
 

Prosiding Basic and Applied Medical Science Conference (BAMS-Co)  
Badan Eksekutif Mahasiswa STIKES Guna Bangsa Yogyakarta, Indonesia,  

3 September 2022 
ISBN: 978-602-73631-1-3 

Media online: http://prosiding.gunabangsa.ac.id    
 

 
113 

 

 

 

RELATIONSHIP LEVEL OF FAMILY KNOWLEDGE ABOUT STROKE 
WITH FAMILY MEMBERS SUFFERING FROM STROKE  

IN SENDANG MULYO VILLAGE MINGGIR SLEMAN YOGYAKARTA 
 

HUBUNGAN TINGKAT PENGETAHUAN KELUARGA  
TENTANG STROKE DENGAN PERAWATAN ANGGOTA KELUARGA 
YANG MENDERITA STROKE DI DESA SENDANG MULYO MINGGIR 

SLEMAN YOGYAKARTA 

Martince Sedik¹, Patria Asda1, Sunaryo2 

1 Prodi S1 Keperawatan dan Ners STIKES Wira Husada Yogyakarta 
2 Prodi Kesehatan Masyarakat STIKES Wira Husada Yogyakarta 
unsun.sunaryo@gmail.com 
+62 819-0402-1105 

 

ABSTRACT 
Stroke is a cerebrovascular disease in which the occurrence of brain function disorders associated with diseases of the 
blood vessels that supply blood to the brain (Wardhani & Santi, 2015). Stroke occurs due to disruption of blood supply 
to the brain due to rupture of blood vessels or due to blockage of blood vessels. World stroke statistics state that about 
15 million people in the world experience a stroke each year and 1 in 6 people worldwide will experience a stroke in 
their lifetime (Stroke Association, 2013). The incidence of stroke in the world in 2010 according to the American Heart 
Association (AHA) (2015) was 33 million, with 16.9 million people having their first stroke. The purpose of this study 
was to determine the relationship between the level of family knowledge about stroke and the care of family members 
who suffered from stroke in 11 hamlets located in the village of Sendang Mulyo Minggir, Sleman, Yogyakarta. This 
type of research is quantitative with a cross-sectional. Cross Sectional. The population in the study is a subject who 
meets the criteria that have been set. The population in this study was for each family who had a family member who 
suffered a stroke in 11 Padukuhan in Sendang Mulyo Village, amounting to 47 people. The sample is part of the 
number and characteristics possessed by the population. The sample in this study were all family members who cared 
for post-stroke patients in Sendang Mulyo Village, amounting to 47 people. Based in the spearmen rank  the p value 
0.001 (p < 0.05) so that there is a significant relationship between the level of family knowledge and the level of care 
for family members who suffer from stroke. There is a relationship between the level of family knowledge about stroke 
and the care of family members who suffer from stroke in 11 Padukuhan located in Sendang Mulyo Minggir Village, 
Sleman Yogyakarta. 
 
Keywords: knowledge, care, stroke 
 

INTISARI 
Stroke adalah suatu penyakit cerebrovascular dimana terjadinya gangguan fungsi otak yang berhubungan dengan 
penyakit pembuluh darah yang mensuplai darah ke otak. Stroke terjadi karena terganggunya suplai darah ke otak 
yang dikarenakan pecahnya pembuluh darah atau karena tersumbatnya pembuluh darah. Data statistik stroke 
dunia menyatakan sekitar 15 juta orang di dunia mengalami stroke tiap tahunnya dan 1 dari 6 orang diseluruh 
dunia akan mengalami stroke dalam hidup mereka (Stroke Association, 2013). Kejadian stroke di dunia pada 
tahun 2010 menurut American Heart Association (AHA) (2015) yaitu sebanyak 33 juta, dengan 16,9 juta orang 
yang terkena serangan stroke pertama. Tujuan penelitian yaitu mengetahui hubungan antara tingkat pengetahuan 
keluarga tentang stroke dengan peraatan anggota keluarga yang menderita stroke di 11 padukuhan yang berada 
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di desa sendang mulyo minggir sleman Yogyakarta. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain Cross-
section. Cross Sectional. Populasi dalam penelitian adalah subjek yang memenuhi kriteria yang telah ditetapkan. 
Populasi dalam penelitian ini adalah kepada setiap keluarga yang memiliki anggota keluarga yang menderita 
stroke di 11 Padukuhan yang berada di Desa Sendang Mulyo yang berjumlah 47 orang. Sampel adalah bagian 
dari jumlah dan karakteristik yang dimiliki oleh populasi tersebut. Sampel pada penelitian ini adalah seluruh 
anggota keluaga yang merawat penderita paska stroke di Kelurahan Sendang Mulyo yang berjumlah 47 orang. 
Berdasarkan uji spearmen rank  didapatkan nilai p sebesar 0,001 (p < 0,05) sehingga ada hubungan yang signifikan 
antara tingkat pengetahuan keluarga dan tingkat perawatan anggota keluarga yang menderita stroke. Ada 
hubungan antara tingkat pengetahuan keluarga tentang stroke dengan perawatan anggota keluarga yang 
menderita  stroke di 11 Padukuhan yang berada di Desa Sendang Mulyo Minggir Sleman Yogyakarta 
 
Keywords: pengetahuan, perawatan, stroke 
 

PENDAHULUAN 
Stroke adalah suatu penyakit 

cerebrovascular dimana terjadinya gangguan 
fungsi otak yang berhubungan dengan penyakit 
pembuluh darah yang mensuplai darah ke otak 
(Wardhani & Santi, 2015). Stroke terjadi karena 
terganggunya suplai darah ke otak yang 
dikarenakan pecahnya pembuluh darah atau 
karena tersumbatnya pembuluh darah.  

Berdasarkan hasil riset kesehatan dasar 
(Riskesdas) tahun 2018. Kejadian stroke 
merupakan penyebab kejadian utama kematian. 
Dengan prevalensi 12,1% pada tahun 2013 dan 
14,7% pada tahun 2018. Kejadian stroke tertinggi 
di jawa tengah di tempati daerah istimewa 
yogyakarta (DIY) dengan hasil prevalensi 14,7% 
sementara di daerah lain di tempati oleh 
kalimantan dengan hasil prevalensi sama yaitu 
14,7% (Riskesdas,2018). 

Stroke menjadi penyebab utama kecacatan 
pada orang dewasa. Kecacatan menetap terjadi 
karena penderita tidak diberi rehabilitas   dengan 
baik, kecacatan terjadi mungkin disebabkan 
keluarga sering kali memanjakan penderita 
dengan membantu penderita secara berlebihan 
dan membiarkan penderita terbaring pasif 
menunggu kondisinya menjadi lebih baik 
(Sundah, dkk., 2014). Stroke survivors (pasien 
pasca stroke) yang mengalami kecacatan perlu 
untuk dilakukan rehabilitasi segera dan tujuan 
rehabilitasi tersebut yaitu untuk membantu 
pasien pasca stroke menjadi mandiri lagi dan 
dapat memperoleh kualitas hidup yang baik. 

Pengalaman keputusasaan pasien stroke 
antara lain berupa adanya perubahan fisik sebagai 
akibat respon keputusasaan, terjadi respon 
kehilangan sebagai stresor keputusasaan, 
disfungsi proses keluarga, serta kehilangan makna 

hidup yang bahkan bisa menambah keinginan 
untuk mengakhiri hidup (Sawab, dkk., 2015).  

Rasa putus asa karena disabilitas yang 
dialami pasien stroke akan menyebabkan mereka 
tidak dapat menjalani aktivitasnya sehari-hari 
secara optimal sehingga membuat mereka 
mengalami ketergantungan terhadap orang lain 
terutama pada keluarga.  

Kurangnya dukungan keluarga pada pasien 
stroke akan membuat kualitas hidup pasien stroke 
menjadi rendah dan juga dapat mengakibatkan 
pasien stroke menjadi depresi. Dukungan 
keluarga sendiri merupakan segala bentuk 
perilaku dan sikap positif yang diberikan keluarga 
kepada salah satu anggota yang sakit 
(Tumenggung, 2013). 

Bentuk dukungan keluarga yang bisa 
diberikan keluarga yaitu terdiri dari dukungan 
informatif, dukungan penilaian atau penghargaan, 
dukungan emosional, dan dukungan instrumental 
atau tambahan . 

Tingginya prevalensi tingkat penderita 

stroke di Indonesia serta proses penyembuhan 

yang membutuhkan jangka waktu yang cukup 
lama, membuat penderita stroke bergantung pada 

orang-orang disekitarnya dan dalam hal ini 

keluarga ataupun orang terdekat sangat 
dibutuhkan penderita stroke untuk membantu 

proses penyembuhannya salah satunya adalah 

dalam hal perawatan. Namun, tidak semua 
anggota keluarga ataupun orang yang merawat 

penderita paska stroke memiliki pengetahuan 

yang baik dan informasi yang cukup mengenai 
stroke juga bagaimana merawat penderita paska 

stroke dirumah, sedangkan perilaku yang didasari 

pengetahuan akan bertahanlebih lama 
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dibandingkan yang tidak didasari pengetahuan 
(Notoatmodjo, 2007). 

METODE 
Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif dengan desain penelitian deskriptif 
analitik. Rancangan penelitian menggunakan 
Cross sectional (Natoatmojo, 2012).  

Metode penelitian merupakan strategi 
pembuktian atau pengujian atas variable 
dilingkup penelitian. Jenis penelitian ini adalah 
kuantitatif dengan desain Cross-section. Cross 
Sectional merupakan rancangan penelitian 
dengan melakukan pengukuran atau 
pengamatan pada saat bersamaan (sekali 
waktu) (Hidayat, 2008). 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

Desa Sendangmulyo adalah sebuah desa 
yang terletak di wilayah Kecamatan Minggir 
bagian paling selatan, yang mana pada awalnya 
terbentuknya Desa Sendangmulyo atas 
penggabungan dari 3 (tiga) wilayah Kelurahan 
lama yaitu Kelurahan Prapak, Kelurahan Tiban 
Jonggrangan, Kelurahan Kwayuhan. Berdasarkan 
Maklumat Pemerintah Daerah Istimewa 
Yogyakarta yang diterbitkan tahun 1946, tiga 
kelurahan tersebut digabung menjadi satu dengan 
nama Kelurahan Sendangmulyo.   

Wilayah Desa Sendangmulyo terdiri dari 
dataran rendah yang sebagian besar terdiri lahan 
persawahan.  Desa Sendangmulyo termasuk 
dalam katagori dataran rendah yang memiliki 
ketinggian tanah 245 meter dari permukaan laut 
dengan curah hujan 2000-3000 mm per tahun 
dengan suhu rata-rata 30°-60°. 
 
Karakteristik Responden 

Penelitian ini di lakukan di 11 padukuhan 

yang berada di Desa Sendang Mulyo Minggir 

Sleman Yogyakarta dengan jumlah responden 
sebanyak 47 keluarga pasien stroke. Karakteristik 

responden di wilayah tersebut dapat dilihat dari 

usia, jenis kelamin, pendidikan dan pekerjaan 
diuraikan sebagai berikut. 

Anggota keluarga yang merawat penderika 

paska stroke di Kelurahan Sendang Mulyo 

sebagian besar adalah perempuan (63,8%), 
berusia 31-40 tahun (36,2%), memiliki tingkat 

pendidikan terakhir SMA (44,7%), dan memiliki 

pekerjaan sebagai ibu rumah tangga (31,9%) 

(Tabel 1). 

 
Tabel 1 | Karakteristik Anggota Keluarga yang 

Merawat Penderita Paska Stroke di 
Kelurahan Sendang Mulyo Berdasarkan 
Jenis Kelamin (n = 47) 

Karakteristik 
Responden 

Frekuensi 
Prosentase 

(%) 
Jenis Kelamin 

Laki-laki 
Perempuan 

 
17 
30 

 
36,2 
63,8 

Umur (tahun) 
20 – 30 
31 – 40 
41 – 50 
51 – 60 

 
8 

17 
16 
6 

 
17,0 
36,2 
34,0 
12,8 

Tingkat Pendidikan 
SD 
SMP 
SMA 
Akademik/PT 

 
7 

13 
21 
6 

 
14,9 
27,7 
44,7 
12,8 

Pekerjaan 
PNS/ABRI 
Petani 
Pedagang 
Wiraswasta 
Ibu Rumah Tangga 

 
3 

10 
8 

11 
15 

 
6,4 

21,3 
17,0 
23,4 
31,9 

Sumber: Data primer diolah, 2021 

 

Analisa Data 
Tingkat pengetahuan keluarga tentang 

stroke kategori kurang (70,2%) lebih banyak 
dibandingkan daripada kategori baik (29,8%). 
Tingkat perawatan anggota keluarga yang 
menderita stroke kategori kurang (68,1%) lebih 
banyak dibandingkan daripada kategori baik 
(31,9%) (Gambar 1). 

Berdasarkan uji spearmen rank didapatkan 
nilai p-value sebesar 0,001 (p < 0,05) sehingga ada 
hubungan yang signifikan antara tingkat 
pengetahuan keluarga dan tingkat perawatan 
anggota keluarga yang menderita stroke (Tabel 2). 
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Gambar 1 | Tingkat Pengetahuan Keluarga Tentang Stroke (1) dan Tingkat Perawatan 
Anggota Keluarga yang Menderita Stroke (2) di Kelurahan Sendang Mulyo 

 

Tabel 2 | Tingkat Pengetahuan Keluarga dan Tingkat Perawatan Anggota Keluarga yang Menderita 

Stroke di Kelurahan Sendang Mulyo 

Pengetahuan 

Perawatan 
Jumlah 

r xy p Kurang Baik 

F % F % F % 

Kurang 22 57,4 6 12,8 33 70,2 
0,452 0,001 

Baik 5 10,6 9 19,1 14 29,8 

Jumlah 32 68,1 15 31,9 47 100,0   

Sumber: Data primer diolah, 2021 
 
Tingkat Pengetahuan Keluarga Tentang 

Stroke 

Hasil penelitian ini menunjukkan tingkat 
pengetahuan keluarga tentang stroke kategori 

kurang (70,2%) lebih banyak dibandingkan 

daripada kategori baik (29,8%) di Kelurahan 
Sendang Mulyo.  Hal ini menunjukkan bahwa  

tingkat pengetahuan keluarga tentang stroke di 

Kelurahan Sendang Mulyo termasuk dalam 

kategori kurang. Hasil penelitian ini sejalan 

dengan studi pendahuluan yang peneliti lakukan 6 

Januari 2021 di Desa Sendang   Mulyo peneliti 
melakukan wawancara terhadap 5 keluarga yang 

memiliki anggota keluarga yang menderita stroke. 

Hasil wawancara diketahui bahwa hanya ada 1 
keluarga yang memiliki tingkat pengetahuan  yang 

baik tentang stroke. 

  Penelitian di atas juga sejalan dengan 
penelitian yang di lakukan oleh parwati (2010) 

dengan judul hubungan antara tingkat 

pengetahuan dengan tindakan keperawatan pada 

pasien pasca stroke di Kecamatan Temangun. 

Jenis penelitian menggunakan deskriptif kolelasi 
dengan mengguanakan pendekatan cross 

sectional. Berdasarkan hasil penelitian diketahui 

bahwa sebagian besar pengetahuan keluarga 
adalah baik yaitu 66,3% dan tindakan perawatan 

sebagian besar adalah baik yaitu 50,6%. Hasil uji 

chi square di dapat nilai di dapat nilai 8,562 nilai P 

sebesar 0,014 (p<0,05).  

Persamaan dengan penelitian ini adalah 

variable bebas yaitu hubungan tingkat 
pengetahuan keluarga, metode penelitian 

deskriptif korelasi  dengan pendekatan cross 

sectional. Perbedaanya terletak pada teknik 
pengambilan sampel, dan penelitian dan uji 

statistik. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan consecutive sampling sedangkan 
parwati menggunakan proposional random 

sampling, tempat penelitian di lakukan di PKU 

1 2 
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Muhamadiyah Bantul, Parwati di Kecamatan 
Temanggun. 

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu, 

dan hal ini terjadi setelah seseorang melakukan 

penginderaan terhadap suatu objek tertentu. 

Penginderaan terjadi melalui pancaindra manusia, 

yakni indra pengelihatan, pendengaran, 
penciuman, perabaan dan rasa. Pengetahuan atau 

kognitif merupakan hal penting dalam 

membentuk tindakan seseorang (Notoatmodjo, 

2007). Sebelum seseorang melakukan tindakan 

perawatan stroke ia harus terlebih dahulu 

mengetahui apa arti atau manfaat perawatan 
stroke bagi dirinya atau keluarganya. 

 

Perawatan Anggota Keluarga Menderita 

Stroke 

Hasil penelitian ini menunjukkan tingkat 

perawatan anggotakeluarga yang menderita 
stroke kategori kurang (68,1%) lebih banyak 

dibandingkan daripada kategori baik (31,9%) di 

Kelurahan Sendang Mulyo.  Hal ini menunjukkan 

bahwa  tingkat perawatan anggota keluarga yang 

menderita stroke di Kelurahan Sendang Mulyo 

termasuk dalam kategori kurang. Hasil penelitian 
ini sejalan dengan studi pendahuluan yang di 

lakukan oleh Erythrina Julianti (2013) dengan 

judul pengalaman caregiver dalam merawat 

pasien pasca stroke di rumah pada wilayah kerja 

Puskesmas Benda Baru Kota Tangerang Selatan. 

Jenis penelitian kualitatif dengan pendekatan 

desain deskriptif fenomenologi. Dari hasil 

penelitian didapatkan bahwa caregiver yang 

meraat pasien paska stroke di rumah sebagian 

besar di lakukan oleh pasangan dari pasien. 

Perawatan yang dilakukan di rumah oleh 

caregiver  meliputi: bantuan pemenuhan 
kebutuhan sehari-hari, bantuan latihan aktivitas, 

pemenuhan spiritual, mengatur program 

pengobatan, dan membantu dalam sosialisasi 
dengan lingkungan. Sampel yang di gunakan 

adalah keluarga dengan anggota keluarga yang 

mengalami paska stroke dan sudah menjalani 
perawatan di rumah (rehabilitasi) di wilayah kerja 

Puskesmas Benda Baru; informan dipilih dengan 

metode non-probability sampling dan teknik 

purposive sampling. Teknik analisis data yang di 
gunakan yaitu teknik Burns & Grove. 

Keluarga dituntut untuk mengetahui 

bagaimana merawat penderita paska stroke, 

sehingga setelah kembali kerumah perawatan 

dapat dilakukan oleh keluarga pasien maupun 

pasien itu sendiri secara terus menerus sampai 
optimal dan mencapai keadaan fisik maksimal. 

Adapun kebutuhan penderita pasca rawat dapat 

meliputi kebutuhan fisiologis, psikologis, sosial 

dan spiritual (Valery dalam Agustina, 2009). 

 

Hubungan tingkat pengetahuan keluarga 
tentang stroke dan merawat anggota keluarga 

menderita stroke 

Hasil penelitian ini menunjukkan hubungan 

tingkat pengetahuan keluarga tentang stroke dan 

merawat anggota keluarga yang menderita stroke 

mempunyai nilai koefisien spearmen rank  sebesar 
0,452 dan nilai signifikansi 0,001 (p < 0,05). Hal ini 

menunjukan bahwa  ada hubungan yang 

signifikan antara tingkat pengetahuan keluarga 

dan perawatan anggota keluarga yang menderita 

stroke. Hasil penelitian ini sejalan dengan  Parwati 

(2010) yang menyatakan ada hubungan antara 
tingkat pengetahuan dengan tindakan 

keperawatan pada pasien pasca stroke di 

Kecamatan Temangun. 

Keluarga dalam merawat pasien stroke di 

rumah yaitu sebaiknya anggota keluarga belajar 

banyak bagaimana cara melakukan perawatan 

dirumah sakit ataupun di pelayanan kesehatan 

lainnya. Beberapa pasien stroke mengalami stroke 

berulang karena keluarga tidak mengetahui cara 

yang tepat untuk merawat pasien stroke sehingga 

tidak terjadi komplikasi atau stroke berulang. 

Keluarga untuk dapat memiliki pengetahuan baik 
dalam merawat pasien stroke di rumah sebaiknya 

selalu berdiskusi ketika mendapat pendidikan 

kesehatan dalam merawat keluarga yang terkena 
stroke dan mengaplikasikan semua perawatan 

dengan baik juga.  Hal ini sejalan dengan 

Notoadmojo (2007), yang berpendapat bahwa 
pengetahuan seseorang didapat melalui 

pengalamanya sendiri maupun orang lain, 

pengalaman yang sudah dapat memperluas 
pengetahuan seseorang dan pendidikan dapat 
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membawa wawasan atau pengetahuan seseorang, 

dimana seseorang berpendidikan lebih tinggi 
akan mempunyai pengetahuan yang lebih luas 

dibandingkan seseorang yang berpendidikan 

rendah , keyakinan ini biasanya diperoleh secara 
turun menurun dan tanpa adanya pembuktian 

terlebih dahulu. 

Dari hasil di atas maka peneliti dapat 
menyampaikan bahwa pengetahuan adalah salah 

satu pendorong seseorang untuk merubah 

perilaku atau mengadopsi perilaku baru. Anggota 
keluarga yang memiliki pengetahuan yang 

memadai tentang perawatan pasien stroke di 

harapkan dapat melaksanakan tugas merawat 
pasien stroke. 

 

KESIMPULAN 
1. Tingkat pengetahuan keluarga tentang stroke 

di 11 Padukuhan yang berada di Desa Sendang 

Mulyo Minggir Sleman Yogyakarta termasuk 
kategori kurang (70,2%). 

2. Perawatan anggota keluarga yang menderita 

stroke di 11 Padukuhan yang berada di Desa 
Sendang Mulyo Minggir Sleman Yogyakarta 

termasuk kategori kurang (68,1%). 

3. Ada hubungan antara tingkat pengetahuan 
keluarga tentang stroke dengan perawatan 

anggota keluarga yang menderita stroke di 11 

Padukuhan yang berada di Desa Sendang 
Mulyo Minggir Sleman Yogyakarta dengan nilai 

koefisien spearman rank 0,452 dan tingkat 

signifikansi 0,001 (p < 0,05). 
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