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Stroke merupakan kondisi kegawatdaruratan medis yang dapat
mengakibatkan kecacatan dan kematian. Stroke memerlukan penanganan yang
cepat dan tepat untuk mencegah terjadinya komplikasi maupun kematian. Tujuan
penelitian ini adalah untuk menjelaskan gambaran tingkat pengetahuan
masyarakat tentang tanda dan gejala penyakit stroke. Total sampel dari penelitian
ini adalah 109 responden di Puskesmas Bawang 2 Banjarnegara. Data diambil
menggunakan kuesioner tentang stroke dengan panduan Cincinnati Prehospital
Stroke Scale (CPSS) dan dianalisis menggunakan analisis deskriptif. Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa masyarakat yang memiliki pengetahuan kurang
sebanyak 52 orang (47,7%) dan masyarakat yang memiliki pengetahuan baik
sebanyak 24 orang (22%). Pengetahuan berperan penting dalam membentuk
tindakan dan perilaku seseorang. Kurangnya tingkat pengetahuan dipengaruhi
oleh berbagai faktor, seperti tingkat pendidikan, pengalaman, informasi yang
diperoleh, edukasi kesehatan, dan sosial budaya. Sementara itu, kurangnya tingkat
pengetahuan masyarakat mengenai tanda dan gejala stroke berdampak pada
keterlambatan membawa pasien stroke ke rumah sakit. Penanganan yang cepat
dan tepat dalam waktu golden period (3-4,5 jam) setelah munculnya tanda dan
gejala stroke dapat mencegah terjadinya kelumpuhan permanen maupun kematian.
Salah satu upaya untuk meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat
adalah melalui edukasi kesehatan. Edukasi kesehatan dapat dilakukan dengan
memberikan pemahaman mengenai stroke sebagai kondisi kegawatdaruratan
medis, manajemen faktor risiko, dan memperkenalkan metode FAST (face, arms,
speech, time) untuk mendeteksi gejala awal stroke. Hasil penelitian ini
diharapkan masyarakat meningkatkan pengetahuan tentang tanda dan gejala
stroke melalui penyuluhan yang diselenggarakan oleh puskesmas atau pihak yang
terkait.

Kata Kunci: Stroke, Pengetahuan, Golden Period
Daftar Pustaka: 89 (1998-2025)
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Stroke is a medical emergency that can lead to disability or death.
Stroke requires prompt and appropriate treatment to prevent serious
complications. This study aimed to describe the level of public knowledge
regarding the signs and symptoms of stroke. The study involved 109 respondents
at the Bawang 2 Banjarnegara Health Center. Data were collected using a
questionnaire based on the Cincinnati Prehospital Stroke Scale (CPSS) and
analyzed descriptive. The results showed that 52 respondents (47,7%) had a low
level of knowledge and while only 24 respondents (22%) demonstrated a good
level of knowledge. Knowledge plays a crucial role in shaping an influenced by
various factors, including educational background, personal experience, access to
information, health education, and socio-cultural influences. Furthermore,
insufficient public knowledge about the signs and symptoms of stroke contributes
to delays in seeking medical assistance. Timely and appropriate intervention
within the golden period (3-4.5 hours) after the onset of stroke symptoms is
essential to prevent permanent disability and reduce the risk of death. One
effective approach to improving public awareness and knowledge is through
health education. This can be achieved by providing comprehensive information
introducing the FAST (face, arms, speech time) to recognize early stroke
symptoms. The findings of this study are expected to encourage health centers and
relevant stakeholders to conduct educational outreach and counseling program to
enhance public knowledge and readiness in recognizing and responding to stroke
symptoms.

Keywords: Stroke, Knowledge, Golden Period
References: 89 (1998-2025)



