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Abstrak
 

Background: the use of bioelectrical impedance analysis (BIA) is affected by the population setting, the type

of BIA, and the cut-off point being used. The aim of this study was to determine the diagnostic performance

of BIA to measure muscle mass in Indonesian elderly outpatients aged 60 years or more.

Methods: a cross-sectional study was conducted at the Geriatric Clinic of Cipto Mangunkusumo Hospital

from April to June 2018. The muscle mass was measured using BIA Tanita MC-780MA (Tokyo, Japan)

with dual-energy x-ray absorptiometry (DXA) as the reference test. Analysis on the cut-off point was

performed based on the Asian Working Group of Sarcopenia (AWGS) criteria and the new cut-off point.

Results: from 120 subjects, 74 were female (61.7%). The diagnostic performance of BIA based on AWGS

criteria only showed sensitivity and specificity of 79.2% and 66.7%. The diagnostic performance of BIA

based on the new cut-off point showed sensitivity and specificity of 75% and 92.7%. The new cut-off point

using BIA was found to be <6.9 kg/m2 in males (sensitivity 70.6%; specificity 82.8%) and <5 kg/m2 in

females (sensitivity 85.7%; specificity 97%).

Conclusion: the diagnostic performance of BIA Tanita MC-780MA (Tokyo, Japan) was good to measure

muscle mass in Indonesian elderly outpatients using a new cut-off point of <6.9 kg/m2 for males and <5

kg/m2 for females.

......Latar belakang: penggunaan  bioelectrical impedance analysis (BIA)  dipengaruhi oleh populasi, jenis

BIA, dan  titik potong yang digunakan. Penelitian ini  bertujuan untuk mengetahui performa  diagnostik BIA

untuk mengukur massa otot pada pasien berusia 60 tahun atau lebih di rawat jalan.

Metode: uji diagnostik potong lintang  dilakukan di poliklinik geriatri Rumah Sakit  Cipto Mangunkusumo

selama bulan April–Juni 2018. Pengukuran massa otot menggunakan BIA Tanita MC-780MA (Tokyo,

Jepang) dengan dual-energy X-ray absorptiometry (DXA) sebagai uji referensi. Analisis titik potong

berdasarkan kriteria Asian Working Group of Sarcopenia (AWGS) dan titik potong baru.

Hasil: dari 120 subjek didapatkan 74 perempuan (61,7%). Performa diagnostik BIA dengan menggunakan

acuan AWGS mendapatkan sensitivitas dan spesifisitas hanya 79,2% dan 66,7%. Sedangkan performa

diagnostik BIA dengan acuan titik potong baru menunjukkan sensitivitas dan spesifisitas sebesar 75% dan

92,7%. Titik potong optimal yang baru dengan menggunakan BIA adalah <6,9 Kg/m2 pada laki-laki

(sensitivitas 70,6%; spesifisitas 82,8%) dan <5 kg/m2 pada perempuan (sensitivitas 85,7%; spesifisitas

97%).

Kesimpulan: BIA Tanita MC-780MA (Tokyo, Jepang) memiliki akurasi diagnostik yang baik untuk

mengukur massa otot pada pasien lanjut usia dengan menggunakan titik potong laki-laki kurang dari 6,9

kg/m2, sedangkan pada perempuan kurang dari 5 kg/m2
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