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ABSTRACT 

Introduction: The increasing of elderly population often accopanied by a rise in cognitive disorders. Leptin is known to have a 

protective function against cognitive dectine in elderly. However, current finding regarding the role of leptin in cognitive function 

is vary, and has not been extensively discussed in Indonesia. Food record and antropometric assesment is conducted as an 

aditional analyses on subject. 

Aim: To determine the relationship between plasma leptin levels and cognitive function in the elderly in Jakarta. 

Methods: This is a cross sectional descriptive analytical research using purposive sampling as the sampling method. Subject 

are elderly residing in social welfare home, and being assessed using MOCA-INA instrument, IADL and GPAQ questionnaire, 

plasma leptin, body composition, antropometric and Food Record are measured. The data is analyzed through univariate, 

bivariate and multivariate analysis. 

Results: Subject characteristic of age ranging from 60-74 years, with female as the majority (67.5%), normal nutritional status 

(46.2%), body fat ranging from 18.10 to 57.10 %, muscele mass 20.20 to 57.50 kg. Majority of subject do not smoke, have a low 

education level (≤ 12 year of education), engage in moderate physical activity, and having independent functional capacity. A 

total of 96.2% of the subject experience cognitive impairment. Plasma leptin levels ranging from 1.4 to 8.5 ng/mL, with median 

of 5.9 ng/mL. There is a significant relationship between leptin levels, body mass index, body weight, total body fat, education 

and IADL with cognitive function in the elderly in Jakarta. 

Discussion: The correlation between plasma leptin levels and cognitive function in the elderly in Jakarta, shows a moderately 

positive correlation with r value of 0.47 and a significance of 0.000. 
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ABSTRAK 

Pendahuluan: Peningkatan jumlah lanjut usia di Indonesia sering diiringi dengan peningkatan gangguan kognitif. Leptin 

diketahui memiliki fungsi protektif terhadap fungsi kognitif pada lanjut usia, namun hingga saat ini hasil temuan peran leptin 

pada fungsi kognitif masih beragam, dan belum banyak dibahas di Indonesia. Selain itu peneliti melakukan analisis tambahan 

menggunakan Food Record dan penilaian antropometri pada subjek. 

Tujuan: Mengetahui hubungan antara kadar plasma leptin dengan fungsi kognitif pada lanjut usia di Jakarta. 

Metode: Merupkan penelitian analitik deskriptif potong lintang yang menggunakan purposive sampling sebagai metode 

pengambilan sampel. Subjek merupakan lanjut usia yang bertempat tinggal di Panti Sosial yang kemudian dilakukan 

pemeriksaan fungsi kognitif menggunakan instrumen MoCA-INA, kuesioner IADL, GPAQ, Food Record, plasma leptin, 

komposisi tubuh serta antropometri, yang dianalisis secara univariat, bivariat dan multivariat. 

Hasil: Karakteristik subjek berusia 60-74 tahun, dengan mayoritas jenis kelamin wanita (69,1%), dengan status gizi normal 

(45,5%), massa lemak berkisar antara 18,10-57,10 %, massa otot berkisar antara 20,20-57,50 kg. Mayoritas tidak merokok, 

tingkat pendidikan rendah (≤ 12 tahun wajib belajar), aktifitas fisik sedang dengan keseluruhan kapasitas fungsional subjek 

mandiri. Sebesar (96,4%) lanjut usia mengalami gangguan fungsi kognitif, kadar leptin plasma memiliki nilai terendah 1,4 

ng/mL, tertinggi 119,48 ng/m dengan median 6,2 ng/mL. Pada analisis bivariat ditemukan kadar leptin, IMT (Indeks Massa 

Tubuh), massa lemak, pendidikan, dan IADL memiliki hubungan bermakna dengan fungsi kognitif pada lanjut usia di Jakarta.  
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Diskusi: Korelasi kadar leptin plasma dengan fungsi kognitif pada lanjut usia di Jakarta memiliki korelasi positif sedang dengan 

nilai r 0,52 dan signifikansi 0,000. 

 

Kata Kunci: fungsi kognitif, lanjut usia, leptin 
 

1. Pendahuluan 

Seiring dengan peningkatan fasilitas dan pelayanan kesehatan 

di Indonesia, meningkatnya angka harapan hidup serta penurunan 

tingkat kematian, maka jumlah dan proporsi penduduk lanjut usia 

terus mengalami peningkatan. Badan Pusat Statistik pada tahun 

2021 mengungkapkan jumlah lanjut usia mengalami peningkatan 

sebesar 10,28%. Semakin bertambahnya usia, banyak terjadi 

penurunan kesehatan dan fungsi tubuh, terbukti dari survei bahwa 

42,22% lanjut usia mengalami keluhan kesehatan.[1] Gangguan 

pada fungsi kognitif merupakan salah satu dari masalah 

neurovaskular yang kerap terjadi pada lanjut usia. Hal ini perlu 

menjadi perhatian, karena jika terdapat gangguan dari fungsi 

kognitif maka dapat menurunkan kualitas hidup, peningkatan lama 

waktu rawat inap dan biaya.[2] 
Peningkatan leptin yang terjadi pada lansia dapat diakibatkan 

oleh alterasi dari regulasi hormon yang mengatur nafsu makan. 

Selain itu perubahan komposisi tubuh seperti peningkatan adiposit 

pada lansia juga dapat menyebabkan peningkatan leptin pada 

lansia.[3] Selain memiliki fungsi pengaturan homeostasis energi, 

leptin juga memiliki efek protektif terhadap fungsi kognitif.[4,5] 

Mekanisme yang dapat menjelaskan yaitu leptin dapat 

memodulasi plastisitas sinaps pada hipokampus, menurunkan plak 

beta amyloid dan neurofibrilarry tangle.[6] Berangkat dari jumlah 

lanjut usia dan angka kejadian demensia atau Mild Cognitive 

Impairment (MCI) di Indonesia, serta masih terbatasnya penelitian 

dan publikasi yang membahas mengenai leptin dan fungsi kognitif 

pada lanjut usia di Indonesia, maka penelitian tentang hubungan 

plasma leptin dengan fungsi kognitif pada lansia masih ini perlu 

dilakukan. 

 

2. Tujuan 

Mengetahui hubungan antara kadar leptin plasma dengan fungsi 

kognitif pada lanjut usia di Jakarta.  
 

3. Metode 

Penelitian ini menggunakan desain potong lintang untuk 

mengetahui hubungan antara kadar plasma leptin dengan fungsi 

kognitif pada lanjut usia di Jakarta, yang dilangsungkan di Panti 

Sosial Tresna Werda (PSTW) Budi Mulia 1 pada Agustus 2023. 

Kriteria penerimaan adalah berusia diatas 60 tahun, bersedia 

menjadi subjek penelitian dengan menandatangani Informed 

Consent dan dapat menggunakan Bahasa Indonesia dengan 

kemampuan baca tulis yang baik. Kriteria penlolakan adalah 

subjek yang memiliki riwayat penyakit otak (post stroke, 

Alzeimer, Parkinson) dan telah terdiagnosis memiliki gangguan 

kognitif, sedang dalam pengobatan kortikosteroid dan insulin, 

subjek dengan penurunan kesadaran dan aphasia. Besar sampel 

dihitung menggunakan rumus korelasi. Variabel bebas adalah 

kadar leptin plasma dengan variabel tergantung fungsi kognitif. 

Variabel lain yang diteliti adalah jenis kelamin, usia, pendidikan, 

status gizi, kebiasaan merokok, asupan energi, aktifitas fisik dan 

kapasitas fungsional. 

Proses penelitian dilakukan dengan serangkaian wawancara, 

pemeriksaan fisik dan pengambilan darah. Pemeriksaan fungsi 

kognitif menggunakan instrumen MOCA-INA, aktifitas fisik 

menggunakan instrumen GPAQ, kapasitas fungsional 

menggunakan IADL dan wawancara asupan makanan 

menggunakan Food Record. Pengukuran antropometri, massa otot 

dan massa lemak dilakukan menggunakan Bio Impedance Assay 

(BIA), pemeriksaan kadar plasma leptin menggunakan metode 

ELISA.  

 

Data akan dianalisis secara univariat, bivariat dan multivariat 

menggunakan SPSS. Penelitian ini telah disetujui oleh Komite 

Etik Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas 

Indonesia – RSUPN Dr.Cipto Mangunkusumo dengan Nomor etik 

KET-866/UN2.F1/ETIK/PPM.00.02/2023. 
 

4. Hasil 

Karakter subjek dinilai berdasarkan usia, jenis kelamin, 

pendidikan, asupan energi, status gizi, komposisi tubuh, kebiasaan 

merokok, dan aktivitas fisik Tabel 1. Peserta penelitian adalah 

lansia, yang memiliki rerata usia 66,4 ± 6 tahun dengan mayoritas 

peserta perempuan dengan jumlah 35 orang. Pendidikan kurang 

dari sama dengan 12 tahun wajib belajar didapatkan pada 50 

peserta penelitian. Asupan energi dihitung menggunakan food 

record selama dua hari, dihitung rerata asupan dan diapatkan 

sebesar 45 subjek (86,5%) sudah mencukupi kebutuhan harian. 

Status gizi dengan IMT normal menjadi mayoritas dengan capaian 

24 subjek (46,2%). Massa lemak subjek bervariasi dengan nilai 

18,10-54,50%, sedangkan massa otot memiliki rentang 20,20-

51,50 kg. Mayoritas subjek (92,3%) tidak memiliki kebiasaan 

merokok. Aktivitas fisik subjek dinilai menggunakan kuisioner 

GPAQ didapatkan aktivitas fisik sedang 36 subjek yang 

mendominasi. Seluruh subjek memiliki kapasitas fungsional 

mandiri dengan pengukuran instrumen IADL. 

 

Tabel 1. Karakteristik subjek berdasarkan usia, jenis kelamin, 

pendidikan, asupan energi dan makronutrien, status gizi, 

komposisi tubuh, kebiasaan merokok dan aktivitas fisik. 

Karakteristik Subjek Hasil 

Usia (tahun) 66 ± 6* 

Jenis kelamin, n(%)  

    Laki-laki 17(32,7) 

    Perempuan 35(67,3) 

Pendidikan, n(%)  

    Rendah (≤ 12 tahun wajib belajar) 50(96,2) 

    Tinggi  (>12 tahun wajib belajar) 2(3,8) 

Asupan energi (kkal/hari) 1944 (1628-2329)** 

Asupan lemak total (g/hari) 82(68,8-93,3)** 

Asupan energi, n(%AKG)  

   Kurang dari rekomendasi asupan 7(13,5) 

   Mencukupi rekomendasi asupan 45(86,5) 

Status gizi (IMT), n(%)  

    Underweight 7(13,5) 

    Normal 24(46,2) 

    Overweight 5(9,6) 

    Obesitas Tingkat 1 13(25) 

    Obesitas Tingkat 2 3(5,8) 

Komposisi tubuh  

    Massa lemak (%) 28,6(18,10-54,50)** 

    Massa otot (kg) 29,6 ± 2,5* 

Kebiasaan merokok, n(%)  

    Ya  4(7,7) 

    Tidak 48(92,3) 

Aktivitas fisik, n(%)  

    Rendah  14(26,9) 

    Sedang 36(69,2) 

    Tinggi 2(3,8) 

Kapasitas Fungsional, n(%)  

   Dikerjakan orang lain 0(0) 

   Perlu bantuan sepanjang waktu 0(0) 

   Perlu bantuan sesekali 0(0) 

   Independen/Mandiri 55(100) 

*mean±SD; **median(min-max) SD (Standar Deviasi) 
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Fungsi kognitif pada subjek diukur menggunakan instrumen 

MOCA-INA, dengan hasil sebanyak 50 subjek (96,2%) 

mengalami gangguan fungsi kognitif Tabel 2. Kadar leptin plasma 

pada subjek memiliki nilai paling rendah berada pada nilai 1,458 

dan yang paling tinggi berada pada nilai 24,8 ng/mL dengan rerata 

berada pada 8,5 ng/mL Tabel 3. Jika dilihat dari rerata plasma 

leptin, wanita memiliki nilai mean yang lebih tinggi sebesar 

10,908 ng/mL dibandingkan dengan laki-laki sebesar 3,796 

ng/mL. Nilai rerata plasma leptin searah dengan peningkatan IMT. 

Uji korelasi antara kadar leptin plasma dengan fungsi kognitif  

dilakukan  dengan menggunakan uji Spearman Tabel 4. Korelasi 

kadar leptin plasma memiliki korelasi positif sedang dengan fungsi 

kognitif pada lanjut usia di Jakarta. Analisis Multivariat yang 

mempengaruhi besar fungsi kognitif ditampilkan pada Tabel 5. 

 

Tabel 2 Fungsi kognitif pada lanjut usia di Jakarta. 

Variabel Hasil 

Skor MoCA-INA, n(%)  

     Normal (>26) 2(3,8) 

     Gang. Fungsi kognitif (≤ 26) 50(96,2) 
 

Tabel 3 Kadar leptin plasma pada lanjut usia di Jakarta. 

Variabel Hasil 

Kadar leptin plasma, ng/mL 5,9(1,4-24,8)** 

*mean±SD; **median(min-max) 
 

Tabel 4. Korelasi antara kadar leptin plasma dengan fungsi 

kognitif pada lanjut usia di Jakarta. 

Variabel 
Fungsi kognitif (Skor MoCA-INA) 

r Nilai p 

Leptin 0,47 0,000* 

*p<0,05 
 

Tabel 5. Analisis Multivariat pada faktor yang mempengaruhi 

kadar fungsi kognitif. 

Variabel B S.E β Nilai p 

Leptin 0,00002 0,000 0,402 0,039 

BB -0,044 0,054 -0,156 0,426 

IMT -0,130 0,225 -0,191 0,566 

Pendidikan 1,372 0,328 0,431 0,000 

IADL 1,524 0,389 0,431 0,000 

Massa lemak 0,136 0,086 0,373 0,120 

*p<0,05; **standarized coefficient; R2=0,562; IMT (Indeks Massa 

Tubuh); IADL (Instrumental Activity of Daily Living); BB (Berat 

Badan) 

 

5. Pembahasan 

Setelah dilakukan analisis, subjek wanita lebih banyak 

dibandingkan laki-laki, dengan presentase mencapai 67,3% dan 

subjek laki-laki sebanyak 32,7%. Hal tersebut sejalan dengan 

pelaporan Badan Pusat Statistik, presentasi lanjut usia wanita 

sebesar 51,8% lebih banyak dibandingkan laki-laki dengan jumlah 

48,19%.[7] Sekitar 50 subjek (96,2%) memiliki tingkat pendidikan 

rendah atau dibawah 12 tahun wajib belajar. Hal serupa didapatkan 

oleh penelitian Yin, 2018 dengan rerata pendidkan 11 tahun.  

Data analisis nutrisurvey didapatkan total kalori rerata lanjut 

usia adalah sebanyak 1938 kkal/hari. Kecukupan energi dilakukan  

dengan menghitung selisih kebutuhan harian berdasar 

rekomendasi ESPEN, 2022 sebesar 30 kkal/kgBB/hari[8] dengan 

aktual makanan yang dikonsumsi. Setelah dilakukan perhitungan 

maka didapatkan sekitar 45 subjek (86,5%) sudah mencukupi 

rekomendasi asupan kalori. 

Pada analisis indeks massa tubuh, kategori normal menjadi 

mayoritas IMT sebesar 24 subjek (46,2%). Rerata massa lemak 

sebesar 29%, dan rerata massa otot 29 kg. Proses penuaan 

diketahui berhubungan dengan perubahan pada komposisi tubuh, 

seperti peningkatan dari fat mass, penurunan fat free mass dan juga 

muscle mass.[9]  Hal ini terjadi dikarenakan terjadinya perubahan 

distribusi lemak, yang akhirnya mengakibatkan penurunan dari 

lean mass dan disfungsi organ lebih lanjut.[10] 

Pemeriksaan kapasitas fungional menggunakan instrumen 

IADL didapatkan semua subjek memiliki kapasitas fungsional 

mandiri. Pemeriksaan aktifitas fisik menggunakan instrumen 

GPAQ dan dikelompokan menjadi tiga kelompok[11], dan pada 

subjek didapatkan aktifitas fisik sedang yang mendominasi sebesar 

36 subjek (69%) memiliki rerata nilai kognitif yang lebih baik 

dengan skor MOCA-INA 23,92. Hal tersebut sejalan dengan 

penelitian Tahlhoui dkk, 2021[12]. Aktifitas fisik yang cukup akan 

membuat sirkulasi darah lancar sehingga oksigenasi ke otak akan 

mencukupi, namun sebaliknya aktifitas fisik yang berlebihan akan 

menginduksi stress sehinggga meningkatkan kortisol yang 

mengakibatkan hilangnya neuron hipokampus, atrofi dendritik dan 

penurunan volume hipokampus sehingga berimbas pada 

penurunan fungsi kognitif.[13] Penelitian oleh Elizabeth, 2016[14] 

terdapat hubungan positif yang signifikan r 0,42 p=0,00 antara 

muscle mass dengan aktifitas fisik yang diukur oleh instrumen 

GPAQ, namun pada peneliti menemukan hubungan asosiasi 

negatif lemah tidak signifikan dengan r=-0,14 p=0,3. 

Pemeriksaan fungsi kognitif mengggunakan instrumen 

MOCA-INA yang dinilai lebih sensitif dibandingkan MMSE 

untuk menilai penurunan fungsi kognitif.[15,16] Didapatkan hasil 

sebanyak 50 subjek (96,2%) memiliki gangguan fungsi kognitif, 

hal ini dapat dipengaruhi oleh lama waktu pendidikan, 

sosioekonomi dan juga konsentrasi saat pelaksanaan pemeriksaan. 

Sejalan dengan penelitian Lövdén, 2020, lama waktu pendidikan 

formal yang ditempuh, memiliki korelasi positif dengan fungsi 

kognitif.[17] Hal ini terlihat dari korelasi positif sedang yang kami 

dapatkan dengan nilai r 0,421 yang signifikan.  

Hasil pemeriksaan ELISA pada plasma leptin menunjukan 

nilai terendah 1,458 ng/mL dan kadar leptin tertinggi 24,880 

ng/mL. Hasil rerata kadar leptin plasma pada laki-laki adalah 

3,796 ng/mL sedangkan perempuan lebih besar, dengan rerata 

10,908 ng/mL. Hasil tersebut searah dengan temuan Yin, 2018 

yang mendapatkan nilai plasma leptin  perempuan lebih tinggi 

sebesar 5,110 ng/mL dibandingkan dengan laki-laki sebesar 1,930 

ng/mL.[18] Selain itu, kami juga mendapatkan semakin besar IMT 

maka nilai leptin akan meningkat.  

Terdapat korelasi positif sedang antara kadar leptin plasma 

dengan fungsi kognitif dengan nilai r=0,52 yang signifikan p < 

0,00. Lansia umumnya memiliki peningkatan kadar leptin serum, 

peningkatan serum leptin tersebut dapat bersumber dari berbagai 

hal, peningkatan adiposit maupun terjadinya mekanisme resistensi 

leptin.[3,19] Pemilihan subjek dalam satu tempat tentu menjadi salah 

satu kelemahan pada studi ini. Pada saat pengambilan data food 

record rawan terjadi bias oleh enumerator namun sudah dilakukan 

pelatihan dan random assignment untuk mengurangi dan 

mengatasinya. Selain itu pengukuran tinggi badan hanya 

menggunakan penggukuran tinggi badan aktual menggunakan 

stadiometer tidak dikonfirmasi dengan metode penggukuran tinggi 

badan lain. 
 

6. Kesimpulan 

Korelasi kadar leptin plasma dengan fungsi kognitif pada 

lanjut usia di Jakarta memiliki korelasi positif sedang dengan nilai 

r 0,47 dan signifikansi p 0,000. 
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