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Keywords 

 The elderly experience major life changes such as changes in the 
nervous system, which can manifest as cognitive decline. The 
impact of decreased cognitive function such as decreased 
concentration, decreased level of awareness, disorientation of 
place and time, and unable to remember new things. The aim of 
this study was to determine the description of cognitive function 
in the elderly. This is a quantitative study with a descriptive 
approach, the population in this study were elderly people living 
in Patrol Village as many as 1,964, while the sampling technique 
used purposive sampling of 95 respondents. This instrument uses 
the MMSE questionnaire. Research shows that, as much as 46 
respondents (48.4%) experienced moderate global cognitive 
function, 34 respondents (35.8%) experienced relatively good 
cognitive function, and 15 (15.8%) respondents experienced poor 
global cognitive function. The conclusion of this study 
description of cognitive function in the elderly in Patrol Village 
with moderate global cognitive function. This study it is hoped 
that health services will further improve socialization and 
programs, especially for the elderly to prevent a decrease in 
cognitive function. 
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PENDAHULUAN  
Lansia merupakan tahap lanjut dari suatu 
proses kehidupan yang ditandai dengan 
penurunan kemampuan tubuh untuk 
beradaptasi dengan stress lingkungan 
(Transyah, Syafitri, dan Yuliani 2023). 
Banyak lansia menghadapi berbagai  

 
permasalahan kesehatan yang memerlukan 
penanganan segera dan komprehensif 
(Siregar and Yusuf, 2022). 
Terdapat sekitar 27,1 juta penduduk lanjut 
usia di Indonesia dan diperkirakan 
meningkat menjadi 33,7 juta orang pada 
tahun 2025 (Kemenkes RI, 2023). Dari 
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seluruh lansia yang ada di Indonesia, lansia 
muda (60-69 tahun) jauh mendominasi 
dengan besaran yang mencapai 63,59%, 
selanjutnya diikuti lansia madya (70-79 
tahun) dan lansia tua (80+ tahun) dengan 
besaran masing-masing 27,76% dan 8,65% 
(Badan Pusat Statistik, 2023). Jumlah lansia 
di Indonesia pada tahun 2021 mencapai 
10,82% atau sekitar 29,3 juta orang (Badan 
Pusat Statistik, 2021). Data dari Dinas 
Kesehatan Kabupaten Indramayu tahun 
2023 berjumlah 326.627 jiwa lansia.  
Lanjut usia ditandai dengan adanya 
kemunduran biologis yang terlihat sebagai 
gejala-gejala kemunduran fisik, seperti 
Mudah lelah, penglihatan dan pendengaran 
mulai menurun, gigi mulai ompong, rambut 
menjadi putih, kulit mengendur, timbul 
keriput. Kemudian kemampuan kognitif-nya 
juga mengalami kemunduran seperti suka 
lupa, kemunduran orientasi terhadap 
waktu, ruang, tempat, dan tidak mudah 
menerima hal baru (Maryam et al., 2008).  
Kemunduran fungsi kognitif pada lansia 
dapat melibatkan berbagai aspek yaitu 
orientasi, registrasi, atensi dan kalkulasi, 
memori dan juga Bahasa. Masalah 
kesehatan yang umum terjadi pada lansia 
adalah penurunan fungsi kognitif (Lestari et 
al., 2020). Perubahan struktural dan 
fisiologis otak yang berhubungan dengan 
penurunan kognitif yang ditandai dengan 
penurunan jumlah sel dan perubahan 
tingkat neurotransmitter terjadi pada orang 
lanjut usia dengan atau tanpa penurunan 
kognitif (Adriana et al., 2021).  
Saat ini, lebih dari 55 juta orang di seluruh 
dunia mengalami penurunan kognitif, 
Hampir 10 juta kasus baru tercatat setiap 
tahunnya (WHO, 2022). Prevalensi 
penurunan kognitif di Indonesia sekitar 
27,9% (Kemenkes, 2023). Data dari Dinas 
Kesehatan Kabupaten Indramayu lansia 
yang mengalami gangguan kognitif 
sebanyak 175 lansia (Dinas Kesehatan 
Indramayu, 2023). 
Ada beberapa faktor yang dapat 
mempengaruhi fungsi kognitif pada lansia 
yaitu usia, genetik, jenis kelamin dan 

pendidikan (Khutni et al., 2023). Dampak 
akibat penurunan kognitif seperti 
penurunan konsentrasi (pertanyaan harus 
diulang), proses pikir yang tidak tertata 
(misalnya tidak relevan atau inkoheren), 
menurunnya tingkat kesadaran, gangguan 
persepsi, gangguan tidur, meningkat atau 
menurunnya aktivitas psikomotor, 
disorientasi tempat, waktu, orang, 
gangguan daya ingat, tidak dapat 
mengingat hal baru misalnya nama 
beberapa benda setelah beberapa menit 
(Lestari, Azizah, dan Khusniyati, 2020).  
Gangguan kognitif dapat dicegah dengan 
meningkatkan aktivitas gerak dan berpikir 
pada otak kanan dan kiri. Fenomena  
dilapangan menunjukan bahwa penurunan 
kognitif pada lansia belum tertangani 
secara optimal (Martina et al., n.d, 2021).  
Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh 
Damayanti (2021), tentang gambaran fungsi 
kognitif pada lanjut usia hipertensi di Panti 
Werdha di Kabupaten Bandung 
menunjukan 6 responden memiliki fungsi 
kognitif normal, 44 orang memiliki 
gangguan fungsi kognitif sedang, dan 
sebanyak 20 responden memiliki gangguan 
kognitif berat.  
Hasil studi pendahuluan yang telah 
dilakukan oleh peneliti pada lansia saat 
dilakukan wawancara terhadap 10 
responden di Desa Patrol didapatkan bahwa 
2 lansia mengalami fungsi kognitif yang baik 
sedangkan 6 lansia  mengalami disorientasi 
waktu dan tempat, 1 lansia mengalami 
disorientasi tempat, dan 1 lansia lagi hanya 
mengalami disorientasi waktu. 10 lansia 
tersebut mengatakan sering lupa jika 
semisal ingin mengambil barang atau 
menaruh sesuatu, alasannya karena sudah 
tua.  
Berdasarkan latar belakang tersebut, maka 
penulis tertarik untuk melakukan penelitian  
mengenai gambaran fungsi kognitif pada 
lansia di Desa Patrol Wilayah Kerja 
Puskesmas Patrol Kabupaten Indramayu”. 
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METODE 
Rancangan penelitian yang digunakan pada 
penelitian ini yakni menggunakan deskriptif 
kuantitatif. Populasi pada penelitian ini 
adalah lansia di Desa Patrol sebanyak 1.964 
lansia, adapun teknik pengambilan sampel 
menggunakan teknik purposive sampling. 
Pada penelitian ini jumlah sampel dihitung 
menggunakan rumus Slovin, berdasarkan 
hasil perhitungan didapatkan jumlah sampel 
sebanyak 95 sampel. Instrumen penelitian 
yang digunakan dalam penelitian ini yaitu 
kuesioner Mini Mental State Exam (MMSE). 
 
HASIL 
1. Gambaran karateristik pasien 
Karakteristik responden berdasarkan usia, 
jenis kelamin, tingkat pendidikan, dan 
pekerjaan responden berdasarkan hasil 
penelitian disajikan dalam bentuk tabel 1 
sebagai berikut: 
 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Kategori   Frekuensi  (%) 

1. Usia 
<65 tahun 

 

39 

 

41.1 

≥65 tahun 56 58.9 

Total  95 100.0 

2. Jenis Kelamin 
Perempuan  
Laki-laki 

 
64 
31 

 
67,4 
32.6 

Total 95 100.0 

3. Tingkat 

Pendidikan  

Tidak sekolah 

SD 

SMP 

 

 

18 

64 

13 

 

 

18.9 

67.4 

13.7 

Total 95 100.0 

4. Pekerjaan 
IRT 

 

29 

 

30.5 

Petani 34 35.8 

Tidak Bekerja 26 27.4 

Wiraswasta  6 6.3 

Total 95 100.0 

 

Berdasarkan dari tabel 1 dapat diketahui 
bahwa karakteristik responden di Desa 
Patrol Wilayah Kerja Puskesmas Patrol 
Kabupaten Indramayu dengan jumlah 
terbanyak yaitu usia ≥65 tahun sebanyak 56 
(58.9%) responden, jenis kelamin 
perempuan sebanyak 64 (67.4%) 
responden, tingkat pendidikan SD sebanyak 
64 (67.4%) responden dan pekerjaan 
terbanyak yaitu petani sebanyak 34 (35.8%) 
responden. 
 
2. Gambaran Fungsi Kognitif Pada Lansia  

Hasil distribusi gambaran fungsi kognitif 
Pada lansia di Desa Patrol Wilayah Kerja 
Puskesmas Patrol Kabupaten Indramayu 
disajikan dalam tabel 2 sebagai berikut : 
 

Tabel 2 Gambaran Fungsi Kognitif Pada 
Lansia  

Kategorik Frekuensi (%) 

Fungsi Kognitif 
Global Buruk  

15 15.8 

Fungsi Kognitif 
Global Sedang  

46 48.4 

Fungsi Kognitif 
Global Relatif Masih 
Baik 

34 35.8 

Total  95 100.0 

 
Berdasarkan tabel 2 dapat diketahui bahwa 
fungsi kognitif pada lansia di Desa Patrol 
Wilayah Kerja Puskesmas Patrol Kabupaten 
Indramayu sebanyak 46 responden (48.4%) 
mengalami fungsi kognitif global sedang, 
sebanyak 34 responden (35.8%) mengalami 
fungsi kognitif relatif masih baik, dan 
sebanyak 15 (15.8%) responden mengalami 
fungsi kognitif global buruk. 
 
PEMBAHASAN 
Salah satu perubahan signifikan yang 
dialami lansia adalah penurunan 
kemampuan kognitif. Fungsi kognitif 
mencakup aktivitas mental yang melibatkan 
proses pembelajaran, pemahaman, 
perhatian, dan kemampuan persepsi, yang 
berkontribusi terhadap perilaku serta 
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respons yang semakin lambat seiring 
bertambahnya usia. Faktor utama yang 
menyebabkan kemunduran ini adalah 
perubahan pada sistem saraf pusat. Kondisi 
seperti aliran darah ke otak yang berkurang, 
penyusutan neuron, pelebaran ventrikel 
otak, dan menurunnya kadar 
neurotransmiter menjadi penyebab utama 
dari penurunan ini (Sumarsih, 2023). 
Selain itu, atrofi pada serabut saraf dapat 
memengaruhi koordinasi tubuh. Penurunan 
koordinasi ini menyebabkan berkurangnya 
persepsi sensorik serta respons motorik, 
yang secara keseluruhan berdampak pada 
fungsi kognitif (Paragholapati, Ardiana, dan 
Nurlitawati, 2021). 
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 
sebanyak 46 dari 95 responden (48,4%) 
berada dalam kategori fungsi kognitif global 
sedang, sedangkan 34 responden (35,8%) 
memiliki fungsi kognitif relatif baik. Adapun 
15 responden (15,8%) menunjukkan fungsi 
kognitif yang buruk. Temuan ini konsisten 
dengan penelitian Damayanti (2021) di Panti 
Werdha Bandung, yang melaporkan bahwa 
62,9% responden memiliki gangguan 
kognitif sedang, 28,6% mengalami 
gangguan berat, dan hanya 8,6% memiliki 
fungsi kognitif normal. 
Penurunan fungsi kognitif umumnya terkait 
dengan proses degeneratif yang 
memengaruhi sistem saraf pusat. 
Perubahan morfologis jaringan otak, 
kapasitas sirkulasi, serta kadar 
neurotransmiter turut berperan dalam 
terjadinya gangguan ini (Oktaviana, Hidayat, 
dan Mumpuningtias, 2019). 
Menurut Latifah (2021) penurunan fungsi 
kognitif dapat disebabkan oleh faktor usia. 
Pada penelitan ini didapatkan bahwa 
responden yang paling banyak berada pada 
usia ≥65 tahun sebanyak 56 (58.9%) 
responden. Penurunan fungsi kognitif 
merupakan keadaan normal pada lansia, 
karena semakin meningkatnya umur akan 
mengakibatkan perubahan anatomi seperti 
semakin menyusutnya otak dan perubahan 
biokimiawi pada sususan saraf pusat 
sehingga dapat menyebabkan terjadinya 

penurunan fungsi kognitif. Otak berfungsi 
sebagai pusat pengaturan tubuh dan pusat 
kognitif dan merupakan organ tubuh yang 
sangat rentan terhadap proses degeneratif 
(Sari et al, 2016 dalam R S Agustana 2023). 
Berdasarkan penelitian Dalilah (2019) 
menyatakan bahwa faktor usia dapat 
mempengaruhi fungsi kognitif dikarenakan 
semakin lanjut usia seseorang dapat terjadi 
penurunan fungsi secara fisik atau proses 
degenerasi yang menimbulkan penurunan 
pada fungsi kognitif lansia. Hasil penelitian 
tersebut sesuai dengan teori Wear dan Tear 
yang menyatakan bahwa sel dalam tubuh 
manusia akan mengalami kerusakan 
jaringan apabila dipakai secara terus 
menerus dengan seiring bertambahnya usia 
(Mashithoh, 2020). 
Penurunan fungsi kognitif juga dapat 
dipengaruhi oleh jenis kelamin. Sesuai 
dengan hasil penelitian ini didapatkan  
bahwa sebanyak 64 (67.4%) berjenis 
kelamin perempuan. Hal ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Fazriana 
(2020) menyatakan lansia perempuan 
mempunyai resiko mengalami gangguan 
fungsi kognitif lebih besar dibandingkan 
dengan lansia laki-laki karena adanya 
penurunan estradiol yang merupakan 
dampak dari proses menopause secara 
pesat yang berhubungan dengan penyakit 
demensia atau Alzheimer. 
Secara umum, lansia perempuan cenderung 
memiliki tingkat aktifitas dan sosial yang 
lebih rendah dibandingkan dengan lansia 
laki-laki. Faktor yamg menyebabkan lansia 
perempuan cenderung memiliki resiko lebih 
tinggi mengalami penurunan fungsi kognitif 
dikarenakan kurangnya mobilitas dan 
ketidakaktifan fisik (Fidiana et al., 2022). 
Jenis kelamin perempuan lebih banyak dan 
cenderung pelupa. Hal ini juga disebabkan 
karena pengaruh hormonal, stress yang 
menyebabkan ingatan berkurang, akhirnya 
mudah lupa. Reseptor esterogen pada 
perempuan yang ditemukan dalam area 
otak yang berperan dalam fungsi belajar 
dan memori, seperti hipokampus, rendahya 
level estradiol dalam tubuh telah dikaitkan 
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dengan penurunan fungsi kognitif umum 
dan memori verbal. Kerja otak apabila 
kurang aktif, maka sel-sel yang jarang 
dirangsang tersebut akan mengalami 
kemunduran dan menyebabkan mudah lupa 
(Martina et al,  2021).  
Selain itu, pada penelitian ini sebanyak 64 
(67.4%) responden memiliki tingkat 
pendidikan Sekolah Dasar (SD). Lansia 
dengan tingkat pendidikan rendah 
cenderung memiliki masalah kognitif 
dibandingkan dengan lansia yang memiliki 
tingkat pendidikan tinggi, karena 
perubahan struktur dan fungsi otak setelah 
maturnitas sebagian besar disebabkan oleh 
pengalaman dan pendidikan. Pendidikan 
dapat menyediakan stimulus rutin dan terus 
menerus bagi perkembangan kemampuan 
kognitif seperti logika dan penalaran, 
pemikiran abstrak, dan mampu mencegah 
hilangnya hubungan dan meningkatkan 
hubungan antar neuron. Semakin kompleks 
stimulus yang didapat makan akan semakin 
berkembang pula kemampuan otak 
seseorang (Setyaningsih et al., 2023).  
Menurut Pragholapati, Ardiana dan 
Nurlitawati (2021) mengatakan bahwa lansia 
yang berpendidikan rendah akan 
mengalami kesulitan pada kemampuan 
kalkulasi, menulis, dan mengingat. Berbeda 
dengan lansia yang mempunyai pendidikan 
tinggi akan lebih mudah dalam kemampuan 
kalkulasi, menulis, mengingat dan lebih 
mudah paham dalam menjawab 
pertanyaan. Pendidikan akan memberikan 
stimulasi bagi otak dengan membiasakan 
otak untuk berfikir sehingga akan 
meminimalisir penurunan fungsi kognitif 
pada kemudian hari (Latifah, 2021). 
Pekerjaan dapat mempengaruhi penurunan 
fungsi kognitif pada lansia dikarenakan 
dengan bekerja, otak dan anggota tubuh 
akan saling berkoordinasi (Fazriana, 2020). 
Berdasarkan hasil penelitian ini didapatkan 
bahwa sebanyak 34 (35,8%) lansia dengan 
pekerjaan sebagai petani. Menurut Latifah 
(2021) pekerjaan dapat mempengaruhi 
fungsi kognitif lansia karena pada lansia 
yang sudah tidak bekerja menghabiskan 

waktunya untuk berdiam diri di rumah dan 
tidak memiliki aktivitas yang mengasah 
kognitifnya. Sehingga mempunyai resiko 
lebih besar mengalami penurunan fungsi 
kognitif. Pada lansia yang masih bekerja 
mempunyai aktivitas yang dapat melatih 
fungsi kognitifnya (Mardiana dan Sugiharto, 
2022) 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Fungsi kognitif pada lansia di Desa Patrol 
Wilayah Kerja Puskesmas Patrol Kabupaten 
Indramayu dari 95 responden, sebanyak 46 
responden (48.4%) mengalami fungsi 
kognitif global sedang, sebanyak 34 
responden (35.8%) mengalami fungsi 
kognitif relatif masih baik, dan sebanyak 15 
(15.8%) responden mengalami fungsi 
kognitif global buruk. 
Saran untuk pihak pelayanan kesehatan 
untuk meningkatkan fungsi kognitif pada 
lansia dapat dilakukan dengan cara 
memberikan latihan seperti melakukan 
brain gym, latihan puzzle, permainan 
memori atau teka-teki sederhana, dan 
melibatkan lansia untuk berpartisipasi 
dalam aktivitas sosial untuk 
mempertahankan fungsi kognitifnya. 
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