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ABSTRAK 

HUBUNGAN PARTISIPASI KELOMPOK SOSIAL DENGAN 

PENURUNAN GEJALA DEMENSIA PADA LANSIA DI UPT PSTW 

MAGETAN 

 

Oleh : Sherina Andini Putri 

Demensia merupakan salah satu masalah kesehatan yang sering dialami 

lansia dan ditandai dengan penurunan fungsi kognitif yang memengaruhi 

kemampuan menjalankan aktivitas sehari-hari. Partisipasi kelompok sosial diduga 

berperan dalam mempertahankan fungsi kognitif melalui stimulasi kognitif, 

emosional, dan sosial. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara 

partisipasi kelompok sosial dengan gejala demensia pada lansia di UPT Pelayanan 

Sosial Tresna Werdha (PSTW) Magetan. 

Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif korelasional dengan 

pendekatan cross-sectional. Sampel penelitian berjumlah 60 lansia yang dipilih 

menggunakan teknik purposive sampling. Instrumen yang digunakan adalah 

Australian Community Participation Questionnaire (ACPQ) untuk mengukur 

partisipasi kelompok sosial dan Mini-Mental State Examination (MMSE) untuk 

mengukur gejala demensia. Analisis data menggunakan uji Chi-Square dengan 

tingkat signifikansi α = 0,05. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 31 responden (51,7%) memiliki 

partisipasi kelompok sosial kategori sedang, sedangkan 31 responden (51,7%) 

mengalami demensia sedang. Hasil uji Chi-Square menunjukkan nilai p-value = 

0,033 (p < 0,05), sehingga terdapat hubungan yang signifikan antara partisipasi 

kelompok sosial dengan gejala demensia pada lansia di UPT PSTW Magetan. 

Peningkatan partisipasi kelompok sosial dapat menjadi salah satu upaya 

nonfarmakologis untuk mendukung fungsi kognitif dan meningkatkan kualitas 

hidup lansia. 

 

Kata kunci: Partisipasi Kelompok Sosial, Demensia, Lansia 
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ABSTRACT 

THE RELATIONSHIP BETWEEN SOCIAL GROUP PARTICIPATION AND 

THE REDUCTION OF DEMENTIA SYMPTOMS AMONG THE ELDERLY 

AT UPT PSTW MAGETAN 

 

By : Sherina Andini Putri 

Dementia is a common health issue among older adults and is 

characterized by a decline in cognitive function that affects their ability to 

perform daily activities. Participation in social groups is thought to play a role in 

maintaining cognitive function through cognitive, emotional, and social 

stimulation. This study aims to determine the relationship between participation 

in social groups and symptoms of dementia among older adults at the Tresna 

Werdha Social Services Unit (PSTW) in Magetan. 

This study employed a quantitative correlational design with a cross-

sectional approach. The study sample consisted of 60 older adults selected using 

purposive sampling. The instruments used were the Australian Community 

Participation Questionnaire (ACPQ) to measure social group participation and 

the Mini-Mental State Examination (MMSE) to measure symptoms of dementia. 

Data analysis was performed using the chi-square test with a significance level of 

α = 0.05. 

The results of the study showed that 31 respondents (51.7%) had moderate 

levels of social group participation, while 31 respondents (51.7%) had moderate 

levels of dementia. The results of the Chi-Square test showed a p-value of 0.033 (p 

< 0.05), indicating a significant association between social group participation 

and symptoms of dementia among older adults at the Magetan PSTW UPT. 

Increasing social group participation may serve as a nonpharmacological 

intervention to support cognitive function and improve the quality of life for older 

adults. 

 

Keywords: Social group participation, dementia, elderly 
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