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ABSTRAK

Populasi lansia yang terus meningkat memberikan manfaat jika lansia tersebut sehat, tangguh dan kuat. Deteksi dini
terkait penurunan fungsi kognitif pada masa pra lansia sangat diperlukan sehingga upaya menghambat progresivitas
gangguan segera dilakukan untuk menjaga kapasitas fungsional pada masa lansia. Tujuan penelitian adalah untuk
mengetahui gambaran fungsi kognitif dan domain kognitif pada kelompok pra lanjut usia. Jenis penelitian adalah
deskriptif. Sampel dipilih dengan metode non-probability sampling dengan teknik total sampling dan didapatkan
60 subjek. Penelitian dilakukan di Pos Binaan Terpadu (Posbindu) Puskesmas Kopelma Darussalam yang mencakup
5 desa. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah MoCA-Ina dan pengambilan data dilakukan secara
wawancara. Hasil penelitian menunjukkan 55% kelompok pra lanjut usia memiliki fungsi kognitif yang tidak normal
dan 45% normal. Domain yang menurun pada subjek tidak normal adalah memori tertunda (97%), fungsi eksekutif
(93,9%), atensi (78,8%), bahasa (75,8%), dan visuospasial (48,5%). Sedangkan domain yang menurun pada subjek
normal adalah memori tertunda (88,9%), bahasa (44,4%), fungsi eksekutif (40,7%), atensi (22,2%), dan visuospasial
(14,8%). Kesimpulan penelitian ini adalah terjadi penurunan fungsi kognitif pada kelompok pra lansia di Posbindu
Puskesmas Kopelma Darussalam yang didominasi dengan penurunan pada domain memori.

Kata kunci : Domain kognitif, Fungsi kognitif, Pra lanjut usia.

ABSTRACT

The increasing number of elderly population provides benefits if the elderly are healthy, tough and strong. Early
detection related to decreased cognitive function in pre-elderly period is needed so that efforts to inhibit the
progression of the disorder are immediately carried out to maintain functional function in the elderly. The purpose
of this study was to describe cognitive function and cognitive domains in pre-elderly group. This type of research is
descriptive. The sample was selected by a non-probability sampling method with total sampling technique and 60
subjects were obtained. This research was conducted at Pos Binaan Terpadu Puskesmas Kopelma Darussalam
which covered 5 villages namely the villages of Lamgugob, le Masen Kayee Adang, Kopelma, Rukoh and Deah
Raya. The instrument used in this study was MoCA-Ina and data collection was conducted by interview. The results
showed that 55% of pre-elderly group had abnormal cognitive function and 45% normal. Domains that decreased
in abnormal subjects were delayed memory (97%) executive function (93.9%), attention (78.8%), language (75.8%),
and visuospatial (48.5%). While the domains that decreased in normal subjects were delayed memory (88.9%),
language (44.4%), executive function (40.7%), attention (22.2%), and visuospatial (14.8%). The conclusion of this
study was that there was a decrease in cognitive function in pre-elderly group at Puskesmas Kopelma Darussalam
which was dominated by a decrease in the memory domain.

Keywords: Cognitive domain, Cognitive function, Pre-elderly

PENDAHULUAN diperkirakan populasi lansia antara tahun 2015
Kemajuan ilmu pengetahuan dan teknologi di dan 2030 akan meningkat sebesar 56% dari 901
bidang kesehatan berhasil menurunkan angka juta menjadi 1,4 miliar. Pada tahun 2050
kematian yang berdampak pada peningkatan diperkirakan meningkat dua kali lipat dari tahun
angka harapan hidup sehingga jumlah populasi 2015 mencapai 2,1 miliar.*3

kelompok lansia meningkat. Secara global,
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Indonesia adalah salah satu negara
dengan tingkat populasi lansia terbesar kelima di
dunia. Jumlah lansia di Indonesia meningkat
tajam. Peningkatan ini mencapai 3 kali lipat,
yaitu 24,49 juta menjadi 63,3 juta orang.
Proporsi lansia pada tahun 2045 akan mencapai
angka 20%. Berdasarkan data Badan Pusat
Statistik Provinsi Aceh, persentase lansia di
Aceh meningkat secara konsisten dari tahun
2010 hingga 2020. Pada tahun 2010, terdapat
5,71% lansia di Aceh, sedangkan pada tahun
2020 terdapat 7,22% lansia. Ini artinya terjadi
peningkatan sebesar 1,51% dalam rentang waktu
10 tahun.24°

Jumlah populasi lansia yang besar
memberikan manfaat jika lansia tersebut sehat,
tangguh dan kuat. Selama proses penuaan,
seseorang akan mengalami kemunduran yang
diikuti dengan munculnya gangguan fisiologis,
penurunan fungsi, gangguan kognitif, gangguan
afektif dan psikososial. Masa lansia juga
dikaitkan dengan kemunculan berbagai macam
penyakit yang bersifat majemuk. Hal ini akan
menjadi beban bagi keluarga, masyarakat
bahkan negara.5-°

Deteksi dini terkait penurunan fungsi
kognitif pada masa pra lansia sangat diperlukan
sehingga penanganan awal yang tepat atau
upaya menghambat progresivitas gangguan
segera dilakukan. Penanganan awal terhadap
penurunan fungsi kognitif memberikan luaran
yang optimal vyaitu terjaganya kapasitas
fungsional pada masa lansia. Pada tahap yang
lebih parah, menjadi sulit untuk

mempertahankan kapasitas fungsional ini.

Penelitian  terdahulu  menunjukkan
bahwa penurunan fungsi kognitif dapat terjadi
pada masa pra lansia. Deteksi dini pada masa pra
lansia merupakan salah satu langkah untuk
mencegah terjadi penurunan fungsi kognitif
pada masa lansia. MoCA-Ina dapat digunakan
sebagai alat skrining untuk menilai domain
fungsi kognitif yang terganggu, terdiri dari
atensi, bahasa, memori, fungsi eksekutif dan
visuospasial. Penelitian ini dilakukan pada
kelompok Pra Lanjut Usia di Pos Binaan
Terpadu Puskesmas Kopelma Darussalam Kota
Banda Aceh.

METODE

Penelitian deskriptif, Tempat penelitian dan
pengambilan data dilakukan di Pos Binaan
Terpadu (Posbindu) Puskesmas Kopelma
Darussalam Kota Banda Aceh, pada bulan
November 2022. Populasi dalam penelitian ini
adalah seluruh anggota Posbindu Puskesmas
Kopelma Darussalam Kota Banda Aceh yang
mencakup 5 desa vyaitu desa Kopelma,
Lamgugop, le Masen Kayee Adang, Rukoh dan
Deah Raya.

Variabel pengamatan dalam penelitian
ini adalah kelompok pra lanjut usia dan fungsi
kognitif. Kelompok Pra Lanjut Usia menurut
Depkes adalah kelompok individu yang berusia
45-59 tahun. Fungsi kognitif terdiri atas
kemampuan berpikir, mengingat, belajar,
menggunakan bahasa, memori, pertimbangan,
pemecahan masalah, serta kemampuan eksekutif
seperti merencanakan, menilai, mengawasi, dan
melakukan evaluasi. Fungsi kognitif terdiri atas
domain atensi, bahasa, memori, fungsi eksekutif

dan visuospasial. Analisis data yang digunakan
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dalam penelitian ini adalah analisis univariat.
Hasil dari analisa data akan menunjukkan

distribusi frekuensi (persentase).

HASIL

Subjek terbanyak berjenis kelamin perempuan
(68,3%), paling banyak adalah suku Aceh
(91,7%). Tingkat Pendidikan terbanyak SMA
(33,3%), Sarjana S1 (26,7%), dan SMP (13,3%).
Pekerjaan terbanyak adalah IRT (51,7%),
wirausaha (20%) dan pegawai swasta (11,7%).
Sebagian besar subjek penelitian mempunyai
riwayat penyakit (66,7%). Subjek penelitian
yang mengkonsumsi obat-obatan (45%) lebih
sedikit dibandingkan yang tidak mengkonsumsi
obat-obatan (55%).

Hasil pemeriksaan dengan instrumen
MoCA-Ina didapatkan Nilai fungsi kognitif
pada kelompok pra lansia dari 60 subjek
penelitian diperoleh sebanyak 45% mempunyai
fungsi kognitif normal dan 55% mempunyai
nilai fungsi kognitif tidak normal. Penurunan
fungsi kognitif berdasarkan jenis kelamin paling
banyak terjadi pada perempuan (58,5%),
berdasarkan pendidikan terakhir yaitu SD
(80%), SMP (75%) dan SMA (65%),
berdasarkan pekerjaan vyaitu tidak bekerja
(100%), buruh (100%), PNS (66,7%), wirausaha
(66,7%) dan IRT (58,1%). Penurunan fungsi
kognitif paling banyak terjadi pada subjek yang
memiliki riwayat penyakit (65%) dan riwayat
penggunaan obat (74,1%). Berdasarkan riwayat
penyakit yang dialami, penurunan fungsi
kognitif terjadi pada penyakit asma (100%),
penyakit jantung (100%), gout arthritis (77,8%),

dislipidemia (70,8) hipertensi (70%) dan
diabetes melitus (62,5%). Berdasarkan riwayat
penggunaan obat, penurunan fungsi kognitif
terjadi  100% pada penggunaan ramipril,
simvastatin, glibenklamid, allopurinol dan 75%
pada amlodipin, metformin, dan obat herbal.
Pada Tabel 4.4 menunjukkan subjek
tidak normal mengalami penurunan kognitif
paling banyak pada domain memori (97%),
fungsi eksekutif (93,9%), dan atensi (78,8%).
Tabel 4.5 menunjukkan bahwa subjek normal
juga mengalami penurunan kognitif pada
beberapa domain. Penurunan terbanyak pada
domain memori (88,9%), bahasa (44,4%) dan
fungsi eksekutif (40,7%). Tabel 4.6 di atas
menunjukkan bahwa tipe gangguan memori
pada kelompok pra lansia adalah retrieval
failure sebanyak 80% dan encoding failure
13,7%. Hanya 6,7% dari total kelompok pra

lansia yang memiliki nilai memori normal.

PEMBAHASAN
Cognitive aging secara luas dianggap sebagai
bagian normal dari penuaan dan bervariasi pada
setiap orang. Beberapa orang mengalami
perubahan halus dan gangguan kognitif ringan
sedangkan yang lain mengalami penurunan
kognitif yang sangat signifikan dan berkembang
menjadi demensia sehingga menyebabkan
disfungsi dalam kehidupan.*®

Hasil pemeriksaan menunjukkan 55%
kelompok pra lansia di Posbindu mempunyai
nilai fungsi kognitif yang tidak normal.
Penurunan fungsi kognitif lebih banyak terjadi
pada perempuan dibandingkan pada laki-laki.
Penelitian ini sejalan dengan Firdaus (2020)

yang mengatakan bahwa penurunan fungsi
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kognitif pada perempuan sebesar 61,1% dan
laki-laki 40%. Perempuan lebih cenderung
mempunyai resiko menderita demensia yang
lebih besar daripada laki-laki karena terjadi
penurunan estradiol yang drastis setelah masa
menopause (usia 45-55 tahun).t13

Pada penelitian ini fungsi kognitif
paling banyak terjadi pada subjek dengan tingkat
pendidikan rendah. Penelitian oleh Rasyid, dkk.
(2017) mengatakan bahwa subjek yang
berpendidikan rendah (75,0%) lebih banyak
mengalami gangguan kognitif dibandingkan
dengan subjek yang berpendidikan tinggi
(51,4%). Tingkat

menandakan kurangnya stimulasi intelektual

pendidikan rendah

karena kurangnya pengalaman dan aktivitas
kognitif sehingga menyebabkan fungsi kognitif
menjadi buruk.141°

Penurunan fungsi kognitif lebih banyak
terjadi pada subjek yang memiliki riwayat
penyakit. Riwayat penyakit terbanyak yang
dialami adalah dislipidemia, hipertensi, asam
urat dan diabetes melitus. Penelitian oleh
Hutasuhut (2020) menyatakan seseorang yang
memiliki ~ riwayat penyakit mempunyai
kemungkinan 5 kali lebih besar untuk
mengalami penurunan fungsi kognitif.16:1

Penurunan fungsi kognitif terjadi 75%
pada subjek yang menggunakan amlodipin.
Penggunaan amlodipin menyebabkan
penurunan skor pada pemeriksaan penalaran.
Akan tetapi Holgado (2016) menambahkan
bahwa efek obat tersebut terhadap fungsi
kognitif yang buruk mungkin saja karena
penyakit yang mendasari meskipun telah

dilakukan kontrol terhadap diagnosis. Katada

(2014) menyatakan bahwa amlodipin tidak
memberikan efek negatif terhadap fungsi
kognitif dikarenakan tidak ada perbedaan yang
signifikan pada skor kognitif setelah pemberian
6 bulan amlodipin sehingga hubungan antar
keduanya masih kontroversial.?%2*

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
75% subjek yang menggunakan metformin
mengalami ~ penurunan  fungsi  kognitif.
Penggunaan metformin diduga menginduksi
malabsorpsi dari vitamin B12 yang penting
dalam metabolisme neurotransmitter dan
menjadi faktor protektif terhadap kerusakan sel
otak. Penelitian oleh Koenig, dkk. (2017)
memberikan  hasil  bahwa  penggunaan
metformin selama 8 minggu meningkatkan
kemampuan fungsi eksekutif. Berdasarkan
penjelasan diatas dapat disimpulkan bahwa efek
metformin pada fungsi kognitif tampaknya
berbeda tergantung pada profil risiko individu
yang menerima obat dan proses patologis yang
mendasari.?>252

Domain kognitif yang paling menurun
pada subjek penelitian tidak normal, adalah
domain memori, fungsi eksekutif, dan atensi,
diikuti dengan bahasa dan visuospasial.
Penurunan memori ternyata tidak hanya terjadi
pada subjek tidak normal, tetapi juga terjadi
pada subjek normalHuntley, dkk. (2018) juga
menyatakan bahwa domain kognitif seperti
memori dan fungsi eksekutif, cenderung lebih
terkait dengan pertambahan usia.?’?8

Jenis penurunan memori yang terkait
dengan penuaan adalah memori episodik. The
hypothesis  (ADH)

berpendapat bahwa defisit memori episodik

associative deficit
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disebabkan oleh penurunan kemampuan untuk
mengikat komponen yang berbeda dari sebuah
episode selama pengkodean memori dan dalam
kemampuan untuk mengakses memori ini.?°3°
Hasil penelitian menunjukkan nilai memori
tertunda mengalami penurunan baik pada subjek
penelitian dengan nilai fungsi kognitif normal
maupun tidak normal .Nilai memori tertunda
yang rendah menandakan penurunan
kemampuan untuk mengingat informasi tertentu
setelah periode istirahat atau gangguan dari
informasi tersebut. Penurunan memori terbagi
menjadi retrieval failure (RF) dan encoding
failure (EF). Pada penelitian ini, penurunan
memori tertunda 80% bersifat RF dan 13,3%
bersifat EF. Hal ini dikarenakan EF berasal dari
disfungsi  hipokampus seperti pada AD
sedangkan RF lebih disebabkan oleh disfungsi
frontal atau subkortikal. Hal ini menandakan
bahwa pola penurunan memori EF lebih berat
dibandingkan pola RF. Hasil penelitian juga
menunjukkan bahwa 6,7% subjek peneltian
memiliki nilai yang sempurna pada pemeriksaan
memori.3% ¥

Penelitian ini mendapatkan penurunan
fungsi eksekutif terjadi pada 93,3% subjek tidak
normal dan 40,7% pada subjek normal. Seiring
bertambahnya usia, fungsi eksekutif seseorang
akan mengalami penurunan sehingga akan lebih
sulit untuk menciptakan hal-hal yang baru dan
cenderung mengikuti ataupun mengulang cara-
cara yang telah diketahui sebelumnya. Salah
satu aspek yang juga dinilai pada fungsi
eksekutif adalah kemampuan abstraksi. Faktor

yang paling penting pada kemampuan abstraksi

adalah kecepatan pemrosesan informasi, kontrol
penghambatan, dan memori kerja. 3334

Domain atensi lebih banyak menurun
pada subjek tidak normal. Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa pada kelompok pra lansia,
mengarahkan fokus pada informasi tertentu dan
mengabaikan informasi lainnya. Penelitian oleh
Riani (2019) menunjukkan hasil bahwa
kemampuan atensi menurun pada semua
kelompok usia lansia. Kelompok lansia akan
mulai mengalami penurunan dalam mencerna
informasi secara cepat, dan cenderung untuk
menghindari informasi yang tidak terlalu
relevan.®®

Kemampuan bahasa, numerik dan
pengetahuan  umum  cenderung  kurang
dipengaruhi oleh penuaan. Dearly (2009)
menyatakan bahwa hingga usia 80-an tahun,
kecerdasan masa kanak-kanak berkontribusi
sekitar 50% atau lebih untuk fungsi kognitif di
usia tua pada orang tanpa demensia. Tingkat
pendidikan yang tinggi dapat merangsang
aktivitas kognitif sehingga meningkatkan aspek-
aspek kognitif seperti fleksibilitas intelektual
yang berkaitan dengan kefasihan berbahasa. 36"

Domain bahasa lebih banyak menurun
pada subjek tidak normal. Parameter dalam
penilaian fungsi bahasa terbagi menjadi 4 yaitu
kelancaran, pemahaman, pengulangan dan
penamaan. Instrumen MoCA-Ina pada domain
bahasa hanya menilai tiga parameter yaitu
kelancaran, pengulangan dan penamaan. Hasil
penelitian menunjukkan nilai yang baik dalam
pemeriksaan penamaan, akan tetapi
menunjukkan nilai yang rendah pada

pengulangan kalimat dan kelancaran. Secara
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umum kelompok pra lansia memiliki fungsi
yang lemah dalam memahami dan mengulang
kata-kata yang diucapkan orang lain namun
masih baik dalam penamaan objek tertentu.®
Kemampuan bahasa dapat terganggu
pada kondisi neuropsikiatri tetapi jauh lebih
sering terganggu pada kondisi yang melibatkan
kerusakan otak, stroke, atau demensia
degeneratif. Pada penelitian ini subjek dominan
mengalami penurunan pada fungsi memori
sehingga juga mempengaruhi kemampuan
pengulangan pada domain bahasa. Pada domain
visuospasial menunjukkan hasil yang cenderung
lebih baik dibandingkan domain kognitif
lainnya. Hasil tersebut menandakan bahwa
kelompok pra lansia dapat mengidentifikasi,
mengintegrasikan, dan menganalisis ruang dan
bentuk visual, detail, struktur dan hubungan

spasial di lebih dari satu dimensi.

KESIMPULAN

Gambaran fungsi kognitif kelompok pra lansia
di Posbindu Puskesmas Kopelma Darussalam
adalah sebanyak 55% dengan nilai tidak normal
dan 45% dengan nilai normal. Domain yang
menurun pada subjek tidak normal adalah
tertunda (97%), eksekutif
(93,9%), atensi (78,8%), bahasa (75,8%), dan
visuospasial (48,5%). Sedangkan domain yang

memori fungsi

menurun pada subjek normal adalah memori
tertunda (88,9%), bahasa (44,4%), fungsi
eksekutif  (40,7%), (22,2%), dan
visuospasial (14,8%)

atensi
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