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Serangan stroke (Brain Attack) merupakan suatu kondisi kedaruratan medis karena berkaitan 

dengan waktu, sehingga membutuhkan penanganan yang cepat, tepat dan cermat. Hal ini   sangat   

dipengaruhi oleh deteksi awal yang tepat di fase pra hospital. Stroke memiliki gejala yang bertindak 

sebagai peringatan awal serangan, namun kebanyakan orang dengan risiko tinggi stroke yaitu 

penderita hipertensi dan diabetes mellitus tidak mengenali tanda – tanda peringatan ini. 

Kewaspadaan masyarakat terhadap stroke dengan pengenalan cepat terhadap  tanda dan gejala 

stroke sangat  diperlukan,  karena  sebagian  besar  (95%) keluhan   pertama   serangan   stroke   

terjadi   di rumah  atau  luar  rumah  sakit. Tujuan pengabdian masyarakat ini adalah meningkatkan 

kapasitas masyarakat yang memiliki risiko tinggi stroke dalam mengenali gejala awal serangan 

stroke dengan metode FAST. Metode pelaksanaan yaitu melalui penyuluhan dengan menggunakan 

video animasi dan pemberian pelatihan  deteksi dini serangan stroke dengan metode FAST pada 

masyarakat desa mitra. Pelatihan diawali dengan ceramah dan pemutaran video animasi deteksi dini 

stroke dengan metode FAST, dilanjutkan dengan diskusi dan praktik melakukan deteksi dini 

serangan stroke akut dengan metode FAST. Sasaran kelompok pelatihan adalah masyarakat risiko 

tinggi stroke berjumlah 50 orang. Hasil post test menunjukkan peningkatan skor pengetahuan dan 

sikap masyarakat yang memiliki risiko tinggi stroke setelah diberikan pelatihan, sehingga 

disimpulkan bahwa pelatihan yang diberikan dapat meningkatkan pengetahuan dan sikap 

masyarakat mengenai deteksi dini stroke akut melalui metode FAST. Peningkatan pengetahuan dan 

sikap masyarakat yang memiliki risiko tinggi dalam deteksi dini gejala stroke sangat penting dalam 

upaya meminimalkan dampak stroke. 

 ABSTRACT 
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Stroke is a medical emergency because it is related to time, so it requires fast, precise and careful 

treatment. This is greatly influenced by appropriate early detection in the pre-hospital phase. Stroke 

has symptoms that act as an early warning of an attack, but most people at high risk of stroke, namely 

people with hypertension and diabetes mellitus, do not recognize these warning signs. Public 

awareness of stroke with rapid recognition of the signs and symptoms of stroke is very necessary, 

because the majority (95%) of first complaints of stroke occur at home or outside the hospital. The 

aim of this community service is to increase the capacity of people who are at high risk of stroke in 

recognizing the early symptoms of a stroke using the FAST method. The implementation method is 

through counseling using animated videos and providing training on early detection of strokes using 

the FAST method in partner village communities. The training began with a lecture and screening 

of an animated video on early stroke detection using the FAST method, followed by discussion and 

practice in carrying out early detection of acute stroke attacks using the FAST method. The target 

group for the training is people at high risk of stroke, numbering 50 people. The post test results 

showed an increase in knowledge and attitudes of people who were at high risk of stroke after being 

given training, so it was concluded that the training provided could increase people's knowledge and 

attitudes regarding early detection of acute stroke using the FAST method. Increasing the knowledge 

and attitudes of people who are at high risk in early detection of stroke symptoms is very important 

in efforts to minimize the impact of stroke. 
This is an open access article under the CC–BY-SA license. 
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I. PENDAHULUAN 
Gejala stroke yang muncul dapat bersifat fisik, psikologis, atau perilaku.  Gejala fisik  paling  khas  adalah  

kelemahan  anggota  gerak sampai kelumpuhan, hilangnya sensasi di  wajah,  bibir  tidak  simetris,  kesulitan  

berbicara  atau pelo (afasia), kesulitan menelan, penurunan  kesadaran,    nyeri  kepala  (vertigo), mual muntah 

dan hilangnya penglihatan di satu sisi  atau  dapat  terjadi  kebutaan (Black, J dan Hawks 2014). 

Faktor risiko stroke serupa dengan faktor risiko penyakit jantung koroner dan penyakit pembuluh darah 

lainnya. Faktor risiko stroke terdiri dari faktor risiko yang dapat dimodifikasi dan yang tidak dapat di 

modifikasi. Stroke adalah penyakit neurologis yang dapat dicegah. Strategi pencegahan yang efektif termasuk 

menargetkan faktor risiko yang dapat dimodifikasi seperti hipertensi, peningkatan lipid, diabetes dan penyakit 

jantung. Risiko akibat faktor gaya hidup juga dapat dikendalikan seperti  merokok, tingkat aktivitas fisik yang 

rendah, diet yang tidak sehat dan obesitas. Kombinasi dari strategi pencegahan dan pengobatan yang teratur 

tersebut telah terbukti efektif dalam mengurangi kematian akibat stroke bahkan di beberapa negara 

berpenghasilan rendah  (Obembe et al., 2014). 

Serangan stroke (Brain Attack) merupakan suatu kondisi kedaruratan medis (emergency) karena berkaitan 

dengan waktu, sehingga membutuhkan penanganan yang cepat, tepat dan cermat. Hal   ini   sangat   dipengaruhi 

oleh deteksi awal yang tepat di pra hospital. Stroke memiliki gejala yang bertindak sebagai peringatan awal 

serangan, namun kebanyakan pasien dengan risiko tinggi stroke tidak mengenali tanda – tanda peringatan ini 

(Obembe et al., 2014). Kewaspadaan  terhadap stroke dengan pengenalan  cepat  terhadap  tanda dan gejala 

stroke sangat  diperlukan,  karena  sebagian  besar  (95%) keluhan   pertama   serangan   stroke   terjadi   di 

rumah  atau  luar  rumah  sakit (Sari et al., 2019). 

Penatalaksanaan yang  optimal  adalah  pada  saat  golden  period. Golden   period   bagi   penderita   stroke   

untuk mendapatkan  penyelamatan  yang  optimal  ialah 3-6  jam  setelah  gejala stroke  pertama  kali  

ditemukan. Penanganan  medis  yang  baru  diberikan  lebih dari 12 jam setelah stroke terjadi berisiko 

menyebabkan cacat permanen yang lebih besar. Sehingga istilah time is brain menjadi konsep utama 

penanganan stroke yang artinya penanganan pasien stroke  tahap  pra   hospital  sangat penting  dan   tidak 

boleh   terlambat   dengan   melalui   identifikasi keluhan dan gejala stroke bagi pasien dan orang terdekat 

(Jauch et al., 2013). 

Penentuan onset serangan dan waktu saat datang ke rumah sakit menjadi sangat penting dalam 

penatalaksanaan stroke karena penundaan seringkali menghasilkan luaran yang buruk. Dalam upaya menekan 

dampak stroke di antara para penyintas, waktu sejak timbulnya gejala stroke pertama kali sampai kedatangan 

di rumah sakit harus ditingkatkan untuk mendapatkan pengobatan yang tepat waktu dan efektif. Diantara 

faktor-faktor yang berkontribusi terhadap keterlambatan pencarian bantuan medis untuk stroke, kurangnya 

pengetahuan baik dari pasien maupun keluarga dan kerabat, rendahnya kesadaran akan gejala, kebutuhan akan 

respon yang cepat tanggap menjadi yang utama (Jones SP., et al., 2010). Selain itu, hal lain yang 

mempengaruhi adalah penolakan terhadap penyakit, dan harapan bahwa gejala yang muncul akan menghilang 

dengan sendirinya (Ringleb et al., 2008). 

Penelitian sebelumnya telah menemukan bahwa pengetahuan tentang faktor risiko dan tanda peringatan 

awal serangan stroke pada populasi umum dilaporkan relatif sangat kurang.  Termasuk pada mereka yang sadar 

bahwa mereka memiliki faktor risiko stroke. Sebuah penelitian di Nigeria menyebutkan sebagian besar 

penderita stroke tidak mencari pertolongan medis lebih awal (dalam 3 atau 6 jam saat gejala awal muncul) 

(Wahab et al., 2008). Studi lain yang dilakukan di Jawa tengah oleh (Darwati et al., 2019) tentang pre hospital 

stroke life support menemukah hasil bahwa kesadaran keluarga tentang deteksi dini gejala awal stroke masih 

kurang, dimana 58% keluarga tidak mengamati adanya ketidaksimetrisan wajah anggota keluarga yang 

menderita stroke, demikian pula waktu membawa pasien ke rumah sakit didapatkan 80% keluarga pasien tidak 

segera membawa ke rumah sakit anggota keluarganya yang memiliki gejala awal stroke. 

Hasil penelitian terdahulu yang dilakukan di desa Kalasey Dua Kecamatan Mandolang Kabupaten 

Minahasa mendapatkan hasil bahwa terjadi peningkatan pengetahuan masyarakat tentang pengenalan gejala 

awal stroke dan penanganan pra hospital setelah diberikan pelatihan menggunakan metode FAST.  

Tujuan kegiatan ini adalah meningkatnya pengetahuan, sikap, serta kemampuan masyarakat di Desa Silian 

Satu tentang deteksi dini stroke. 

  



Jurnal Pengabdian kepada Masyarakat Nusantara (JPkMN)                                                              e-ISSN : 2745 4053 
Vol. 4 No 4, 2023 |pp: 3220-3226 | DOI : http://doi.org/10.55338/jpkmn.v4i4. 1755 

3222 

Terakreditasi SINTA 5 SK :105/E/KPT/2022                                                                        Yourisna Pasambo, et.all 

Peningkatan Kapasitas Masyarakat Dalam Deteksi Dini Stroke Menggunakan “Metode Fast” Pada Masyarakat 

Dengan Risiko Tinggi Stroke 

 

II. MASALAH 
Beberapa faktor resiko terjadinya stroke adalah Penyakit Hipertensi dan Diabetes Mellitus. di Desa Silian 

Satu Kecamatan Silian Raya Kabupaten Minahasa Tenggara didapatkan data bulan April 2022 jumlah 

masyarakat yang menderita hipertensi sebanyak 32 orang dan jumlah penderita Diabetes Mellitus sebanyak 2 

orang. 

Dari wawancara awal yang dilakukan kepada masyarakat dengan resiko tinggi stroke, mereka mengatakan 

belum pernah mendapat informasi tentang deteksi dini stroke sehingga belum ada pemahaman tentang hal 

tersebut. Kurangnya pemahaman ini dapat berdampak pada lambatnya respon masyarakat terhadap tanda 

peringatan awal serangan stroke. Hal ini menjadi penghambat penderita stroke mendapatkan pengobatan yang 

tepat waktu dan efektif, padahal penderita stroke membutuhkan penanganan yang cepat, tepat dan cermat untuk 

meningkatkan penyembuh dan mencegah perburukan penyakit. 

 

Gambar 1. Peta Lokasi dan Foto Desa Silian Satu Kecamatan Silian Raya Kabupaten Minahasa Tenggara 

 

III.  METODE 
Pengabdian masyarakat dilaksanakan melalui pelatihan kepada warga yang memiliki risiko tinggi stroke  

dan kader puskesmas. Pelatihan dilaksanakan selama empat hari menggunakan video animasi edukasi deteksi 

dini stroke metode FAST. Metode pelatihan berupa ceramah, menonton video animasi, demonstrasi, serta 

simulasi. 

Sasaran kelompok pelatihan adalah masyarakat yang memiliki risiko tinggi stroke berjumlah 50 orang,  

 
Tabel 1. Tahapan pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat 

Persiapan Pelaksanaan Penutup 

a. Identifikasi masalah 

dilapangan melalui perangkat 

desa dan kader kesehatan 

b. Melakukan studi pustaka 

tentang deteksi dini gejala 

stroke 

c. Menyiapkan administrasi 

perijinan lokasi pengabmas 

d. Melaksanakan penjajakan di 

lokasi Pengabmas dan instasi 

terkait. 

e. Melakukan advokasi dan 

persiapan dengan pemerintah 

setempat dan instansi terkait 

untuk pelaksanaan Pengabmas 

dalam bentuk rapat dan 

a. Menjelaskan maksud dan 

tujuan kegiatan 

b. Melakukan penilaian 

awal/pretest pada sasaran 

pengabmas 

c. Pemberian materi deteksi dini 

stroke melalui media video 

animasi dan slide presentasi 

d. Memberikan kesempatan 

peserta untuk mengajukan 

pertanyaan, masukan dan 

saran 

e. Melakukan Intervensi berupa 

demonstrasi deteksi dini 

gejala stroke dengan metode 

FAST 

a. Melakukan rencana tindak 

lanjut 

b. Membuat Laporan Hasil 

Kegiatan 

c. Membuat SPJ (surat 

pertanggung jawaban 

keuangan)  

d. Mengurus sertifikat HKI 

e. Melakukan seminar hasil 

kegiatan kepada Direktur 

/UPPM Poltekkes Manado dan 

stakeholder terkait lainnya. 

f. Melakukan perbaikan laporan 

hasil kegiatan 

g. Menyerahkan Laporan akhir 

kepada Direktur Poltekkes 

Manado dan Ketua UPPM 
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diskusi. Maksud kegiatan ini 

untuk mendapatkan dukungan 

secara penuh terhadap 

kegiatan Pengabmas. 
f. Menyiapkan sarana dan 

prasarana kegiatan pengabmas 

g. Menyiapkan materi edukasi 

dan berupa video animasi dan 

slide presentasi  

h. Menyiapkan tempat untuk 

kegiatan pengabdian kepada 

masyarakat 

 

f. Membimbing peserta 

melakukan simulasi deteksi 

dini gejala stroke 

g. Melakukan evaluasi berupa 

Posttest  

h. Mendokumentasikan 

kegiatan /foto setiap kegiatan 

i. Melakukan evaluasi 

kemampuan deteksi dini 

gejala stroke pada masyarakat 

dengan resiko tinggi stroke 

satu bulan setelah penyuluhan 

(evaluasi menggunakan 

kuesioner)  

 

h. Membuat Artikel Ilmiah untuk 

dipublikasikan ke Jurnal 

Nasional terakreditasi yang ber 

ISSN dan e-ISSN 

 

 

IV. HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

Tabel 2. Distribusi Responden Berdasarkan Pengetahuan tentang deteksi dini stroke menggunakan “Metode Fast”  

Sebelum dan Sesudah menerima Materi Pelatihan pada Masyarakat di Desa Silian Satu Kecamatan Silian Raya 

Kabupaten Minahasa Tenggara  

Variabel Nilai 

Tertinggi 

Nilai 

Terendah 

Mean Median Modus 

Pengetahuan  Sebelum 

pelatihan 
7 3 6 6       7 

Pengetahuan Sesudah 

Pelatihan 8 6 7,2 8 8 

 
Tabel 3. Distribusi Responden Berdasarkan Sikap tentang deteksi dini stroke menggunakan “Metode Fast”  Sebelum 

dan Sesudah menerima Materi Pelatihan pada Masyarakat di Desa Silian Satu Kecamatan Silian Raya  Kabupaten 

Minahasa Tenggara 

 

Variabel   
Nilai  

Tertinggi  

Nilai  

Terendah  
Mean Median Modus 

Sikap sebelum  

Pelatihan 
22 9 16.5 16 14 

Sikap setelah  

Pelatihan 
24 12 19.2 20 23 

 

Nilai tertinggi pengetahuan saat pre-test adalah 7, sementara saat post test adalah 8. Jika dilihat dari nilai 

rata-rata (mean), terjadi peningkatan pengetahuan peserta dari rata – rata 6 meningkat menjadi 7.2.  

Nilai tertinggi skor sikap saat pre-test adalah 22, sementara saat post test adalah 24. Jika dilihat dari nilai 

rata-rata (mean), terjadi peningkatan skor sikap peserta dari rata – rata 16,5 meningkat menjadi 19,2.   

Hasil yang diperoleh dalam pelaksanaan pelatihan ini menunjukkan bahwa pelatihan yang diberikan dengan 

mengimplementasikan video penelitian dari Desyani, dkk (2020)  efektif dalam meningkatkan pengetahuan, 

sikap dan kemampuan kader dan masyarakat risiko tinggi stroke di Desa Silian Satu Kecamatan Silian Raya 

Kabupaten Minahasa tentang deteksi dini stroke menggunakan Metode Fast.  

Selanjutnya pelaksanaan pelatihan deteksi dini gejala stroke dilaksanakan dalam beberapa tahap, dapat 

dilihat dalam dokumentasi berikut : 
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Hari I: Pelatihan Deteksi Dini Gejala Stroke di Desa Silian Satu Kecamatan Silian Raya kabupaten 

Minahasa Utara 

 

Gambar 2.  Pemberian Pelatihan Kepada Masyarakat dan Kader Kesehatan dengan Menonton Video Animasi 
 

 

Gambar 3.  Pemberian Pelatihan Kepada Masyarakat dan Kader Kesehatan Melalui Metode Ceramah 

 
       

Gambar 4.  Evaluasi Pelaksanaan kegiatan pengabmas pada Masyarakat  
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PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil pre test dan post test dari kegiatan pelatihan deteksi dini gejala stroke dengan metode 

FAST melalui video animasi  didapatkan bahwa skor pengetahuan dan sikap kader kesehatan dan masyarakat 

risiko tinggi stroke meningkat, dibuktikan dengan nilai mean pengetahuan sebelum pelatihan 6 dan setelah 

pelatihan 7,2. Demikian pula dengan nilai mean sikap sebelum pelatihan 16,5 dan setelah pelatihan 19,2. Hasil 

evaluasi kegiatan ini menunjukkan bahwa pengetahuan dan sikap kader kesehatan dan masyarakat yang 

memiliki risiko tinggi stroke meningkat setelah dilakukan pelatihan deteksi dini gejala stroke melalui metode 

FAST. Hasil yang sama didapatkan pada pengabdian masyarakat yang dilakukan oleh Asmaria & Yessi (2020) 

tentang “Peningkatan Kemampuan Deteksi Dini Stroke Metode Act FAST dimasa Pandemic Covid 19 pada 

Masyarakat Desa Pakasai Wilayah Kerja Puskesmas Padusunan Kota Pariam”. Demikian juga dengan 

pengabdian masyarakat yang dilakukan oleh Basuni et al. (2023) tentang “Edukasi Metode Face, Arm, Speech 

Test (FAST) sebagai deteksi dini di Area prehospital pada msyarakat di desa Wanasaba Lauk, Kecamatan 

Wanasaba, Kabupaten Lombok Timur. 

Keberhasilan pengobatan stroke adalah deteksi dini dan transportasi yang cepat, diagnosis dan perawatan 

darurat yang memadai di rumah sakit sehingga waktu terapi trombolitik tercapai. Masyarakat harus sadar 

bahwa stroke merupakan kondisi darurat. Salah satu strategi untuk meningkatkan kewaspadaan terhadap 

serangan stroke dapat dilakukan melalui  pelatihan yang berisi informasi tentang deteksi dini penyakit stroke. 

Pendidikan  dan pelatihan diartikan sebagai suatu proses untuk mengubah sikap dan perilaku seseorang atau 

kelompok (Ahmat Riduan & Kusuma Dharma, 2019). 

Kurangnya pengetahuan dan kemampuan  mengidentifikasi  tanda  dan gejala   stroke   secara   dini   

merupakan penyebab utama keterlambatan penanganan selama golden periode. FAST dapat dikampanyekan, 

disebarluaskan   dan   diajarkan   kepada populasi  berisiko  tinggi  sebagai  upaya membekali   populasi   

tersebut   tentang deteksi dini   stroke   sehingga   populasi tersebut  mempunyai  pengetahuan  dan kesadaran   

yang   baik (Hickey et al., 2018). 

Deteksi  dini  stroke  dengan  FAST  efektif mempercepat pemberian intervensi sehingga meminimalkan 

kecacatan dan kematian akibat stroke. FAST   merupakan screening   tools sederhana dalam mendeteksi secara 

dini ada/tidaknya   manifestasi   klinis   stroke pada  seseorang.  Deteksi  dini  tersebut didasarkan pada 

ada/tidaknya kelumpuhan    salah    satu    sisi    wajah, ada/tidaknya kesulitan berbicara dan ada/tidaknya  

kelemahan  anggota  gerak tubuh. Metode  ini mempunyai  tingkat sensitivitas  92%  sebagai screening  tools 

stroke. Metode  ini cocok  diaplikasikan pada  lingkup prehospital care sehingga dapat    dikampanyekan dan 

diajarkan kepada    komunitas    risiko    tinggi    dan keluarganya serta kader kesehatan (Václavík et al., 2018).  

Edukasi dengan mengkampanyekan FAST kepada masyarakat efektif meningkatkan pengetahuan dan 

pemahaman masyarakat   tentang   manifestasi   klinis serangan  stroke,  upaya  pelatihan deteksi dini stroke 

dengan metode FAST efektif meningkatkan kemampuan masyarakat mengakses Emergency Medical   Service 

(EMS) atau ambulans saat mentransportasikan individu yang dicurigai   mengalami   serangan   stroke (Morrow 

et al., 2019).  

 

V. KESIMPULAN 
Kesimpulan yang diperoleh dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah terjadi peningkatan 

pengetahuan, sikap dan kemampuan dari kader kesehatan serta masyarakat dengan risiko tinggi stroke di Desa 

Silian Satu Kecamatan Silian Raya Kabupaten Minahasa Tenggara dalam melakukan deteksi dini gejala stroke 

setelah diberikan pelatihan menggunakan metode FAST 
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