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ABSTRAK

Gambaran Tingkat Status Mental Pada Lansia Di Banjar Tengah Desa Tampaksiring Kecamatan Tampaksiring

Ni Made Maria Sari1, Nurul Faidah2, Hendro Wahyudi3

[bookmark: _Hlk110193272]Penuaan merupakan proses alamiah yang pasti dialami oleh setiap manusia. Lanjut usia dimulai sejak umur 60 tahun keatas, pada masa lansia seringkali mengalami masalah yang terkait dengan perubahan secara fisik dan kognitif. Secara psikologis lansia juga mengalami penurunan pada sistem pendengaran, musculoskeletal, memory, Intelegentia Quantion, gangguan saraf panca indra, dan hilangnya kekuatan fisik ialah salah satu faktor yang dapat mempengaruhi penurunan tingkat status mental. Selain perubahan fisik yang di alami oleh lansia, lansia juga akan mengalami perubahan secara kognitif berupa perubahan pada  mental, persepsi, dan daya ingat. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran tingkat status mental pada lansia di Banjar Tengah Desa Tampaksiring. Desain penelitian ini adalah penelitian deskriptif dengan model pendekatan cross-sectional. Sampel yang digunakan sebanyak 127 orang yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Jenis alat yang digunakan dalam pengumpulan data adalah kuesioner Mini Mental State Examination (MMSE) dan data dianalisis dengan menggunakan Statistik Deskriptif. Hasil penelitian menunjukkan Tingkat Status Mental dengan kategori gangguan kognitif sedang sebagian besar yaitu sebanyak 66 orang (52,0%) dan sebagian kecil Tingkat Status Mental dengan kategori gangguan kognitif ringan yaitu sebanyak 13 orang (10,2%). Lansia yang mengalami penurunan fungsi kognitif di perlukan suatu cara untuk mengetahui sejak dini tingkat status mental yaitu dengan melakukan skrining awal.

Kata Kunci : Gangguan Kognitif,Tingkat Status Mental, Lansia
















ABSTRACT

An Overview of Mental Status Levels in the Elderly in Banjar Tengah, Tampaksiring Village, Tampaksiring District

Ni Made Maria Sari1, Nurul Faidah2, Hendro Wahyudi3

[bookmark: _Hlk110193497]Aging is a natural process that must be experienced by every human being. Elderly begins at the age of 60 years and over, in the elderly often experience problems related to physical and cognitive changes. Psychologically the elderly also experience a decrease in the auditory system, musculoskeletal, memory, Intelegentia Quantion, sensory nerve disorders, and loss of physical strength is one of the factors that can affect the decline in mental status. In addition to the physical changes experienced by the elderly, the elderly will also experience cognitive changes in the form of changes in mental, perception, and memory. The purpose of this study was to describe the level of mental status in the elderly in Banjar Tengah, Tampaksiring Village. The design of this study is a descriptive study with a cross-sectional approach model. The sample used was 127 people who were selected using purposive sampling technique. The type of tool used in data collection was a Mini Mental State Examination (MMSE) questionnaire and the data were analyzed using Descriptive Statistics. The results showed that the Mental Status Level with the category of moderate cognitive impairment was mostly 66 people (52.0%) and a small portion of the Mental Status Level with the category of mild cognitive impairment was 13 people (10.2%). Elderly who have decreased cognitive function need a way to find out early on the level of mental status, namely by conducting early screening.

Keywords: Cognitive Disorder, Mental Status Level, Elderly
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