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Abstrak 

 

Kejadian henti jantung di luar rumah sakit telah banyak menimbulkan kematian dan kecacatan, 

salah satu penyebabnya adalah kurangnya pengetahuan masyarakat awam dalam memberikan bantuan yang 

tepat kepada korban. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan tentang 

CPR antara sebelum dan sesudah diberikan perlakuan. Penelitian pre-eksperimental one group pre-post test 

design ini melibatkan 30 responden yang direkrut menggunakan teknik purposive sampling. Pengujian data 

penelitian menggunakan uji Marginal Homogeneity. Pelaksanaan penelitian ini telah mendapatkan 

persetujuan etik No.484/KEPK/UDS/IX/2023. 19 (63,3%) responden yang memiliki pengetahuan kurang 

sebelum perlakuan, sesudah perlakuan tingkatan pengetahuan meraka berubah menjadi baik, 11 responden 

(57,9%) dan cukup, 8 responden (42,1%). 11 responden (36,7%) lainnya memiliki tingakatan pengetahuan 

dalam kategori cukup sebelum perlakuan, sedangkan sesudah perlakuan tingkatan pengetahuan mereka 

berubah menjadi baik 9 responden (81,8%), dan 2 responden sisanya berkategori cukup (18,2%). Hasil uji 

statistik menunjukan p-value < 0,05 (p-value= 0,001). Terdapat perbedaan tingkat pengetahuan tentang 

CPR antara sebelum dan sesudah perlakuan. Pemberian edukasi dipandang sebagai salah satu cara terbaik 

dalam memberikan informasi yang pada akhirnya dapat membentuk pengalaman belajar, yang mana dari 

pengelaman belajar tersebut seseorang dapat memiliki pengetahuan yang lebih baik lagi. 

Kata kunci: Cardio Pulmonary Resuscitation, Edukasi, Tingkat Pengetahuan 

 

Abstract 

 

Cardiac arrest outside the hospital has caused many deaths and disabilities, one of the causes is 

the lack of public knowledge in providing appropriate assistance to victims. This study aims to determine 

the difference in the level of knowledge about CPR between before and after the procedure. This study is a 

pre-experimental one group pre-post test design involving 30 respondents recruited using a purposive 

sampling technique. The research data testing used the Marginal Homogeneity test. The implementation of 

this study has received ethical approval No. 484 / KEPK / UDS / IX / 2023. The respondents who had poor 

knowledge before the procedure were 19 (63.3%) people, after the procedure their level of knowledge 

changed to good for 11 respondents (57.9%) and sufficient for 8 respondents (42.1%). A total of 11 other 

respondents (36.7%) had a level of knowledge in the sufficient category before the procedure, while after 

the procedure their level of knowledge changed to good for 9 respondents (81.8%), and the remaining 2 

respondents were in the sufficient category (18.2%). The statistical test results showed a p-value <0.05 (p-

value = 0.001). There was a difference in the level of knowledge about CPR between before and after 

treatment. Providing education is seen as one of the best ways to provide information that can ultimately 

form a learning experience, which can then increase a person's knowledge. 

Keywords: Cardiopulmonary Resuscitation, Education, Knowledge Level. 
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PENDAHULUAN 
 

Out of Hospital Cardiac Arrest (OHCA) dianggap menyebabkan lebih banyak kematian dari 

pada di rumah sakit (1). Penyebab utamanya adalah kurangnya sumber daya termasuk 

pemahaman masyarakat umum dalam mengidentifikasi dan memberikan pertolongan kepada 

korban (2). Fenomena tersebut membuat OHCA dikategorikan menjadi masalah kesehatan 

masyarakat utama yang menyebabkan banyak kematian di seluruh dunia terlebih pada kasus yang 

tidak tertangani dengan benar (3,4). Oleh karena itu, memberikan pemahaman kepada masyarakat 

umum mengenai penatalaksanaan yang diperlukan saat bertemu dengan korban OHCA 

merupakan hal penting yang harus dilakukan agar mereka dapat memberikan pertolongan dengan 

segera karena keterlambatan dalam memberikan pertolongan dapat mengurangi kemungkinan 

korban dalam bertahan hidup dan jika korban mendapat pertolongan yang cepat serta tepat 

kemungkinan korban bertahan hidup akan meningkat 2 sampai dengan 3 kali lipat (5). 

Baru-baru ini data OHCA di seluruh dunia dilaporkan sebanyak 55-88 kasus per 100.000 

orang dengan tingkat keberlangsungan hidup yang buruk (3,6). Eropa dan Amerika Serikat 

melaporkan bahwa setiap tahun lebih dari 700.000 orang mengalami OHCA dengan persentase 

keberlangsungan hidup korban yang rendah meskipun korban telah dibawa ke rumah sakit, yaitu 

berkisar 5 hingga 10% (4). Artinya, setiap tahun di Eropa dan Amerika Serikat terdapat lebih dari 

600.000 korban OHCA yang gagal tertolong dan berakhir dengan kematian. Insiden OHCA di 

beberapa negara yang tergabung dalam kawasan Asia-Pasifik salah satunya Indonesia dalam 3 

tahun terakhir melaporkan sebanyak 60.000 kasus, sedangkan jumlah korban OHCA di Indonesia 

sendiri tidak dapat diketahui secara detail, tetapi setiap tahun diperkirakan terdapat sekitar 10.000 

warga yang mengalami kejadian henti jantung atau dapat diartikan sebanyak 30 orang perhari 

dengan kejadian terbanyak dialami oleh penderita penyakit jantung koroner (7). 

Van Rensburg et al (2021) menyampaikan bahwa terdapat sekitar 90% korban OHCA 

yang meninggal dunia sebelum mencapai rumah sakit, lebih lanjut dijelaskan bahwa peristiwa 

tersebut terjadi karena pengetahuan masyarakat yang buruk tentang Cardio Pulmonary 

Resuscitation (CPR) (8). CPR sendiri adalah kumpulan intervensi yang dilakukan untuk 

memberikan oksigenasi dan sirkulasi ke tubuh selama henti jantung, CPR berguna sebagai 

penyelematan awal pada korban yang mengalami henti jantung untuk mencegah defisit neurologis 

dan meningkatkan kualitas hidup korban (9). Oleh karena itu, sangat penting untuk memberikan 

edukasi tentang CPR kepada masyarakat umum untuk meningkatkan kemungkinan bertahan 

hidup korban OHCA yang mereka temukan (10). 

Pentingnya memberikan pemahaman kepada masyarakat umum terkait CPR tidak 

terlepas dari peran masyarakat umum yang seringkali menjadi orang pertama di tempat kejadian, 

dimana peluang hidup korban OHCA sangat bergantung pada mereka (11). Hal ini dibuktikan 

oleh Stassen et al (2021) bahwa orang yang memiliki pengetahuan tentang CPR yang memadai 

dan berani melakukan tindakan CPR meningkatkan kemungkinan korban mendapatkan kembali 

tanda-tanda vitalnya saat tim tanggap darurat tiba (2). Oleh karena itu, sangat bermanfaat jika 

pengetahuan tentang CPR ini diperkenalkan pada masyarakat umum melalui tempat-tempat 

strategis seperti tempat kerja dan sekolah. International Liaison Committee on Resuscitation 

sangat merekomendasikan agar pemberian pemahaman tentang CPR dimasukkan ke dalam 

kurikulum sekolah standar atau dengan kata lain lebih direkomendasikan kepada para siswa 

sekolah. Rekomendasi ini didasarkan pada pendapat bahwa dalam jangka panjang anak-anak yang 

memiliki pengetahuan tentang CPR dapat berkontribusi secara signifikan terhadap jumlah orang 

dewasa yang memiliki pengetahuan tentang CPR di masyarakat sehingga diharapkan dapat 

meningkatkan kemungkinan korban OHCA segera menerima CPR (12). 

Mengajarkan CPR sejak dini kepada anak sekolah/siswa juga dipertegas oleh Banfai et al 

(2017) bahwa mengajarkan CPR kepada siswa merupakan hal yang perlu dilakukan karena para 

siswa cenderung mempunyai motivasi belajar yang kuat dan mampu mempelajari sesuatu dengan 

lebih cepat daripada orang dewasa (13). Wissenberg et al (2013) telah membuktikan bahwa 

memberikan edukasi yang tepat tentang CPR pada anak sekolah telah meningkatkan tingkat CPR 

orang awam dan menghasilkan tingkat kelangsungan hidup yang lebih tinggi setelah OHCA. 
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Selain itu, produktivitas masyarakat meningkat yang berdampak pada menurunnya biaya 

perawatan kesehatan korban OHCA (14). Menimbang pentingnya pemberian pemahaman 

mengenai CPR pada korban OHCA seperti yang telah diuraikan di atas, maka akan dilakukan 

penelitian yang bertujuan untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan tentang CPR antara 

sebelum dan sesudah diberikan edukasi. Pemilihan metode pemberian edukasi ini didasarkan pada 

upaya untuk meningkatkan pengetahuan pada anak-anak/remaja, yang mana dapat dilakukan 

dengan memberikan promosi/pendidikan kesehatan (15). 

 

METODE PENELITIAN 

 

Penelitian ini merupakan penelitian pre-eksperimental dengan rancangan one grup pre-

post test design. Besar sampel penelitian sebanyak 30 responden yang merupakan siswa kelas 7A 

Sekolah Menengah Pertama Negeri di salah satu daerah di Kabupaten X. Perekrutan sampel 

dilakukan dengan teknik purposive sampling dengan kriteria sebagai berikut: 1) Merupakan 

siswa-siswi kelas 7A, 2) Tidak sedang absen pada saat penelitian dilakukan, 3) Berada dalam 

kondisi sehat. Data penelitian dikumpulkan dengan kuesioner pengetahuan CPR yang terdiri dari 

15 item pertanyaan yang telah dinyatakan valid (0,613-0,950) dan reliabel (α=0,972) secara 

statistik. Adapun perlakuan/edukasi kesehatan dalam penelitian ini dilakukan selama 20 menit, 

media yang digunakan adalah leaflet. Data penelitian kemudian dianalisa menggunakan uji 

statistik Marginal Homogeneity, yang bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya perbedaan antara 

dua sampel berasangan. Adapun pelaksanan penelitian ini telah mendapatkan persetujuan dan 

dinyatakan layak etik dengan nomor sertifikat No. 484/KEPK/UDS/IX/2023. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Hasil penelitian pada karakteristik responden menunjukkan bahwa mayoritas responden 

berusia 13 tahun yaitu sebanyak 16 respoden (53,3%), dan mayoritas berjenis kelamin 

perempuan, yaitu sebanyak 16 responden (53,3%). Penjelasan detail mengenai karakteristik 

responden dapat dilihat pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Distribusi karakterestik responden 

Karakteristik f % 

Usia   

12 Tahun 14 46,7 

13 Tahun 16 53,3 

Jenis Kelamin   

Laki-Laki 14 46,7 

Perempuan 16 53,3 

 

Hasil tabulasi silang data penelitian dari 30 responden menunjukan bahwa terdapat 19 

(63,3%) responden yang memiliki pengetahuan kurang sebelum perlakuan, sesudah perlakuan 

tingkatan pengetahuan meraka berubah menjadi baik, 11 responden (57,9%) dan cukup, 8 

responden (42,1%). Selain itu, 11 responden (36,7%) lainnya memiliki tingakatan pengetahuan 

dalam kategori cukup sebelum perlakuan, sedangkan sesudah perlakuan tingkatan pengetahuan 

mereka berubah menjadi baik 9 responden (81,8%), dan 2 responden sisanya berkategori cukup 

(18,2%). Sementara itu, pada saat sebelum perlakuan tidak ditemukan responden yang 

mempunyai pengetahuan berkategori baik tentang CPR. Detail hasil ini dapat dilihat di Tabel 2. 

Hasil analisa bivariat sebagaimana yang ditampilkan pada Tabel 2. menunjukkan bahwa besaran 

hasil uji statistik adalah < 0,05 (p-value= 0,001) yang berarti bahwa terdapat perbedaan 

pengetahuan antara sebelum dan sesudah memperoleh perlakuan, yakni berupa edukasi tentang 

CPR. 
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Tabel 2. Perbedaan pengetahuan sebelum dan sesudah perlakuan 

Variabel 
Pengetahuan Sesudah Edukasi 

Total p-value 
Kurang Cukup Baik 

Pengetahuan Sebelum Edukasi n % n % n % n % 0,001 

Kurang 0 0,0 8 42,1 11 57,9 19 63,3 

Cukup 0 0,0 2 18,2 9 81,8 11 36,7 

Baik 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 

 

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Anita 

(2022) bahwa setelah mendapatkan penyuluhan atau edukasi kesahatan pengetahuan masyarakat 

awam menjadi lebih baik dibandingkan dengan sebelum mereka mendapatkan penyuluhan atau 

edukasi kesehatan (16). Selain itu, penelitian yang dilakukan oleh Katikasiwi (2022) juga 

menyatakan hal sama, bahwa juga terdapat peningkatan tingkat pengetahaun responden sesudah 

mereka memperoleh edukasi kesehatan (17). 

Banyak faktor yang dapat menyebabkan baik serta kurang baiknya tingkat pengetahuan 

tentang CPR yang ditampilkan oleh responden penelitian setelah mereka mendapatkan edukasi, 

diantaranya adalah sikap dan rasa keingin tahuan yang besar akan hal-hal baru. Sebagai mana 

yang dijelaskan oleh Wade & Kidd (2019) rasa keingintahuan adalah salah satu modal kuat untuk 

menicptakan motivasi belajar yang kuat, sehingga dengan begitu mereka dapat dengan mudah 

belajar dan menerima pengetahuan baru (18). Hal yang sama juga dijelaskan oleh Anita (2022) 

bahwa responden penelitian yang memiliki keinginan kuat untuk tahu, berkembang, dan didukung 

dengan sikap yang terbuka terhadap informasi-informasi baru akan memudahkan mereka dalam 

menerima informasi baru tersebut yang kemudian dapat berdampak pada pengetahuan yang baik 

diantara mereka dalam memahami sebuah informasi yang baru mereka terima (16). 

Lebih lanjut dapat dijelaskan bahwa penelitian ini juga didukung dengan hasil penelitian 

terdahulu yang dilakukan oleh Fitriani et al (2022) bahwa pendidikan kesehatan memiliki 

pengaruh yang sangat penting terhadap pengetahuan seseorang, melalui pendidikan kesehatan 

yang terukur, spesifik, dan dengan persiapan serta dengan tujuan yang jelas membuat pendidikan 

kesehatan menjadi salah faktor penting dalam merubah tingkat pengetahuan seseorang dari tidak 

tahu menjadi tahu (19). Adanya peningkatan atau perbedaan pengetahuan responden antara 

sebelum dan sesudah mendapatkan perlakuan dikarenakan adanya sikap terbuka dari responden 

terhadap informasi-informasi baru yang disampaikan oleh peneliti, sehingga mungkinkan terjadi 

proses belajar, yang mana proses belajar tersebut dapat diartikan sebagai upaya untuk 

menambahkan khazanah ilmu pengetahuan, pemahaman, dan keterampilan yang dapat diperoleh 

melalui pengamalaman termasuk di dalamnya adalah pengalaman belajar (20). 

Menurut Notoadmojo (2018) pendidikan kesehatan sendiri merupakan suatu kegiatan 

pendidikan yang dilakukan dengan menyebarkan pesan dan menanamkan keyakinan, sehingga 

masyarakat tidak hanya sadar, tahu, dan mengerti, tetapi juga dapat dan mau melaksanakan 

anjuran-anjuran yang berhubungan dengan kesehatan, karena melalui proses belajar seseorang 

diharapkan mampu menggali sesuatu yang terpendam dalam dirinya dengan mendorong dirinya 

terus berpikir dan mengembangkan diri (21). Hal ini sejalan dengan tujuan dari dilakukannya 

pendidikan kesehatan yaitu terdapatnya peningkatan pengetahuan masyarakat di bidang 

kesehatan, tercapainya perubahan perilaku individu, keluarga, dan masyarakat sebagai sasaran 

utama pendidikan kesehatan dalam membina perilaku sehat dan lingkungan sehat, serta berperan 

aktif dalam upaya meningkatkan derajat kesehatan yang optimal sesuai dengan konsep hidup 

sehat sehingga dapat menurunkan angka kesakitan dan kematian (19). 

 

SIMPULAN 

 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa tingkat pengetahuan responden tentang CPR 

sebelum memperoleh perlakuan menunjukan sebagian besar kurang, sedangkan tingkat 

pengetahuan sesudah perlakukan adalah sebagian besar baik. Dengan demikian, terdapat 
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perbedaan antara pengetahuan sebelum dan sesudah perlakuan dengan nilai signifikansi p-value 

< α 0,05 (p-value= 0,001). 

 

SARAN 

 

Penelitian lebih lanjut hendaknya dapat lebih menjadi hasil penelitian ini sebagai dasar 

kajian dalam melakukan penelitian mengenai topik serupa dengan kajian penelitian yang lebih 

dalam dan lebih kompleks. Penelitian di masa depan hendaknya dapat mempertimbangkan faktor 

orang awam lainnya seperti para pekerja, ibu rumah tangga, dan lainnya, atau bahkan dapat 

melakukan studi eksperimental lainnya tentang pembuatan kelompok tanggak kejadian henti 

jantung di luar rumah sakit. Harapannya, adanya beberapa hal yang kurang sempurna dari 

penelitian dapat disempurnakan oleh peneliti lainnya di masa depan. 
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