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ABSTRAK 

Stroke merupakan suatu penyakit menurunnya fungsi syaraf secara akut yang disebabkan oleh 

gangguan pada pembuluh darah otak, terjadi secara mendadak dan cepat yang menimbulkan 

gejala dan tanda sesuai dengan daerah otak yang terganggu. Penyakit stroke sering 

menimbulkan gejala sisa seperti gangguan melakukan pergerakan, gangguan berbicara, 

gangguan menelan. Upaya pencegahan terjadinya stroke perlu dilakukan sejak dini dengan 

pencegahan dan pengendalian factor resiko terjadinya stroke. Metode pengabdian masyarakat 

ini adalah penyuluhan kepada kader Posbindu Penyakit Tidak Menular (PTM) dan Kader 

Lansia di Desa Mlinjon, pelatihan (pelatihan cara melakukan skrining faktor resiko stroke 

menggunakan alat ukur stroke risk scorecard dan pelatihan cara mengukur tekanan darah) 

kepada Kader posbindu PTM dan Kader Lansia. Jumlah kader yang berpartispasi pada kegiatan 

ini adalah 35 Kader. Pre dan post test diberikan kepada kader sebelum dan sesudah diberikan 

penyuluhan tentang faktor resiko stroke. Setelah dilakukan pelatihan, maka kader menerapkan 

hasil pelatihan pada kegiatan posyandu lansia yaitu melakukan skrining faktor resiko stroke 

pada seluruh lansia pada Posbindu Desa Mlinjon. Hasil dari pengabdian masyarakat 

berdasarkan observasi dan evaluasi adalah peningkatan pengetahuan kader dan lansia tentang 

faktor resiko stroke, serta peningkatan ketrampilan dalam melakukan skrining faktor resiko 

stroke. Kader dan lansia memberikan respon yang positif terhadap kegiatan yang dilakukan. 

Pemegang program Posbindu PTM dan juga pemegang program Lansia di Puskesmas Suruh 

memberikan dukungan terhadap kegiatan, dan berperan serta dalam kegiatan yang dilakukan 

oleh tim pengabdian kepada masyarakat.  

Kata Kunci: Kader Posbindu PTM, Skrining faktor resiko, Stroke 

  

ABSTRACT 

Stroke is a disease of a sudden acute decreased nerve function caused by disruption of the brain's 

blood vessels, causing signs and symptoms according to the area of the brain disorder. Stroke 

often causes residual symptoms such as movement, speech, and swallowing disorders. 

Therefore, it needs several efforts to prevent and control risk factors for strokes. These 

community service methods include giving education to Posbindu for Non-Communicable 

Diseases and Elderly Cadres in Mlinjon Village, training on how to detect stroke risk factors 

using the stroke risk scorecard measuring tool, and how to measure blood pressure to the cadres. 

The number of cadres who participated in this activity was 35. Pre and post-tests were given to 

cadres before and after education about stroke risk factors. After the training, the cadres applied 

the training results to the elderly at Posyandu, namely screening for stroke risk factors for all 

elderly at Posbindu Mlinjon Village. Based on observation and evaluation, the results showed 

that the knowledge of cadres was significantly increasing regarding Stroke risk factors. Cadres 

and the elderly gave a positive response to the activities at Posbindu. The person in charge of 

the Non-Communicable Disease program at Puskesmas Suruh provides big support for 

activities and participates in activities carried out by the community service team 

Kata Kunci : Non-Communicable Disease, Posbindu Cadres, Screening, Stroke Risk Factors 
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PENDAHULUAN 

Stroke adalah kondisi medis yang serius, terjadi ketika aliran darah ke otak terhenti atau 

terganggu, menyebabkan sel-sel otak kekurangan oksigen dan nutrisi. Jika tidak segera 

ditangani, stroke dapat menyebabkan kerusakan otak permanen, kecacatan, atau bahkan 

kematian. Stroke merupakan penyebab kematian kedua di dunia, dan merupakan penyebab 

utama kecacatan pada orang dewasa. Stroke terjadi dengan berbagai faktor resiko, baik faktor 

resiko yang bisa dimodifiksi maupun yang tidak bisa dimodifikasi. Contoh faktor resiko yang 

tidak bisa dimodifikasi antaralain umur, ras, jenis kelamin, dan genetik. Sedangkan faktor 

resiko yang dapat dimodifikasi antara lain gaya hidup seperti pola diit, perokok, peminum 

alkohol, aktivitas fisik, stress, serta pengendalian penyakit kronis yang diderita individu, seperti 

penyakit Diabetes Mellitus, Hipertensi, Fibrilasi atrium (Firuza et al., 2022) 

Penyakit tidak menular (PTM) utama, seperti penyakit jantung, stroke, diabetes melitus, 

kanker, dan penyakit paru kronik merupakan penyebab 71% kematian di dunia. Sekitar 78% 

kematian terjadi di negara berpenghasilan menengah dan rendah, dan 85% dari kematian 

tersebut adalah prematur. Di Indonesia, 59% dari total kematian dan 69,9% beban penyakit 

disebabkan oleh PTM utama. Pada tahun 2018 prevalensi PTM utama dan faktor risikonya 

meningkat sekitar 23-90% dari prevalensi tahun 2013(Revansyach et al., 2024). Riskesdas 

tahun 2018 menunjukkan bahwa terjadi peningkatan pada indikator-indikator kunci PTM yang 

tercantum dalam RPJMN 2015-2019, sebagai berikut : Prevalensi tekanan darah tinggi pada 

penduduk usia 18 tahun keatas meningkat dari 25,8% menjadi 34,1%;, Prevalensi obesitas 

penduduk usia 18 tahun ke atas meningkat dari 14,8 % menjadi 21,8%;, Prevalensi merokok 

penduduk usia ≤18 tahun meningkat dari 7,2%. menjadi 9,1%. Untuk data PTM lainnya 

menunjukkan hasil sebagai berikut : Prevalensi Asma pada penduduk semua umur menurun 

dari 4,5% menjadi 2,4%; Prevalensi Kanker meningkat dari 1,4 per menjadi 1,8 per mil;, 

Prevalensi Stroke pada penduduk umur ≥ 15 tahun meningkat dari 7 menjadi 10,9 per mil;, 

Prevalensi penyakit ginjal kronis ≥ 15 tahun meningkat dari 2,0 per mil menjadi 3,8 per mil;, 

Prevalensi Diabetes Melitus pada penduduk umur ≥ 15 tahun meningkat dari 6,9 % menjadi 

10,9%;, Prevalensi aktivitas sik kurang pada penduduk umur ≥ 10 tahun meningkat dari 26,1% 

menjadi 33,5%; Prevalensi konsumsi buah/sayur kurang pada penduduk umur ≥ 5 tahun 

meningkat dari 93,5% menjadi 95,5% (Mardiatun et al., 2023). Survei Kesehatan Indonesia 

(SKI) tahun 2023 mencatat bahwa prevalensi kasus stroke di Indonesia sebanyak 8,3 per 1000 

penduduk. Sedangkan dari segi pembiayaan, pada tahun 2023 stroke adalah penyakit 

katastropik dengan pembiayaan terbesar ketiga setelah penyakit jantung dan kanker yakni 

Rp5,2 triliun. 

Kenaikan kejadian penyakit tidak menular telah menjadi Ancaman yang serius, 

khususnya dalam perkembangan kesehatan masyarakat. Salah satu strategi yang dikembangkan 

pemerintah untuk mengendalikan penyakit tidak menular ini kemudian dikembangkan model 

Pengendalian Penyakit Tidak Menular (PTM). Posbindu PTM Merupakan bentuk peran serta 

masyarakat dalam upaya untuk mengendalikan faktor risiko secara mandiri dan 

berkesinambungan. Pengembangan Posbindu PTM dapat dipadukan dengan upaya yang telah 

terselenggara di masyarakat. Melalui Posbindu PTM, dapat segera mungkin dilakukan 

pencegahan faktor risiko PTM sehingga kejadian PTM di masyarakat Indonesia dapat 

dikendalikan (Kaeni et al., 2022) 

Adapun kegiatan di POSBINDU-PTM secara umum yaitu monitoring dan deteksi dini 

faktor risiko penyakit tidak menular, gangguan akibat kecelakaan dan tindakan kekerasan 

dalam rumah tangga. Kegiatan ini dikelola oleh masyarakat melalui pembinaan dari Puskesmas. 

Adapun sasaran kegiatan Posbindu ini adalah kelompok usia pra lanjut (45-59 tahun) serta 

keluarga dimana usia lanjut itu berada, lingkungan dan masyarakat sekitaranya. Kader dalam 
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posbindu memegang peran penting dalam pelaksanaannya. Pengetahuan dan keteramilan kader 

dalam melakukan monitoring dan deteksi dini penyakit tidak menular perlu mendapat perhatian 

penting. Upaya penyuluhan, praktik pengukuran tekanan darah dan senam pencegahan hipertnsi 

dilakukan dengan tujuan untuk menambah kapasitas kader dalam upaya deteksi dini dan 

pencegahan hipertensi khususnya pada kelompok usia produktif (Muharry et al., 2022) 

Membangun kader terlatih merupakan komponen kunci Pengembangan Profesional, 

perlunya kader terlatih untuk mempertahankan tujuan pengembangan profesional dan 

menyediakan banyak sumber daya untuk mendukung peningkatan sumber daya manusia 

(Rukmi et al., 2022). Termasuk didalamnya adalah meningkatkan pengetahuan dan ketrampilan 

kader dalam melakukan skrining dan deteksi dini penyakit stroke di masyarakat. 90 persen 

kejadian stroke dapat dicegah melalui pengendalian faktor risikonya, seperti tekanan darah 

tinggi, diabetes, dislipidemia, gangguan jantung, merokok, kurang aktivitas fisik, diet tidak 

sehat, stres, dan konsumsi alkohol (P2PTM, Kemenkes). Oleh karena itu pembinaan dan 

pelatihan kader secara berkala harus terus dilakukan dalam upaya deteksi dan pengendalian 

faktor resiko terjadinya penyakit stroke yang merupakan penyakit utama munculnya disabilitas 

pada penderitanya.  

 

METODE PELAKSANAAN 

Pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan beberapa metode dalam 

pelaksanaanya. Pemberdayaan kader dalam pencapaian tujuan kegiatan ini melibatkan 35 kader 

Posbindu PTM (Penyakit Tidak menular) dan Kader lansia Desa Mlinjon wilayah Kerja 

Puskesmas Suruh, Trenggalek. Beberapa tahapan yang dilakukan dalam metode pengabdian 

kepada masyarakat ini adalah sosialisasi maksut dan tujuan kegiatan pengbadian kepada 

masyarakat pada pihak Puskesmas dan Kader, melakukan kegiatan senam pencegahan stroke, 

memberikan penyuluhan/pendidikan kesehatan tentang penyakit stroke, faktor resiko penyakit 

stroke, memberikan pelatihan kepada kader Posbindu PTM dan Kader lansia tentang cara 

deteksi awal pasien stroke dan skrining faktor resiko stroke menggunakan alat ukur stroke risk 

scorecard, memberikan pelatihan kepada kader Posbindu tentang cara pengukuran tekanan 

darah, pengukuran gula darah, pengukuran kolesterol, dan pengukuran asam urat. Setelah 

kegiatan pelatihan, Kader diberikan kesempatan untuk menerapkan pengalaman yang 

diperolehnya pada masyarakat yang datang pada kegiatan Posbindu Desa Mlinjon. Kader 

melakukan skrining faktor resiko stroke menggunakan stroke risk scorecard. Hasil dari 

pengukuran dijadikan sebagai bahan evaluasi dan motivasi masyarakat untuk mengendalikan 

faktor resiko stroke.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menghasilkan 2 hal yaitu peningkatan pengetahuan 

dan ketrampilan sasaran mitra kegiatan. 

1. Pengetahuan 

Pada kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan evaluasi pengetahuan sasaran 

mitra, sasaran diberikan kuesioner yang terdiri dari 12 pertanyaan yang berhubungan dengan 

faktor resiko terjadinya stroke. Kuesioner diberikan sebelum dan sesudah kegiatan penyuluhan, 

tujuan pemberian kuesioner ini untuk mengetahui perubahan pengetahuan yang dimiliki oleh 

sasaran mitra.  
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Tabel 1. Tabel hasil pret dan post test pengetahuan kader tentang faktor resiko stroke 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1 : kegiatan pemerian edukasi kader 

 

2. Ketrampilan  

Tim pengabmas memberikan pelatihan tentang cara melakukan pengukuran tekanan darah, 

pengukuran gula darah, pengukuran kolesterol,pengukuran asam urat. Kemudian kader 

diberikan pelatihan cara melakukan skrining faktor resiko stroke dengan menggunakan alat 

ukur stroke risk scorecard. Format yang digunakan oleh tim dalam memberikan pelatihan 

pada kader adalah  

 

Tabel 2. Tabel Stroke Risk Scorecard 

 

 STROKE RISK SCORECARD 

 

Nama : 

Umur :  

Komponen Penilaian  

FAKTOR 

RESIKO 

RESIKO 

TINGGI 

RESIKO 

SEDANG 

RESIKO 

RENDAH 

Tekanan Darah  >140/90 120-139/80-90 <120/80 

Merokok Merokok 
Kadang-kadang/ 

Coba-coba 
Tidak Merokok 

Kolesterol >240 200-239 <200 

Gula darah >200 180-200 <180 

Aktivitas fisik 
Rendah 

< 75 menit 

Sedang 

(≥75 menit) 

Tinggi 

(≥150 menit) 

IMT Obesitas Berat Lebih Ideal 

Tingkat 

Pengetahua

n Kader 

Pretest Postest 

F % F % 

Baik 18 51,5 27 77,1 

Cukup 11 31,4 5 14,3 

Kurang 6 17,1 3 8,6 

Jumlah 35 100 35 100 
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Irama denyut 

nadi 
Tidak Teratur Tidak Tahu Teratur 

Riwayat Stroke 

Pada Keluarga 
Ada Tidak Yakin Tidak Ada 

Total Skor    

Keterangan : 

Resiko Tinggi : Bila terdapat 3 atau lebih point pada kolom Resiko Tinggi 

Resiko Sedang : Bila Terdapat 4-6 point pada kolom Resiko Sedang 

Resiko Rendah : Bila Terdapat 6-8 point pada kolom Resiko Rendah 

 

Hasil kegiatan pelatihan dalam melakukan skrining dilakukan observasi terhadap ketrampilan 

kader pada saat kader menerapkan pengalamannya tersebut pada masyarakat yang hadir pada 

kegiatan Posbindu bulan pada pertemuan berikutnya. Dari hasil pengamatan tim didapatkan 

bahwa sebagian besar kader mampu melakukan skrining secara mandiri dan sebagian kecil 

lainnya masih membutuhkan pendampingan dalam pelaksanaannya.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2 : kegiatan pelatihan melakukan skrining faktor resiko stroke 

 

Pembahasan  

Penyakit tidak menular merupakan penyakit yang tidak bisa disepelekan, semakin 

banyaknya data penderita penyakit tidak menular dan masyarakat yang kurang peduli terhadap 

gejala atau resiko dari PTM membuat angka kematian yang disebabkan oleh PTM semakin 

tinggi. Oleh karenaitu, pengendalian faktor risiko juga harus dilakukan sedini mungkin. 

Masyarakat harus memiliki kesadaran kesehatan agar tahu kondisi tubuhnya, agar semakin 

mudah diobati sehingga tidak terlambat. dalam hal itu peran aktif para mahasiswa disini 

sangatlah diperlukan bukan hanya sebagai penyambung informasi tetapi juga sebagai relawan 

tenaga tambahan disektor kesehatan untuk melakukan skrining untuk mendeteksi sejak dini 

untuk pencegahan dan pengendalian angka kematian yang semakin meninggi yang di sebabkan 

oleh penyakit yang tidak menular (Revansyach et al., 2024) 

Kader Posbindu merupakan perpanjangan tangan dari petugas kesehatan di pusat 

pelayanan kesehatan pratama. Kader dibentuk untuk menjembatani program kesehatan dari 

puskesmas kepada warga. Kader mempunyai peran yang sangat penting dalam pencapaian 

tujuan kesehatan masyarakat. Kader merupakan orang-orang yang sangat dekat dengan 

masyarakat, hidup ditengah masyarakat dan mengetahui pola dan kebiasaan masyarakat, 

sehingga hubungan psikososial antara kader dan masyarakat ini menjadi faktor yang 

memudahkan dalam komunikasi, berinteraksi dan bertukar informasi. Kader kesehatan 

https://jurnalp4i.com/index.php/community


COMMUNITY : Jurnal Pengabdian Kepada Masyarakat 

Vol. 4 No. 2 Oktober 2024 

E-ISSSN : 2797-0159 

P-ISSN : 2797-0574 

Online Journal System : https://jurnalp4i.com/index.php/community  

Copyright (c) 2024 COMMUNITY : Jurnal Pengabdian Kepada Masyarakat 
167 

mempunyai peranan penting dalam terlaksananya kegiatan posbindu yang ada di masyarakat. 

Hasil penelitian menyatakan bahwa dengan adanya pemberian edukasi melalui pelatihan kader 

kesehatan dapat menambah pengetahuan dan keterampilan kader kesehatan dalam pelaksanaan 

kegiatan posbindu sehingga perlu dilakukannya pendampingan kader posbindu sebagai upaya 

dalam menyukseskan program kegiatan posbindu di masyarakat (Isrofah et al., 2024) 

Kader keberadaannya sangat diperlukan untuk meningkatkan kerjasama antar lini dan 

paling utama meningkatkan partisipasi masyarakat, sehingga pada pelaksanaan kader menjadi 

motor pergerakan kegiatan. Kader harus memiliki kompetensi yang cukup untuk memberikan 

pendampingan kepada masyarakat baik secara pengetahuan maupun ketrampilan (Sajidah, et 

al.,2024). Salah satu ketrampilan yang harus dimiliki oleh kader PTM adalah melakukan 

skrining terhadap faktor resiko penyakit stroke. Banyak instrumen pengukuran faktor resiko 

yang dapat digunakan, dan salah satunya adalah menggunakan stroke risk scorecard yang 

didalamnya terdapat pengukuran status kesehatan, mislanya tekanan darah, kolesterol. Dari alat 

ukur ini, maka kader juga akan belajar bagaimana cara melakukan pengukuran tekanan darah 

dan lain-lain yang terdapat dalam intrumen ini.  

Penyakit tidak menular yang merupakan salah satu faktor resiko munculnya penyakit 

stroke adalah Hipertensi. Upaya pencegahan hipertensi pada kelompok usia produktif dapat 

dilakukan dengan skrining kesehatan yang dilakukan secara rutin dengan melakukan 

pemeriksaan tekanan darah serta mengoptimalkan peran Pos Binaan Terpadu Penyakit Tidak 

menular (POSBINDU-PTM). Selain itu beberapa studi menujukkan bahwa gerakan senam 

dapat membantu mencegah hipertensi. Penelitian menujukkan bahwa latihan senam aerobik 

pada penderita hipertnsi dapat menurunkan tekanan darah. Latihan aerobik yang dilakukan tiga 

kali seminggu dengan lama latihan 20-60 menit dapat melambatkan denyut jantung (Muharry 

et al., 2022) 

Menurut World Stroke Organization (P2PTM, Kemnenkes) sekitar 90% kejadian stroke 

dapat dicegah dengan menerapkan gaya hidup sehat. Dua konsep utama yang bisa membantu 

mencegah stroke adalah perilaku "Cerdik" dan "Patuh." Cerdik merupakan Cek Kesehatan 

secara Teratur, Enyahkan Asap Rokok, Rajin Aktivitas Fisik/Olahraga, Diet Sehat Gizi 

Seimbang, Istirahat Cukup, Kelola Stres. Sedangkan Patuh merupakan Periksa Kesehatan 

Secara Berkala, Atasi Penyakit dengan Pengobatan yang Tepat, Tetap Diet Sehat dan Gizi 

Seimbang, Upayakan Beraktivitas Fisik dengan Aman, Hindari Merokok, Minum-Minuman 

Beralkohol, dan Zat Karsinogenik. Konsep Cerdik dan Patuh dari kementerian kesehatan ini 

secara berkala harus diberikan dan direview ke kader dan masyarakat, dengan tujuan 

pencapaian penurunan angka kejadian stroke dapat tercapai.  

 

KESIMPULAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menghasilkan peningkatan pengetahuan 

kader tentang faktor resiko stroke dan cara mengendalikan faktor resiko tersebut. Selain itu 

kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini meningkatkan ketrampilan kader tentang cara 

melakukan skrining resiko stroke menggunakan instrumen stroke risk scorecard dimana 

didalamnya disertai peningkatan ketrampilan dalam melakukan pengukuran tekanan darah, 

kolesterol, gula darah, asam urat. Kader memiliki bekal dalam memberikan edukasi kepada 

masyarakat tentang hal-hal yang berhubungan dengan faktor resiko stroke dan pencegahan 

terjadinya stroke. 

  

REKOMENDASI 

Pengabdian kepada masyarakat dalam bentuk pelatihan-pelatihan kepada kader seperti 

ini sangat perlu untuk dilanjutkan pelaksanaanya. Dengan memberikan pelatihan kepada kader 
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tentang cara skrining dan deteksi faktor resiko stroke, diharapkan pemahaman dan 

pengendalian tentang faktor resiko stroke semakin memasyarakat, sehingga tujuan akhir berupa 

penurunan angka kejadian stroke dapat tercapai 
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