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Abstrak

Program pencegahan penyakit stroke sudah banyak digalakkan namun masih terdapat masyarakat yang tidak
menerapkannya termasuk pola hidup sehat sehingga kejadian stroke masih tinggi terutama pada penderita
hipertensi dan diabetes melitus. Pengabdian kepada masyarakan ini bertujuan untuk meningkatkan pemahaman
masyarakat kelompok resiko tinggi tentang pencegahan primer stroke dengan pola hidup sehat di UPT Puskesmas
Banjar Serasan. Metode yang digunakan adalah metode ceramah untuk pemaparan materi dan diskusi. Hasil
yang didapatkan partisipan yang terdiri dari penderita hipertensi dan diabetes melitus menjadi lebih mengetahui
pencegahan primer stroke dengan pola hidup sehat diantaranya tidak merokok dan mengonsumsi alcohol, menjaga
indeks massa tubuh dalam rentang normal, melakukan aktivitas fisik, diet dan mengelola stres. Partisipan juga
diajarkan cara mengelola stres dengan intervensi musik. Responden mengatakan akan menerapkan intervensi
tersebut dirumah apabila mengalami stres.

Kata kunci — kelompok risiko tinggi, pencegahan primer, pola hidup sehat, stroke

Abstract

Stroke prevention programs have been widely promoted but there are still people who do not implement them
including a healthy lifestyle so that the incidence of stroke is still high, especially in people with hypertension and
diabetes mellitus. This community service aims to increase the understanding of high-risk groups about primary
prevention of stroke with a healthy lifestyle at UPT Puskesmas Banjar Serasan. The method used is the lecture
method for material exposure and discussion. The results obtained by participants consisting of people with
hypertension and diabetes mellitus became more aware of the primary prevention of stroke with a healthy lifestyle
including not smoking and consuming alcohol, maintaining body mass index in the normal range, doing physical
activity, diet and managing stress. Participants were also taught how to manage stress with music intervention.
Respondents said they would apply the intervention at home when experiencing stress.
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PENDAHULUAN

Stroke merupakan penyebab kematian nomor dua dan penyebab kecacatan nomor tiga di
seluruh dunia dimana beban penyakit ini meningkat dengan cepat di negara-negara berpendapatan
rendah dan menengah (Owolabi et al., 2022). Pada tahun 2019, stroke merupakan penyebab kematian
kedua (6,6 juta orang) dan kecacatan (143 juta orang hidup dengan kecacatan) di seluruh dunia. Selama
tiga dekade terakhir, kejadian stroke global meningkat sebesar 70%, angka kematian meningkat sebesar
43% dan kecacatan akibat stroke meningkat sebesar 32% dengan peningkatan beban stroke yang lebih
besar di negara-negara berpendapatan rendah dan menengah. Peningkatan ini berkaitan dengan faktor
risiko stroke diantaranya tekanan darah sistolik yang tinggi, indeks massa tubuh yang tinggi,
konsentrasi glukosa plasma yang tinggi dan merokok (Feigin et al., 2021).

Stroke merupakan salah satu penyakit otak berupa gangguan fungsi saraf lokal dan atau
global, bersifat progresif, muncul secara tiba-tiba dan cepat, dimana gangguan fungsi saraf pada stroke
disebabkan oleh gangguan sirkulasi darah otak non traumatik (Harshfield et al., 2021). Ada tiga jenis
utama stroke yaitu stroke iskemik, intraserebral dan perdarahan subarachnoid (Wajngarten & Sampaio
Silva, 2019). Sejumlah faktor risiko dikaitkan dengan kejadian stroke yang dapat dikelompokkan
menjadi faktor risiko yang dapat dimodifikasi dan tidak dapat dimodifikasi (Cui & Naikoo, 2019).
Faktor risiko yang dapat dimodifikasi diantaranya tekanan darah tinggi, diabetes, kadar kolestrol,
indeks massa tubuh, merokok, diit dan aktivitas fisik (Utama & Nainggolan, 2022).

Tekanan darah tinggi disebut sebagai faktor risiko utama terjadinya penyakit stroke. Tekanan
darah tinggi atau hipertensi dilaporkan dapat memicu terjadinya stroke enam kali lebih tinggi
dibandingkan dengan pasien yang tidak mempunyai riwayat hipertensi (Falah, 2019). Berbagai hasil
penelitian juga menunjukkan bahwa gaya hidup yang tidak sehat diantaranya merokok, minum
alkohol, depresi, pola makan tidak sehat, obesitas dan aktivitas fisik ringan meningkatkan risiko stroke
dan mencetuskan penyakit kardiovaskuler lainnya terutama pada kelompok risiko tinggi (Liu et al.,
2023).

Stroke dapat dicegah melalui pengelolaan faktor risiko yang efektif (Bam et al., 2022). Stroke
juga dapat dicegah dengan berbagai tindakan mulai dari modifikasi gaya hidup, kontrol tekanan
darah, terapi antiplatelet atau antikoagulan yang sesuai hingga penurunan lipid (Azarpazhooh et al.,
2021). Meskipun program pencegahan penyakit stroke sudah banyak digalakkan namun masih banyak
masyarakat yang tidak menerapkannya termasuk pola hidup sehat sehingga kejadian stroke masih
tinggi terutama pada penderita hipertensi dan diabetes melitus. Pengabdian kepada masyarakan ini
bertujuan untuk meningkatkan pemahaman masyarakat kelompok resiko tinggi tentang pencegahan
primer stroke dengan pola hidup sehat di UPT Puskesmas Banjar Serasan.

METODE
Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat diawali dengan survey untuk
mengidentifikasi permasalahan dan kebutuhan yang ada di masyarakat di wilayah kerja UPT
Puskesmas Banjar Serasan Pontianak Timur, khususnya penderita hipertensi dan diabetes melitus
sebagai kelompok risiko tinggi stroke. Hasil survey didapatkan bahwa pencegahan primer stroke pada
kelompok risiko tinggi tergolong masih rendah. Oleh karena itu, tim melaksanakan kegiatan
pengabdian kepada masyarakat dengan judul optimalisasi pencegahan primer stroke dengan pola
hidup sehat pada kelompok risiko tinggi di UPT Puskesmas Banjar Serasan Pontianak Timur.
Pelaksanaan kegiatan dilaksanakan pada hari Rabu tanggal 09 Januari 2025 di Posyandu Lansia
Mawar RW 05 yang merupakan wilayah kerja Puskesmas Banjar Serasan. Kegiatan optimalisasi
pencegahan primer stroke dengan pola hidup sehat dilakukan dengan metode ceramah dengan media
PPT dan penerapan intervensi musik sebagai upaya untuk mengelola stres. Rangkaian kegiatan yang
dilakukan diantaranya:
1. Mengidentifikasi pengetahuan tentang stroke
2.  Mengidentifikasi pengetahuan tentang pencegahan primer stroke
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3. Menyampaikan materi tentang stroke dan pencegahan primer stroke dengan pola hidup sehat
4. Mengidentifikasi pengetahuan dan pemahaman partisipan setelah diberikan edukasi

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilakukan pada hari Rabu 09 Januari 2025 pukul
09.30 sampai dengan 10.15 WIB di Posyandu Lansia Mawar RW 05 di wilayah kerja UPT Puskesmas
Banjar Serasan. Peserta yang hadir pada kegiatan ini adalah masyarakat dengan riwayat penyakit
hipertensi dan diabetes mellitus sebanyak 20 orang. Kegiatan diawali dengan registrasi dan dilanjutkan
dengan pemeriksaan tekanan darah dan gula darah. Sebelum memulai penyampaian materi, tim
mengidentifikasi pengetahuan partisipan tentang stroke termasuk mitos-mitos yang diyakini oleh
masyarakat. Hasil yang didapatkan masih banyak mitos yang diyakini oleh masyarakat seperti
menusuk jari dengan jarum saat terjadi serangan stroke.

Mitos & Fakta

entang Stroke

Stroke tidak bisa dioegah o

Stroke dapal disembuhkan 9

Gambar 1.
Identifikasi pengetahuan tentang stroke

Tim selanjutnya menyampaikan materi tentang stroke dan pencegahan primer stroke dengan
pola hidup sehat.

Gambar 2.
Penyampaian materi tentang stroke
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Gambar 3.
Penyampaian materi tentang pencegahan primer stroke dengan pola hidup sehat

Hasil yang didapatkan setelah penyampaian materi didapatkan bahwa sebagian besar
partisipan rutin memeriksakan diri ke Puskesmas terdekat, membatasi konsumsi garam, tidak obesitas,
tidak merokok dan mengonsumsi alkohol. Partisipan melaporkan bahwa mengelola stres merupakan
hal yang paling sulit dilakukan sehingga tekanan darah bisa naik sewaktu-waktu.

Tim selanjutnya melakukan identifikasi pengetahuan dan pemahaman partisipan tentang
pencegahan primer stroke. Hasil yang didapatkan partisipan menjadi lebih tahu terkait pencegahan
primer stroke terutama pada kelompok risiko tinggi diantaranya dengan melakukan pola hidup sehat.
Kegiatan terakhir adalah menerapkan intervensi music sebagai salah satu cara yang dapat dilakukan
untuk mengatasi stres. Partisipan mengatakan akan menerapkan intervensi tersebut di rumah apabila
merasa cemas dan stres.

Pencegahan primer sebagai upaya penurunan angka kejadian stroke merupakan pencegahan
yang dilakukan pada orang sehat atau kelompok risiko tinggi yang belum pernah mengalami stroke
untuk mencegah kemungkinan stroke pertama, dengan mengendalikan faktor risiko dan mendeteksi
stroke sejak dini, serta menerapkan pola hidup sehat (Taft et al., 2021). Pemberian edukasi tentang
pencegahan stroke dapat meningkatkan pengetahuan dan pemahaman partifisipan. Edukasi kesehatan
yang diberikan kepada partisipan menggunakan metode ceramah dengan media power point writing
(PPT) dan diskusi. Materi dilengkapi dengan gambar yang memudahkan partisipan memahami materi
dan informasi yang diterima (Schubbe et al., 2020).

KESIMPULAN

Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat berlangsung dengan tertib dan lancar.
Antusiasme dari masyarakat menunjukkan bahwa kegiatan pengabdian dapat dinyatakan berhasil dan
bermanfaat. Setelah diberikan edukasi, partisipan melaporkan bahwa mereka lebih mengetahui
tentang pencegahan stroke. Hasil dari kegiatan pengabdian ini diharapkan dapat membantu kelompok
resiko tinggi diantaranya masyarakat dengan penyakit hipertensi dan diabetes melitus untuk
mengupayakan agar tidak terjadi stroke salah satunya dengan menerapkan pola hidup sehat seperti
tidak merokok dan mengonsumsi alcohol, menjaga indeks massa tubuh dalam rentang normal,
melakukan aktivitas fisik, diet dan mengelola stress.
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