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ABSTRACT
Background: The aging process could cause physical changes and lowered organ function. These
changescan affect the quality of life of the elderly, such as impaired cognitive function. It was found that there
are pros and cons of whether or not thecognitive function have relates with quality of life of the elderly.
Objective: To know the relationship between cognitive function and quality of life.
Methods: This research is a descriptive study of analytic with crosssectional design with the number of
respondents as many as 124 elderly, aged = 60 years in Panti sosial tresna werdha 4 Cengkareng, West
Jakarta. By using MMSE questionnaire to assess cognitive function and WHOQOL-BREF for quality of life.
Results:Respondents were most acquired aged 60-74 years (81.5%), female gender (59.7%), as well as the
level of education under high School (79.8%). The results of the study of the relationship test between
cognitive function and quality of life is p=0.003 in the physical aspect, p=0.000 in psychological, p=0.004 in
social and p=0.002 in the environmental aspects of the quality of life.
Conclusion: Cognitive function affects all aspects of quality of life in elderly.
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PENDAHULUAN

Selama hampir lima dekade,
persentase lanjut usia (lansia) Indonesia
terus meningkat, yakni menjadi 8,97 persen
(23,4 juta) di tahun 2017. Dengan jumlah
lansia perempuan sekitar satu persen lebih
banyak dibandingkan lansia laki-laki (9,47
persen banding 8,48 persen). Seiring
pertambahan usia, lansia juga mengalami
perubahan dari kualitas hidup mereka. Data
yang didapatkan dari penelitian sebelumnya,
ditemukan prevalensi lansia yang kualitas
hidupnya kurang sebesar 14,9%." Kualitas
Hidup itu sendiri menurut World Health
organization adalah suatu persepsi dari
masing-masing individu mengenai posisinya
dalam hidup, hal ini dipengaruhi oleh budaya
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dan nilai dari tempat tinggalnya serta tujuan,
harapan serta standar yang ingin dicapai
dalam hidupnya.?

Pada lansia terdapat beberapa faktor
yang mempengaruhi kualitas hidup, salah
satunya merupakan fungsi kognitif. Lansia
mengalami perubahan-perubahan termasuk
perubahan dari fungsi kognitifnya, dan fungsi
kognitif berkaitan dengan fungsi memori,
berpikir, penalaran dan kesadaran yang
digunakan dalam kegiatan sehari-hari.?

Perubahan fungsi kognitif pada lansia
berasosiasi secara signifikan dengan
peningkatan depresi dan memiliki dampak
terhadap kualitas hidup seorang lansia.
Selain itu, lansia yang mengalami perubahan

fungsi kognitif lebih banyak kehilangan
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hubungan dengan orang lain, bahkan dengan

keluarganya sendiri.*

Dalam beberapa penelitian
sebelumnya, seperti dalam studilLeila
Kazazimenyimpulkan  bahwa  penurunan

fungsi kognitif berpengaruh pada kualitas
hidup pada orang dewasa yang Ilebih
tua.°Namun pada penelitian Misotten, serta
pada penelitian Tallutondok, disimpulkan
bahwa tidak ditemukan hubungan signifikan
antara fungsi kognitif dengan kualitas
hidup.5”

Pentingnya fungsi kognitif terhadap
kualitas hidup lansia dan hasil penelitian
yang masih bertentangan antara fungsi
kognitif dengan kualitas hidup, maka peneliti
memiliki  ketertarikan untuk melakukan
penelitian tentang hubungan fungsi kognitif

dengan kualitas hidup pada lansia.

BAHAN DAN CARA PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain
analitik observasional dengan pendekatan
cross sectional. Lokasi penelitin ini bertempat
di Panti Tresna Werdha Budi Mulia 4,
Cengkareng, Jakarta Barat. Pengambilan
sampel dilakukan pada bulan September-
November 2019. Populasi penelitian ini
adalah lansia yang tinggal dan terdaftar
sebagai warga Panti Tresna Werdha Budi
Mulia 4. Sebanyak 124 lansia merupakan
subjek penelitian. Rumus perhitingan besar

. . Za?x p X q
sampel yang digunakan: n = —5

Prevalensi lansia yang mengalami masalah
kualitas hidup sebesar 14.9 %, pada tingkat
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kemaknaan sebesar 95 % dan keakuratan
0.05. Kiriteria inklusi pada penelitian ini
meliputi usia = 60 tahun, bersedia
diwawancarai, dan dapat diajak
berkomunikasi dengan baik. Kriteria eksklusi
adalah lansia dengan disabilitas, riwayat
stroke, keadaan depresi.

Sampel dalam penelitian ini diambil
dengan menggunakan teknik consecutive
non-random sampling. Data primer diperoleh
dari kuesioner yang dibagikan kepada lansia,
terdiri dari dua kuesioner. Kuesioner pertama
untuk menilai fungsi kognitif dengan
menggunakan kuisioner MMSE, lansia akan
diwawancarai dengan 11 buah poin yang
terdiri dari pertanyaan dan permintaan untuk
dijawab dan dilakukan oleh lansia untuk
menilai orientasi, registrasi, atensi,
konsentrasi, recall, bahasa, dan konstruksi
visual. Hasil pemeriksaan dinilai dengan skor
yang akan dikategorikan kedalam kategori
fungsi kognitif menjadi fungsi kognitif normal
(24-30), gangguan kognitif ringan (18-23),
dan berat (£17).

Kuesioner kedua untuk menilai
kualitas hidup menggunakan WHOQOL-
BREF yang terdiri dari 26 pertanyaan untuk
dijawab  lansia, pertanyaan-pertanyaan
tersebut mewakili domain-domain kualitas
hidup yang nantinya didapatkan raw score
dari masing-masing domain kualitas hidup
dari lansia tersebut dengan kategori kualitas
hidup: baik (>50) dan kurang (<50).

Analisis data bivariat hubungan

kognitif dan kualitas hidup dilakukan dengan
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uji Chi-square dengan tingkat kemaknaan 95
%. Penelitian ini telah lulus uji kaji etik dari
Fakultas Kedokteran Trisakti dengan No.
55/KER-FK/VI11/2019.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik subjek disajikan pada
tabel 1. Berdasarkan tabel tersebut, usia
lansia terbanyak termasuk dalam kategori
lansia muda ( usia 60-<75 tahun) sebesar
81.5%, sedangkan usia lansia tua (usia = 75
tahun) sebanyak 18.5%. Jenis kelamin
perempuan 59,7%, pendidikan terbanyak di
bawah SMA sebanyak 79.8%. Berdasarkan
kuesioner MMSE untuk menilai fungsi
kognitif, didapatkan 82 subjek (66.1%)
mempunyai gangguan kognitif berat. Dari
hasil kuesioner kualitas hidup didapatkan
75%, 75.8%, 50.8%, 59.7% dari subjek
termasuk dalam kategori baik untuk domain
fisik, psikologis, sosial maupun lingkungan.
Berdasarkan tabel 2 dan 3 didapatkan tidak
terdapat hubungan yang bermakna antara
usia dan jenis kelamin dengan keempat
domain kualitas hidup (fisik,psikologis,sosial
dan lingkungan) yaitu dengan hasil p> 0.05.
Sedangkan pada variabel pendidikan dan
kualitas hidup diperoleh nilai korelasi pada
domain fisik (p=0.007), psikologis (p=0.008),
lingkungan (p=0.020) dan sosial (p=0.054).
Analisis bivariat hubungan antara fungsi

kognitif dengan keempat domain dari kualitas
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hidup, yaitu domain fisik,psikologis,sosial dan
lingkungan didapatkan hubungan yang
bermakna antara fungsi kognitif dengan
kualitas hidup pada lansia, dengan masing-
masing nilai p= 0.003, p= 0.000, p=0.004 dan
p= 0.002.

Tabel 1 Karakteristik Subjek

(n=124)
Karakteristik Frekuensi Persentase
Responden (%)
Usia (tahun)
60-<75 101 81.5
275 23 18.5
Jenis kelamin
Perempuan 74 59.7
Laki-laki 50 40.3
Pendidikan
< SMA 99 79.8
> SMA 25 20.2
Fungsi kognitif
Normal 17 13.7
Ringan 25 20.2
Berat 82 66.1
Kualitas Hidup
Domain Fisik
Baik 93 75
Kurang 31 25
Domain Psikologis
Baik 94 75.8
Kurang 30 24.2
Domain Sosial
Baik 63 50.8
Kurang 61 49.2
Domain Lingkungan
Baik 74 59.7
Kurang 50 40.3
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Tabel 2 Hubungaan karakterisktik subjek dengan kualitas hidup fisik dan psikologis

Variabel Fisik Psikologis
Baik (%) Kurang (%) p Baik (%) Kurang (%) p

Usia (tahun)

60-<75 79 (77.5) 23 (22.5) 79 (77.5) 23 (22.5)
>75 14 (63.6) 8 (36.4) 0.175 15(68.2) 7(31.8) 0.357
Pendidikan
<SMA 69 (69.7) 30 (30.3) 70 (70.7) 29 (29.3)

= SMA 24 (96) 1(4) 0.007* 24 (96) 1(4) 0.008*
Jenis kelamin

Laki-laki 35 (70) 15 (30) 39 (78) 11 (22)

Perempuan 58 (78.4) 16 (21.6) 0.291 55 (74.3) 19 (25.7) 0.639
Fungsi kognitif

Normal 17 (100) 0(0) 17 (100) 0 (0)

Ringan 22 (88) 3(12) 22 (88) 3(12)

Berat 51 (62.2) 31 (37.8) 0.003* 55 (67.1) 27 (32.9) 0,000*
*p<0.05

Tabel 3 Hubungaan karakterisktik subjek dengan kualitas hidup sosial dan lingkungan

Variabel Sosial Lingkungan
Baik (%) Kurang (%) p Baik (%) Kurang(%) p

Usia (tahun)

60-<75 53 (52) 49 (48) 63 (61.8) 39 (38.2)
>75 10 (45.5) 12 (54.5) 0.580 11 (50) 11 (50) 0.308
Pendidikan
< SMA 46 (46.5) 53 (563.3) 54 (54.5) 45 (45.5)

> SMA 17 (68) 8 (32) 0.054 20 (80) 5 (20) 0.020*
Jenis kelamin

Laki-laki 25 (50) 25 (50) 27 (54) 23 (46)

Perempuan 38 (51.4) 36 (48.6) 0.883 47 (63.5) 27 (36.5) 0.289
Fungsi kognitif

Normal 12 (70.6 5(29.4) 15 (88.2) 2(11.8)

Ringan 18 (72) 7 (28) 19 (76) 6 (24)

Berat 33 (40.2) 49 (59.8) 0.004* 40 (48.8) 42 (51.2) 0.002*

Responden yang terlibat dalam penelitian ini
adalah lansia yang berusia antara 60 sampai
90 tahun, sesuai dengan klasifikasi World
Health Organization (WHO) rentang usia ini
termasuk dalam klasifikasi lanjut usia
(elderly) dan lanjut usia tua (old). Jumlah
populasi lansia di Indonesia terus meningkat,
hal ini terjadi karena didapatkan pada
proyeksi penduduk indonesia 2010-2035

bahwa terjadi peningkatan angka kematian
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pada usia yang lebih tua.®Kejadian kematian
pada usia lanjut sendiri paling banyak
disebabkan oleh penyakit tidak menular
sepertipenyakit jantung, kanker, diabetes dan
penyakit pernapasan kronik yang ditemukan
juga terjadi peningkatan kematian akibat
penyakit-penyakit tersebut.®

Data penelitian dari jenis kelamin
didapatkan responden terbanyak yaitu dari

jenis kelamin perempuan vyaitu 74 orang
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(59.7%) sedangkan laki-laki berjumlah 50
orang (40.3%). Hal ini berkaitan dengan
angka harapan hidup pada wanita yang lebih
tinggi daripada pria.’® Dari penelitian
sebelumnya ditemukan wanita dapat hidup
lebih lama akibat beberapa faktor, seperti
faktorkebiasaan  yaitu  pengaruh  dari
perbedaan kebiasaan merokok pria dan
wanita yang dapat mempengaruhi
kesehatan."'2 Pada tingkat pendidikan,
didapatkan bahwa responden lebih banyak
memiliki tingkat pendidikan dibawah SMA
yaitu mencapai 99 orang (79.8%), hal ini
berkaitan dengan data pada status lansia
2017 didapatkan bahwa di Indonesia terdapat
lebih  banyak lansia dengan tingkat
pendidikan yang rendah.’® Kondisi demikian
dapat terjadi karena kebanyakan lansia pada
waktu usia sekolah tidak diwajibkan untuk
sekolah selain itu juga sarana pendidikan
masih sangat sedikit dibandingkan
sekarang.™

Pada wawancara MMSE yang dilakukan
oleh peneliti pada lansia, ditemukan sebagian
besar lansia lupa mengenai tanggal, musim,
serta tidak dapat menyebutkan nama kota
ataupun provinsi dari panti tempat tinggalnya.
Banyak pula lansia yang sudah tidak bisa
berhitung dan mengingat. Perbedaan hasil
tes MMSE pada lansia dapat terjadi karena
terdapatnya faktor-faktor risiko, seperti faktor
dari usia, dengan meningkatnya usia akan
terjadi penurunan kemampuan berpikir akibat
kondisi degeneratif, lalu lingkungan sekitar

misalnya keracunan zat tertentu, dan tingkat
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pendidikan, didapatkan pada orang
yangmelanjutkan pendidikan akan lebih
sedikit mengalami penurunan fungsi kognitif
akibat ditemukannya lebih banyak serat
neurotransmitter.' Penelitian
sebelumnyamendapatkan hasil lebih banyak
lansia dengan kualitas hidup baik di seluruh
domain kualitas hidup (fisik,psikologis,sosial
dan lingkungan), walaupun lansia memiliki
gangguan fungsi kognitif Lansia dapat
memiliki kualitas hidup yang lebih baik pada
aspek fisik dan psikologis karena melakukan
kegiatan-kegiatan  penunjang  kehidupan
lansia seperti latihan fisik, dan pada panti ini
selain rutin diadakan olahraga dilakukan juga
kegiatan ibadah untuk lansia. Sedangkan
untuk aspek sosial dan lingkungan pada panti
ini dipengaruhi dari kondisi sekitar seperti
relasi antar lansia di panti serta kepuasan
terhadap kondisi tempat tinggal.™

Hasil penelitian berdasarkan karakteristik
subjek dan kualitas hidup, didapatkan untuk
karakteristik usia bahwa p>0.05 pada

keempat domain yaitu  berturut-turut

(sehingga didapatkan bahwa tidak terdapat
hubungan bermakna antara usia dengan
kualitas hidup baik pada aspek fisik,
psikologis, sosial dan lingkungan. Hasil ini
sesuai dengan penelitan Haris EH
disimpulkan bahwa usia tidak berhubungan
dengan kualitas hidup secara keseluruhan
karena kecenderungan pada lansia untuk
menerima keadaan serta
mudahnyamendapatkan akses kesehatan

pada lansia yang menjadi subjek penelitian
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tersebut.’”® Namun hasil ini bertentangan
dengan hasil penelitian dari Harrison, pada
penelitiannya  didapatkan bahwa ada
hubungan antara kedua variabel tersebut,
akibat pengaruh dari keadaan khusus pada
subjek penelitian tersebut, yang didapatkan
adanya peningkatan pada kualitas hidup
setelah sembuh dari kondisi sakit."”

Untuk karakteristik subjek jenis
kelamin, didapatkan juga bahwa tidak
berhubungan dengan  seluruh  domain
kualitas hidup, dengan hasil p>0.05. Hal ini
berkaitan dengan hasil penelitian dari Rangel
ESS, bahwa jenis kelamin didapatkan tidak
berhubungan secara statistik dengan
keempat domain kualitas hidup.”® Hasil
tersebut memiliki perbedaan hasil dengan
penelitian dari Hsu HC, pada penelitiannya
didapatkan bahwa ada hubungan antara
kedua variabel tersebut, dikatakan bahwa
ada pengaruh dalam perbedaan aktivitas
fisik, yaitu laki-laki cenderung melakukan
lebih  banyak aktivitas fisik daripada
perempuan serta faktor emosional yaitu
perempuan lebih emosional daripada pria,
hal-hal tersebut dapat mempengaruhi hasil
dari penelitian yang dilakukan.™®

Hasil penelitian didapatkan ada
hubungan bermakna status pendidikan
dengan kualitas hidup pada aspek fisik,
psikologis dan lingkungan, sedangkan aspek
sosial tidak berhubungan dengan status
pendidikan, hal ini bertentangan dengan
penelitian Marouf IT, pada penelitiannya
didapatkan bahwa ada hubungan pendidikan
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dengan seluruh aspek kualitas
hidup.?’Perbedaan dari hasil yang ditemukan
dari hubungan pendidikan pada aspek sosial
kualitas hidup yang didapatkan tidak
berhubungan, dapat disebabkan oleh
pengaruh dari hubungan yang dimiliki subjek
dengan komunitasnya seperti keaktifan serta
ada tidaknya mengalami kesulitan dalam
hubungan sosial dan interaksi yang dialami
subjek dalam kehidupan sehari-hari tanpa
pengaruh dari tingkat pendidikannya.?? Hasil
tersebut berbeda dengan hasil penelitian dari
Haris EH,

pendidikan dengan dua aspek kualitas hidup

didapatkan hubungan antara

yaitu pada aspek psikologis dan lingkungan,
yaitu karena adanya perbedaan dari subjek
yang dijadikan responden yaitu dari usia dan
lokasi pengambilan sampel kedua penelitian
tersebut.®

Dari penelitian didaptkan hubungan
bermakna antara fungsi kognitif pada
keempat domain kualitas hidup pada lansia.
Hasil penelitian ini mendukung hipotesis yang
menyatakan bahwa terdapat hubungan
antara fungsi kognitif dengan kualitas hidup
pada lansia. Sejalan dengan penelitian ini,
adalah penelitian oleh Haris EH, yang
mendapatkan hubungan yang signifikan
secara statistik antara gangguan fungsi
kognitif dengan keempat domain kualitas
hidup, dalam domain kesehatan fisik
dikatakan bahwa individu akan
mengalamiketerbatasan pada aktivitas
dengan adanya gangguan pada fungsi

kognitifnya, untuk aspek psikologis , sosial,
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dan juga lingkungan dikatakan bahwa dapat
mengalami  perubahan-perubahan dalam
keseharian lansia dengan adanya penurunan
fungsi kognitif."®

Hasil serupa juga didapatkan pada studi
oleh  Kadarwati, dalam  penelitiannya
disimpulkan bahwa dengan adanya
penurunan fungsi kognitif lansia dapat
mengalami pengaruh dalam masing-masing
aspek kualitas  hidup, yaitu berupa
keterbatasan dalam beraktifitas, munculnya
simptom-simptom psikologis, masalah dalam
kehidupan sosialnya seperti sulit
berkomunikasi dengan orang sekitar, serta
menurunnya kemampuan lansia untuk
beradaptasi terhadap lingkungan yang ia
tempati seiring menurunnya fungsi
kognitifnya.??

Berbeda dengan penelitian oleh
Tallutondok yang menyimpulkan hasil bahwa
fungsi kognitif tidak ditemukan memiliki
hubungan yang signifikan dengan semua
domain dari kualitas hidup.® Selain penelitian
itu didapatkan juga penelitian dari Watson
EJR menyimpulkan tidak ada korelasi antara
fungsi kognitif dengan kualitas hidup, hal ini
dapat terjadi karena adanya pengaruh dari
kondisi subjek yang menjadi responden di
kedua penelitian tersebut, yaitu dengan
adanya kondisi gangguan/ penurunan fungsi
panca indera akan mempengaruhi kualitas
hidup  diluar pengaruh  dari  fungsi
kognitifnya.?®

Penelitian ini  memiliki beberapa
keterbatasan, Rancangan penelitian yang
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digunakan adalah cross-sectional yang tidak
dapat menggambarkan hubungan sebab
akibat. Selain itu beberapa faktor seperti
aktivitas fisik, kepemilikan asuransi
kesehatan, dukungan keluarga tidak diteliti

pada penelitian ini.

KESIMPULAN

Terdapat hubungan bermakna antara
fungsi kognitif dengan kualitas hidup pada
lansia baik domain fisik, psikologis, sosial

dan lingkungan.
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