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A.Latarbelakang

Lanjutusia(lansia)ialahseseorangyangsampaipadatahap

akhirperkembangandarirodakehidupan.MenurutUUNo.13/

Tahun1998tentangkesajateraanlansiadisebutkanmengenai

lansiayangmerupakanseorangindividuyangtelahmencapaiusia

lebihdari60tahun(Dewi,2014)

LansiamenurutHawari(2001)dalam AbdulMuhith2016

merupakansuatukeadaandimanaseseorangtelahmengalami

kegagalandalam mempertahankankeseimbanganterhadapstres

fisiologisnya.Kegagalaniniberkaitandenganpenurunandaya

kemampuanuntukhiduppeningkatankepekaansecaraindividual

DirektoratJenderalkependudukan dan Pencatatan Sipil

(Dukcapil)menyatakanbahwaada30,16jutajiwapenduduklansia

diIndonesiapadatahun2022.Penduduklansiainimerekayang

telah mencapaiusia 60 tahun keatas.penduduk lansia ini

jumlahnyamencapai11,01%daritotalpendudukIndonesiayang

yangberjumlah273,88jutajiwa.

DepartemenkesehatanrepublikIndonesia(DepkesRI)tahun

2017yangmenyatakanbahwaIndonesiatelahmemasukiera

pendudukberstukturtua(agingpopulation),yaitusuatunegara

denganpenduduklansialebihdari7%.Diprediksijumlahpenduduk

lansiatahun2020(27,08juta),tahun2025(33,69juta),tahun2030

(40,95juta)dantahun2035(48,19juta).Jumlahlansiaterbanyakdi

Indonesia,yangpertama
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Yogyakarta(13,81%),kemudianJawaTengah(12,59%),danJawa

Timur(12,25%).

Lansiamengalamiperubahanbesardalam hidupmereka,

salahsatunyaadalahperubahanpadasistem sarafyangdapat

bermanifestasipadapenurunanfungsikognitif.Penurunanfungsi

kognitifterjadipada hampirsemua lansia dan prevalensinya

meningkat seiring bertambahnya usia. Perubahan kognitif

seseorangdikarenakanperubahanbiologisyangdialaminyadan

umumnyaberhubungandenganprosespenuaan(Coresa&Dwi

2014).

Faktor-faktoryangmempengaruhifungsikognitifumumnya

disebabkanolehgangguanpadasistemsarafpusatyangmeliputi

gangguansuplaioksigenkeotak,yang meliputigangguansuplai

darah ke otak,degenerasi/penuaan,penyakitalzheimerdan

malnutrisi.Darifaktor–faktortersebutmasalah-masalahyang

sering dihadapilansia yang mengalamiperubahan mental

(gangguankognitif)diantaranyagangguanorientasiwaktu,ruang,

tempatdantidakmudahmenerimahal/idebaru(Maryati,Dwi&

Mumpuni2013)

Fungsikognitifmerupakanhasilinteraksidenganlingkungan

yangdidapatsecaraformaldaripendidikanmaupunnonformal

darikehidupansehari-hari.Gangguansatuiniataulebihfungsi

tersebutdapatmenyebabkangangguanfungsisosial,pekerjaan,

danaktifitasharian.Berdasarkanpenelitianyangdilakukandi

manado menemukan bahwa lansia yang mengalamigangguan

kognitifsebesar93,6%.(Ramdhani,2012dalam Aprilia,Junita&

Theresia2012).



Dikalangan lansia sendiri penurunan fungsi kognitif

merupakanpenyebabterbesarterjadinyaketergantunganterhadap

oranglainuntukmerawatdirisendiriakibatketidakmampuan

dalam melakukanaktifitassehari-hari.Halinidisebabkankarena

dengansemakinmeningkatnyaumurmengakibatkanperubahan-

perubahananatomi,sepertimenyusutnyaotakdanperubahan

biokimiawidisistemsarafpusat(SSP)sehinggadengansendirinya

dapatmenyebabkanpenurunanfungsikognitif.Daribeberapa

penelitianyangdilakukanuntukmenilaifungsikognitifpadalansia

mulaimengalamipenurunan gangguan kognitifdan bahkan

beberapalansiasudahmengalamigangguankognitif.(Manurung,

Winifred&Junita,2016)

Orangdewasaatauorangyanglebihtuaberesikotinggi

terkenagangguankognitif.Lanjutusiadengangangguankognitif

ringandapatmengalamidisfungsikognitif,sedangkanmerekayang

memilikigangguankognitifberatmungkinberkembangmenjadi

demensia atau penyakitalzheimer(AD),sehingga kehilangan

kemampuanuntukmenyelesaikanrutinitaskeseharianmerekadan

mengakibatkanketidakmampuanuntukhidupmadiri.(Zhang,Dkk

2014)

PenelitianyangdilakukanolehMutiaraE.Toreh(2019)

menunjukan terjadinyapenurunan fungsikognitifpadalansia,

dimanaangkapresentasemenunjukansebesar92%,samahalnya

denganpenelitianyangtelahdilakukanolehNadiaV.Roring(2020)

menunjukanpeningkatandalam penurunanfungsikognitifpada

lansiadenganpresentasesebesar94,9%.Padapenelitianyang

dilakukanoleh



AndriaPragholapati(2021)lansiadenganpenurunanfungsikognitif

menunjukanpresentasesebesar47,2%.

B.PertanyaanPenelitian

Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka

memunculkanpertanyaanmasalahbagaimana“GambaranFungsi

KognitifPadaLansia”denganmenggunakannaskahartikelsetiap

pernyataan mengikutiPEO (Population,Exposure,Outcome)

sebagaiberikut:

1.Bagaimanagambarankarakteristiklansiadalamartikel?

2.Adakahpenurunankognitifdalamsetiapartikel?

3.Bagaimanagambaranfungsikognitifpadalansia?

C.Tujuanpenelitian

1.TujuanUmum

Tujuanumum daripenelitianyangdilakukanyaitu

untukmengetahuigambaranfungsikognitiflansia.

2.TujuanKhusus

Tujuankhususdaripenelitianyangakandilakukanyaitu:

a.Pengetahuankarakteristiklanjutusiaberdasarkanusiadan

jeniskelamin.

b.Mengetahuifungsikognitiflanjutusia.



D.Manfaatpenelitian

1.AspekTeori(BodyOfKnowledge)

Hasildaripenelitianinidiharapkanmampumenjadibahan

bacaansertaliteraturedalammenambahwawasankhususnya

dalammemahamitentangfungsikognitifpadalansia.

2.AspekProfesi(Professionalism)

Menjadigambarandalammenanganipelayananterpadudalam

asuhan keperawatan untuk tim kesehatan lansia,sehingg

tenaga kesehatan dapatmeningkatkan kompetensidalam

mengkajitingkatkognitifpadalansia.

3.Praktisi(ClinicalImplication)

Hasildaripenelitianinidiharapkanmampumenjadisalahsatu

pedomanbagisaranakesehatandalammasyarakatkhususnya

padalansiamengenaiadanyapenurunankognitif.


