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ABSTRAK 

Latar Belakang: Peningkatan jumlah lansia di Indonesia berdampak pada 
bertambahnya kasus penurunan fungsi kognitif, termasuk demensia. Gangguan 
fungsi kognitif sedang dapat mengganggu aktivitas sehari-hari, menurunkan 
kualitas hidup, serta meningkatkan risiko jatuh. Senam otak merupakan salah 
satu intervensi non-farmakologis yang terbukti mampu merangsang kerja otak, 
memperbaiki daya ingat, dan meningkatkan konsentrasi pada lansia dengan 
gangguan kognitif. Tujuan: Melaksanakan asuhan keperawatan pada lansia 
dengan gangguan fungsi kognitif sedang melalui penerapan senam otak. 
Metode: Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus dengan proses 
keperawatan pada satu responden yang mengalami gangguan fungsi kognitif 
sedang. Instrumen yang digunakan adalah Mini Mental State Examination 
(MMSE). Intervensi berupa senam otak dilakukan selama 4 hari secara rutin 
dengan pengawasan. Hasil: Skor MMSE awal pasien: 20 (gangguan fungsi 
kognitif sedang),  Setelah intervensi senam otak: skor MMSE meningkat menjadi 
22 (gangguan fungsi kognitif ringan). Pasien menunjukkan peningkatan daya 
ingat, orientasi waktu, serta lebih kooperatif dalam aktivitas harian. 
Kesimpulan: Senam Otak efektif dalam meningkatkan fungsi kognitif pada lansia 
Terapi ini dapat direkomendasikan sebagai intervensi nonfarmakologis yang 
sederhana, aman, dan dapat diajarkan kepada program keperawatan gerontik di 
puskesmas untuk mencegah penurunan kognitif lebih lanjut. 

                                  Kata Kunci  : Lansia, Gangguan kognitif, Demensia, Senam otak. 
Daftar Bacaan : 25 (2015-2025) 
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ABSTRACT 

Background: The increasing number of elderly people in Indonesia has an 
impact on the rise of cases of declining cognitive function, including dementia. 
Moderate cognitive impairment can disrupt daily activities, reduce the quality of 
life, and increase the risk of falls. Brain Gymnastics is a non-pharmacological 
intervention proven to be able to stimulate brain function, improve memory, and 
increase concentration in the elderly with cognitive impairment. 
Objective: To implement nursing care for the elderly with moderate cognitive 
impairment through the application of brain gymnastics. 
Method: This study used a case study approach with the nursing process applied 
to one respondent experiencing moderate cognitive impairment. The instrument 
used was the Mini Mental State Examination (MMSE). The intervention, in the 
form of brain gymnastics, was performed routinely for 4 days under supervision. 
Results: The patient's initial MMSE score was 20 (moderate cognitive 
impairment). After the brain gymnastics intervention, the MMSE score increased 
to 22 (mild cognitive impairment). The patient showed improvement in memory, 
time orientation, and was more cooperative in daily activities. 
Conclusion: Brain Gymnastics is effective in improving cognitive function in the 
elderly. This therapy can be recommended as a simple, safe, and teachable non-
pharmacological intervention for gerontic nursing programs in Public Health 
Centers prevent further cognitive decline. 
 
Keywords: Elderly, Cognitive Impairment, Dementia, Brain Gymnastics. 
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