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  Demensia menjadi salah satu ancaman Kesehatan masyarakat 

baik secara global maupun nasional. Hal ini didukung dengan 

meningkatnya angka morbiditas dan mortalitas khususnya pada 

kelompok usia lanjut. Penyakit tidak menular menjadi penyebab utama 

munculnya demensia pada hamper seluruh kelompok usia dan social 

masyarakat. Hal ini berdampak pada menurunnya kualitas hidup dan 

terganggungnya aktivitas sehati-hari. Perlu adanya partisipasi aktif dari 

masyarakat dalam menangani masalah ini. Tujuan kegiatan ini yaitu 

mendeskripsikan pengetahuan masyarakat tentang demensia dan fungsi 

intelektual pada kelompok risiko melalui pemberdayaan masyarakat. 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menerapkan pendekatan 

model ABCD (Asset-Based Community Development). Bentuk kegiatan 

ini yaitu edukasi Kesehatan berbasis media audiovisual dan skrining 

demensia berbasis aplikasi telepon pintar.  Kegiatan ini dilakukan di 12 

cabang aisyiyah di Kabupaten Kudus pada bulan Januari-Februari 

2025. Sasaran kegiatan yaitu anggota aisyiyah di Kabupaten Kudus 

sebanyak 300 orang. Kegiatan ini dilakukan melalui pemberdayaan 

kader demensia yang terlatih. Aspek yang diukur yaitu pengetahuan 

tentang demensia dan fungsi intelektual menggunakan kuesioner dan 

formulir skrining yang tersedia di telepon pintar. Analisis data 

menggunakan deskriptif kuantitatif. Hasil kegiatan menunjukkan 

mayoritas peserta memiliki fungsi intelektual utuh sebanyak 282 

peserta (94%) dan setengahnya peserta memiliki pengetahuan baik 

tentang demensia sebanyak 162 peserta (54%). Pengetahuan yang baik 

dan fungsi intelektual utuh menjadi hal penting dalam upaya 

pencegahan demensia di masyarakat. Model intervensi dan media 

edukasi ini dapat dikembangkan oleh fasilitas pelayanan Kesehatan. 

  

Abstract 

 

Dementia is a threat to public health both globally and 

nationally. This is supported by increasing morbidity and mortality 

rates, especially in the elderly group. Non-communicable diseases are 

the main cause of dementia in almost all age and social groups. This 

impacts the quality of life and disrupts daily activities. There needs to 

be active participation from the community in dealing with this 

problem. This activity aims to describe community knowledge about 

dementia and intellectual function in risk groups through community 

empowerment. This community service activity applies the ABCD 

(Asset-Based Community Development) model approach. The form of 

this activity is audiovisual media-based health education and 

smartphone application-based dementia screening.  This activity was 

carried out in 12 Aisyiyah branches in Kudus Regency in January-
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February 2025. The target of the activity was 300 Aisyiyah members in 

Kudus Regency. This activity is carried out through the empowerment 

of trained dementia cadres. The aspects measured were knowledge 

about dementia and intellectual function using questionnaires and 

screening forms available on smartphones. Data analysis uses 

quantitative descriptives. The activity results showed that most 

participants had intact intellectual function, 282 participants (94%), 

and half had good knowledge about dementia, 162 participants (54%). 

Good knowledge and intact intellectual function are important in 

preventing dementia in society. Health service facilities can develop 

this intervention model and educational media. 

This is an open access article under the CC BY-SA license. 

 PENDAHULUAN 
Risiko terdampak demensia meningkat 

secara signifikan seiring bertambahnya usia, 

dengan satu kasus baru terjadi setiap tiga 

detik (H. Wang et al., 2020). Pada tahun 

2022, Kabupaten Kudus, yang terletak di 

Jawa Tengah, memiliki jumlah penduduk 

sebanyak 427.243 jiwa dengan luas wilayah 

42.515 km², di mana 41.336 di antaranya 

merupakan lansia (BPS Kabupaten Kudus, 

2022). Beberapa faktor yang dapat 

meningkatkan risiko demensia pada lansia 

meliputi diabetes mellitus, hipertensi, dan 

gangguan jiwa (Situmorang, 2020). 

Berdasarkan Profil Kesehatan Kabupaten 

Kudus tahun 2022, cakupan pelayanan 

kesehatan lansia yang mendapatkan skrining 

penyakit tidak menular dan kesehatan jiwa 

hanya mencapai 78,1% (DKK Kudus, 2021). 

Demensia menjadi salah satu penyebab 

utama ketergantungan dan penurunan 

kualitas hidup pada lansia. Kondisi ini 

merupakan sindrom atau penyakit yang 

ditandai dengan penurunan fungsi kognitif 

secara menyeluruh namun tidak diikuti 

dengan penurunan kesadaran (C. Wang et al., 

2022). 

 
 

Gambar 1. Peta Kabupaten Kudus 

 

 
 

Gambar 2. Sebaran Penduduk Berdasarkan 

Kelompok Usia dan Jenis Kelamin 

 

Penanganan demensia saat ini, masih 

berpusat pada tenaga kesehatan tanpa 

mengoptimalkan keterlibatan masyarakat 

dalam perawatan demensia. Untuk mencegah 

dan menangani kondisi ini, masyarakat perlu 

diberikan upaya peningkatan pemahaman 

mengenai deteksi dini dan perawatan 

demensia, meningkatkan kepedulian terhadap 

isu ini, menyadari risikonya, serta 

memberikan perawatan yang sesuai bagi 

penderita demensia (Muliatie et al., 2021). 

Penelitian terdahulu mengungkapkan bahwa 

edukasi kesehatan dapat berkontribusi dalam 

meningkatkan pengetahuan, sikap, 

keterampilan, serta kepercayaan diri 

masyarakat dalam menghadapi demensia (D. 

T. Lestari et al., 2023; Rahmawati et al., 

2023).  

Organisasi Aisyiyah, yang merupakan 

organisasi otonom khusus perempuan 

Muhammadiyah Di Kabupaten Kudus, aktif 

dalam kegiatan sosial dan kesejahteraan 

masyarakat. Anggota organisasi ini 

seluruhnya perempuan dengan usia di atas 

empat puluh tahun. Mengingat bahwa 
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penurunan fungsi kognitif, yang berpotensi 

berkembang menjadi demensia, lebih sering 

terjadi pada perempuan yang lebih tua, 

perhatian terhadap kelompok ini menjadi 

semakin penting (Indanah et al., 2022; 

Pratama et al., 2021). Berdasarkan 

wawancara dengan Majelis Kesehatan PDA 

Kabupaten Kudus, diketahui bahwa anggota 

mitra belum pernah menjalani skrining 

demensia. Beberapa di antara mereka 

memiliki riwayat penyakit kronis tidak 

menular, seperti hipertensi, diabetes mellitus, 

hiperkolesterolemia, dan arthritis, yang 

merupakan faktor risiko demensia. Gerakan 

Desa Qoryah Toyyibah dan Desa Siaga 

merupakan salah satu program dari 

Organisasi Aisyiyah, dengan misi 

peningkatan status desa dengan menciptakan 

lingkungan yang harmonis, tenteram, serta 

sejahtera secara fisik dan mental bagi setiap 

keluarga. Kondisi ini diharapkan akan 

berdampak positif pada masyarakat secara 

keseluruhan. Selain terlibat dalam berbagai 

kegiatan sosial, Aisyiyah juga memiliki 

Majelis Kesehatan yang aktif dalam upaya 

peningkatan kesehatan masyarakat, termasuk 

kesejahteraan lansia. 

 

 
Gambar 3. Kegiatan Peduli Kesejahteraan Sosial dan 

Kesehatan oleh Organisasi Aisyiyah 

 

 
Gambar 4. Kegiatan Peduli Kesejahteraan Sosial dan 

Kesehatan oleh Organisasi Aisyiyah 

Organisasi Aisyiyah berpotensi besar 

untuk mampu berperan aktif dalam upaya 

penemuan kasus serta pencegahan demensia 

di Kabupaten Kudus. Namun, tantangan 

utama yang dihadapi adalah rendahnya 

pengetahuan dan keterampilan anggota 

dalam mendeteksi dini serta mencegah 

demensia. Diharapkan, promosi dan deteksi 

dini demensia berbasis komunitas dengan 

memanfaatkan aplikasi telepon pintar dapat 

membantu anggota mengenali risiko 

demensia pada diri mereka sendiri maupun 

orang terdekat, serta memahami langkah-

langkah pencegahannya. Peningkatan akses 

terhadap internet dan penggunaan telepon 

pintar di kalangan masyarakat menciptakan 

peluang untuk mengembangkan program 

berbasis teknologi. Berdasarkan wawancara, 

sekitar 90% anggota mitra menggunakan 

telepon pintar setiap hari. Beberapa aspek 

telah dibahas untuk mengatasi tantangan 

yang dihadapi anggota mitra, yaitu, 

kurangnya kesadaran masyarakat mengenai 

bahaya demensia disebabkan oleh anggapan 

bahwa kondisi ini hanyalah kepikunan yang 

wajar dialami oleh lansia. Hal ini terjadi 

akibat minimnya pemahaman tentang 

pentingnya deteksi dini dan pencegahan 

demensia. Kurangnya pemahaman tersebut 

berakibat pada rendahnya kemampuan 

masyarakat dalam melakukan langkah-

langkah deteksi dini dan pencegahan 

demensia secara efektif. 

Saat ini, belum ada upaya khusus yang 

ditujukan untuk deteksi dini dan pencegahan 

demensia di kalangan masyarakat umum. 

Saat ini, hanya tenaga kesehatan yang terlibat 

dalam proses tersebut. Berdasarkan 

wawancara dengan mitra, diketahui bahwa 

upaya kesehatan yang selama ini dilakukan 

mitra Majelis Kesehatan Aisyiyah lebih 

berfokus pada penanganan stunting dan 

pencegahan pernikahan dini. Mitra belum 

pernah menjalani skrining demensia 

sebelumnya. Saat ini sudah terdapat kader 

demensia yang terlatih tersebar di 12 PCA 

namun belum dilakukan pemberdayaan kader 

demensia dalam upaya deteksi dini dan 

pemberian edukasi berbasis aplikasi telepon 

pintar dan media audiovisual. 
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Tim PKM menawarkan solusi untuk 

meningkatkan pemahaman anggota Aisyiyah 

Kabupaten Kudus melalui promosi dan 

deteksi dini demensia berbasis aplikasi 

telepon pintar dan media audiovisual. Materi 

yang disampaikan difokuskan pada upaya 

pencegahan serta deteksi dini demensia, 

khususnya bagi kelompok dengan risiko 

tinggi. Selain itu, pemberdayaan kader peduli 

demensia yang telah dibentuk sebelumnya 

dapat berperan dalam mendukung promosi 

dan deteksi dini demensia di masyarakat. 

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa 

kader kesehatan telah berkontribusi dalam 

deteksi dini berbagai masalah kesehatan 

(Ghazi Pratama et al., 2023). Beberapa studi 

juga telah mengembangkan aplikasi telepon 

pintar sebagai sarana promosi dan deteksi 

dini untuk berbagai kondisi kesehatan, 

termasuk stroke, tuberkulosis paru, 

kehamilan berisiko tinggi, serta pemantauan 

kepatuhan pengobatan tuberkulosis, stunting, 

autisme, dan kanker serviks. Aplikasi telepon 

pintar memiliki keunggulan, seperti fitur 

yang menarik, kemudahan penggunaan, 

aksesibilitas yang luas, serta biaya yang 

relatif terjangkau (Jauhar & Widhi Astuti, 

2021; K. P. Lestari et al., 2022). Selain itu, 

media audiovisual dalam bentuk video 

edukasi juga dapat menjadi alat pendukung 

yang lebih interaktif dan komunikatif. 

Program PKM ini bertujuan untuk 

meningkatkan pemahaman masyarakat 

tentang pencegahan dan deteksi dini 

demensia (Rahmawati et al., 2024). Tujuan 

dari kegiatan PKM untuk meningkatkan 

pengetahuan anggota Aisyiyah Kabupaten 

Kudus tentang demensia melalui kegiatan 

promosi dan deteksi dini berbasis masyarakat 

pada kelompok risiko tinggi dengan media 

audiovisual dan aplikasi telepon pintar. 

Hasil pengabdian ini diharapkan dapat 

mengembangkan ilmu keperawatan promotif 

dan preventif tentang demensia, serta 

memperluas kompetensi perawat pengabdi 

dalam pemanfaatan teknologi digital. 

Pendekatan ini memperkuat peran perawat 

sebagai edukator dan agen perubahan di 

komunitas, meningkatkan kualitas pelayanan 

keperawatan berbasis bukti, dan menjadi 

model intervensi yang dapat diadaptasi untuk 

pengembangan praktik keperawatan 

komunitas dan penelitian selanjutnya. 

 

 METODE PELAKSANAAN 
Pengabdian kepada masyarakat dilakukan 

oleh tiga dosen keperawatan dengan 

keilmuan keperawatan komunitas, 

keperawatan jiwa, dan manajemen 

keperawatan, dua mahasiswa keperawatan, 

dan seluruh anggota Ayisiyah Kabupaten 

Kudus dengan menggunakan berbagai 

pendekatan, seperti difusi teknologi dan 

transfer pengetahuan. Untuk melaksanakan 

program deteksi dini dan pencegahan 

demensia di kelompok risiko tinggi, ada dua 

indikator yang diukur. Yang pertama adalah 

pemahaman deteksi dini dan pencegahan 

demensia pada kelompok risiko tinggi. Yang 

kedua adalah kemampuan anggota mitra 

dalam melakukan deteksi dini demensia 

menggunakan aplikasi telepon pintar 

PEDEKATE. Proses pelaksanaan kegiatan 

terdiri dari beberapa langkah, seperti: 

1. Tahap sosialisasi dan persiapan 

Tim pengabdi mensosialisasikan 

Organisasi Otonomi Asiyiyah Kabupaten 

Kudus tentang tujuan, manfaat, prosedur, hak 

dan kewajiban, dan rencana tindak lanjut 

setelah kegiatan untuk memastikan bahwa 

program ini dapat dilaksanakan secara 

berkelanjutan. Aplikasi telepon pintar 

PEDEKATE sebagai media promosi dan 

deteksi dini demensia telah dikembangkan 

oleh pengabdi. 

2. Tahap pelaksanaan  

Kegiatan deteksi dini dan pencegahan 

demensia pada kelompok risiko tinggi 

dilaksanakan selama 6 (enam) bulan 

meliputi: 

a. Transfer pengetahuan 

Metode ini melibatkan promosi dan 

deteksi dini demensia menggunakan 

aplikasi telepon pintar PEDEKATE 

dan video edukasi demensia. Promosi 

dan deteksi dini demensia dilakukan 

oleh dosen keperawatan yang 

disertifikasi oleh Kementerian 

Kesehatan RI atau Lembaga lain. 

b. Transfer teknologi 

https://issn.brin.go.id/terbit/detail/1538535414
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Metode ini dilakukan melalui 

pengembangan aplikasi telepon pintar 

PEDEKATE yang digunakan oleh 

anggota Asiyiyah Kabupaten Kudus 

untuk melakukan deteksi dini demensia 

secara mandiri dan mendapatkan 

informasi tentang upaya pencegahan 

yang dapat dilakukan untuk 

meminimalkan risiko demensia pada 

kelompok yang memiliki risiko tinggi. 

c. Difusi teknologi 

Anggota mitra menggunakan aplikasi 

telepon pintar PEDEKATE untuk 

deteksi dini demensia secara mandiri. 

Selain itu terdapat beberapan informasi 

tentang demensia yang dapat diakses di 

aplikasi tersebut dan pemanfaatan 

media  audiovisual. 

3. Partisipasi Mitra dalam Pelaksanaan 

Program 

Organisasi Otonomi Aisyiyah Kabupaten 

Kudus bersedia berpartisipasi dalam program 

promosi dan deteksi dini demensia dengan 

mengatur seluruh anggota organisasi untuk 

kegiatan ini. Selama kegiatan PKM, Mitra 

bersedia menyediakan tempat dan seluruh 

fasilitas yang diperlukan. Kegiatan PKM ini 

dilakukan melalui pendekatan tindakan 

program berpartisipasi, di mana anggota 

mitra terlibat dalam kegiatan promosi dan 

deteksi dini demensia. Aplikasi telepon 

pintar PEDEKATE yang dikembangkan oleh 

tim pengbadi digunakan oleh anggota mitra 

untuk melakukan deteksi dini dan promosi 

kesehatan demensia pada kelompok risiko 

tinggi. Aplikasi ini diberikan secara langsung 

kepada masyarakat di seluruh wilayah 

ranting dan atau cabang mitra serta kepada 

anggota mitra lainnya. 

4. Evaluasi Keberlanjutan Program 

Evaluasi program dilakukan secara 

bertahap dengan tujuan menentukan tujuan 

eksternal berdasarkan indikator keberhasilan 

masing-masing yang telah ditetapkan. 

Setelah mendapatkan promosi dan deteksi 

dini demensia, pengabdi melakukan penilaian 

pengetahuan tentang demensia. Selama 

promosi dan deteksi dini demensia. 

Keberlanjutan program kegiatan pengabdian 

masyarakat ini yaitu kader peduli demensia 

melakukan deteksi dini dan promosi 

Kesehatan tentang pencegahan demensia 

menggunakan aplikasi telepon pintar 

PEDEKATE di seluruh ranting Aisyiyah di 

masing-masing wilayah cabang Asiyiyah. 

Kegiatan lanjutan ini dimonitoring oleh 

Majelis Kesehatan Pengurus Daerah dan 

Cabang Asiyiyah Kabupaten Kudus. 

 
Gambar 5. Tahapan Program Pengabdian Kepada 

Masyarakat 

 HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil Kegiatan 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat 

ini menerapkan pendekatan model ABCD 

(Asset-Based Community Development) 

dengan mengoptimalkan kekuatan yang ada 

serta membangun kolaborasi dalam upaya 

pencegahan demensia. Salah satu keunggulan 

yang dimiliki Organisasi Aisyiyah 

Kabupaten Kudus adalah keberadaan Majelis 

Kesehatan, yang terdiri dari berbagai tenaga 

kesehatan yang aktif dalam promosi 

kesehatan. Selain itu, telah terbentuk kader 

demensia terlatih dari kegiatan pengabdian 

sebelumnya. Pada tahap persiapan, tim 

pengabdi bekerja sama dengan Pimpinan 

Aisyiyah Kabupaten Kudus untuk 

mengadakan Focus Group Discussion (FGD). 

Kegiatan ini bertujuan untuk 

mensosialisasikan rencana program, 

menyiapkan sarana dan prasarana yang 

diperlukan, serta menyusun media edukasi 

berbasis audiovisual. Selama tahap 

pelaksanaan, tim pengabdi bersama kader 

demensia memberikan edukasi menggunakan 

media audiovisual yang mencakup aspek 

pengenalan, pencegahan, perawatan, serta 

deteksi dini demensia. Selain itu, skrining 

deteksi dini demensia dilakukan dengan 

menggunakan aplikasi PEDEKATE. Pada 

tahap evaluasi, dilakukan monitoring dan 

evaluasi guna mengukur peningkatan 

pengetahuan peserta terkait demensia. 
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Berdasarkan hasil skrining yang dilakukan 

melalui pemberdayaan kader demensia, 

diperoleh identifikasi sebagai berikut: 

Tabel 1. Karakteristik Peserta (n=300) 

Karakteristik F % Mean SD 

Umur - - 50,67 12,26 

Berat Badan (kg) - - 57,25 12,59 

Tinggi Badan (cm) - - 153,42 9,26 

Jenis Kelamin     

Perempuan 300 100 - - 

Status Pernikahan     

Belum Menikah  17 5,7 - - 

Menikah 229 76,3 - - 

Janda/duda 54 18 - - 

Tingkat Pendidikan     

Tidak Sekolah 3 1 - - 

SD/sederajat 51 17 - - 

SMP/sederajat 52 17,3 - - 

SMA/sederajat 95 31,7 - - 

Diploma 38 12,7 - - 

Sarjana 55 18,3 - - 

Pascasarjana 6 2 - - 

Pekerjaan     

Tidak bekerja 43 14,3 - - 

Ibu rumah tangga 86 28,7 - - 

Pegawai Swasta 41 13,7 - - 

Wiraswasta 18 6 - - 

Pedagang 15 5 - - 

Buruh 39 13 - - 

Guru/Dosen 34 11,3 - - 

Lain-lain 24 8 - - 

Pendapatan     

Tidak memiliki 

pendapatan 
112 37,3 - - 

<UMR 

(Rp. 2.516.888,-) 
124 41,4 - - 

UMR 

(Rp. 2.516.888,-) 
64 21,3 - - 

Riwayat Hipertensi     

Pernah 89 29,7 - - 

Tidak pernah 211 70,3 - - 

Riwayat Diabetes Mellitus 

Pernah 67 22,3 - - 

Tidak pernah 233 77,7 - - 

Riwayat Paparan Rokok (Aktif/Pasif) 

Pernah 98 32,7 - - 

Tidak pernah 202 67,3 - - 

Riwayat Demensia     

Ada 47 15,7 - - 

Tidak ada 253 84,3 - - 

Jumlah 300 100   

Sumber : data primer, 2025
 

 

Tabel 1 menjelaskan bahwa rerata usia 

peserta yaitu 50,67 tahun dengan SD 12,26, 

rerata berat badan peserta yaitu 57,25 tahun 

dengan SD 12,59, dan rerata tinggi badan 

peserta yaitu 153,42 cm dengan SD 9,26. 

Seluruh peserta berjenis kelamin perempuan 

yaitu sebanyak 300 peserta (100%), 

mayoritas peserta sudah menikah yaitu 

sebanyak 229 peserta (76,3%), Sebagian 

kecil peserta memiliki latar belakang 

Pendidikan SMA/sederajat yaitu sebanyak 95 

peserta (31,7%), bekerja sebagai ibu rumah 

tangga yaitu sebanyak 86 peserta (28,7%). 

Setengahnya memiliki pendapatan di bawah 

UMR Kabupaten Kudus tahun 2025 yaitu 

sebanyak 124 peserta (41,3%). Sebagian 

kecil peserta memiliki riwayat hipertensi 

sebanyak 89 peserta (29,7%), diabetes 

mellitus sebanyak 67 peserta (22,3%), 

paparan rokok baik aktif maupun pasif 

sebanyak 98 peserta (32,7%), memiliki 

riwayat keluarga dengan demensia yaitu 

sebanyak 47 peserta (15,7%). 

 

Tabel 2. Fungsi Intelektual Peserta (n=300) 

Fungsi Intelektual f % 

Fungsi intelektual utuh 282 94 

Fungsi intelektual ringan 10 3,4 

Fungsi intelektual sedang 4 1,3 

Kerusakan intelektual berat 4 1,3 

Jumlah 300 100 

Sumber : data primer, 2025 

 

Tabel 2 menyatakan bahwa mayoritas 

peserta memiliki fungsi intelektual utuh yaitu 

sebanyak 282 peserta (94%). Namun 

demikian ditemukan sebanyak 10 peserta 

(3,4%) memiliki fungsi intelektual ringan, 

masing-masing 4 peserta (1,3%) memiliki 

fungsi intelektual sedang dan kerusakan 

intelektual berat.  

 
Tabel 3. Pengetahuan tentang Demensia (n=300) 

Pengetahuan f % 

Baik 162 54 

Kurang baik 162 54 

Jumlah 300 100 

Sumber : data primer, 2025 

 

Tabel 3 mendeskripsikan bahwa 

setengahnya peserta memiliki pengetahuan 

baik tentang demensia yaitu sebanyak 162 

peserta (54%) dan pengetahuan kurang baik 

tentang demensia yaitu sebanyak 138 peserta 

(46%). 
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B. Pembahasan 
1) Karakteristik Responden 

Rerata usia peserta yang mengikuti 

kegiatan skrining yaitu 50,67 tahun. Semakin 

tinggi usia menyebabkan peningkatan resiko 

mengalami demensia. Hasil penelitian 

sebelumnya menunjukkan bahwa terdapat 

pengaruh variabel usia terhadap kejadian 

demensia. Lansia usia 80-84 tahun dan 94 

tahun memiliki risiko 2-4 kali lebih besar 

untuk menderita demensia dibandingkan 

lansia usia 60-64 tahun (Rahim & Muslimin, 

2021). 

Selain usia, obesitas juga merupakan salah 

satu faktor resiko dari demensia.,Rerata berat 

badan peserta didapatkan 57,25 tahun. 

Obesitas, lingkar pinggang, atau rasio 

pinggang-pinggul, telah terbukti 

memengaruhi demensia. dikaitkan dengan 

risiko gangguan kognitif dan demensia yang 

lebih besar. Dampak buruk dari lingkar 

pinggang yang tinggi terhadap gangguan 

kognitif dan demensia tetap ada pada 

individu yang berusia lebih dari 65 tahun 

(Tang et al., 2021). 

Seluruh peserta berjenis kelamin 

perempuan yaitu sebanyak 300 peserta. Jenis 

Kelamin dapat berkontribusi terhadap 

kejadian demensia. Sebagian besar penderita 

demensia adalah wanita. Beban demensia 

yang lebih tinggi ditemukan pada wanita 

dibandingkan dengan pria yang dapat 

dipengaruhi oleh harapan hidup wanita yang 

lebih panjang, tingkat kejadian demensia 

berdasarkan usia yang lebih tinggi pada 

wanita, atau bias kelangsungan hidup selektif. 

Beberapa penelitian melaporkan kejadian 

demensia berdasarkan usia yang lebih tinggi 

pada wanita dibandingkan dengan pria pada 

usia yang lebih tua (Shaw et al., 2021).  

Mayoritas peserta sudah menikah yaitu 

sebanyak 229 peserta (76,3%). Status 

perkawinan dapat berdampak pada kesehatan 

populasi lansia. Penelitian terkini 

menemukan bahwa kehilangan pasangan 

karena perceraian atau menjadi janda 

dikaitkan dengan risiko demensia yang lebih 

tinggi pada orang dewasa yang lebih tua. 

Sebuah meta-analisis terkini yang dilakukan 

di negara-negara selain Amerika Serikat 

menemukan bahwa orang yang menjadi 

janda memiliki risiko demensia 20% lebih 

tinggi daripada orang yang menikah, 

sementara perceraian tidak meningkatkan 

risiko demensia secara signifikan (Z. Zhang 

et al., 2021). 

Pendidikan dan pekerjaan dan penghasilan 

juga merupakan salah satu faktor yang dapat 

mempengaruhi terjadinya demensia. 

Mayoritas peserta memiliki latar belakang 

Pendidikan SMA/sederajat dan Bekerja 

sebagai ibu rumah tangga. Dimana 

setengahnya memiliki pendapatan di bawah 

UMR Kabupaten Kudus tahun 2025 yaitu 

sebanyak 124 peserta (41,3%). Pendidikan, 

status perkawinan, pekerjaan, status sosial 

ekonomi, dan jenis masyarakat (perkotaan 

atau pedesaan) berkorelasi signifikan dengan 

demensia. Studi menunjukkan bahwa 

demensia tiga kali lebih tinggi pada orang 

yang tidak berpendidikan dibandingkan 

dengan mereka yang telah menyelesaikan 

sekolah dasar (Naheed et al., 2023). Studi 

juga mengungkap adanya kesenjangan sosial 

dalam evaluasi diagnostik demensia dimana, 

orang dengan pendapatan lebih tinggi 

tampaknya menerima diagnosis lebih awal. 

Strategi kesehatan masyarakat harus 

menargetkan orang dengan SES lebih rendah 

untuk deteksi dan intervensi demensia lebih 

Selain kondisi sosial demografis, kesehatan 

fisik tentunya berpengaruh terhadap insiden 

demensia. Hasil identifikasi menunjukkan 

Sebagian kecil peserta memiliki riwayat 

hipertensi sebanyak 89 peserta (29,7%), 

diabetes mellitus sebanyak 67 peserta 

(22,3%). Studi kohort nasional sebelumnya 

menunjukkan bahwa pasien dengan diabetes 

tipe 2 dan hipertensi dikaitkan dengan risiko 

lebih tinggi terkena demensia semua 

penyebab dan demensia vaskular (Yen et al., 

2022). 

Berdasarkan hasil skrining didapatkan 

sebagian peserta mengalami paparan rokok 

baik aktif maupun pasif sebanyak 98 peserta 

(32,7%).  Bukti kuat menunjukkan bahwa 

merokok tembakau dikaitkan dengan risiko 

demensia yang lebih tinggi. Selain efek 

independen, merokok dapat berinteraksi 

dengan faktor risiko genetik untuk demensia. 

Perokok aktif dalam kuintil risiko poligenik 

tertinggi memiliki risiko lebih tinggi terkena 
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demensia dibandingkan dengan mereka yang 

tidak pernah merokok (N. Zhang et al., 2021). 

Riwayat keluarga juga menjadi perhatian 

dalam resiko terjadinya demensia. Sebagian 

peserta memiliki riwayat keluarga dengan 

demensia yaitu sebanyak 47 peserta (15,7%). 

penelitian menunjukkan bahwa memiliki 

anggota keluarga dengan demensia dapat 

meningkatkan risiko seseorang untuk 

mengembangkan kondisi tersebut. Penyakit 

Alzheimer, bentuk paling umum dari 

demensia, memiliki komponen genetik yang 

kuat. Mutasi pada gen seperti APOE ε4, 

PSEN1, PSEN2, dan APP dikaitkan dengan 

peningkatan risiko dari demensia 

(Venkataraman & Vaithi, 2024). 

2) Skrining Fungsi Intelektual 

Deteksi dini kerusakan intelektual 

merupakan salah satu alternatif pemecahan 

masalah yang perlu di prioritaskan untuk 

mencegah kerusakan intelektual yang lebih 

jauh pada lansia. Dalam kegiatan pengabdian 

kepada masyarakat ini, para kader demensia 

Organisasi Aisyiyah yang sudah pernah 

dilakukan pelatihan dilakukan pemberdayaan 

dengan terjun langsung melakukan screening 

kerusakan intelektual pada anggota dengan 

memanfaatkan aplikasi PEDEKATE yang 

sudah memuat beberapa tools untuk 

mengukur kemampuan kognitif lansia 

diantaranya MMSE, Mini-Cog and Clock 

Drawing Test, SPMSQ dan AMT.  

 

Gambar 6. Pelaksanaan Screening Melalui Aplikasi 

PEDEKATE 

 

Berdasarkan hasil skrining didapatkan 

mayoritas peserta memiliki fungsi intelektual 

utuh. Namun demikian ditemukan sebanyak 

10 peserta (3,4%) memiliki fungsi intelektual 

ringan, masing-masing 4 peserta (1,3%) 

memiliki fungsi intelektual sedang dan 

kerusakan intelektual berat. Berdasarkan 

hasil penelitian sebelumnya, usia merupakan 

faktor risiko utama untuk penurunan fungsi 

kognitif. Meskipun penurunan fungsi kognitif 

dianggap sebagai bagian yang tidak dapat 

dihindari dari penuaan yang sehat, perubahan 

yang merugikan pada fungsi kognitif, 

termasuk gangguan kognitif ringan (MCI) 

dan demensia terkait usia (misalnya, penyakit 

Alzheimer, AD), diperkirakan berdampak 

pada sekitar 15% dan 11% dari populasi di 

atas usia 65 tahun (Connell et al., 2022).  

Kerusakan intelektual atau kognitif pada 

lansia menjadi salah satu topik yang tidak 

bisa diabaikan. Rusaknya kemampuan 

kognitif pada lansia dapat disebebakan oleh 

berbagai macam hal. Intervensi gaya hidup 

multidomain yang ditargetkan pada orang 

lanjut usia yang tinggal di masyarakat, telah 

menunjukkan bahwa banyak aspek kesehatan 

(misalnya, pola makan, olahraga, pelatihan 

kognitif, dan pemantauan risiko 

metabolik/vaskular) penting untuk 

mengurangi risiko penurunan kognitif 

(Lehtisalo et al., 2021). 

Menangani faktor risiko yang dapat 

dimodifikasi juga dapat menunda timbulnya, 

atau bahkan memperbaiki penurunan kognitif 

pada lansia. Menangani faktor risiko yang 

dapat dimodifikasi juga dapat membantu 

mengidentifikasi individu tanpa gejala 

dengan risiko lebih tinggi untuk 

mengembangkan kondisi tersebut di masa 

mendatang. Saat ini, hipertensi, diabetes 

melitus, arteriosklerosis, obesitas, dan 

hiperkolesterolemia merupakan faktor risiko 

paling signifikan yang terkait dengan 

penurunan kognitif terkait usia (Connell et al., 

2022). 

3) Skrining Pengetahuan terkait Demensia 

dan Pemberian Edukasi Berbasis 

Media Audiovisual 

Selain dilakukan skrining terkait 

kerusakan intelektual pada Anggota Aisyiyah 

melalui aplikasi PEDEKATE, Tim pengabdi 

bersama kader kesehatan Aisyiyah juga 

melakukan indentifikasi awal terkait 
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pengetahuan anggota asiyiyah terhadap 

demensia menggunakan media audiovisual 

yang diharapkan dapat meningkatkan 

kesadaran dan pengetahun para anggota 

terkait upaya pencegahan demensia. Strategi 

untuk mengurangi risiko demensia 

diperlukan untuk meminimalkan beban 

masalah kesehatan masyarakat yang terus 

berkembang ini. Sebagian besar individu 

tidak menyadari bahwa pengurangan risiko 

demensia dapat dilakukan, apalagi 

bagaimana hal ini dapat dicapai. Pendidikan 

kesehatan, seperti kampanye kesadaran 

masyarakat tentang topik pengurangan risiko 

demensia, dapat memenuhi kebutuhan ini. 

 

Gambar 7. Media Edukasi Audiovisual Perawatan 

Demensia 

Berdasarkan hasil pengukuran didapatkan 

setengahnya peserta memiliki pengetahuan 

baik tentang demensia yaitu sebanyak 162 

peserta (54%) dan pengetahuan kurang baik 

tentang demensia yaitu sebanyak 138 peserta 

(46%). Masih tingginya jumlah anggota 

dengan pengetahuan kurang baik pada 

anggota Aisyiyah ini tentunya semakin 

mendukung alasan untuk dilakukannya 

pemberian edukasi melalui media audio 

visual yang dapat meningkatkan pemahaman 

dan kesadaran akan demensia pada anggota. 

Hasil penelitian menunjukkan dalam sampel 

representatif orang dewasa berusia 40–75 

tahun. Pertanyaan mengenai kebutuhan 

pribadi, keinginan, dan hambatan juga 

disertakan. Setelah diberikan edukasi, lebih 

banyak individu (10,3%) menyadari bahwa 

pengurangan risiko demensia dapat 

dilakukan daripada sebelum diberikan 

edukasi, dan lebih banyak individu yang 

mengidentifikasi dengan benar 10 dari 12 

risiko demensia yang dapat dimodifikasi dan 

faktor perlindungan yang disurvei (Van 

Asbroeck et al., 2021). 

Pemberian Edukasi berbasis media 

audiovisual ini menggunakan video animasi 

yang menjelaskan tanda gejala serta 

perawatan demensia yang dikemas secara 

menarik dan menggunakan film pendek yang 

dapat menggugah kesadaran para anggota 

terkait apa itu bahaya demensia dan 

bagaimana merawat demensia. Media audio 

visual berupa animasi video yang menarik 

telah diakui sebagai alat yang efektif dalam 

menyampaikan informasi kesehatan 

(Rahmawati et al., 2024).  

Pendidikan berbasis audiovisual dapat 

dijadikan sebagai media alternatif dalam 

memberikan pendidikan kesehatan. 

Penelitian sebelumnya menunjukkan adanya 

peningkatan pengetahuan responden setelah 

diberikan pendidikan kesehatan berbasis 

media audiovisual. Hal ini ditunjukkan 

dengan mayoritas responden berada pada 

kategori sangat siap dan siap sebanyak 10 

orang (50%) dengan masing-masing kategori 

5 orang (25%) (Siswi et al., 2023). 

Diperlukan metode dan media 

pembelajaran yang menarik, agar komunikasi 

dan penyampaian informasi dapat 

memberikan peningkatan pengetahuan yang 

nyata atau signifikan (Siswi et al., 2023). 

Pengetahuan dapat ditingkatkan dengan 

penggunaan media audio visual dalam proses 

edukasi. Media audiovisual memiliki peran 

penting dalam memengaruhi perubahan sikap, 

terutama dalam hal penyampaian informasi 

dan persuasi. Dengan merangsang indra 

pendengaran dan penglihatan, media ini 

mampu memberikan hasil yang lebih optimal. 

Efektivitasnya didukung oleh fakta bahwa 

sekitar 75% hingga 87% pengetahuan diserap 

oleh otak melalui penglihatan, sementara 

hanya sekitar 13% hingga 25% yang 

diperoleh melalui indra lainnya (Mansyah & 

Rahmawati, 2021). Keterbatasan pada 

pengabdian ini adalah belum dilakukannya 

tindak lanjut terhadap hasil skrining bagi 

lansia yang tertedeksi berisiko mengalami 

demensia.  
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Gambar 8. Kunjungan PCA se Kabupaten Kudus 

untuk Skrining Demensia oleh Kader Peduli 

Demensia Aisyiyah 

 

 

Gambar 9. Kunjungan PCA se Kabupaten Kudus 

untuk Skrining Demensia oleh Kader Peduli 

Demensia Aisyiyah 

 

 

Gambar 10. Kunjungan PCA se Kabupaten Kudus 

untuk Skrining Demensia oleh Kader Peduli 

Demensia Aisyiyah 

 

 KESIMPULAN 
Hasil kegiatan menunjukkan bahwa 

mayoritas peserta memiliki fungsi intelektual 

utuh dan setengahnya memiliki pengetahuan 

baik tentang demensia. Hal ini dapat menjadi 

kekuatan dalam melakukan upaya 

pencegahan demensia melalui Tindakan 

skrining demensia di masyarakat. Partisipasi 

masyarakat sebagai caregiver informal sangat 

diperlukan dalam proses penemuan kasus 

baru demensia di masyarakat melalui 

skrining mandiri dan sederhana. Kader 

demensia sebagai perpanjangan tangan 

tenaga Kesehatan dalam manajemen 

demensia di masyarakat. Aisyiyah sebagai 

organisasi islam dengan anggota mayoritas 

berusia pra lansia dan lansia perlu 

menindaklanjuti inisiasi kegiatan yang telah 

dilakukan terintegrasi dengan majelis 

Kesehatan baik di tingkat daerah maupun 

cabang. Fasilitas pelayanan Kesehatan primer 

dapat mengadopsi model intervensi yang 

melibatkan masyarakat sebagai kader 

demensia dan media yang digunakan dalam 

bentuk video dan aplikasi telepon pintar 

dalam melakukan skrining dan pencegahan 

demensia di masyarakat. 
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