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Accepted for publication: function, which may result in difficulties carrying out daily activities. If elderly
21 April 2024 individuals are unable to maintain independence, it can cause them to feel powerless,
ill, and dependent on the assistance of others. The purpose of this study is to
determine the relationship between cognitive function and the level of independence
of the elderly in performing Activities of Daily Living (ADL) in the working area of the
Mungka Public Health Center (Puskesmas). This study employs an observational
analytical method with a cross-sectional design. The research sample was obtained
through consecutive sampling, with a total of 51 elderly individuals residing in the
Keywords working area of the Mungka Public Health Center. The research instruments used
were the MoCA-Ina to measure cognitive function and the Katz Index to assess the
Cognitive Function; level of independence in the elderly. The data analysis employed bivariate analysis
Activity of Daily Living;  using the chi-square statistical test. The study results showed that 20 elderly
Elderly individuals (39.2%) experienced a decline in cognitive function, and 18 elderly
individuals (35.3%) had moderate dependency. The statistical test results indicated
a significant relationship between cognitive function and the level of independence
in the elderly, with a p-value of 0.001 (<0.05). The conclusion of this study is that
there is a significant relationship between cognitive function and the level of
independence of the elderly in performing Activities of Daily Living (ADL) in the
working area of the Mungka Public Health Center.
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Pendahuluan

Badan Pusat Statistik (BPS) pada tahun 2020 menyatakan bahwa persentase lansia di Indonesia telah
mengalami peningkatan sebanyak dua kali lipat, yaitu dari 4,5% menjadi 9,92% persen dalam selang waktu
lima dekade (1971-2020).! Peningkatan jumlah lansia di Indonesia menandakan keberhasilan pencapaian
pembangunan kesehatan dimana angka harapan hidup telah meningkat dari 68,6 tahun menjadi 70,8 tahun
dalam kurun waktu 2004-2015 dan diperkirakan akan semakin meningkat menjadi 72,2 tahun pada tahun
2030-2035. Hal ini dapat menimbulkan masalah kesehatan, termasuk penyakit degeneratif yang dapat
berdampak pada penurunan fungsi kognitif. Penurunan fungsi kognitif akan menyebabkan kesulitan dalam
menjalani aktivitas sehari-hari.2

Gangguan kognitif memiliki peran dalam kemampuan seseorang untuk menjalani aktivitas sehari-
harinya. Menurut Centers for Disease Control (CDC) seseorang dikatakan memiliki gangguan kognitif ketika dia
memiliki kesulitan dalam mengingat, mempelajari hal baru, berkonsentrasi, atau sekadar membuat keputusan
dalam kehidupan sehari-harinya.3 Pada Mild Cognitive Impairment (MCI) telah terjadi penurunan fungsi pada
satu atau lebih domain fungsi kognitif tanpa adanya gangguan aktivitas sehari-hari. Mild Cognitive Impairment
sering terjadi pada usia 65 tahun ke atas dengan prevalensi sekitar 10-20% pada orang tanpa demensia.
Prevalensi MCI meningkat seiring dengan pertambahan usia. Penderita MCI berisiko menjadi demensia
sebanyak 10-15% per-tahun dan 80% setelah 6 tahun.2

Berdasarkan data World Health Organization (WHO) diperkirakan sekitar 50 juta penduduk dunia
mengalami demensia dengan hampir 60% hidup di negara berpenghasilan menengah ke bawah. Jumlah kasus
demensia di seluruh dunia meningkat hampir 10 juta setiap tahunnya dan diperkirakan 5-6% lansia akan
mengalami demensia. Kasus demensia terus meningkat dengan perkiraan akan mencapai 82 juta pada tahun
2030 dan 152 juta pada tahun 2050.4 Demensia didahului penurunan daya ingat hingga penurunan seluruh
intelektualitas dan menyebabkan beban dalam menjalani aktivitas sehari-hari.>

Kemandirian dalam melakukan Activity of Daily Living (ADL) adalah suatu keadaan dimana lansia
mampu untuk mengurus atau mengatasi kepentingannya sendiri tanpa memerlukan bantuan orang lain.¢ Pada
tahun 2020 nilai rasio ketergantungan lansia di Indonesia sebesar 15,54% yang berarti 100 orang penduduk
usia produktif menanggung sebanyak 15 orang penduduk lansia. Angka ketergantungan lansia berbanding
lurus dengan beban ekonomi yang akan ditanggung oleh keluarga.”

Semakin lanjut usia, maka akan semakin berkurang daya tahan, kemampuan fisik, dan mental
seseorang, hal ini menyebabkan lansia sulit untuk beradaptasi dengan lingkungannya dan sulit untuk
mencukupi kebutuhan hidupnya sendiri yang nantinya akan menyebabkan lansia bergantung kepada orang
lain.8 Kualitas hidup lansia juga akan semakin memburuk jika lansia tidak dapat memenuhi aktivitas sehari-
harinya?

Lansia diharapkan dapat menjadi lansia yang sehat, mandiri, dan aktif agar dapat menjadi lansia yang
produktif.” Jika lansia tidak mandiri dalam melakukan aktivitas sehari-harinya, perlahan hal tersebut akan
menyerang psikisnya. Lansia akan merasa cacat, sakit, dan hanya dapat bergantung pada orang lain.10

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan fungsi kognitif dengan tingkat kemandirian lansia
dalam melakukan Activity of Daily Living (ADL) di Wilayah Kerja Puskemas Mungka Kabupaten Lima Puluh
Kota.

Lanjut usia merupakan proses menghilangnya secara perlahan-lahan kemampuan jaringan untuk
memperbaiki diri, mengganti, mempertahankan struktur dan fungsi secara normal, serta mempertahankan diri
terhadap injury termasuk adanya infeksi.1l Menurut World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa usia
60 tahun merupakan permulaan dari lanjut usia.® Seiring bertambahnya usia volume otak semakin menurun.
Hal ini terjadi karena perubahan struktural dari sejumlah neuron di otak meliputi penurunan jumlah dan
panjang dari dendrit, hilangnya duri dendritik, penurunan jumlah akson, peningkatan jumlah akson dengan
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demielinisasi segmental, dan hilangnya proses sinapsis yang signifikan. Hilangnya proses sinapsis tersebut
merupakan kunci utama dari proses penuaan dari sistem saraf manusia.12

Fungsi kognitif menurut behavioral neurology, yaitu suatu proses dimana semua masukan sensori
meliputi rangsang taktil, visual, dan auditori akan diubah, diolah, disimpan dan digunakan untuk hubungan
interneuron secara sempurna sehingga seseorang mampu melakukan penalaran terhadap masukan sensoris
tersebut.l® Gangguan kognitif memiliki peran dalam kemampuan seseorang untuk menjalani aktivitas sehari-
harinya. Menurut Centers for Disease Control (CDC) seseorang dikatakan memiliki gangguan kognitif ketika dia
memiliki kesulitan dalam mengingat, mempelajari hal baru, berkonsentrasi, atau sekadar membuat keputusan
dalam kehidupan sehari-harinya.3 Gangguan kognitif dapat diklasifikasikan sebagai gangguan kognitif
demensia dan gangguan kognitif nondemensia (Mild Cognitive Impairment/MCI).2

MCI merupakan keadaan transisi dari keadaan normal dengan patologis. MCI didefinisikan sebagai
penurunan satu atau lebih dari domain fungsi kognitif. Pada MCI, gejala awal berupa gangguan fungsi memori,
namun belum terjadi gangguan pada aktivitas sehari-hari.2 Sedangkan pada demensia telah terjadi gangguan
fungsi kognitif yang lebih berat dimana terjadi penurunan seluruh intelektualitas pasien sehingga mengganggu
aktivitas sosial dan profesional dalam melakukan aktivitas hidup keseharian (activity of daily living).> ADL atau
Activity of Daily Living adalah aktivitas perawatan diri yang harus dilakukan setiap hari secara mandiri untuk
memenuhi kebutuhan dan tuntutan hidup sehari-hari.6 Aktivitas tersebut menyangkut, ambulansi, makan,
berpakaian, mandi, menyikat gigi dan berhias dengan tujuan untuk memenuhi,berhubungan dengan perannya
sebagai pribadi dalam keluarga dan masyarakat.13

Metode Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan menggunakan metode cross
sectional untuk menganalisis hubungan fungsi kognitif dengan tingkat kemandirian lansia dalam melakukan
Activity of Daily Living (ADL) di wilayah kerja Puskesmas Mungka Kabupaten Lima Puluh Kota. Penelitian ini
dilakukan di Puskesmas Mungka pada bulan November 2021.

Populasi pada penelitian ini adalah semua lansia yang tinggal di wilayah kerja Puskesmas Mungka
Kabupaten Lima Puluh Kota. Sampel diambil jika memenubhi kriteria inklusi dan tidak memiliki kriteria eksklusi.
Kriteria inklusi meliputi usia minimal 60 tahun, minimal lulus sekolah dasar, dan bersedia menjadi ressponden
dalam penelitian. Kriteria eksklusi meliputi lansia yang mengalami gangguan jiwa, gangguan penglihatan,
gangguan pendengaran, gangguan bicara, serta mengalami kecacatan fisik.

Data diperoleh dengan cara wawancara terpimpin kepada lansia yang telah memenuhi kriteria inkusi
dan tidak memiliki kriteria eksklusi. Wawancara dilakukan menggunakan instrumen penelitian berupa MoCA-
Ina yang berfungsi untuk menilai fungsi kognitif lansia serta Indeks Katz untuk menilai tingkat kemandiriannya.

Setelah dilakukan pengumpulan data maka data tersebut dianalisis dengan analisis bivariat
menggunakan uji statistik chi square. Signifikansi antara variabel independen dan variabel dependen dikatakan
bermakna apabila p<0,05. Penelitian ini telah lulus kaji etik dengan nomor surat: 559/UN.16.2/KEP-FK/2021.

Hasil dan Pembahasan

Penelitian ini dilakukan pada 51 lansia yang tinggal di wilayah kerja Puskesmas Mungka Kabupaten
Lima Puluh Kota pada bulan November 2021. Data karakteristik subjek penelitian dapat dilihat pada Tabel 1.

Berdasarkan distribusi frekuensi karakteristik responden di wilayah kerja Puskesmas Mungka
Kabupaten Lima Puluh Kota, diketahui bahwa mayoritas lansia merupakan perempuan dengan jumlah 47 orang
(92,2%), dengan rentang usia terbanyak pada usia 60-74 tahun (elderly) sebanyak 46 orang (88,2%), tingkat
pendidikan terbanyak pada perguruan tinggi sebanyak 18 orang (35,5%), dan mayoritas responden tidak
memiliki riwayat penyakit terdahulu sebanyak 21 orang (41,2%).
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Tabel. 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

Jenis Kelamin

Fungsi Kognitif Menurun 20 39,2
Laki-laki 4 7,8
ﬁsg}%%ﬁagﬁitif Normal 3147 6(}3%2
[isialah 51 100
60-74 tahun 45 88,2
75-90 tahun 6 11,8
>90 tahun 0 0
Tingkat Pendidikan

SD 7 13,7
SMP 13 25,5
SMA 13 25,5
Perguruan Tinggi 18 35,3
Riwayat Penyakit

Hipertensi 10 19,6
Asam Urat 7 13,7
Dislipidemia 2 3,9
Gastritis 4 7,8

Diabetes Melitus 5 9,8
Kolesterol Tinggi 2 3,9

Tidak Ada 21 41,2

Tabel. 2 Distribusi Responden Berdasarkan Tingkat Fungsi Kognitif

Tabel. 2 Distribusi Responden Berdasarkan Tingkat Fungsi Kognitif

Tabel 2 menunjukkan bahwa mayoritas responden pada penelitian ini memiliki fungsi kognitif yang
normal dengan jumlah 31 orang (60,8%).

Tabel. 3 Distribusi Frekuensi Tingkat Fungsi Kognitif Berdasarkan Usia dan Riwayat Pendidikan

Fungsi Kognitif

. Total

Kategori Menurun Normal
n (%) n (%) n (%)
Usia
60-74 tahun 14 (31,1) 31 (68,9) 45 (100)
6

75-90 tahun 6 (100) 0 (100)
Jumlah 20 (39,2) 31(60,8) 51 (100)
Tingkat Pendidikan
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7
SD 5(71,4) 2 (28,6) (100)
SMP 4 (30,8) 9(69,2) 13 (100)
SMA 6 (46,2) 7 (53,8) 13 (100)
Perguruan Tinggi 5(27,8) 13 (72,2) 18 (100)
Jumlah 20 (39,2) 31(60,8) 51 (100)

Tabel 3 menunjukkan bahwa kejadian penurunan fungsi kognitif paling banyak ditemui pada rentang
usia 75-90 tahun (100%) serta tingkat pendidikan terakhir sekolah dasar (71,4%).

Tabel. 4 Distribusi Responden Berdasarkan Tingkat Kemandirian

Tabel 4 menunjukkan bahwa mayoritas responden pada penelitian ini memiliki tingkat kemandirian
yang mandiri dengan jumlah 33 orang (64,7%).

Tabel. 5 Distribusi Frekuensi Tingkat Kemandirian Lansia Berdasarkan Usia

Tingkat Kemandirian
Kategori Kete;g:r;:lugngan Mandiri forl
n (%) n (%) n (%)
Usia
60-74 tahun 14 (31,1) 31 (68,9) 45 (100)
75-90 tahun 4 (66,7) 2(33,3) 6 (100)
Jumlah 18 (35,3) 33 (64,7) 51 (100)
Tabel 5 menunjukkan bahwa persentase lansia yang mengalami ketergantungan sedang lebih besar
Tingkat Kemandirian f Persentase
Ketergantungan Berat 0 0
Ketergantungan Sedang 18 35,3
Mandiri 33 64,7
Jumlah 51 100

pada rentang usia 75-90 tahun (66,7%) jika dibandingkan dengan rentang usia 60-74 tahun (31,1%)

Tabel. 6 Analisis Bivariat Hubungan Fungsi Kognitif dengan Tingkat Kemandirian Lansia

Fungsi Konitif Tingkat Kemandirian Lansia Total Nl;ai
Ketergantungan Sedang Mandiri
n % n % n %
Menurun 13 65 7 35 20 100
Normal 5 16,1 26 83,9 31 100 0,001
Jumlah 18 35,3 33 64,7 51 100

MOHR Vol. 2 No. 1, April 2024, pages: 14-23
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Tabel 6 didapatkan hasil yang signifikan antara fungsi kognitif dengan tingkat kemandirian lansia
dengan nilai p = 0.001 (p<0,05).

Berdasarkan hasil pemeriksaan fungsi kognitif responden dengan menggunakan kuesioner MoCA-Ina
diketahui bahwa lebih dari setengah responden yang terlibat dalam penelitian, yaitu 31 orang (60,8%) tidak
mengalami penurunan fungsi kognitif sedangkan 20 orang (39,2%) responden lainnya mengalami penurunan
fungsi kognitif. Hasil ini menggambarkan bahwa sebagian besar lansia di wilayah kerja Puskesmas Mungka yang
menjadi responden pada penelitian ini masih memiliki fungsi kognitif yang baik. Temuan penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Mongsidi pada tahun 2013 dimana lebih dari setengah (72,1%) lansia
memiliki fungsi kognitif yang normal.1# Sedangkan di sisi lain, temuan ini bertolak belakang dengan penelitian
yang dilakukan oleh Pebriyanti pada tahun 2015 dimana sebanyak 72,7% lansia (>60 tahun) yang tinggal di
Panti Werdha mengalami gangguan fungsi kognitif.15

Perbedaan hasil penelitian ini sangat mungkin terjadi akibat perbedaan sumber sampel yang diambil.
Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Susilowati pada tahun 2020 didapatkan perbedaan fungsi kognitif
lansia ditinjau dari tempat tinggalnya. Lansia yang tinggal bersama keluarga memiliki fungsi kognitif yang lebih
baik dari pada lansia yang tinggal di panti werdha atau panti jompo.¢ Lansia yang tinggal di panti jompo akan
mengalami keadaan emosional yang negatif yang disebabkan oleh isolasi sosial dan aktivitas fisik yang kurang
memadai dimana hal itu akan menyebabkan peningkatan tingkat stress yang ditandai dengan peningkatan
kortisol yang berdampak kepada penurunan fungsi kognitif.17

Lansia yang tinggal di wilayah kerja Puskesmas Mungka memiliki komunitas lansia yang aktif
mengadakan senam sebanyak 3 kali seminggu sehingga lansia di sana memiliki tingkat aktivitas fisik atau
olahraga yang baik dimana hal tersebut mencegah penurunan fungsi kognitif. Hal ini didukung oleh studi yang
menyatakan bahwa lansia dengan tingkat aktivitas fisik yang aktif memiliki fungsi kognitif yang normal dan
begitu pula sebaliknya.18

Pada penelitian ini, sebanyak 31,1% lansia dengan rentang usia 60-74 tahun (elderly) mengalami
penurunan fungsi kognitif, sedangkan lansia dengan rentang usia 75-90 tahun sebanyak 100% telah mengalami
penurunan pada fungsi kognitifnya. Temuan ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Rasyid pada
tahun 2017 dimana lansia dengan rentang usia 60-74 tahun 52,5% mengalami penurunan fungsi kognitif,
sedangkan sebanyak 86,6% lansia dengan rentang usia 75-90 tahun telah mengalami penurunan fungsi
kognitif.1? Hal ini sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa seiring bertambahnya usia maka volume otak
akan semakin menurun. Prevalensi MCI juga akan meningkat seiring pertambahan usia, hal ini terjadi karena
perubahan struktural dari sejumlah neuron di otak meliputi penurunan jumlah dan panjang dari dendrit,
hilangnya duri dendritik, penurunan jumlah akson, peningkatan jumlah akson dengan demielinisasi segmental,
dan hilangnya proses sinapsis yang signifikan.12

Dari hasil penelitian ini dapat diketahui bahwa proporsi lansia dengan tingkat pendidikan terakhir SD
lebih banyak yang mengalami penurunan fungsi kognitif (71,4%) dibandingkan dengan lansia dengan tingkat
pendidikan terakhir perguruan tinggi (31,3%). Begitu pula pada hasil penelitian yang dilakukan oleh Toreh
pada tahun 2019 dimana didapatkan sebanyak 94,3% lansia dengan pendidikan terakhir SD mengalami
penurunan fungsi kognitif berdasarkan pemeriksaan kuesioner MoCA-Ina.2® Hasil penelitian tersebut sesuai
dengan teori yang menyatakan bahwa seseorang dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi memiliki
kapasitas otak yang jauh lebih besar dengan jumlah sinaps yang lebih banyak dibandingkan dengan yang
berpendidikan rendah.? Teori tersebut juga didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Iswara pada tahun
2016 yang menyatakan bahwa semakin tingginya pendidikan akan semakin memperlambat penurunan fungsi
kognitif.21

Pada hasil pemeriksaan kemandirian lansia dalam melakukan ADL dengan menggunakan kuesioner
Indeks Katz, diketahui bahwa mayoritas responden masih tingkat kemandirian yang mandiri sebanyak 33
orang (64,7%) sedangkan 18 orang (35,3%) responden lainnya telah mengalami ketergantungan sedang. Hasil
penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Syamsidar pada tahun 2020 yang menyatakan
bahwa 96,25% responden lansia memiliki tingkat kemandirian yang mandiri dalam melakukan ADL.22 Lanjut
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usia yang masih dapat menjalani aktivitas sehari-harinya tanpa membutuhkan bantuan orang lain adalah lansia
yang mandiri . Kemandirian pada lanjut usia meliputi kemampuan lanjut usia dalam melakukan aktivitas sehari-
hari, seperti : mandi, berpakaian rapi, pergi ke toilet, berpindah tempat, dapat mengontrol BAK atau BAB, serta
dapat makan sendiri.23

Berdasarkan hasil penelitian Jumita pada tahun 2020 yang dilakukan pada 90 responden di wilayah
kerja Puskesmas Lampasi, menunjukkan bahwa sebagian besar responden dapat melakukan aktivitasnya
sendiri / mandiri yaitu (87,78%). Sejalan dengan penelitian Ayuningtias yang menyatakan bahwa hampir
seluruh lansia mandiri dalam melakukan aktivitas dasar seperti mandi (100%), berpakaian (93,5%), toileting
(100%), kontinen (93,5%), berpindah (89,8%), dan makan (97,2%).2*

Penelitian yang dilakukan oleh Ediawati pada tahun 2012 di Panti Sosial Tresna Werdha Budi Mulia,
menunjukkan bahwa sebagian besar lansia yang menjadi responden memiliki ADL yang mandiri (97,9%). Hasil
ini dikarenakan banyak lansia yang tetap memaksa untuk memenuhi ADL secara mandiri misalnya berusaha
mandiri pergi ke toilet walaupun kemampuan berjalan sudah berkurang. Pada beberapa lansia juga, mereka
berusaha makan secara mandiri walaupun mereka kurang bisa memasukkan makanan ke dalam mulut karena
penyakit yang diderita atau kelemahan yang dimilikinya.25

Pada penelitian ini tidak ditemukan lansia yang mengalami ketergantungan berat. Tingkat kemandirian
yang baik disebabkan karena adanya faktor kesehatan, faktor motorik, fungsi kognitif, serta status
perkembangan yang baik pada lansia yang menyebabkan lanjut usia mandiri dan tidak memerlukan bantuan
orang lain dalam melakukan aktivitas sehari-harinya.2¢ Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan,
persentase tingkat ketergantungan sedang lebih tinggi terjadi pada lansia dengan rentang usia 75-90 tahun
(66,7%) dibandingkan dengan lansia pada rentang usia 60-74 tahun (31,1%). Temuan ini didukung oleh
penelitian yang dilakukan oleh Widyastuti pada tahun 2019 mengenai tingkat ketergantungan lansia
berdasarkan usia dimana didapatkan 68,7% lansia pada rentang usia 75-90 tahun mengalami ketergantungan
dalam aktivitas sehari-hari, sedangkan lansia dengan rentang usia 60-74 tahun hanya sebesar 46,9%.%7

Secara teoritis peningkatan usia akan diikuti dengan atrofi otot, mikroarsitektur tulang yang berubah
sehingga lebih berisiko mengalami fraktur, serta sendi yang mulai mengalami kekakuan sehingga menyebabkan
kelemahan fisik yang menyebabkan lansia sulit dalam melakukan aktivitas sehari-harinya.628 Selain itu,
semakin tinggi usia seseorang, maka kemampuan dari setiap organ dalam tubuh juga akan mengalami
penurunan sehingga dapat memengaruhi fungsi organ tersebut dan berdampak pada kemandirian lansia itu
sendiri.!3 Teori ini sesuai dengan pernyataan Purnanto pada tahun 2017 yang menyatakan bahwa semakin
bertambah usia seseorang akan berdampak pada kemampuan individu dalam pemenuhan kebutuhan sehari-
hari sehingga dibutuhkan bantuan dari orang lain (ketergantungan) baik secara parsial maupun total.2?

Hasil analisis data menggunakan uji chi-square pada penelitian ini mendapatkan nilai p = 0,001. Hal ini
menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara fungsi kognitif dengan tingkat kemandirian
lansia dalam melakukan Activity of Daily Living. Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian Durant pada tahun
2016 yang menunjukkan terdapatnya hubungan antara fungsi kognitif dengan tingkat kemandirian lansia
dengan p = 0,001.3% Suspiyanti pada tahun 2014 juga mendapatkan hasil yang serupa dengan nilai p = 0,003.31
Selain itu, penelitian yang dilakukan oleh Atiqah pada tahun 2020 menemukan bahwa jika fungsi kognitif pada
lansia mengalami penurunan maka tingkat kemandirian lansia juga akan menurun.32 Pada penelitian lain yang
dilakukan oleh Wara pada tahun 2021 menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang kuat antara fungsi kognitif
dengan kemandirian lansia dalam pemenuhan ADL (p = 0,001).33

Gangguan kognitif dapat diklasifikasikan sebagai gangguan kognitif demensia dan gangguan kognitif
bukan demensia. Mild Cognitive Impairment merupakan keadaan transisi dari keadaan normal menjadi
patologis. Mild Cognitive Impairment didefinisikan sebagai penurunan satu atau lebih dari domain fungsi
kognitif. Pada MCI, gejala awal berupa gangguan fungsi memori, namun belum terjadi gangguan pada aktivitas
sehari-hari.2 Teori ini sesuai dengan penelitian Akhmad pada tahun 2019 yang menyatakan bahwa tidak ada
hubungan kejadian MCI dari aspek kognitif dengan tingkat kemandirian lansia.3* Sedangkan pada demensia
telah terjadi gangguan fungsi kognitif yang lebih berat dimana terjadi penurunan seluruh intelektualitas pasien

MOHR Vol. 2 No. 1, April 2024, pages: 14-23



MOHR e-ISSN: 2987-7784 21

sehingga mengganggu aktivitas sosial dan profesional dalam melakukan aktivitas hidup keseharian.5 Sejalan
dengan penelitian Reny dimana terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat fungsi kognitif dengan
tingkat kemandirian pada lansia dengan demensia.3>.

Seiring bertambahnya usia akan terjadi proses neurodegenerasi yang ditandai dengan pengurangan
massa otak, aliran darah otak, dan densitas koneksi dendritik yang dapat menyebabkan penurunan fungsi
kognitif. Beberapa penelitian juga menyatakan bahwa seiring bertambahnya usia terjadi peningkatan aktifitas
enzim Monoamine Oksidase (MAO) di jaringan otak. Aktivitas enzim ini dapat menyebabkan degradasi
neurotransmitter seperti dopamine dan serotonin sehingga terjadi penurunan proses sinapsis yang signifikan
yang berdampak pada penurunan fungsi kognitif.123637 Penurunan fungsi kognitif ini akan membawa dampak
pada melambatnya proses sentral dan waktu reaksi sehingga fungsi sosial dan okupasional akan mengalami
penurunan signifikan jika dibandingkan dengan kemampuan sebelumnya.38 Hal ini yang akan menyebabkan
lansia menjadi kehilangan minat pada aktivitas hidup sehari-hari mereka dan memerlukan beberapa bantuan
dalam melakukan aktivitas harian yang semula mereka mampu untuk melakukannya sendiri.

Kesimpulan

Berdasarkan penelitian yang dilakukan maka dapat diambil kesimpulan bahwa mayoritas lansia yang
tinggal di wilayah kerja Puskesmas Mungka Kabupaten Lima Puluh Kota memiliki fungsi kognitif yang normal
dan tingkat kemandirian yang mandiri serta terdapat hubungan yang signifikan antara fungsi kognitif dengan
tingkat kemandirian lansia dalam melakukan Activity of Daily Living (ADL).

Ucapan Terima Kasih

Ucapan terima kasih peneliti sampaikan untuk semua pihak yang turut membantu dalam
menyelesaikan dan menyempurnakan penelitian ini.
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