, dengan jumlah peserta sebanyak 54 anggota prolanis. Kegiatan ini 
dilakukan melalui tahap persiapan, pelaksanaan dan evaluasi. Hasil evaluasi 
kegiatan menunjukkan bahwa terjadi peningkatan nilai rata-rata pengetahuan 
peserta, yang ditunjukkan dari perubahan nilai rata-rata dari pengetahuan 
peserta sebelum dan sesudah pelatihan. Selain itu, nilai signifikansi analisa 
rerata pengetahuan peserta sebelum dan setelah pelatihan menunjukkan nilai p 
0,000 (p value < 0,05), hal ini juga menjelaskan bahwa peningkatan pengetahuan 
peserta karena pelatihan berpengaruh secara signifikan. Kegiatan pengabdian 
masyarakat yang dilaksanakan di Puskesmas Teling Atas Kota Manado dapat 
terlaksana dengan baik serta bermanfaat bagi peserta dalam meningkatkan 
pengetahuan dan perilaku dalam melakukan pencegahan primer penyakit stroke. 
 
Kata Kunci: Stroke, Pencegahan, Primer, Edukasi, Senam. 
 

 
ABSTRACT 

 
Efforts to prevent the onset of stroke had to begin with increasing public 
awareness and promoting lifestyle changes toward healthier habits. This 
community service activity aimed to improve public awareness and health 
related to primary prevention of stroke, particularly among individuals suffering 
from chronic diseases. This community service activity was carried out at 
Puskesmas Teling Atas in Manado City on Friday, August 22 and August 29, 2025, 
with a total of 54 Prolanis members as participants. The activity was conducted 
through three stages: preparation, implementation, and evaluation. The 
evaluation results showed an increase in the participants’ mean knowledge 
scores, as indicated by the difference between the average knowledge scores 
before and after the training. In addition, the significance value of the analysis 
comparing participants’ knowledge before and after the training showed a p 
value of 0.000 (p < 0.05), indicating that the increase in participants’ knowledge 
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due to the training was statistically significant. The community service activity 
conducted at Puskesmas Teling Atas, Manado City, was successfully implemented 
and provided benefits to participants in improving their knowledge and behavior 
regarding primary prevention of stroke. 
  
Keywords: Stroke, Prevention, Primary, Education, Exercise. 
 
 
1. PENDAHULUAN 

Stroke adalah gangguan neurologis yang disebabkan oleh penyumbatan 
atau pecahnya pembuluh darah di otak, yang menghambat aliran darah dan 
menyebabkan kematian sel-sel otak akibat kekurangan oksigen, sehingga 
mengakibatkan gangguan sirkulasi serebral non-traumatik serta berbagai 
disfungsi saraf yang memengaruhi kemampuan motorik, sensorik, dan 
kognitif (Kuriakose & Xiao, 2020). Stroke merupakan penyebab utama 
disabilitas dan kematian di seluruh dunia, dengan stroke iskemik 
menyumbang 85% dari total kasus terutama disebabkan oleh aterosklerosis, 
serta menjadi masalah kesehatan serius yang menimbulkan beban biaya 
perawatan tinggi, terutama di negara berkembang yang diperkirakan 
memiliki jumlah penyintas stroke lebih besar (Juli et al., 2022). Berdasarkan 
Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 secara nasional menunjukkan prevalensi 
stroke pada penduduk umur ≥ 15 tahun di Indonesia pada tahun 2013 adalah 
7% dan meningkat pada tahun 2018 menjadi 10.9% atau sebanyak 2.120.362 
orang (Riset Kesehatan Dasar Provinsi Sulawesi Utara, 2018). 

Pengendalian yang memadai terhadap faktor risiko utama penyakit 
stroke seperti hipertensi, diabetes melitus, stres psikososial, merokok, dan 
kebiasaan makan yang tidak sehat dapat secara signifikan mengurangi beban 
penyakit. Laporan penyakit tidak menular dari Dinas Kesehatan Kota Manado 
tahun 2020, hipertensi menjadi penyakit pertama terbanyak dengan jumlah 
27.604 kasus, penyakit diabetes melitus sebanyak 6.804 kasus, dan penyakit 
dan kelainan saraf lainnya sejumlah 2.399 kasus (Badan Pusat Statistik, 2020). 
Berdasarkan hasil survey sebelumnya di Puskesmas Teling Atas pada 10 
peserta prolanis, 65% belum mengetahui mengenai stroke dan 
pencegahannya. Selain itu, peserta prolanis di Puskesmas Teling Atas juga 
belum pernah melakukan senam anti-stroke. 

Upaya pencegahan timbulnya penyakit stroke harus dimulai dengan 
meningkatkan kesadaran masyarakat dan melakukan perubahan pola hidup 
kearah yang lebih sehat (Hankey, 2020). Untuk memahami dan 
mempraktekkan   gaya hidup yang benar dan menghindari penyakit, individu 
dan masyarakat perlu mempelajari perilaku yang tepat(Kernan et al., 2021). 
Oleh karena itu, perlu dilakukan pemberian edukasi kesehatan mengenai 
pencegahan primer penyakit stroke dan pelatihan senam anti-stroke pada 
peserta prolanis di wilayah kerja Puskesmas Teling Atas. Tujuan dari 
kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah untuk meningkatkan kesadaran 
dan kesehatan masyarakat terkait pencegahan primer penyakit stroke, 
khususnya pada masyarakat yang menderita penyakit kronis.  
 

 
2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN 

Masalah aktual yang terjadi dilapangan adalah tingginya tingkat resiko 
terjadinya penyakit stroke, dimana berdasarkan laporan penyakit tidak 
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menular dari Dinas Kesehatan Kota Manado tahun 2020, dimana hipertensi 
menjadi penyakit pertama terbanyak dengan jumlah 27.604 kasus, penyakit 
diabetes melitus sebanyak 6.804 kasus, dan penyakit dan kelainan saraf 
lainnya sejumlah 2.399 kasus. Selai itu, masih kurangnya pengetahuan 
mengenai pencegahan primer penyakit stroke, khususnya pada masyarakat 
yang menderita penyakit kronis di wilayah kerja Puskesmas Teling Atas.  

Rumusan pertanyaan dari kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah 
bagaimana pengetahuan peserta prolanis mengenai pencegahan primer 
penyakit stroke, sebelum dan sesudah pelaksanaan kegiatan pelatihan. 

Adapun lokasi pelaksanaan pengabdian masyarakat ini adalah di 
Puskesmas Teling Atas yang berada di Kecamatan Wanea. Jarak dari 
Universitas Sam Ratulangi ke Puskesmas Teling Atas adalah 3,8 km dengan 
jarak tempuh sekitar 12 menit dengan menggunakan kendaraan roda 2 dan 
roda 4. Berikut adalah gambar lokasi mitra dengan lokasi kampus pelaksana: 
 

 
 

Gambar 1. Jarak Lokasi Mitra dengan Lokasi Kampus Pelaksana Kegiatan 
Pengabdian Masyarakat 

 
 

 

3. KAJIAN PUSTAKA 
Stroke merupakan penyebab utama kecacatan, di mana perubahan 

pada jaringan otak mengakibatkan disabilitas yang menghambat aktivitas 
sehari-hari, memicu gangguan mental dan emosional, menurunkan 
produktivitas, serta berdampak negatif pada kualitas hidup, membuat 
penderitanya sering kali bergantung pada orang lain untuk menjalankan 
aktivitas dasar (Juli et al., 2022). Seseorang yang sudah pernah mengalami 
stroke memiliki risiko lebih tinggi mengalami stroke berulang, yang 
kemungkinan disebabkan oleh kurangnya self management yang efektif 
(Sakakibara et al., 2022). Stroke dianggap sebagai penyakit yang disebabkan 
oleh paparan jangka panjang terhadap faktor risiko terkait gaya hidup, 
sehingga modifikasi faktor-faktor ini dapat berdampak signifikan terhadap 
kejadian stroke dan tingkat disabilitas yang ditimbulkan, dengan faktor risiko 
stroke terbagi menjadi faktor yang tidak dapat dimodifikasi, seperti jenis 
kelamin, usia, etnisitas, dan ras, serta faktor yang dapat dimodifikasi, 
seperti hipertensi, dislipidemia, diabetes mellitus, dan kebiasaan merokok 
(Soliman et al., 2018). 
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Upaya pencegahan timbulnya penyakit stroke harus dimulai dengan 
meningkatkan kesadaran masyarakat dan melakukan perubahan pola hidup 
kearah yang lebih sehat (Hankey, 2020).   Untuk   memahami   dan   
mempraktekkan   gaya   hidup   yang   benar dan menghindari penyakit, 
individu dan masyarakat perlu mempelajari perilaku yang tepat(Kernan et 
al., 2021). Berdasarkan guideline American Stroke Association, pencegahan 
primer yang perlu dilakukan antara lain pengendalian faktor risiko khususnya 
pada faktor risiko yang dapat dimodifikasi, modifikasi gaya hidup, melakukan 
pemeriksaan kesehatan secara teratur dan menaati anjuran dokter perihal 
diet dan pengobatan (Bushnell et al., 2024). Pencegahan primer ini dilakukan 
dengan pengendalian faktor risiko melalui edukasi, perubahan gaya hidup, 
serta peningkatan kesadaran masyarakat akan pentingnya menjaga 
kesehatan pembuluh darah dan otak. Pencegahan primer stroke sebaiknya 
dilaksanakan sedini mungkin dan harus berkelanjutan seumur hidup (Bam et 
al., 2022). Salah satu modifikasi gaya hidup yang dilakukan adalah dengan 
peningkatan aktivitas fisik. Pedoman WHO mengenai aktivitas fisik dan 
perilaku sedentari menegaskan bahwa aktivitas fisik dengan intensitas 
sedang, bahkan dalam durasi singkat, dapat memberikan manfaat signifikan 
dalam menurunkan risiko penyakit tidak menular, termasuk stroke (Bull et 
al., 2020). Aktivitas seperti senam, berjalan cepat, atau latihan ringan dapat 
memperbaiki fungsi endotel, menurunkan tekanan darah, serta 
meningkatkan profil lipid darah. Sejalan dengan hal tersebut, beberapa 
penelitian prospektif menunjukkan bahwa individu yang rutin beraktivitas 
fisik memiliki risiko stroke 25–30% lebih rendah dibandingkan mereka yang 
tidak aktif (Bai et al., 2024). Beberapa hasil penelitian juga menunjukkan 
bahwa aktivitas fisik yang rutin dapat menurunkan risiko terjadinya stroke 
(Wang et al., 2022). Efek perlindungan dari aktivitas fisik sebagian besar 
dimediasi melalui perannya dalam menurunkan tekanan darah, 
mengendalikan faktor risiko kardiovaskular seperti diabetes melitus dan 
kelebihan berat badan, serta mengurangi aktivitas fibrinogen plasma dan 
trombosit, sekaligus meningkatkan aktivitas aktivator plasminogen jaringan 
plasma, konsentrasi kolesterol HDL, dan sirkulasi sitokin antiinflamasi yang 
memberikan dampak positif bagi kesehatan (Ramachandran, 2022)(Garcia et 
al., 2023). Pada orang dewasa, direkomendasikan untuk melakukan aktivitas 
fisik aerobik minimal selama 150 menit (2 jam 30 menit) setiap minggu 
dengan intensitas sedang, atau 75 menit (1 jam 15 menit) setiap minggu 
dengan intensitas lebih berat (Jeong et al., 2017). Aktivitas fisik yang dapat 
dilakukan adalah dengan senam anti-stroke. Senam anti-stroke adalah 
serangkaian gerakan yang dirancang untuk membantu mencegah stroke dan 
membantu pemulihan bagi penderita stroke. Senam ini berfokus pada 
peningkatan sirkulasi darah, fleksibilitas, kekuatan otot, dan keseimbangan. 
Prinsip umum yang perlu diperhatikan sebelum melakukan senam anti-stroke 
yaitu melakukan pemanasan sebelumnya, fokus pada otot yang dilatih dan 
melakukan setiap gerakan dengan perlahan, tidak dipaksakan jika terasa 
pusing, nyeri dada, atau sesak (De Santis et al., 2024). Selain aspek fisik, 
edukasi kesehatan memiliki peran krusial dalam meningkatkan pengetahuan 
dan kesadaran masyarakat terhadap faktor risiko stroke (Sørensen et al., 
2021). Tinjauan sistematis terkini menunjukkan bahwa tingkat literasi 
kesehatan yang lebih tinggi berkorelasi signifikan dengan kemampuan 
individu dalam mengenali gejala stroke, mengendalikan faktor risiko, serta 
melakukan upaya pencegahan secara mandiri dan tepat waktu (Hassen et 
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al., 2022). Lebih lanjut, program edukasi berbasis komunitas terbukti efektif 
dalam meningkatkan pengetahuan, membentuk sikap positif, dan mendorong 
perubahan perilaku sehat, khususnya di wilayah dengan keterbatasan sumber 
daya (Nowrin, Mehareen, Bhattacharyya, et al., 2023). Temuan ini 
menegaskan bahwa pendekatan edukatif yang terstruktur dan kontekstual 
merupakan komponen esensial dalam strategi pencegahan stroke yang 
berkelanjutan. Oleh karena itu, perlu dilakukan pemberian edukasi 
kesehatan mengenai pencegahan primer penyakit stroke dan pelatihan 
senam anti-stroke pada peserta prolanis di wilayah kerja Puskesmas Teling 
Atas. Adanya program ini diharapkan dapat meningkatkan kesadaran dan 
kesehatan masyarakat terkait pencegahan stroke, khususnya pada 
masyarakat yang menderita penyakit kronis. 
 
 

4. METODE  
a. Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan pada tanggal Jumat 22 

Agustus dan 29 Agustus 2025. Kegiatan pengabdian masyarakat ini 
dilaksanakan dengan melibatkan dosen dan mahasiswa Program Studi 
Ilmu Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Sam Ratulangi. 
Kegiatan pelatihan berupa pemberian materi oleh narasumber, diskusi 
dan tanya jawab. Narasumber pada pelatihan ini adalah semua anggota 
tim dosen. Kegiatan ini dilakukan di aula Puskesmas Teling Atas. 

b. Adapun jumlah peserta yang mengikuti kegiatan pelatihan adalah 54 
orang anggota prolanis.   

c. Adapun tahapan dan langkah-langkah pelaksanaan kegiatan adalah 
sebagai berikut : 
1) Tahap persiapan 

a) Berkoordinasi dengan Kepala Puskesmas Teling Atas untuk 
kerjasama mitra. 

b) Mempersiapkan materi dan media pelatihan yang menarik agar 
IPTEK yang diberikan dapat tersampaikan dengan baik. 

2) Tahap pelaksanaan 
a) Mengatur tempat pelatihan dan menyiapkan konsumsi untuk 

masyarakat yang berpartisipasi 
b) Melakukan pelatihan pada peserta prolanis di wilayah kerja 

Puskesmas Teling Atas Kota Manado. 
Berikut rancangan kegiatan pelatihan yang diberikan pada peserta: 

 
Tabel 1. Rancangan Kegiatan Pelatihan 

 

No Materi Intervensi Metode Wa
ktu 

Media 

Hari Pertama  

Pre-Test : untuk mengetahui pengetahuan peserta tentang pencegahan 
primer pada penyakit stroke sebelum dilakukan pelatihan 

1 Pengetahuan 
tentang 
penyakit stroke 

1) Mengucapkan 
salam, 
memperkenalk
an diri dan 
menjelaskan 

Ceramah 
Diskusi  
Tanya 
jawab 

± 
20 
me
nit 

LCD 
Proyektor 
Laptop 
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tujuan 
pertemuan 

2) Mengevaluasi 
pengetahuan 
peserta 
mengenai 
penyakit stroke 

3) Jelaskan 
kepada peserta 
tentang 
penyakit stroke 

2 Pengetahuan 
tentang 
pencegahan 
primer 
penyakit stroke 

1) Mengevaluasi 
pengetahuan 
peserta 
mengenai 
pencegahan 
primer 
penyakit stroke 

2) Jelaskan 
kepada peserta 
tantang 
pencegahan 
primer 
penyakit stroke 

Ceramah  
Diskusi  
Tanya 
jawab 

± 
20 
me
nit 

LCD 
Proyektor 
Laptop 
 

Hari Kedua 

1 Pelatihan 
Senam Anti-
Stroke 

Mengajarkan cara 
melakukan senam 
Anti-stroke pada 
peserta 

Demonstr
asi 

± 
30 
me
nit 

Speaker  
Pemutar 
musik 

Post-Test : untuk mengetahui pengetahuan peserta tentang pencegahan 
primer pada penyakit stroke sesudah dilakukan pelatihan 

 
3) Tahap evaluasi 

Evaluasi dilakukan dengan menggunakan kuesioner pengetahuan untuk 
mengukur tingkat pengetahuan dan keterampilan peserta mengenai 
pencegahan primer pada penyakit stroke. Evaluasi dilakukan untuk 
mengetahui sejauh mana keberhasilan program dan untuk mengetahui 
tercapainya luaran kegiatan pengabmas. 

 
 
5. HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil 
Hasil evaluasi pengetahuan peserta terlihat dari hasil analisis pre 

test dan post test, kemudian dianalisis menggunakan uji t-test. Hasil 
evaluasi pengetahuan pengetahuan dapat dilihat pada gambar dibawah 
ini.  
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Gambar 2. Hasil Evaluasi Pengetahuan Peserta Sebelum dan Sesudah 
Kegiatan Pelatihan (n=54) 

 
Berdasarkan gambar diatas, menunjukkan bahwa sebelum 

pelatihan hampir setengah pengetahuan peserta (48,1%) berada pada 
kategori kurang. Kemudian, setelah dilakukan kegiatan pelatihan 
pengetahuan peserta sebagian besar (75,9%) berada pada kategori baik. 
Pada Tabel 1 menunjukkan bahwa terjadi peningkatan nilai rata-rata 
pengetahuan peserta, yang ditunjukkan dari perubahan nilai rata-rata 
dari pengetahuan peserta sebelum dan sesudah pelatihan. Selain itu, nilai 
signifikansi analisa rerata pengetahuan peserta sebelum dan setelah 
pelatihan menunjukkan nilai p 0,000 (p value < 0,05), hal ini juga 
menjelaskan bahwa peningkatan pengetahuan peserta karena pelatihan 
berpengaruh secara signifikan.  

 
Tabel 2. Hasil Analisis Pengetahuan Peserta Sebelum dan Sesudah 

Pelatihan  
 

Variabel Mean P Value 

Pengetahuan Peserta (Pre 
test) 

13,06 

0,000 
Pengetahuan Peserta (Post 
test) 

17,63 

 
Selama kegiatan berlangsung, peserta tampak sangat antusias dan 

mengikuti kegiatan sampai akhir. Partisipasi peserta juga ditunjukkan 
dengan keaktifan dengan memberikan pertanyaan-pertanyaan mengenai 
materi pelatihan yang diberikan. 
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Gambar 3. Kegiatan Optimalisasi Stroke Primary Prevention 
 

b. Pembahasan 
Hasil evaluasi kegiatan ini sejalan dengan penelitian oleh yang 

menunjukkan bahwa intervensi edukasi efektif dalam meningkatkan 
pengetahuan dan literasi kesehatan terkait stroke dan merupakan salah 
satu komponen penting dalam strategi pencegahan primer di tingkat 
populasi umum (Ymeraj et al., 2025). Program pencegahan primer 
berbasis komunitas tidak hanya meningkatkan pengetahuan masyarakat, 
tetapi juga terbukti menurunkan faktor risiko kardiovaskular utama 
seperti hipertensi dan dislipidemia melalui edukasi terstruktur, 
pemantauan, serta tindak lanjut yang berkesinambungan (Nowrin, 
Mehareen, Shankar, et al., 2023). Selain itu, aktivitas fisik teratur, 
bahkan dengan intensitas ringan hingga sedang, secara konsisten 
dikaitkan dengan penurunan risiko stroke jangka panjang. Peningkatan 
aktivitas fisik, termasuk melalui latihan terstruktur, berhubungan dengan 
penurunan risiko stroke secara independen dari usia dan jenis kelamin 
(De Santis et al., 2024). Dengan demikian, pelatihan senam yang 
diintegrasikan dalam kegiatan ini tidak hanya berkontribusi pada 
peningkatan pengetahuan, tetapi juga berpotensi mendorong perubahan 
perilaku protektif terhadap stroke. Implikasi praktis dari temuan ini 
menekankan pentingnya mempertahankan dan memperkuat edukasi agar 
peningkatan pengetahuan dapat terkonversi menjadi perubahan perilaku 
yang berkelanjutan, seperti pengukuran tekanan darah rutin, kepatuhan 
obat bagi individu berisiko, penerapan diet rendah garam, serta aktivitas 
fisik teratur. Penelitian oleh Althuwaikh et al., (2025) menunjukkan 
bahwa paket edukasi yang dipadukan dengan pemantauan berbasis 
teknologi (mHealth) dan dukungan multidisiplin memberikan dampak 
tambahan dalam pengendalian tekanan darah sebagai sasaran utama 
pencegahan primer stroke. Integrasi komponen tersebut, seperti 
pengingat digital pascapelatihan, tindak lanjut di Posbindu atau 
Posyandu, serta koordinasi rujukan dengan Puskesmas, berpotensi 
memperkuat efektivitas program secara berkelanjutan.  
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6. KESIMPULAN  
Kegiatan pengabdian masyarakat yang dilaksanakan di Puskesmas 

Teling Atas Kota Manado dapat terlaksana dengan baik. Kegiatan ini dapat 
bermanfaat bagi peserta dalam meningkatkan pengetahuan dan perilaku 
dalam melakukan pencegahan primer penyakit stroke yang ditunjukkan 
dengan hasil evaluasi dimana terjadi peningkatan pengetahuan pencegahan 
primer secara bermakna yang berpotensi mendorong perubahan perilaku 
protektif terhadap stroke. Oleh karena itu untuk saran, perlu ada integrasi 
dengan skrining faktor risiko, dukungan tindak lanjut, serta rujukan ke 
layanan primer akan memaksimalkan dampak dan keberlanjutan program di 
masyarakat. Selain itu, perlu ada pembentukkan komunitas anti-stroke, yang 
difokuskan sebagai wadah peer-support (saling mengingatkan untuk senam, 
kontrol kesehatan, dan gaya hidup sehat).  
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