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Abstract. Background: The increasing elderly population brings health challenges in the form of sleep disorders 

and cognitive decline. Poor sleep quality is often associated with decreased cognitive performance, but previous 

studies have shown inconsistent results. Objective: This study aims to determine the correlation between poor 

sleep quality and cognitive decline in the elderly at the Wana Seraya Social Home for the Elderly, Denpasar. 

Method: This study is an analytical observational study with a cross-sectional design conducted from November 

2025 to January 2026. The research instrument used the Pittsburgh Sleep Quality Index to assess sleep quality 

and the Indonesian version of the Montreal Cognitive Assessment (MoCA-Ina) to assess cognitive function. Data 

were analyzed using the Spearman Rank correlation test. Results: The majority of respondents had poor sleep 

quality (69.7%) and impaired cognitive function (97%). The results of statistical analysis showed a weak positive 

correlation (r = 0.268) but the relationship was not statistically significant (p = 0.131). Conclusion: There was 

no significant relationship between poor sleep quality and cognitive decline in the elderly at the study site. These 

results indicate that sleep quality is not the sole factor contributing to the decline in cognitive function in the 

elderly. 
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Abstrak. Latar Belakang: Peningkatan populasi lanjut usia membawa tantangan kesehatan berupa gangguan tidur 

dan penurunan fungsi kognitif. Kualitas tidur buruk sering dikaitkan dengan penurunan performa kognitif, namun 

penelitian terdahulu menunjukkan hasil yang inkonsisten. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

korelasi antara kualitas tidur buruk dengan penurunan fungsi kognitif pada lansia di Panti Sosial Tresna Werdha 

Wana Seraya Denpasar. Metode: Penelitian ini merupakan studi observasional analitik dengan desain cross-

sectional yang dilakukan pada November 2025 hingga Januari 2026. Instrumen penelitian menggunakan 

Pittsburgh Sleep Quality Index untuk menilai kualitas tidur dan Montreal Cognitive Assessment versi Indonesia 

(MoCA-Ina) untuk menilai fungsi kognitif. Data dianalisis menggunakan uji korelasi Spearman Rank . Hasil:  

Mayoritas responden memiliki kualitas tidur buruk (69,7%) dan fungsi kognitif terganggu (97%). Hasil analisis 

statistik menunjukkan adanya korelasi positif berkekuatan lemah (r = 0,268) namun hubungan tersebut tidak 

signifikan secara statistik (p = 0,131). Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan signifikan antara kualitas tidur buruk 

dengan penurunan fungsi kognitif pada lansia di lokasi penelitian. Hasil ini menunjukkan bahwa kualitas tidur 

bukan faktor tunggal yang berperan terhadap penurunan fungsi kognitif lansia. 

 

Kata kunci: Fungsi Kognitif; Kualitas Tidur; Lansia; MoCA-Ina; PSQI 

 

1. LATAR BELAKANG 

Peningkatan jumlah populasi lanjut usia merupakan fenomena global yang terjadi 

seiring dengan meningkatnya angka harapan hidup, termasuk di Indonesia. Transisi demografi 

ini menyebabkan berbagai implikasi pada aspek kesehatan, salah satunya adalah meningkatnya 

prevalensi gangguan kognitif pada populasi lansia. Penurunan fungsi kognitif pada lansia dapat 

mencakup beberapa hal, yaitu gangguan memori, atensi, fungsi eksekutif, kemampuan 

berbahasa, dan orientasi yang pada akhirnya dapat berdampak pada menurunnya kemandirian, 

kualitas hidup, serta meningkatnya beban perawatan baik bagi keluarga maupun institusi 

kesehatan (Girsang et al., 2021; Heryanah, 2015). 
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Faktor yang sering dikaitkan dengan penurunan fungsi kognitif pada lansia adalah 

kualitas tidur. Tidur merupakan suatu proses biologis yang esensial bagi pemulihan fungsi otak, 

konsolidasi memori, regulasi emosi, dan pembersihan metabolit neurotoksik melalui sistem 

glimfatik. Gangguan pada kualitas tidur tersebut telah dikaitkan dengan gangguan fungsi 

kognitif, terutama pada domain memori dan atensi. Gangguan-gangguan tidur tersebut dapat 

berupa gangguan durasi tidur, latensi tidur yang memanjang, efisiensi tidur yang rendah, 

maupun fragmentasi tidur. Gangguan tidur paling sering terjadi pada lansia akibat perubahan 

fisiologis terkait penuaan, perubahan ritme sirkadian, serta meningkatnya prevalensi penyakit 

kronis dan gangguan psikologis (Widyastuti et al., 2023). 

Perubahan struktur dan fungsi otak dapat terjadi seiring bertambahnya usia, terutama 

perubahan pada hipokampus dan korteks prefrontal yang berperan penting dalam proses 

pembelajaran dan memori (Juan & Adlard, 2019). Gangguan tidur secara kronis diketahui 

dapat mempercepat proses tersebut melalui penurunan neurogenesis, gangguan plastisitas 

sinaps, serta peningkatan proses inflamasi dan stres oksidatif (Akers et al., 2018; Juan & 

Adlard, 2019; Long et al., 2020). Meskipun demikian, hubungan antara kualitas tidur dan 

fungsi kognitif pada lansia tidak selalu bersifat linear dan sederhana, melainkan merupakan 

suatu proses yang kompleks dan multifaktorial. Faktor-faktor lain seperti usia, tingkat 

pendidikan, jenis kelamin, status kesehatan vaskular, kondisi psikologis, serta aktivitas fisik 

dan sosial juga memiliki kontribusi terhadap memburuknya fungsi kognitif (Ferretti et al., 

2020; Livingston et al., 2020; Nyberg & Pudas, 2019). 

Penelitian terdahulu yang meneliti hubungan antara kualitas tidur dan fungsi kognitif 

menunjukkan hasil yang beragam. Penelitian yang dilakukan oleh Suputri et al., (2024), Utami 

et al., (2023), Lestari et al., (2017) dan Viandara et al., (2022) menemukan hubungan signifikan 

antara kualitas tidur buruk terhadap penurunan fungsi kognitif. Studi lain yang dilakukan oleh 

A’laika, (2023) dan Angin et al., (2021) tidak menemukan hubungan bermakna antara kualitas 

tidur dengan fungsi kognitif lansia. Perbedaan hasil tersebut dapat dipengaruhi oleh variasi 

populasi, karakteristik populasi, serta keberadaan variabel-variabel perancu lain yang turut 

memberikan kontribusi terhadap penurunan fungsi kognitif. 

Kondisi lansia yang tinggal di panti sosial memiliki karakteristik yang berbeda 

dibandingkan dengan lansia yang tinggal di komunitas. Lansia di panti sosial umumnya 

memiliki latar belakang ekonomi, sosial, dan kesehatan yang relatif homogen. Lansia di panti 

sosial juga cenderung lebih memiliki keterbatasan aktivitas fisik, stimulasi kognitif, dan 

interaksi sosial. Kondisi tersebut dapat meningkatkan risiko terjadinya penurunan fungsi 

kognitif yang lebih dini dan merata (Hass et al., 2024; Yılmaz et al., 2021). 
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Tingginya kejadian gangguan tidur dan gangguan fungsi kognitif pada lansia, 

khususnya pada lansia yang tinggal di institusi  yang lebih spesifik mengenai hubungan antara 

keduanya di populasi lansia yang tinggal di panti sosial. Oleh karena itu, penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui korelasi antara kualitas tidur buruk dengan penurunan fungsi 

kognitif pada lansia di Panti Sosial Tresna Werdha Wana Seraya Denpasar. 

 

2. KAJIAN TEORITIS 

Cognitive Reserve Theory 

Teori cadangan kognitif yang dikembangkan oleh Stern menyatakan bahwa individu 

memiliki kapasitas otak yang berbeda dalam menghadapi proses neuropatologis akibat penuaan 

(Stern et al., 2020). Cadangan kognitif dipengaruhi oleh pendidikan formal, kompleksitas 

pekerjaan, aktivitas intelektual, serta keterlibatan sosial. 

Individu dengan cadangan kognitif tinggi cenderung mampu mempertahankan fungsi 

kognitif meskipun terjadi perubahan struktural otak. Sebaliknya, lansia dengan tingkat 

pendidikan rendah atau kurang stimulasi mental memiliki cadangan kognitif yang lebih rendah, 

sehingga lebih rentan mengalami gangguan kognitif. Hal ini relevan dengan karakteristik 

responden penelitian yang mayoritas tidak menempuh pendidikan formal. 

Environmental Enrichment Theory 

Lingkungan yang kaya akan stimulasi kognitif, sosial, dan fisik dapat berperan penting 

dalam mempertahankan fungsi otak dan memitigasi penurunan kognitif pada lansia. 

Teori Environmental Enrichment menyatakan bahwa paparan terhadap rangsangan kompleks 

— seperti keterlibatan dalam aktivitas sosial, keterlibatan dalam pembelajaran, serta 

kesempatan untuk melakukan aktivitas fisik dan mental yang menantang — memicu 

peningkatan plastisitas sinaptik dan neurogenesis, sehingga memperkuat jaringan saraf yang 

mendukung kemampuan memori, atensi, dan fungsi eksekutif (Valenzuela & Sachdev, 2019; 

Sale et al., 2021). Di samping itu, lingkungan yang kaya stimulasi juga menurunkan dampak 

dari stres oksidatif dan inflamasi neurodegeneratif, dua proses yang secara biologis 

berkontribusi terhadap penuaan otak dan gangguan kognitif (Lazarov et al., 2020). 

Berbeda dengan lingkungan yang monoton atau kurang stimulasi (environmental 

deprivation), environmental enrichmentmenyediakan peluang bagi lansia untuk terus 

memproses informasi baru dan mempertahankan keterhubungan sosial, yang keduanya 

berkorelasi positif dengan cadangan kognitif yang lebih tinggi. Penelitian empiris terbaru 

menunjukkan bahwa lansia yang terlibat dalam program aktivitas sosial dan kognitif memiliki 

skor fungsi kognitif yang lebih baik dibandingkan mereka yang tinggal di lingkungan yang 
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kurang menantang secara stimulan, seperti institusi dengan rutinitas yang terstruktur semata 

tanpa variasi aktivitas (Nguyen et al., 2022; Park & Bischof, 2023). Dengan 

demikian, Environmental Enrichment bukan hanya sekadar teori, tetapi juga dasar intervensi 

yang dapat diterapkan untuk meningkatkan kualitas hidup serta ketahanan kognitif pada 

populasi lanjut usia. 

 

3. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain cross-sectional. 

Penelitian dilakukan di Panti Sosial Tresna Werdha Wana Seraya Denpasar pada November 

2025 hingga Januari 2026. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik total sampling. 

Sampel diambil berdasarkan kriteria inklusi: usia ≥ 60 tahun, mampu beraktivitas secara 

mandiri, serta mampu membaca, menulis, dan berhitung. Kriteria eksklusi meliputi lansia 

dengan depresi berat (dinilai dengan DASS-21) dan skizofrenia.  

Kualitas tidur diukur secara subjektif dengan menggunakan kuesioner Pittsburgh Sleep 

Quality Index (PSQI). Kuesioner ini merupakan instrumen yang digunakan untuk menilai 

kualitas tidur dalam satu bulan terakhir. Kuesioner PSQI terdiri dari 19 item yang terdiri dari 

tujuh komponen, yaitu kualitas tidur subjektif, latensi tidur, durasi tidur, efisiensi tidur, 

gangguan tidur, penggunaan obat tidur, dan disfungsi di siang hari. Setiap komponen tersebut 

memiliki rentang skor 0-3 dengan nilai skor total berkisar antara 0-21. Nilai cut off  > 5 

dinyatakan sebagai kualitas tidur buruk. Instrumen PSQI telah diadopsi dan divalidasi dalam 

Bahasa Indonesia dengan nilai reliabilitas yang baik (Sukmawati & Putra, 2019). 

Fungsi kognitif dinilai menggunakan Montreal Cognitive Assessment versi Indonesia 

(MoCA-Ina). Instrumen MoCA-Ina dipilih karena sensitivitasnya yang tinggi (90-96%) dalam 

mendeteksi Mild Cognitive Impairment (MCI) dibandingkan dengan instrumen skrining lain, 

seperti MMSE terutama pada populasi dengan gangguan vaskular atau neurodegeneratif dini. 

Instrumen ini menilai berbagai macam domain kognitif: atensi, fungsi eksekutif, memori, 

bahasa, kemampuan visuokonstruksional, pemikiran konseptual, kalkulasi, dan orientasi. Total 

skor maksimal adalah 30 poin dengan penambahan 1 poin untuk responden dengan pendidikan 

formal ≤ 12 tahun jika total skor < 30. Skor akhir < 26 dikategorikan sebagai fungsi kognitif 

terganggu. Instrumen ini telah memiliki versi Bahasa Indonesia dan telah dinyatakan valid dan 

reliabel (Husein et al., 2010).  

Analisis data dilakukan secara deskriptif untuk menggambarkan karakteristik responden 

dan secara inferensial untuk menilai korelasi antara kualitas tidur buruk dan penurunan fungsi 

kognitif. Uji korelasi Spearman rank dengan signifikansi 0,05 digunakan untuk menentukan 
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korelasi antara variabel kualitas tidur buruk dengan penurunan fungsi kognitif. Kekuatan 

korelasi (r) sangat lemah jika r = 0,00-0,199; korelasi lemah jika r = 0,200-0,399; korelasi 

sedang jika r = 0,400-0,599; korelasi kuat jika r = 0,600-0,799; dan korelasi sangat kuat jika r 

= 0,800-1,000. 

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Berdasarkan Tabel  1, terdapat total 33 responden dengan rata-rata usia 74,21 ± 6,66 

tahun. Mayoritas subjek berjenis kelamin perempuan, yaitu sebanyak 22 orang (66,7%) dan 

sebagian besar sampel memiliki tingkat pendidikan terakhir tidak bersekolah, yaitu sebanyak 

22 orang (66,7%). Mayoritas responden tidak memiliki komorbiditas, yaitu sebagian besar 

subjek tidak mengalami hipertensi (90,9%), tidak menderita diabetes melitus (93,9%), dan 

tidak mengalami kondisi depresi (63,6%). 

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Sampel. 

Karakteristik Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia (tahun) Rerata ± SB 74,21 ± 6,66 - 

 Rentang min – maks 61 - 84 - 

Jenis Kelamin Laki-laki 11 33,3 

 Perempuan 22 66,7 

Tingkat Pendidikan Tidak Sekolah 22 66,7 

 SD 6 18,2 

 SMP 1 3,0 

 SMA 4 12,1 

 Perguruan Tinggi - - 

Hipertensi Ya 3 9,1 

 Tidak 30 90,9 

Diabetes Mellitus Ya  2 9,1 

 Tidak 31 93,9 

Depresi Sedang - - 

 Ringan 12 36,4 

 Tidak 21 63,6 

Kualitas Tidur Buruk 23 69,7 

 Baik 10 30,3 

Fungsi Kognitif Terganggu 32 97,0 

 Normal 1 3,0 

Hasil analisis statistik (Tabel 2) pada 33 responden lansia dalam penelitian ini 

menunjukkan tidak ada korelasi signifikan antara kualitas tidur buruk dengan penurunan fungsi 

kognitif pada lansia (p = 0,131). Temuan ini sejalan dengan studi sebelumnya pada populasi 

serupa oleh A’laika (2023) dan Angin et al., (2021) yang juga melaporkan tidak adanya 

hubungan bermakna antara kedua variabel tersebut pada lansia yang tinggal di panti sosial. 

Konsistensi hasil ini mengindikasikan adanya karakteristik spesifik pada populasi panti sosial 

yang membedakannya dengan populasi komunitas. 
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Tabel 2. Hasil Uji Korelasi Kualitas Tidur Buruk dan Fungsi Kognitif. 

Kualitas Tidur 

Fungsi Kognitif 

Nilai p Koefisien Korelasi (r) 
Terganggu Normal 

Buruk 23 (71,9%) 0 (0%) 0,131 0,268 

Baik 9 (28,1%) 1 (100%) 

Total 32 (100%) 1 (100%) 

Berdasarkan karakteristik subjek, mayoritas responden (97%) mengalami gangguan 

fungsi kognitif dengan skor MoCA-Ina yang berada dalam kategori terganggu (Tabel 3). 

Fenomena tersebut mengindikasikan bahwa penurunan fungsi kognitif pada responden 

mungkin lebih kuat dipengaruhi oleh faktor lain dibandingkan oleh faktor kualitas tidur saja. 

Tabel 3. Gambaran Fungsi Kognitif Lansia. 

Kategori n (%) Rerata ± SB Rentang (Min-Maks) 

Terganggu (<26) 32 (97%) 

14,48 ± 4,30 8 - 28 Normal (≥26) 1 (3%) 

Total 33 (100%) 

Skor fungsi kogntif rendah yang cukup merata pada lansia ini dapat dijelaskan melalui 

teori cadangan kognitif dan environtmental deprivation. Teori cadangan kognitif menyatakan 

bahwa otak memiliki kapasitas untuk beradaptasi dan memiliki ketahanan terhadap proses 

neuropatologis akibat penuaan (Stern et al., 2020). Ketahanan otak tersebut sangat bergantung 

pada tingkat keaktifan individu dalam stimulasi mental dan fisik yang kompleks (Stern et al., 

2020). Stimulasi mental atau kognitif yang menjadi pembentuk utama cadangan kognitif 

tersebut adalah pendidikan formal karena individu dengan pendidikan tinggi memiliki jaringan 

saraf yang lebih kompleks serta densitas sinaps yang lebih tinggi (Pais et al., 2020). 

Karakteristik demografi responden (Tabel 1) menunjukkan mayoritas lansia (66,7%) 

tidak menempuh pendidikan formal. Temuan tersebut dapat menjadi salah satu indikator 

rendahnya cadangan kognitif. Rendahnya cadangan kognitif ini menyebabkan kurang 

optimalnya mekanisme kompensasi ketika terjadi kerusakan akibat penuaan, sehingga dapat 

menyebabkan kemungkinan terjadinya gangguan kognitif lebih tinggi.  

Pola kehidupan lansia di panti sosial yang penuh rutinitas dan cenderung monoton dapat 

menyebabkan kurangnya stimulasi lingkungan atau yang dikenal dengan environtmental 

deprivation. Lansia pada institusi memiliki perbedaan pola hidup dengan lansia di komunitas 

yang kesehariannya masih rutin dihadapkan pada kebaruan dan tantangan kognitif kompleks, 

seperti mengelola keuangan dan memasak. Studi terbaru menunjukkan bahwa keterlibatan 

dalam variasi aktivitas atau yang disebut dengan environmental enrichment merupakan kunci 

utama dalam mempertahankan aktivitas fungsional otak pada jaringan memori. Minimnya 

stimulasi kompleks di lingkungan panti tersebut yang menyebabkan hilangnya plastisitas 
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sinaps yang diperlukan dalam mempertahankan fungsi kognitif, sehingga mempercepat proses 

degradasi saraf jika dibandingkan dengan lansia yang tinggal dan aktif di rumah (Hass et al., 

2024). 

Rata-rata usia responden yang mencapai 74,21 tahun juga menunjukkan adanya peran 

faktor neurodegeneratif terkait usia yang menjadi determinan yang kuat. Mayoritas responden 

mengalami gangguan fungsi kognitif dapat menjadi indikator proses neurodegenerasi alami 

mungkin sudah terjadi pada lansia. Proses penuaan fisiologis secara alami dapat menyebabkan 

atrofi korteks serebri, penurunan volume hipokampus, dan perubahan neurotransmiter yang 

secara langsung berdampak pada memori dan atensi (Li et al., 2018).  

Faktor-faktor lain dalam penelitian ini, seperti hipertensi, diabetes melitus, dan depresi 

secara teori dapat berkontribusi terhadap penurunan fungsi kognitif lansia. Hipertensi dan 

diabetes melitus dapat berdampak negatif pada fungsi kognitif melalui mekanisme vaskular, 

inflamasi kronis, dan stres oksidatif (Biessels & Despa, 2018; Iadecola & Gottesman, 2019). 

Depresi juga diketahui dapat menimbulkan disregulasi aksis hipotalamus-pituitari-adrenal dan 

mengganggu struktur otak (Liu et al., 2017). Namun, prevalensi kejadiannya yang rendah pada 

penelitian ini, yaitu hipertensi (9,1%), diabetes melitus (6,7%), dan mayoritas tidak depresi 

(63,3%) menyebabkan kontribusinya minimal terhadap penurunan fungsi kognitif pada 

penelitian ini. 

 

5. KESIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai korelasi kualitas tidur buruk dengan penurunan 

fungsi kognitif pada lansia di Panti Sosial Tresna Werdha Wana Seraya Denpasar, dapat 

disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan bermakna secara statistik antara kualitas tidur 

buruk dan penurunan fungsi kognitif (p=0,131). Nilai koefisien korelasi menunjukkan arah 

hubungan positif dengan kekuatan lemah (r=0,268) yang mengindikasikan adanya 

kecenderungan peningkatan gangguan fungsi kognitif seiring dengan memburuknya kualitas 

tidur. Temuan ini menunjukkan bahwa kualitas tidur bukan merupakan faktor utama penentu 

fungsi kognitif pada lansia, melainkan lebih berperan sebagai faktor pendukung dalam suatu 

proses yang bersifat kompleks dan multifaktorial, sehingga penurunan fungsi kognitif tidak 

dapat dijelaskan hanya oleh satu variabel saja. 
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