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ABSTRAK

Introduksi: Penurunan kognitif sering terjadi pada orang tua. Status gizi merupakan salah
satu faktor yang mempengaruhi penurunan kognitif lansia.Saat ini, gangguan gizi pada
lansia semakin meningkat. Gangguan gizi tersebut adalah malnutrisi atau risiko malnutrisi.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara status nutrisi dan fungsi
kognitif pada lansia penyakit penyerta selama pandemi Coid-19 di Puskesmas Kenjeran
Surabaya. Metode: Desain penelitian ini observasional analitik dengan pendekatan Cross
sectional. Sampel menggunakan simple random sampling sebanyak 70 lansia di Puskesmas
Kenjeran Surabaya. Variabel independen dalam penelitian ini adalah status nutrisi yang
diukur dengan instrumen kuisioner Mini Nutritional Assesment (MNA). Variabel dependen
dalam penelitian iniadalah fungsi kognitif yang diukur dengan instrumen kuisioner mini
mental state examination (MMSE). Analisa data menggunakan Uji Spearman Rhop=0,05.
Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa bahwa hasil penelitian dari70 responden
terdapat hubungan antara status nutrisi dan fungsi kognitif pada lansia penyakit penyerta
selama pandemi Coid-19 di Puskesmas Kenjeran Surabaya dengan p = 0.007 (p<0,05).
Kesimpulan: Implikasi dari penelitian ini yaitu status nutrisi berperan penting dalam
meningkatkan fungsi kognitif lansia, sehingga memerlukan perhatiandan penanganan
secara dini oleh perawat, keluarga, dan petugas kesehatan lainnya.

Kata kunci : Lansia, Status Nutrisi, Fungsi kognitif

ABSTRACT
Background: Cognitive decline is common in older people. Nutritional status is one of the
factors that affect the cognitive decline of the elderly. Currently, nutritional disorders in
the elderly are increasing. The nutritional disorder is malnutrition or the risk of
malnutrition. This study aims to determine the relationship between nutritional status and
cognitive function in the elderly with comorbidities during the Coid-19 pandemic at
Kenjeran Health Center Surabaya. Methods: The design of this research is analytic
observational with cross sectional approach. The sample used simple random sampling as
many as 70 elderly people at the Kenjeran Health Center Surabaya. The independent
variable in this study was nutritional status as measured by the Mini Nutritional
Assessment (MNA) questionnaire. The dependent variable in this study is cognitive function
as measured by a mini mental state examination (MMSE) questionnaire. Data analysis
using Spearman Rho test =0.05. Result: The results of this study indicate that the results of
the frequency of 70 respondents who have nutritional status of malnutrition and without
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cognitive impairment are 4 people (50%), who have nutritional status of malnutrition and
have mild cognitive impairment as many as 2 people (25%), and who have nutritional
status nutritionally malnourished and experienced severe cognitive impairment as many as
2 people (25%). Nutritional status at risk of malnutrition and without cognitive impairment
as many as 13 people (32.5%), nutritional status at risk of malnutrition and mild cognitive
impairment as many as 20 people (50%), and nutritional status at risk of malnutrition and
severe cognitive impairment as many as 7 people (17.5 %). The nutritional status of normal
nutrition and without cognitive impairment was 11 people (50%), normal nutritional status
and mild cognitive impairment 10 people (45.45%) and normal nutritional status and
severe cognitive impairment 1 person (4.54%). Discuss: Conclution: There is a
relationship between nutritional status and cognitive function in the elderly with
comorbidities during the Coid-19 pandemic at the Kenjeran Health Center Surabaya with
=0.007 (p<0.05). The implication of this study is that nutritional status plays an important
role in improving the cognitive function of the elderly, so that it requires early attention
and treatment by nurses, families, and other health workers.

Keywords: elderly, nutritional status, cognitive function

LATAR BELAKANG

Lanjut usia menurut UU Nomor 13 Tahun 1998 adalah seseorang yang
telah mencapai usia 60 (enam puluh) tahun ke atas (Sari et al., 2020). Lansia
merupakan salah satu kelompok yang rentan menderita kekurangan gizi dan
kelebihan gizi. Seiring bertambahnya usia, tubuh akan mengalami proses penuaan
termasuk otak. Otak akan mengalami perubahan fungsional, antara lain fungsi
kognitif berupa sulit diingat, penurunan kemampuan pengambilan keputusan dan
tindakan (lebih lambat) (Agustia et al., 2014). Salah satu masalah utama yang
berhubungan dengan penyakit saraf pada lanjut usia adalah penurunan fungsi
kognitif. Penurunan fungsi kognitif pada lansia dapat mengganggu aktivitas pola
makan. Lansia dengan penurunan kognitif lupa cara makan, tidak mengenali
makanan, kesulitan mengeluarkan piring dan pembungkus, serta kesulitan
mengunyah dan menelan(Layla & Wati, 2017).

Saat ini, 35,6 juta orang di seluruh dunia menderita demensia. Jumlah ini
akan berlipat ganda setiap 20 tahun. Diperkirakan pada tahun 2050 terdapat 115,4
juta penderita demensia di seluruh dunia (Mavrodaris et al., 2013). Di Indonesia
prevalensi demensia pada tahun 2005 (per seribu orang) adalah 191,4, dan
diperkirakan mencapai 314,1 pada tahun 2020, dan akan meningkat menjadi 932
pada tahun 2050 (Rees, 2006). Diperkirakan prevalensi gangguan kognitif di
seluruh dunia, yaitu gangguan kognitif ringan (MCI) di atas 60 tahun adalah sekitar
42%. Sebuah penelitian yang dilakukan oleh Gillis et al. Pada tahun 2019
menunjukkan bahwa kejadian gangguan kognitif pada pasien usia 75-79 tahun
adalah 22,5 per 1.000 populasi. Di negara Asia, prevalensi gangguan kognitif ringan
mencapai 17,1%. Berdasarkan data Administrasi Umum Pelayanan Medik
Kementerian Kesehatan, prevalensi gangguan kognitif ringan pada lansia di
Indonesia sekitar 32,4% pada tahun 2010 (Gultom, 2020).

Penurunan jumlah nutrisi harian yang berkaitan dengan kualitas
metabolisme dalam tubuh. Sistem saraf pusat merupakan organ yang sangat sensitif
terhadap penurunan asupan nutrisi manusia, sehingga penurunan nutrisi dapat
mengakibatkan terganggunya fungsi otak, salah satunya fungsi kognitif (St-onge &
Gallagher, 2010). Hal inilah yang menyebabkan para lansia (lanjut usia) rentan
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terhadap berbagai penyakit, termasuk Covid-19 yang disebabkan oleh virus Corona.
Lansia dapat mengalami penurunan fungsi kognitif, perubahan fisik dan perubahan
psikologis karena proses degeneratif. Lansia dengan penurunan kognitif dapat
mengalami kesulitan untuk berkomunikasi dengan orang lain saat lansia lapar
dan membutuhkan bantuan untuk makan (Layla & Wati, 2017). Masalah lainnya
yang dapat mengurangi nafsu makan seperti nyeri, efek obat, mual, buruknya
kesehatan gigi dan mulut, serta diet khusus juga dapat memengaruhiasupan oral
lansia dengan penurunan kognitif yang kurang mampu untuk memahami dan
mengatasi masalah tersebut (Layla & Wati, 2017).

Salah satu cara untuk menjaga kesehatan pada lansia dengan penyakit
penyerta yaitu dengan cara Self Care (Perawatan Diri) pada lansia itu sendiri.
Adapun peran perawat dalam hal ini dapat mengambil peran sebagai care giver,
konselor, dan educator untuk peduli membantu memenuhi kebutuhan yang
diperlukan oleh lansia dengan memberikan edukasi dan informasi mengenai
hipertensi dan masalah gizi pada pederita. Lalu, peran sebagai kolaborator perawat
bekerja sama dengan ahli gizi untuk berkoordinasi tentang rencana pelaksanaan
kegiatan, berdiskusi dalam pemecahan masalah status gizi dan fungsi kognitif,
melakukan pendekatan dan membagikan pengetahuan materi terkait pentingnya
gizi yang menjadi problem dalam dunia kesehatan (Rahmawati et al., 2019). Peran
perawat memegang peranan penting untuk memotivasi penderita terhadap
keseimbangan status gizi dan fungsi kognitif yang baik yang dapat membantu lansia
dengan penyakit penyerta hipertensi untuk melakukan pemenuhan nutrisi dan
fungsi kognitifnya dalam mencegah kejadian terpaparnya virus corona, sehingga
perlu adanya penelitian lebih lanjut mengenai “Hubungan antara status nutrisi dan
Fungsi kognitif pada lansia penyakit penyerta di masa pandemi Covid-19 di
Puskesmas Kenjeran Surabaya”.

METODE

Penelitian inu  menggunakan desain  Non-Eksperimental dengna
menggunakan jenis penelitian observasional analitik bertujuan untuk mengetahui
hubungan status nutrisi dengan fungsi kognitif pada lansia melalui pendekatan
Cross sectional vyaitu jenis penelitian yang menekankan waktu pengukuran atau
observasi hanya dalam satu kali dalam satu waktu dan tidak berlanjut. Teknik
sampling dalam penelitian ini yaitu probability Sampling dengan Pendekatan
simple random sampling dan didaptkan sampel sebanyak 70 lansia di Puskesmas
Kenjeran Surabaya. Variabel independen dalam penelitian ini adalah status nutrisi
yang diukur dengan instrumen kuisioner Mini Nutritional Assesment (MNA).
Variabel dependen dalam penelitian ini adalah fungsi kognitif yang diukur dengan
instrumen kuisioner mini mental state examination (MMSE). Analisa data
menggunakan Uji Spearman Rho p=0,05, penelitian ini dilakukan di Puskesmas
Kenjeran Surabaya.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

1. HASIL
Tabel 1. Karakterisktik Responden (n=70)

Karakteristik Responden | F | %
Usia

60-74 Tahun 54 77.1
74-90 Tahun 15 21.4
>90 Tahun 1 1.4
Total 70 100
Jenis Kelamin

Laki-Laki 18 25.7
Perempuan 52 74.3
Total 70 100
Pendidikan

SD 19 27.1
SMP 3 4.3
SMA 9 12.9
TIDAK SEKOLAH 39 55.7
Total 70 100
Pekerjaan

Tidak Bekerja 47 67.1
Nelayan 1 1.4
Swasta/Wiraswasta 22 31.4
Total 70 100
Riwayat Penyakit

Diabetes Miletus 21 30.0
Hipertensi 32 45.7
Penyakit Lain 17 24.3
Total 70 100
Berat badan

30-40 7 10.0
41-50 20 28.6
51-60 25 35.7
61-70 14 20.0
71-80 2 2.9
Total 70 100
Tinggi badan

140-150 15 21.4
151-160 51 72.9
161-170 4 5.7
Total 70 100

Berdasarkan tabel 1 diatas menunjukkan bahwa karakteristik responden
sebagian besar berusia 60-74 tahun (77,1%), berjenis kelamin perempuan (74,3%),
berpendidikan tidak sekolah (55,7%), bekerja sebagian besar tidak bekerja (67,1%),
berat badan 51-60 kg (35,7%), tinggi badan 151-160 cm (72,9%) dan riwayat
penyakit hipertensi (45,7%).
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Status Nutrisi Pada Lansia Di Puskesmas Kenjeran Surabaya

Tabel 2. Status nutrisi pada lansia (n=70)

Status Nutrisi f %
Malnutrisi 8 11.4
Berisiko Malnutrisi 40 57.1
Gizi Normal 22 31.4
Total 70 100

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan hasil bahwa dari 70 responden yang
memiliki status nutrisi berisiko malnutrisi yaitu sebanyak 40 orang (57,1%), gizi
normal sebanyak 22 orang (31,4%) dan malnutrisi sebanyak 8 orang (11,4%).

Fungsi Kognitif Pada Lansia Di Puskesamas Kenejran Surabaya
Tabel 3. Fungsi kognitif pada lansia (n=70)

Fungsi kognitif f %
Tanpa Gangguan Kognitif 28 |40
Gangguan Kognitif Ringan 32 | 457
Gangguan kognitif Berat 10 | 14,3
Total 70 | 100

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan hasil bahwa dari 70 responden yang
memiliki memiliki fungsi kognitif tanpa gangguan kognitif yaitu sebanyak 28
orang (40 %), gangguan kognitif ringan sebanyak 32 orang (45,7%) dan gangguan
kognitif berat sebanyak 10 orang (14,3%).

Tabulasi silang Hubungan Status nutrisi dengan fungsi kognitif pada lansia
penyakit komorbid di Puskesmas Kenjeran Surabaya

Tabel 4. Hubungan Status nutrisi dengan fungsi kognitif pada lansia penyakit komorbid di
Puskesmas Kenjeran Surabaya (n=70)

Status Fungsi Kognitif
Nutrisi Tanpa Gangguan Gangguan [Total
Gangguan Kognitif Kognitif
Kognitif ringan berat
f % f % f % n %
Malnutrisi 4 50 2 25 2 |20 8 100
Berisiko malnutrisi 13 32,5 20 50 7 1175 40 100
Gizi 11 |50 10 45,45 1 |1 22 100
Normal
Total 28 40 32 45,72 10 | 14,28 70 100

Uji Spearman Rho = 0,007 (o= 0,05)

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa hasil frekuensi dari 70 responden
yang memiliki status nutrisi malnutrisi dan tanpa gangguan kognitif sebanyak 4
orang (50%), yang memiliki status nutrisi malnutrisi dan mengalami gangguan
kognitif ringan sebanyak 2 orang (25%), dan yang memiliki status nutrisi malnutrisi
dan mengalami gangguan kognitif berat sebanyak 2 orang (25%). Status nutrisi
berisiko malnutrisi dan tanpa gangguan kognitif sebanyak 13 orang (32,5%), status
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nutrisi berisiko malnutrisi dan gangguan kognitif ringan sebanyak 20 orang (50%),
dan status nutrisi berisiko malnutrisi dan gangguan kognitif berat sebanyak 7 orang
(17,5%). Status nutrisi gizi normal dan tanpa gangguan kognitif sebanyak 11 orang
(50%), status nutrisi gizi normal dan gangguang kognitif ringan 10 orang (45,45%)
dan status gizi normal dan gangguan kognitif berat 1 orang (4,54%).Hasil penelitian
ini menunjukkan p value = 0,007 yaitu lebih kecil dari a yaitu 0,05 yaitu adanya
hubungan antara status nutrisi dan fungsi kognitif pada lansia penyakit penyerta
selama pandemi covid-19 di Puskesmas Kenjeran Surabaya.

PEMBAHASAN
Status Nutrisi Pada Lansia

Hasil tabulasi data didaptkan hasil lansia dengan berisko malnutrisi dan
sebagian besar berusia 60-74 tahun sebanyak (57,4%). Lansia di wilayah
Puskesmas Kenjeran paling banyak mengalami status nutrisi berisiko malnutrisi,
yaitu 57,1%. Dan lansia yng berusia 60-74 sebanyak (77,1%). Menurut hasil
penelitian ini didapatkan hasil wawancara dan pengisian kuisioner di wilayah
Puskesmas Kenjeran, lansia mengalami status nutrisi berisiko malnutrisi dengan
terjadinya penurunan nafsu makan, penurunan berat badan dan dipengaruhi juga
dengan nilai Indeks Mssa Tubuh (IMT). Dari hasil penelitian Akbar Fredy, dkk
(2020) menyebutkan bahwa didapatkan lebih banyak lansia yang resiko mengalami
malnutrisi (52,6%) dibandingkan dengan lansia yang malnutrisi (47,3%) dan nutrisi
baik (0%) (Akbar et al., 2020). Menurut Dewi (2019) menyebutkan bahwa lansia
mungkin berisiko malnutrisi karena perubahan fungsi usus, metabolisme yang tidak
efektif, kegagalan homeostasis dan defisiensi nutrisi yang menyebabkan asupan
makanan berkurang (Dewi, 2019).

Hasil penelitian ini didapatkan hasil lansia dengan status nutrisi gizi normal

sebanyak (31,4%). Hal ini sejalan dengan penelitian dari penelitian dari Sirait
FRH (2015) dengan status gizi normal pada sebagian besar lansia (67,1%).
Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Sharuna Ghimire,
dkk di Nepal tahun 2017 dengan hasil yang menunjukkan bahwa rata rata responden
memiliki IMT normal (18,5-22,9 kg/m2) (Boy, 2019). Lansia dengan gizi baik
mampu menjaga asupan makanan dan mampu melakukan aktivitas fisik dengan
baik.
Hasil penelitian ini didapatkan hasil lansia dengan status nutrisi malnutrisi (11,4%).
Berdasarkan hasil penelitian Akbar Fredy, dkk (2020) lansia yang mengalami status
nutrisi malnutrisi sebanyak (47.3%). Lansia yaitu fase terakhir dalam kehidupan
manusia, dimana setiap insan yang berumur pasti akan melewati fase ini. Semakin
bertambahnya usia maka seluruh fungsi organ telah mencapai puncak maksimal
sehingga yang terjadi sekarang adalah penurunan fungsi organ. Nutrisi kurang juga
dapat di sebabkan oleh masalah sosial dan ekonomi dan juga disebabkan oleh
gangguan penyakit (Akbar et al., 2020).

Fungsi Kognitif Pada Lansia

Hasil penelitian sebagian besar dari lansia mengalami gangguan kognitif
ringan sebanyak 32 orang (45,7%). Menurut hasil penelitian didaptkam dari hasil
wawancara dan pengisian Kkuisioner lansia mengatakan sebagian tidak bisa
membaca, menulis dan mengingat apa yang sudah dilakukan. Tamher dan
Noorkasiani (2009) menyebutkan bahwa salah satu masalah kesehatan yang terjadi
pada lansia adalah intellectual impairment (gangguan intelektual atau demensia).
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Demensia merupakan keadaan menurunnya kemampuan intelektual seseorang
yang dapat mengakibatkan kemunduran fungsi kognitif (Agustia et al., 2014).
Menurut penelitian jayanti dkk menenunjukkan bahwa hampir sebagian dari lansia
di Panti Sosial Tresna Werdha mengalami penurunan fungsi kognitif.

Selain itu hasil penelitian didaptkan hasil lansia dengan fungsi kognitif
tanpa gangguan kognitif sebanyak (40%). Dari hasil wawancara, lansia mampu
berorientasi dengan baik, mampu mengimgat hal-hal yang sudah terjadi dan mampu
berbahasa dengan baik. Hal ini sejalan dengan penelitian Zhu,Hu.J dan Efird
(2012) pada lansia di central China yang menunjukkan hasil bahwa dukungan
sosial yang baik mempunyai pengaruh sebesar 45,2% menurunkan risiko
penurunan fungsi kognitif pada lansia (Pinilih et al., 2018).

Lansia dengan gangguan kognitif berat sebanyak (14.3%). Dari hasil
wawancara,lansia dengan gangguan kognitif berat tidak mampu berorientasi baik,
tidak dapat berhitung dengan baik, dan tidak mampu mengingat apa yang telah
terjadi, dan lansia tidak mampu menulis dan membaca dengan baik. Menurut
Agustia (2014), Faktor yang mempengaruhi fungsi kognitif seseorang antara lain
usia, jenis kelamin, pendidikan dan status sosial budaya, kondisi sosial psikologis,
lingkungan dan pekerjaan. (Agustia et al., 2014). Pada penelitian ini lansia Sebagian
lansia berusia 60-74 tahun, dengan jenis kelamin mayoritas perempuan, Sebagian
besar responden tidak bersekolah, dengan sosial budaya responden banyak mampu
bersosial dengan orang lain, dan Sebagian responden memiliki kondisi psikologis
yang baik, serta lingkungan pada responden banyak melakukan kegiatan rohani,
dan lingkungan rumah yang baik dan Sebagian besar lansia tidak bekerja.

Hasil tabulasi antara fungsi kognitif dengan tingkat pendidikan didapatkan
hasil (55,71%). Dari hasil wawancara sebagian besar lansia tidak bersekolah karena
pada zaman lansia dahulu tidak ada sekolah dan orang tua lansia hanya
membolehkan lansia hanya mengaji dan mempelajari ilmu agama. Hal ini serupa
dengan penelitian yang dilakukan oleh Lopez dkk di kutuip oleh Ramdhani
(2012) yang menyatakan tingkat pendidikan rendah merupakan salah satu
prediktor terjadinya gangguan kognitif (Ramadian, 2013). 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.

SIMPULAN
Hasil penelitian dan hasil pengujian pada pembahasan yang dilaksanakan

peneliti, maka dapat disimpulka sebagai berikut:

1. Lansia dengan penyakit penyerta di wilayah puskesmas Kenjeran Surabaya
sebagian besar memiliki status nutrisi berisiko malnutrisi.

2. Lansia dengan penyakit penyerta di wilayah puskesmas kenjeran surabaya
sebagian besar memiliki fungsi kognitif gangguan kognitif ringan.

3. Status nutrisi berhubungan dengan fungsi kognitif pada lansia dengan penyakit
penderita
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