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MOTTO 

 

Janganlah kamu bersikap lemah, dan janganlah (pula) kamu bersedih hati, 
padahal kamulah orang-orang yang paling tinggi (derajatnya), jika kamu orang-

orang yang beriman. 

(Q.S Ali Imron:139) 

 

Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya. 

(Q.S Al-Baqoroh:286) 

 

Masalah bukan hal yang membuat kita berhenti, tetapi masalah adalah yang 
membuat kita berarti. 

(Drs. KH. M. Dian Nafi’, M.pd) 

 

Mustahil orang menjadi istimewa dalam segala hal, tetapi dunia bisa 
menghargai meski hanya istimawa dalam satu hal. 

(Drs. KH. M. Dian Nafi’, M.pd) 

 

Air bisa memadamkan api, melapukan kayu, membuat logam berkarat dan bisa 
membersihkan dunia. Air bisa mengukir jalannya bahkan menembus batu dan 

ketika terjebak air membuat jalan baru. 

(Penulis) 
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PERBEDAAN   PENDIDIKAN  KESEHATAN METODE CERAMAH 
DENGAN   CERAMAH  DISERTAI  LEAFLET TERHADAP   

PENGETAHUAN KELUARGA PASIEN POST STROKE DI KECAMATAN  
PASAR KLIWON SURAKARTA 

Abstrak 

Oleh : Tri Agung Febriyanto 

Stroke merupakan penyebab no 1 kecacatan serius di indonesia. Stroke di 
Surakarta menduduki peringkat 1 dengan prosentase 46% didominasi  di 
Kecamatan Pasar Kliwon. 
Tujuan penelitian ini adalah menguji perbedaan  pendididikan kesehatan metode 
ceramah dengan ceramah disertai leaflet terhadap pengetahuan keluarga pasien 
post stroke di kecamatan  pasar  kliwon surakarta. JeniS penelitian ini adalah 
penelitian Quasi experiment dengan rancangan pre- post test control group design 
.Populasi penelitian ini adalah pasien yang menderita stroke di wilayah binaan 
Puskesmas Sangkrah yaitu di Kelurahan Sangkrah dan Kelurahan Semanggi. 
Sampel penelitan ini adalah 72 responden yang dibagi menjadi dua kelompok 
pendidikan kesehatan.  
Hasil penelitian ini menujukkan terdapat perbedaan pengetahuan antara kelompok 
ceramah dengan kelompok ceramah disertai leaflet,Pada hasil uji independent 
sample t- test pada pre test didapatkan nilai t adalah 0, 146 ( 0, 884 ) dan ada post 
test nya nilai t adalah 13,381 . Pada uji paired sample t- test  didapatkan nilai t 
adalah 5,641  ( p= 0,000 ) sedangkan pada kelompok ceramah disertai leaflet nilai 
t adalah 25,408 ( p=  0, 000 ). 
Kesimpulan dari penellitian ini adalah penggunaan metode pendidikan kesehatan 
menggunakan ceramah diserti leaflet lebih effektif untuk meningkatkan 
pengetahuan dari pada metode ceramah.  

 
 

Kata kunci: Pendidikan Kesehatan, Ceramah, Leaflet, Stroke 
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THE    DIFFERENTATIONS  BETWEEN  SPEECH  AND    SPEECH 
INCLUDING  LEAFLET OF HEALTH EDUCATION METHOD TOWARD 

FAMILY KNOWLEDGE OF POST STROKE PATIENTS IN THE SUB  
DISTRICT  KLIWON  MARKET  OF  SURAKARTA  AREA 

 
 

Abstract 
 

By: Tri Agung Febriyanto 
 

Stroke is the firs causes of serious physical defect in indonesia. Strke in surakarta 
on the top rangking with 46% persentage, and domination in kliwon market 
sudistrict.  

This research object is differentiate examine health education with communication using 
communicative using leaflet to families patient post stroke  knowledge district Kliwon 
market of Surakarta area. This research object is quasi experiment research with pre- 
post test control grup design . The research population is the patient of stroke in the 
guidance Puskesmas Sangkrah of Sangkrah political distinct administer and Semanggi a 
political distinct administer. The samples of research are 72 respondents divided to two 
groups of medical education. 

The results of this research give us different knowledge between communicative groups 
with other groups using communicative leaflet communication. In the result of 
independent sample t-test on the pre test give point + is 0,146 (0,884) and in the post test 
point + is 13,381. In the communicative group on the paired sample t-test give point + is 
5,641 (p= 0,000) different with communicative group using leaflet point + is 25,408 
(0,000).  

And the conclusion from this reach is education health method using leaflet 
communication can make more effective to developing knowledge without communicative 
health education method. 

Key words: health education, leaflets , communicaton,  stroke  
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