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ABSTRAK

Latar belakang Fenomena maraknya penjual kacamata di kakilima termasuk kacamata baca yang menjadi tempat berlabuhnya masyarakat golongan ekonomi menengah kebawah yang secara harga sangat terjangkau dan dapat diakses dengan cepat dan tanpa melewati permeiksaan Tujuan untuk mengetahui pengaruh pemakaian kacamata jadi yang dijual dikakilima tanpa melakukan pemeriksaan refraksi terhadap penderita presbyopia. Hasil pasien pertama mengeluhkan penglihatan dekatnya kabur, pasien Sy telah menggunakan kacamata khusus baca yang dijual murah di pasar (dijual secara massal). Sedangkan pasien Sy tidak memiliki riwayat penyakit apapun. Dari hasil anamnesa, pasien II mengeluhkan penglihatan dekatnya kabur, pasien N telah menggunakan kacamata baca yang dijual murah di pasar (dijual secara massal). Sedangkan pasien N tidak memiliki riwayat penyakit apapun. Dari hasil anamnesa, pasien III mengeluhkan penglihatan dekatnya kabur (Rabun Dekat), pasien SAtelah menggunakan kacamata khusus baca yang dijual murah di pinggir jalan (dijual secara massal). Pasien SA tidak memiliki riwayat penyakit apapun. Pembahasan Pada Pasien pertama Sy hal ini disebabkan DV bergeser 4 mm dari PD (DV kacamata baca = 62 mm dan PD Pasien Sy = 58 mm).Hal-hal tersebut perlu diperhatikan dalam penulisan resep kacamata agar sesuai dengan keadaan pasien. Namun seringkali terjadi pada pembelian kacamata yang dijual secara massal, pasien tidak mengetahui apakah DV kacamata tersebut sesuai dengan PD (dekat) pasien. Secara langsung kasus tersebut memiliki dampak terhadap penglihatan dekat pasien pada saat pasien melakukan aktivitas dengan jarak dekat, misalnya membaca koran, dan sebagainya. Kesimpulan Pembelian kacamata baca yang tidak sesuai dengan resep (keadaan pasien) dapat menyebabkan ketidaknyamanan dan rasa pusing jika dipakai selama ± 60 menit..Saran Perlu dilakukan penelitian dengan jumlah responden yang lebih banyak lagi dengan metode yang berbeda dengan cakupan daerah yang lebih luas.

Kata kunci : kacamata baca, penglihatan, presbiopia


ABSTRAK

The background of the phenomenon seller of glasses on a sidewalk, including reading glasses that became a haven of the economically medium that is very reasonably priced and can be accessed quickly and without passing permeiksaan Interest to know the effect of the use of glasses so sold dikakilima without examination of refraction of the patient presbyopia. The
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[bookmark: Page_5]results of the first patients complain of proximity blurred vision, patients Sy has used a special reading glasses are sold cheaply on the market (sold in bulk). While Sy patient had no history of any illness. From the results of the anamnesis, the patient complained II nearby blurred vision, patients N has been using reading glasses are sold cheaply on the market (sold in bulk). While the N patient had no history of any illness. From the results of the anamnesis, III patients complained of blurred vision nearby (Rabun nearby), patients SA has been using a special reading glasses are sold cheaply on the side of the road (sold in bulk). The patient had no history of SAapapun.Pembahasan In the first patient Sy it is caused DV shifted 4 mm of PD (DV reading glasses = 62 mm and PD patients Sy = 58 mm) .It those things need to be considered in prescribing glasses to fit with the patient's condition. But often occur on the purchase of glasses that are sold in bulk, the patient does not know whether the DV glasses according to the PD (close) patients. The case has a direct impact on the near vision of the patient when the patient performs the activity with a short distance, such as reading a newspaper, and sebagainya.Kesimpulan Purchasing reading glasses are not in accordance with the recipes (the patient) can cause discomfort and dizziness if taken for ± 60 menit..Saran studies should be done with the number of respondents who more with different methods with coverage over a wider area.
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Latar belakang
Kacamata adalah perangkat optik yang terdiri dari lensa dan bingkai kacamata. Kaca mata pada umumnya digunakan untuk membantu penglihatan manusia terhadap kelemahan mata karena rabun atau alasan penglihatan lainnya. Kacamata bisa dibilang sebagai salah satu aksesoris yang memiliki banyak pilihan bentuk. Harganya pun beragam, mulai dari puluhan ribu hingga berharga jutaan rupiah. Khususnya kacamata hitam memang diakui cukup mampu untuk membuat penampilan sedikit berbeda. Dan juga frame kacamata yang sangat beragam dan stylish, diyakini menambah kepercayaan diri si pemakai. Sesuai dengan PERMENKES RI No. 544/Menkes/SK/VI?2002, bahwa refraksionist optisi memiliki wewenang dalam melakukan pemeriksaan mata dasar dan pemeriksaan refraksi. Untuk itu penulis sebagai calon refraksionis optisian mencoba melakukan pemeriksaan refraksi subjektif untuk mengetahui status refraksi yang terjadi akibat tajam penglihatan berkurang dan koreksi yang diperlukan.
Kacamata yang ditawarkan di optik kecil tak kalah bagusnya dengan optik ternama, terlebih lagi harganya yang lebih murah. Namun, berhati-hatilah dalam pemilihan kacamata yang berharga murah, terutama yang dijual di pinggir jalan. Karena ternyata kacamata murah, khususnya untuk membaca, bisa membahayakan mata si pengguna.

Pemeriksaan non-toleransi menyumbang 62 dari 3.091 pemeriksaan mata selama masa studi. Tingkat rata-rata non-toleransi, rata-rata di seluruh praktisi, adalah 1,8%, bervariasi 1,3-3,3% untuk praktisi individu. Jenis kelamin bukanlah faktor non-toleransi, namun usianya, dengan presbyopes akuntansi untuk 88,1%. Alasan paling umum untuk non-toleransi, dalam rangka penurunan frekuensi: resep terkait (61,0%), pengeluaran terkait (22,0%), patologi (8,5%), entri data error (6,8%) dan anomali visi teropong (1,7% ). Dari kesalahan resep terkait, mengukur elemen bola menyumbang mayoritas ketidakakuratan, diikuti oleh masalah dengan dekat atau menengah. Selain dalam setiap kasus, resep akhir adalah dalam 1,00 D dari tidak ditoleransi, resep; 84,4% berada dalam +/- 0,50 D.1 Pada usia menginjak 40 tahun, orang dengan mata normal biasanya akan mengalami penurunan tingkat penglihatan dan mengakibatkan kesulitan dalam membaca tanpa bantuan kacamata. Begitupun dengan anak muda yang memiliki mata normal namun ingin memakai kacamata untuk mengikuti tren. Maka tak mengherankan bila kacamata baca dengan harga yang murah menjadi pilihan banyak orang.2
Secara klinis, presbyopia terjadi setelah usia 40 tahun, biasanya sekitar 44 atau 45 tahun. Bila seseorang bekerja dekat dengan teliti akan menyadari presbyopia sangat dini. Dilain pihak yang tidak memakai matanya untuk penglihatan  dekat  yang  diteliti  tidak akan    menyadari
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[bookmark: Page_6]presbyopia sampai dia kesulitan membaca koran atau angka di buku telpon. Menurut Irvin M. Borish dalam buku “Clinical Refraction” menjelaskan bahwa presbiopia pada umumnya ditemukan secara klinis antara umur 40 dan 45 tahun, dengan penderita tertinggi pada kisaran umur antara 38 – 48 tahun. Banyak yang berpikir, daripada membeli dengan harga mahal tetapi nanti akan hilang atau patah, lebih baik membeli yang murah saja karena akan lebih mudah untuk menggantinya dengan yang baru. Prinsip itu sepertinya harus dipertimbangkan kembali demi kesehatan mata.3,4
Hasil studi mengungkapkan bahwa akibat dari menggunakan kacamata “ murahan” t anpa mempertimbangkan kualitas dapat menyebabkan efek negatif seperti sakit mata, pusing, atau pandangan mata berbayang. Singkatnya, ongkos mengunjungi dokter mata akan sebanding atau bahkan menjadi lebih mahal, bila dibandingkan dengan membeli kacamata dengan kualitas baik dengan harga yang lebih mahal pada awalnya. Riset awal yang dilakukan peneliti mengungkap bahwa 7 dari 14 pembeli kacamata murah mengalami masalah dengan penglihatan mereka. Setengah dari mereka bahkan mengalami minus mata mulai dari minus 3 sampai minus
1. Para peneliti juga menemukan adanya kacamata dengan titik fokus dari kedua lensa tidak selaras dengan reflek pupil yang mengakibatkan mata menjadi tegang, sakit kepala, dan penglihatan berganda. 5,6

Metode
[image: ]Penelitian ini adalah deskriptif analitik yang bersifat observasional rancangan cross-sectiona survey dengan
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pendekatan fenomenologi, cara pengumpulan data utama yaitu wawancara mendalam (in-depth interview). Wawancara mendalam adalah cara pengumpulan data melalui wawancara terbuka tentang apa yang dirasakan individu yang membeli kacamata baca jadi di kakilima tnap melakukan pemeriksaan mata, menggunakan pedoman wawancara yang berisi pertanyaan terbuka dan prosedur pemeriksaan refraksi subyektif. Subyek penelitian merupakan pengunjung yang datang di optik XY Kota Semarang yang akan memeriksakan keluhan penglihatanya dan membawa kacamata baca lama yang dibawa dari rumah.

Hasil
Nama (Inisial)	: Sy
Usia	: 46 Tahun Jenis Kelamin	: Perempuan Pekerjaan	: Wiraswasta
Alamat	: Jl. MT. Haryono, Semarang
Status Refraksi	: Presbyopia   dengan   status  refraksi
Emmetropia
Anamnesa	: Penglihatan   Jauh   (-)  penglihatan
dekat (+).Dari hasil anamnesa, pasien mengeluhkan penglihatan dekatnya kabur, pasien Sy telah menggunakan kacamata khusus baca yang dijual murah di pasar (dijual secara massal). Sedangkan pasien Sy tidak memiliki riwayat penyakit apapun.
Inspeksi Observasi : Inspeksi observasi pasien Sy adalah sebagai berikut :
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[bookmark: Page_12]Pembahasan
Pasien “Sy” Mulai menggunakan kacamata baca yang dibeli dikaki lima sekitar 6 (enam) bulan yang lalu dengan harga yang cukup murah yaitu Rp. 10.000 ,- dan Rp. 30.000,- Sehingga pasien mengalami keluhan seperti berikut : Terasa pusing dan tidak nyaman pada saat pemakaian kacamata baca dengan jangka waktu 60 menit. Hal ini disebabkan DV bergeser 4 mm dari PD (DV kacamata baca = 62 mm dan PD Pasien Sy = 58 mm).Hal- hal tersebut perlu diperhatikan dalam penulisan resep kacamata agar sesuai dengan keadaan pasien. Namun seringkali terjadi pada pembelian kacamata yang dijual secara massal, pasien tidak mengetahui apakah DV.kacamata tersebut sesuai dengan PD (dekat) pasien. Secara langsung kasus tersebut memiliki dampak terhadap penglihatan dekat pasien pada saat pasien melakukan aktivitas dengan jarak dekat, misalnya membaca koran, membaca buku, dan sebagainya.Namun pada saat pasien menggunakan kacamata baca dengan resep kacamata yang sesuai dengan keadaan pasien (DV 58 mm), pasien menyatakan tidak ada keluhan serta nyaman dan tidak menimbulkan pusing pada saat kacamata tersebut digunakan untuk membaca dalam jangka waktu yang lama.
Pasien “N” Mulai menggunakan kacamata baca yang diproduksi secara massal sekitar 3 (tiga) bulan yang lalu dengan harga yang murah yaitu Rp. 20.000,- Sehingga pasien mengalami keluhan berikut : Terasa pusing dan tidak nyaman pada saat pemakaian kacamata baca dengan jangka waktu 60 menit. Hal ini disebabkan DV bergeser 2 mm dari PD (DV kacamata baca = 60 mm). Hal-hal tersebut perlu diperhatikan dalam penulisan resep kacamata agar sesuai dengan keadaan pasien. Namun seringkali terjadi pada pembelian kacamata yang dijual secara massal, pasien tidak mengetahui apakah DV kacamata tersebut sesuai dengan PD (dekat) pasien. Secara langsung kasus tersebut memiliki dampak terhadap penglihatan dekat pasien pada saat pasien melakukan aktivitas dengan jarak dekat, misalnya membaca koran, dan sebagainya.Namun pada saat pasien menggunakan kacamata baca dengan resep DV = 58 mm dan power (Add + 1.00 D J2) sesuai keadaan pasien, pasien menyatakan tidak ada keluhan serta nyaman saat pemakaian dan tidak menimbulkan pusing pada saat kacamata tersebut digunakan untuk membaca dalam jangka waktu yang lama.
Pasien “SA” Mulai menggunakan kacamata baca yang diproduksi secara massal sekitar 4 (empat) bulan yang  lalu  dengan  harga  yang  cukup  murah  yaitu Rp.
25.000 ,- Namun pasien ini tidak mengalami keluhan seperti kedua pasien pada penelitian pertama dan kedua. Pasien ketiga (SA) menggunakan kacamata baca untuk aktivitas membaca sehari-hari, hingga saat ini pasien SA tidak mengeluhkan rasa pusing ataupun rasa tidak nyaman pada saat pemakaian kacamata baca yang dibeli di pinggir jalan.Hal tersebut dapat terjadi karena DV kacamata baca
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pasien (SA) sesuai dengan PD pasien (DV kacamata baca = PD Pasien = 60 mm) dan power lensa kacamata baca sesuai dengan kebutuhan pasien (Add + 2.00 D J2). Kasus ini dapat terjadi dengan kemungkinan yang sangat kecil mengingat penjualan kacamata baca yang diproduksi secara massal dan dipilih sendiri oleh pasien secara acak, meskipun sesuai ukuran tetapi belum pasti sesuai dengan PD pasien pada umumnya.

Simpulan
Ketiga pasien memiliki kesamaan pada status refraksi yaitu Emmetropia Presbyopia. Berdasarkan keluhan tersebut, pasien membeli kacamata baca jadi yang dijual dikakilima hanya dengan menyesuaikan power pasien/addition, namun pasien tidak memperhatikan kesesuaian antara DV kacamata baca dengan PD pasien. Kasus yang dialami oleh pasien pertama dan kedua memiliki kesamaan, dalam hal i n i adalah permasalahan/keluhan yang disebabkan oleh perbedaan antara DV pada kacamata baca yang telah dibeli dan dipakai dengan PD pasien (ketidaksesuaian DV dengan PD mulai dari 2 – 4 mm).Pembelian kacamata baca yang tidak sesuai dengan resep (keadaan pasien) dapat menyebabkan ketidaknyamanan dan rasa pusing jika dipakai selama ± 60 menit.Pada pasien ketiga (SA) tidak mengalami keluhan seperti yang dialami pada pasien Sy dan N, hal ini disebabkan pasien SA memiliki PD yang kebetulan sesuai dengan DV kacamata baca yang ia peroleh, meskipun pasien SA juga membeli kacamata baca yang diproduksi secara massal. Dalam konteks ini terjadi ketidaksengajaan/kebetulan yang menguntungkan bagi pasien SA karena tidak mengalami keluhan seperti pada kasus Sy dan N.

Saran
Upayakan untuk membeli kacamata baca berdasarkan dengan kebutuhan dan kesesuaian penderita (PD dan Power/Addition). Karena jika penderita membeli kacamata yang diproduksi secara massal tanpa memperhatikan kesesuaian dan kebutuhan, maka akan mengalami keluhan-keluhan dan berdampak pada kesehatan (pusing, tidak nyaman, dan lainnya)..Gunakan kacamata baca sesuai kebutuhan saja (membaca, menulis, menjahit, dan sebagainya), jangan digunakan setiap saat, karena hal ini dapat menjadikan kebiasaan yang tidak baik sehingga penglihatan jauh lama-kelamaan akan terganggu.Usahakan membaca dengan jarak baca normal (30 – 40 cm) dan lepas kacamata jika tidak sedang membaca/melakukan aktivitas jarak dekat. Perlu dilakukan penelitian dengan jumlah responden yang lebih banyak lagi dengan metode yang berbeda dengan cakupan daerah yang lebih luas.Jangan membeli kacamata baca di pinggir jalan (yang dijual secara massal) karena DV kacamata baca belum tentu sesuai dengan PD pasien dan memiliki kualitas lensa yang buruk
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PEMERIKSAAN | OD | 0S COA DBN | DBN
Palpebra DBN DBN Lensa Kristalin DBN DBN
Kornea DBN DBN Reflek Pupil DBN DBN
Konjungtiva DBN DBN Visus 6/6 6/6
Sklera DBN DBN
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Lensmetri : Ukuran kacamata lama penderita adalah sebagai berikut :

KACAMATA BACA LAMA PENDERITA
oD oS
SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE | SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE
Plano Plano
ADD +150D ADD +1.50D
DV (Jauh) | DV 62 mm (dekat)
UjiBikromatik  : Pasien diminta untuk melihat Percobaan Kedua pada OD Hasil :

bikromatik unit dengan cara menutup mata kanan
dan kiri secara bergantian dengan jarak 6 meter,
dan pasien melihat huruf C pada dasar warna hijau
dan pada dasar warna merah sama terang
(emmetropia).

UjiVisus Monokuler :Hasil Visus ODS = 6/6

Koreksi Visus Monokuler : hasil koreksi visus ODS = 6/
E

Koreksi Visus Binokuler :VOD/S =plano=6/6

Alternating Cover Test  :Vision Balance (+)

Duke Elder Test HO
Distorsion Test HO
Reading Test :AddS+1.50DJ2

UjiBatang Maddox

Percobaan Pertama pada OD Hasil :

D+

Penulisan Resep Kacamata

6 Penetapan Status Refraksi: ODS : Emmetropia & Presbyopia

‘ PENULISAN RESEP KACAMATA

‘ 0D 08

‘SPH CYL | AXIS | PRISM | BASE | SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE
‘Plano Plano

; ADD +150D2 ADD +15002

‘ ) (Jauh) [ PD Bmm (deka)
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Nama (Inisial) N Inspeksi Observasl : Inspeksi opbservasi pasien N

Usia : 40 Tahun adalah sebagai berikut :
Jenis Kelamin : Perempuan PEMERIKSAAN oD 0s
Pekerjaan : Wiraswasta Palpebra DBN DBN
Alamat : JI. Cepiring, Kendal Kornea DBN DBN
Status Refraksi : Presbyopia dengan status Konjungtiva DBN DBN
refraksi Emmetropia Sklera DBN DBN
Anamnesa : Penglihatan ~ Jauh ( -) COA DBN DBN
penglihatan dekat (+). Lensa Kristalin DBN | DBN
Dari hasil anamnesa, pasien mengeluhkan Reflek Pupil DBN DBN
penglihatan dekatnya kabur, pasien N telah Visus 6/6 6/6

menggunakan kacamata baca yang dijual murah di
pasar (dijual secara massal). Sedangkan pasien N

tidak memiliki riwayat penyakit apapun.
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Lensmetri : Ukuran kacamata lama penderita adalah sebagai berikut :

KACAMATA BACA LAMA PENDERITA

oD 0S
SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE | SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE
Plano Plano
ADD +1.00D ADD +1.00D
DV (Jauh) | DV 60 mm (dekat)
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UJi Bixkromatik : Pasien diminta untuk melihat
bikromatik unit dengan cara
menutup mata kanan dan kiri
secara bergantian dengan
jarak 6 meter, dan pasien
melihat huruf C pada dasar
warna hijau dan pada dasar
warna merah sama terang
(emmetropia).

Uji Visus Monokuler  : Hasil Visus ODS = 6/6

Koreksi Visus Monokuler : hasil koreksi visus ODS =

6/6 E

Koreksi Visus Binokuler : VOD/S = plano = 6/6

Alternating Cover Test Vision Balance (+)

Duke Elder Test O

Distorsion Test HO)

Reading Test :Add S +1.00D J2

Uji Batang Maddox

Percobaan Pertama pada OS

)

Percobaan Kedua pada OS

=

Hasil :

1

Hasil :

Jr
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Penetapan Status Refraksi: ODS : Emmetropia & Presbyopia
Penulisan Resep Kacamata

PENULISAN RESEP KACAMATA

0oD 0S
SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE | SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE
Plano Plano
ADD +1.00D J2 ADD +1.00 D J2
PD (Jauh) | PD 58 mm  (dekat)
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Lensmetri : Ukuran kacamata lama penderita adalah sebagai berikut :

KACAMATA BACA LAMA PENDERITA
oD 0s
SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE | SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE
Plano Plano
ADD +2.00D ADD +2.00D
DV (Jauh) | DV 60 mm (dekat)
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Nama (Inisial)

Usia : 50 Tahun Inspeksi Observasi : Inspeksi observasi pasien SA
Jenis Kelamin : Perempuan adalah sebagai berikut :
Pekerjaan . Pegawai Swasta PEMERIKSAAN 0s
Alamat 2L Dempel Sari, Palpebra DBN DBN
Semarang Kornea DBN DBN
Status Refraksi . Presbyopia dengan status Konjungtiva DBN DBN
refraksi Emmetropia Sklera DBN DBN
Anamnesa . Penglihatan Jauh ( -) COA DBN DBN
penglinatan dekat (+). Lensa Kristalin DBN | DBN
Dari hasil anamnesa, pasien mengeluhkan Reflek Pupil DBN DBN
penglihatan dekatnya kabur (Rabun Dekat), pasien SA Visus 6/6 6/6

telah menggunakan kacamata khusus baca y ang
dijual murah di pinggir jalan (dijual secara massal).

Pasien SA tidak memiliki riwayat penyakit apapun.




image9.jpeg
Uji Bikromatik @ Pasien diminta untuk melinat
bikromatik unit dengan cara
menutup mata kanan dan kiri
secara bergantian dengan jarak 6
meter, dan pasien melihat huruf C
pada dasar warna hijau dan pada
dasar warna merah sama terang
(emmetropia).

Uji Visus Monokuler : Hasil Visus ODS = 6/6

Koreksi Visus Monokuler : hasil koreksi visus ODS

=66 E

Koreksi Visus Binokuler :VOD/S = plano = 6/6

Alternating Cover Test  : Vision Balance (+)

Duke Elder Test : (-)

Distorsion Test : (-)

Reading Test :Add S+2.00DJ2

Uji Batang Madaox :

Percobaan Pertama pada OD Hasil :
Percobaan Kedua pada OD Hasil :

S T

Penetapan Status Refraksi : ODS : Emmetr opia &

Presbyopia
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Penulisan Resep Kacamata

PENULISAN RESEP KACAMATA

oD 0s
SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE | SPH | CYL | AXIS | PRISM | BASE
Plano Plano
ADD +2.00D J2 ADD +2.00D J2
PD (Jauh) | PD 60mm  (dekat)





