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Abstrak

Latar Belakang: Salah satu gangguan yang sering ditemukan pada mata adalah mata merah, yang terjadi ketika
pembuluh darah halus di permukaan mata melebar akibat iritasi, peradangan, infeksi, cedera, atau meningkatnya
tekanan bola mata. Keluhan mata merah bisa mengenai semua usia. Mata merah umumnya tidak berbahaya,
tetapi ada juga mata merah yang memerlukan penanganan segera untuk menghindari kerusakan pada penglihatan
terutama pada anak-anak. Tujuan: Peningkatan pengetahuan dan kesadaran baik anak, orangtua dan guru
mengenai pentingnya pemeriksaan berkala pada anak agar segera terdeteksi dini apabila ada kelainan mata
merah pada anak. Metode : Penyuluhan dan skreening kelainan mata merah pada anak, meliputi pretest dan post
test serta pemeriksaan mata oleh ahli. Hasil : Kegiatan diikuti oleh total 50 orang (anak, orangtua serta guru)
Taman Kanak Titah Bunda yang dipilih untuk menghadiri penyuluhan dan skreening mata. Berdasarkan data
hasil pengamatan pre-test, diketahui sekitar 57% peserta tidak paham mengenai pengetahuan kelainan mata
merah dan 43% telah mengetahui pengetahuan yang cukup mengenai kelainan mata merah. Setelah dilakukan
kegiatan penyuluhan, nilai hasil pengamatan meningkat. Sebagian besar peserta menjadi paham mengenai
pengetahuan kelainan mata merah. Setelah dilakukan post-test diperoleh semua peserta sudah paham (100%)
terhadap kelainan mata merah dan bagaimana pencegahan serta pertolongan pertama.

Kata kunci : Infeksi, Iritasi, Mata merah, Skreening

PENDAHULUAN

Mata merah akibat melebarnya pembuluh
darah konjungtiva yang terjadi pada peradangan
mata akut, pada kasus konjungtivitis, keratitis atau
iridosklitis. Konjungtivitis merupakan kasus yang
paling sering terjadi pada anak-anak dan tidak
menyebabkan turun penglihatan apabila peradangan
tidak mengenai selaput bening mata (kornea).
Pembuluh darah superfisial yang melebar pada
konjungtivitis. (AAO 2012, Sidarta llyas 2014)

Konjungtivitis adalah radang konjungtiva
yang dapat disebabkan oleh mikroorganisme (virus,
bakteri), iritasi atau reaksi alergi. Gejala
konjungtivitis, yaitu mata merah, terasa nyeri,
berair, gatal, keluar kotoran (belekan). (FK Ul 2017,
Sambursky RP dkk 2007). Pada beberapa kasus
konjungtivitis mengalami pembengkakkan kelopak
mata dikarenakan struktur dibawah kelopak mata

memiliki jaringan yang lemah dan membentuk
lekukan serta kaya akan pembuluh darah. (Khurana,
2010)

Kasus konjungtivitis virus adalah yang umum
ditemukan baik di Indonesia maupun di seluruh
dunia, dikarenakan sangat umum dan banyak kasus
yang tidak mendapat pengobatan medis karena
dapat sembuh sendiri, sehingga data statistik yang
akurat tidak tersedia. Pada penelitian di
Philadelphia, 62% dari kasus konjungtivitis
penyebabnya adalah virus terutama adenovirus.
Sedangkan di Asia Timur, adenovirus dapat
diisolasi dari 91,2% kasus yang didiagnosa
keratokonjungtivitis epidemik. Serotipe adenovirus
sekitar lebih dari 50 yang telah diidentifikasi dan
terbagi menjadi 6 subkelompok. (Lenaerts L dkk
2008, Rajaiya J dkk 2006)
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Konjungtivitis dengan keterlibatan kornea di
sebut  keratokonjungtivitis, salah satu jenis
keratokonjungtivitis epidemik berhubungan dengan
adenovirus serotipe 8, 19 and 37. Infeksi virus
sering terjadi pada epidemi dalam keluarga,
sekolah, kantor, dan organisasi militer.(Kinchington
2005, Sidarta llyas 2014)

Faktor risiko predisposisi diantaranya adanya
riwayat kedinginan atau infeksi saluran napas
bagian atas, higienitas kurang, kontak dengan orang
yang terinfeksi dalam lingkungan yang ramai, dan
penularan virus dari tangan atau instrument kontak.
(Paramdeep Bilkhu, 2013)

Onset konjungtivitis viral secara cepat dapat
terjadi pada pasien, namun pada kenyataannya ada
periode inkubasi sekitar satu minggu sebelum gejala
klinis muncul dan awalnya mengenai satu mata
dahulu. (Kaufman HE 2011)

Untuk memberikan pemahaman sekaligus
mencegah penularan akibat kasus mata merah pada
anak yang bisa menganggu aktivitas anak, maka
penulis ingin melakukan penyuluhan mengenai
peningkatan pengetahuan dan kesadaran terhadap
kejadian mata merah pada anak, dimana penyakit
ini dapat dicegah dengan menjaga daya imun tubuh
dan sering mencuci tangan.

METODE

Penyuluhan dan skreening kelainan mata merah
pada anak, meliputi pretest dan post test serta
pemeriksaan mata oleh ahli. Materi penyuluhan
yang diberikan meliputi 1)Definisi mata merah,
2)Konjungtivitis, 3)Terapi, 4)Pencegahan.

Pemeriksaan kelainan mata merah oleh ahli
mata untuk skreening dini.

Penilaian yang dilakukan untuk menilai
keberhasilan kegiatan ini terdiri dari evaluasi awal,
evaluasi proses, dan evaluasi akhir. Evaluasi awal
dilakukan dengan memberikan pre-test kepada
peserta yang berisi beberapa pertanyaan yang terkait
dengan materi yang diberikan. Hasil dari evaluasi
ini berupa skor tiap peserta yang merupakan
pembagian dari jawaban benar dengan total jumlah
pertanyaan dikalikan 100. Evaluasi proses
dilakukan dengan melihat tanggapan para orangtua
dan anak melalui pertanyaan—pertanyaan yang
diajukan ataupun umpan balik yang diberikan dalam
diskusi. Evaluasi akhir dilakukan  dengan
memberikan post-test yang berisi pertanyaan yang

sama dengan pre-test. Nilai post-test akan
dibandingkan dengan pre-test. Apabila nilai post-
test lebih tinggi dibandingkan pre-test maka
penyuluhan yang diberikan berhasil meningkatkan
pengetahuan mengenai peningkatan pengetahuan
dan kesadaran terhadap kejadian mata merah pada
anak. Pemeriksaan dilakukan pencatatan dan didata,
apabila ada yang mengalami kelainan di bidang
mata disarankan ke pelayanan kesehatan untuk
mendapatkan terapi awal.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan diikuti oleh total 50 orang (anak,
orangtua serta guru) Taman Kanak Titah Bunda
yang dipilih untuk menghadiri penyuluhan dan
skreening mata. Berdasarkan data hasil pengamatan
pre-test, diketahui sekitar 57% peserta tidak paham
mengenai pengetahuan kelainan mata merah dan
43% telah mengetahui pengetahuan yang cukup
mengenai kelainan mata merah. Setelah dilakukan
kegiatan penyuluhan, nilai hasil pengamatan
meningkat. Sebagian besar peserta menjadi paham
mengenai pengetahuan kelainan mata merah.
Setelah dilakukan post-test diperoleh semua peserta
sudah paham (100%) terhadap kelainan mata merah
dan bagaimana pencegahan serta pertolongan
pertama.

Hasil skreening kelainan mata untuk kasus mata
merah pada anak tidak ditemukan.

Gambar 1. Penyuluhan dibidang mata oleh tim
penyuluhan
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Gambar 2. Diskusi dengan eserta penyuluhan

KESIMPULAN

Pengabdian ini dapat membantu
masyarakat, khususnhya anak-anak agar terdeteksi
awal apabila terdapat gangguan kesehatan mata
sehingga segera mendapat penanganan yang tepat
dan memberi masukan ilmu yang bermanfaat dalam
dunia medis..

UCAPAN TERIMAKASIH

Kami ucapkan terima kasih kepada Taman
Kanak Titah Bunda atas partisipasinya dalam
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