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Abstract 

Anemia and frailty syndrome are conditions 
commonly found in older adults and may be interrelated 
through a decline in functional capacity. This study aimed 
to assess the association between anemia status and 
frailty syndrome in older adults at the Padang Kandis 
Community Health Center, Lima Puluh Kota Regency. This 
was an analytical observational study with a cross-
sectional design using secondary data from a parent study. 
The analysis was conducted on respondents with complete 
hemoglobin data and RAPUH scores. Anemia status was 
classified based on hemoglobin levels by gender, while 
frailty was assessed using the RAPUH instrument. The 
association was analyzed using Fisher’s exact test. Of the 
30 respondents, 24 (80.0%) were not anemic and 6 (20.0%) 
were anemic. A total of 7 (23.3%) respondents were 
classified as frail. The proportion of frailty was higher in 
the anemic group compared to the non-anemic group 
(50.0% vs. 16.7%). However, no statistically significant 
association was found (p=0.120; OR=5.00; 95% CI 0.73–
34.35). Although the proportion of frailty was higher in 
the anemic group, the association estimate was imprecise. 
A study with a larger sample size is needed to obtain a 
more precise estimate. 
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Abstrak 
Anemia dan sindrom frailty merupakan kondisi yang 

sering ditemukan pada lansia dan dapat saling berkaitan 
melalui penurunan kapasitas fungsional. Penelitian ini 
bertujuan menilai hubungan status anemia dengan sindrom 
frailty pada lansia di Puskesmas Padang Kandis, Kabupaten 
Lima Puluh Kota. Penelitian ini merupakan penelitian 
analitik observasional dengan desain potong lintang 
menggunakan data sekunder dari penelitian induk. Analisis 
dilakukan pada responden yang memiliki data hemoglobin 
dan skor RAPUH lengkap. Status anemia diklasifikasikan 
berdasarkan kadar hemoglobin menurut jenis kelamin, 
sedangkan frailty dinilai menggunakan instrumen RAPUH. 
Analisis hubungan dilakukan menggunakan Fisher’s exact 
test. Dari 30 responden, 24 (80,0%) tidak anemia dan 6 
(20,0%) mengalami anemia. Sebanyak 7 (23,3%) responden 
tergolong frail. Proporsi frailty lebih tinggi pada kelompok 
anemia dibandingkan kelompok tidak anemia (50,0% vs. 
16,7%). Namun, tidak ditemukan asosiasi yang bermakna 
secara statistik (p=0,120; OR=5,00; 95% CI 0,73–34,35). 
Meskipun proporsi frailty lebih tinggi pada kelompok 
anemia, estimasi asosiasi tidak presisi. Penelitian dengan 
ukuran sampel yang lebih besar diperlukan untuk 
memperoleh estimasi yang lebih presisi. 
Kata Kunci: Lansia, Anemia, Sindrom Frailty, RAPUH 

 
 
PENDAHULUAN 

Lanjut usia didefinisikan sebagai individu berusia ≥60 tahun (Supriyono, 2015). Di 
Indonesia, 10,48% penduduk merupakan lansia, dengan proporsi perempuan lebih tinggi 
dibanding laki-laki (Badan Pusat Statistik, 2022). Diperkirakan pada 2030, satu dari enam 
penduduk dunia adalah lansia, meningkat menjadi 2,1 miliar pada 2050. Penuaan menurunkan 
fungsi fisiologis dan kapasitas homeostasis secara individual (Royal Australian College of General 
Practitioners, 2020). 

Sindrom frailty merupakan kondisi kerentanan fisiologis pada lansia akibat penurunan 
cadangan fisiologis yang meningkatkan kerentanan terhadap stresor dan risiko luaran kesehatan 
yang merugikan (Fried et al., 2001; Kurkcu et al., 2018). Meta-analisis global melaporkan 
prevalensi physical frailty sekitar 12%, dengan variasi estimasi menurut instrumen penilaian, 
karakteristik populasi, dan kelompok usia (O’Caoimh et al., 2021). Prevalensi tersebut juga 
cenderung meningkat seiring bertambahnya usia dan lebih tinggi pada perempuan (Collard et 
al., 2012; Gale et al., 2015; To et al., 2022; Setiati et al., 2019). Hemoglobin adalah protein 
sel darah merah yang mengangkut oksigen, dan penurunan kadarnya dapat menyebabkan 
anemia (Otto et al., 2017). Anemia pada lansia dikaitkan dengan peningkatan risiko frailty, 
kelemahan, dan gangguan fungsi kognitif, terutama akibat defisiensi zat besi atau penyakit 
kronis (Steinmeyer et al., 2020; Pires Corona et al., 2015; Zawadzki et al., 2021; Ruan et al., 
2019). 
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Dinas Kesehatan Kabupaten Lima Puluh Kota (2022) mencatat bahwa prevalensi lansia di 
kabupaten tersebut tergolong cukup tinggi, yaitu sebesar 12,86% atau sekitar 50.030 jiwa, lebih 
tinggi dibandingkan Kota Padang yang mencapai 10,41%. Angka tersebut setara dengan 7,94% 
dari total lansia di Provinsi Sumatera Barat yang berjumlah 629.493 jiwa. Puskesmas Padang 
Kandis, yang terletak di Kecamatan Guguak, memiliki jumlah lansia yang cukup tinggi, yaitu 
1.306 jiwa, terdiri dari 566 laki-laki dan 740 perempuan. Tingkat skrining lansia di Puskesmas 
Padang Kandis mencapai 79%, salah satu yang tertinggi di Kabupaten Lima Puluh Kota, 
dibandingkan rata-rata tingkat skrining lansia sebesar 61,4%.  

Meskipun hubungan antara anemia dan frailty telah dilaporkan pada berbagai populasi 
lansia, hasil penelitian sebelumnya masih menunjukkan temuan yang beragam. Bukti mengenai 
hubungan tersebut pada lansia di tingkat pelayanan kesehatan primer di Kabupaten Lima Puluh 
Kota masih terbatas. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menilai hubungan status 
anemia dengan sindrom frailty pada lansia di Puskesmas Padang Kandis, Kabupaten Lima Puluh 
Kota. 
 
METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan rancangan potong 
lintang (cross-sectional) yang bertujuan untuk mengetahui hubungan antara status anemia 
dengan sindrom frailty pada lansia. Penelitian dilaksanakan di Puskesmas Padang Kandis 
Kabupaten Lima Puluh Kota dengan menggunakan data sekunder yang berasal dari penelitian 
induk berjudul “Hubungan Sindrom frailty dan Status Gizi Orang Lanjut Usia di Puskesmas 
Padang Kandis Kabupaten Lima Puluh Kota” serta data pemeriksaan laboratorium status anemia 
dari Laboratorium RSUD dr. Adnan WD Payakumbuh. Pengambilan data dilakukan pada bulan 
Agustus 2022, sedangkan proses pengolahan dan analisis data berlangsung sejak November 2022 
hingga April 2024. 

Populasi target penelitian adalah seluruh lansia di wilayah kerja Puskesmas Padang 
Kandis Kabupaten Lima Puluh Kota. Responden yang diikutsertakan harus memenuhi kriteria 
inklusi, yaitu berusia ≥60 tahun, bersedia menjadi responden dengan menandatangani informed 
consent, dan memiliki kesadaran compos mentis. Lansia dengan demensia dikeluarkan dari 
penelitian sebagai kriteria eksklusi. Sampel penelitian berasal dari responden penelitian induk 
yang memenuhi kriteria tersebut serta memiliki data kadar hemoglobin dan skor RAPUH yang 
lengkap. Seluruh responden yang memenuhi kriteria tersebut diikutsertakan dalam analisis, 
sehingga diperoleh 30 responden. 

Variabel independen dalam penelitian ini adalah status anemia, sedangkan variabel 
dependen adalah sindrom frailty. Status anemia diperoleh dari pemeriksaan darah vena di 
Laboratorium RSUD dr. Adnan WD Payakumbuh, anemia didefinisikan sebagai kadar hemoglobin 
<13 g/dL pada laki-laki dan <12 g/dL pada perempuan, sedangkan kadar di atas atau sama 
dengan nilai tersebut dikategorikan sebagai tidak anemia. Sindrom frailty dinilai menggunakan 
instrumen RAPUH, yang merupakan adaptasi dan validasi FRAIL Scale untuk populasi lansia 
Indonesia oleh Perhimpunan Gerontologi Medik Indonesia (PERGEMI), melalui wawancara 
terpimpin. Skor RAPUH terdiri atas lima komponen dengan rentang skor 0–5, dengan skor 0 
menunjukkan kondisi robust, skor 1–2 pre-frail, dan skor ≥3 frail. Untuk keperluan analisis 
bivariat, kategori robust dan pre-frail digabungkan menjadi kelompok tidak frail (skor 0–2), 
sedangkan skor ≥3 dikategorikan sebagai frail. Selain itu, variabel usia juga dicatat dan 
dikelompokkan menjadi usia 60–74 tahun dan ≥75 tahun. 
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Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan data sekunder yang telah tersedia 
dari penelitian induk, meliputi hasil pengisian kuesioner RAPUH dan hasil pemeriksaan status 
anemia. Data kemudian diinput dan dianalisis menggunakan SPSS dengan uji Fisher’s exact test. 
Penelitian ini telah lolos kaji etik oleh tim Komisi Etik Penelitian Fakultas Kedokteran 
Universitas Andalas dengan nomor 972/UN/16.2/KEP-FK/2022. 
 
HASIL 

Penelitian ini menyajikan karakteristik responden lansia, distribusi status anemia, serta 
hubungan antara status anemia dan sindrom frailty  pada lansia di Puskesmas Padang Kandis, 
Kabupaten Lima Puluh Kota. Responden penelitian merupakan lansia berusia ≥60 tahun yang 
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi penelitian serta memiliki data pemeriksaan hemoglobin 
dan penilaian sindrom frailty menggunakan instrumen RAPUH yang lengkap. Analisis deskriptif 
digunakan untuk menggambarkan karakteristik responden dan distribusi variabel, sedangkan 
analisis analitik digunakan untuk menilai hubungan antara status anemia dan sindrom frailty. 

 
Tabel 1. Gambaran Lansia di Puskesmas Padang Kandis Kabupaten Lima Puluh Kota 

Karakteristik f Persentase 

Jenis Kelamin 
  Laki-laki 
  Perempuan 

Usia 
  60–74 
  ≥75 

Frailty 
Tidak frail (skor RAPUH 0–2)* 
Frail (skor RAPUH ≥3) 

  
4 
26 
  

25 
5 
  

23 
7 

  
13,3% 
86,7% 

  
83,3% 
16,7% 

  
76,7% 
23,3% 

Total 30 100% 

 *Kelompok tidak frail merupakan gabungan kategori robust (skor 0) dan pre-frail (skor 1–2) untuk 
keperluan analisis. 

 
Berdasarkan Tabel 1, sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan (86,7%). 

Mayoritas responden berada dalam rentang usia 60–74 tahun, yaitu sebanyak 25 orang (83,3%). 
Berdasarkan penilaian menggunakan instrumen RAPUH, sebagian besar responden tidak 
tergolong frail, yaitu sebanyak 23 orang (76,7%). 

 
Tabel 2. Distribusi dan Frekuensi Status Anemia pada Lansia di Puskesmas Padang Kandis 

Kabupaten Lima Puluh Kota 
Status Anemia f Persentase 

Tidak anemia 
Anemia 

24 
6 

80,0%  
20,0% 

Total 30 100 

 
Berdasarkan Tabel 2, terlihat bahwa sebagian besar responden tergolong dalam kategori 

tidak anemia, yaitu sebanyak 24 orang (80,0%), sedangkan 6 orang (20,0%) tergolong anemia 
berdasarkan batas kadar hemoglobin menurut jenis kelamin. 
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Tabel 3. Hubungan Status Anemia pada Lansia dengan Sindrom Frailty di Puskesmas Padang Kandis 
Kabupaten Lima Puluh Kota 

 
  

Sindrom Frailty 
Total OR  

(95% CI) 
p Tidak frail Frail 

f % f % f % 

Tidak 
anemia 
Anemia 

20 
3 

83,3% 
50,0% 

4 
3 

16,7% 
50,0% 

24 
6 

80,0% 
20,0% 

5,00 
(0,73–
34,35) 

0,120
* 

Total 23 76,7% 7 23,3% 30 100% 

* Fisher’s exact test, two-sided. 
 

Hasil analisis pada Tabel 3 menunjukkan bahwa proporsi responden yang tergolong frail 
lebih tinggi pada kelompok anemia dibandingkan kelompok yang tidak anemia, yaitu masing-
masing 50,0% (3/6) dan 16,7% (4/24). Berdasarkan Fisher’s exact test, diperoleh nilai p=0,120, 
sehingga tidak ditemukan bukti statistik yang cukup untuk menunjukkan adanya asosiasi antara 
status anemia dan sindrom frailty pada penelitian ini. Analisis ukuran asosiasi menunjukkan 
bahwa estimasi odds frailty pada kelompok anemia adalah 5,00 kali dibandingkan kelompok 
tidak anemia, tetapi estimasi tersebut memiliki ketidakpastian yang tinggi (95% CI 0,73–34,35). 

 
PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden lansia di Puskesmas Padang 
Kandis Kabupaten Lima Puluh Kota berjenis kelamin perempuan. Temuan ini sejalan dengan 
penelitian sebelumnya di wilayah yang sama oleh Salsabilla (2024) serta sesuai dengan data 
demografi Kabupaten Lima Puluh Kota yang menunjukkan bahwa jumlah lansia perempuan lebih 
tinggi dibandingkan laki-laki (Dinas Kesehatan Kabupaten Lima Puluh Kota, 2023). Selain faktor 
demografi, perempuan diketahui cenderung lebih sering memanfaatkan layanan kesehatan, 
sehingga lebih banyak terlibat dalam penelitian berbasis fasilitas pelayanan kesehatan (Andila 
et al., 2022).  

Sebagian besar responden berada pada kelompok usia 60–74 tahun. Hasil ini konsisten 
dengan penelitian Ifwazan et al. (2021) yang melaporkan bahwa kelompok usia tersebut 
merupakan kelompok lansia yang paling dominan dalam pelayanan kesehatan primer. Kondisi 
ini juga mencerminkan struktur populasi lansia di Kabupaten Lima Puluh Kota, di mana 
kelompok usia 60–74 tahun merupakan kelompok terbanyak dibandingkan usia ≥75 tahun (Dinas 
Kesehatan Kabupaten Lima Puluh Kota, 2023). 

Penilaian sindrom frailty menggunakan kuesioner RAPUH menunjukkan bahwa sebagian 
besar lansia termasuk dalam kategori tidak frail, sedangkan sekitar seperempat responden 
tergolong frail. Temuan ini sejalan dengan penelitian berbasis komunitas oleh Op Het Veld et 
al. (2015) yang menunjukkan bahwa kelompok tidak frail masih mendominasi pada populasi 
lansia yang tinggal di masyarakat. Variasi proporsi frailty antarpenelitian dapat dipengaruhi 
oleh perbedaan karakteristik responden, metode penilaian frailty, serta kondisi kesehatan dan 
sosial populasi yang diteliti. Penelitian lain melaporkan prevalensi frailty yang lebih tinggi pada 
lansia komunitas, khususnya pada populasi dengan masalah status gizi dan keterbatasan 
aktivitas sehari-hari (El-Abdeen et al., 2021). Sindrom frailty diketahui berkaitan dengan 
berbagai faktor, termasuk status gizi, di mana kondisi malnutrisi dapat meningkatkan 
kerentanan lansia terhadap frailty (Bassim et al., 2020). Oleh karena itu, perbedaan hasil 
antarpenelitian menunjukkan bahwa sindrom frailty merupakan kondisi multifaktorial yang 
sangat dipengaruhi oleh karakteristik populasi dan konteks penelitian. 
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Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar responden penelitian tidak mengalami 
anemia, yaitu 24 orang (80,0%), sedangkan 6 orang (20,0%) mengalami anemia. Hasil penelitian 
ini sejalan dengan penelitian oleh Sugiritama et al. (2022) di Kabupaten Bangli yang melaporkan 
bahwa sebagian besar lansia tidak mengalami anemia. Temuan serupa juga dilaporkan oleh 
Rosyidah et al. (2021), yang menemukan proporsi lansia yang tidak anemia lebih tinggi 
dibandingkan lansia dengan anemia. 

Namun demikian, hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian oleh Laili dan Laily (2020) 
di Puskesmas Colomadu, yang melaporkan prevalensi anemia yang lebih tinggi pada lansia. 
Perbedaan hasil antarpenelitian ini dapat dipengaruhi oleh variasi karakteristik responden, 
kondisi kesehatan penyerta, status gizi, serta perbedaan wilayah dan fasilitas pelayanan 
kesehatan. Anemia pada lansia didefinisikan sebagai kadar hemoglobin <12 g/dL pada 
perempuan dan <13 g/dL pada laki-laki sesuai dengan kriteria World Health Organization 
(WHO), dan sering berkaitan dengan kondisi peradangan kronis, gangguan fungsi ginjal, serta 
defisiensi mikronutrien seperti zat besi, vitamin B12, dan folat (Bach et al., 2014). Selain itu, 
perubahan fisiologis terkait proses penuaan, termasuk penurunan fungsi sumsum tulang dan 
ginjal, turut berperan dalam terjadinya anemia pada lansia (Ohta, 2009). 

Hasil analisis hubungan antara status anemia dan sindrom frailty pada lansia di Puskesmas 
Padang Kandis Kabupaten Lima Puluh Kota menunjukkan Proporsi frailty lebih tinggi pada 
kelompok anemia dibandingkan kelompok tidak anemia, yaitu 50,0% dan 16,7%. Uji Fisher’s 
exact test menghasilkan p=0,120, sehingga penelitian ini belum memberikan bukti statistik yang 
cukup untuk menunjukkan adanya asosiasi antara status anemia dan sindrom frailty. Hasil 
penelitian ini sejalan dengan studi oleh de Assis et al. (2019) pada lansia komunitas, yang juga 
tidak menemukan hubungan yang signifikan antara anemia dan sindrom frailty. Studi tersebut 
melaporkan bahwa hanya sebagian kecil lansia frail yang mengalami anemia, dan hasil analisis 
statistik menunjukkan nilai p yang tidak bermakna. Perbedaan hasil antarpenelitian dapat 
dipengaruhi oleh perbedaan ukuran sampel, karakteristik populasi, definisi anemia dan frailty, 
serta faktor perancu yang dianalisis. 

Meskipun proporsi frailty lebih tinggi pada kelompok anemia dibandingkan kelompok tidak 
anemia, perbedaan tersebut tidak bermakna secara statistik (p=0,120). Interval kepercayaan 
yang lebar menunjukkan ketidakpastian estimasi yang cukup besar. Jumlah sampel yang 
terbatas, terutama sedikitnya responden pada kelompok anemia, menyebabkan estimasi 
asosiasi memiliki ketidakpastian yang tinggi. Penelitian sebelumnya menunjukkan adanya 
kemungkinan hubungan antara status anemia dan frailty. Steinmeyer et al. (2020) melaporkan 
bahwa kadar hemoglobin yang lebih tinggi berkaitan dengan risiko frailty yang lebih rendah. 
Dengan demikian, meskipun hasil deskriptif menunjukkan pola yang searah dengan beberapa 
penelitian sebelumnya, temuan penelitian ini belum cukup untuk menyimpulkan adanya 
hubungan antara anemia dan frailty. Perbedaan hasil dapat disebabkan oleh karakteristik 
populasi, ukuran sampel, distribusi anemia, serta faktor perancu yang tidak dikendalikan dalam 
penelitian ini. 

Secara teoritis, anemia dapat menurunkan kapasitas pengangkutan oksigen, yang 
menyebabkan hipoksia jaringan, penurunan kapasitas aerobik, kelemahan otot, serta gangguan 
fungsi kognitif, yang merupakan komponen penting dalam sindrom frailty (Ruan et al., 2019). 
Selain itu, anemia pada lansia sering berkaitan dengan inflamasi kronis terkait usia, yang juga 
berperan dalam patogenesis sindrom frailty. Kondisi inflamasi kronis dapat menyebabkan 
anemia penyakit kronik dan secara bersamaan mempercepat penurunan fungsi fisiologis pada 
lansia (Gadó et al., 2022; Röhrig, 2016). Faktor lain yang berperan dalam hubungan tidak 
langsung antara anemia dan frailty adalah status gizi. Malnutrisi, khususnya defisiensi protein, 
zat besi, vitamin B12, dan asam folat, dapat menyebabkan anemia dan meningkatkan 
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kerentanan terhadap frailty melalui mekanisme inflamasi serta penurunan massa dan kekuatan 
otot (Bianchi, 2016; Nieciecka et al., 2022). Selain itu, frailty meningkat seiring bertambahnya 
usia. Dominasi kelompok usia 60–74 tahun dapat menjadi salah satu karakteristik populasi yang 
perlu dipertimbangkan dalam interpretasi prevalensi frailty, karena prevalensi frailty 
cenderung meningkat pada kelompok usia yang lebih tua. 

 
Keterbatasan Penelitian 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Pertama, ukuran sampel relatif kecil 
(n=30) dengan hanya enam responden mengalami anemia, sehingga estimasi asosiasi memiliki 
presisi rendah dan penelitian mungkin memiliki kekuatan statistik yang terbatas untuk 
mendeteksi asosiasi. Kedua, penelitian ini tidak melakukan penyesuaian terhadap faktor 
perancu potensial karena ukuran sampel tidak memadai untuk analisis multivariat. Ketiga, 
penggunaan data sekunder dengan analisis berdasarkan kelengkapan data berpotensi 
menimbulkan selection bias apabila karakteristik responden dengan data lengkap berbeda dari 
responden yang datanya tidak lengkap. Keempat, desain potong lintang tidak memungkinkan 
penentuan hubungan temporal maupun kausal antara anemia dan frailty. 
 
KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar lansia di Puskesmas Padang Kandis Kabupaten 
Lima Puluh Kota tidak anemia dan tidak tergolong frail. Tidak ditemukan bukti statistik yang 
bermakna untuk menunjukkan adanya asosiasi antara status anemia dan sindrom frailty 
(Fisher’s exact test, p=0,120). Meskipun proporsi frailty lebih tinggi pada kelompok anemia 
dibandingkan kelompok tidak anemia (50,0% vs. 16,7%), estimasi asosiasi tidak presisi (OR=5,00; 
95% CI 0,73–34,35). Penelitian dengan ukuran sampel yang lebih besar diperlukan untuk 
memperoleh estimasi asosiasi yang lebih presisi. 
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