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ABSTRAK 

 

Nama   : Sultan Ramadhan Natralion 

Program Studi : Kedokteran 

Judul  : Karakteristik Pasien Glaukoma Primer di Rumah Sakit  

  Muhammadiyah Palembang. 

 

Glaukoma merupakan penyakit mata yang terjadi karena adanya kerusakan saraf 

optik akibat terhambatnya aliran aquoeus humor. Pada glaukoma primer sudut 

terbuka terjadi karena saluran pengalir aqueous humour tersumbat sebagian. 

Sedangkan, pada glaukoma primer sudut tertutup terjadi karena saluran pengalir 

aqueous humour tertutup sepenuhnya. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui karakteristik pasien glaukoma primer di Rumah Sakit Muhammadiyah 

Palembang. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif dengan desain 

cross sectional yang menggunakan data rekam medis pasien glaukoma primer 

dengan besar sampel 50 orang yang diambil dengan cara total sampling. Data 

dianalisis secara univariat dan ditampilkan dalam tabel distribusi frekuensi. Hasil 

penelitian ini mendapatkan karakteristik dari pasien glaukoma primer meliputi usia 

> 44 tahun (94%), berjenis kelamin perempuan (58%), memiliki TIO > 21 mmHg 

(92%), riwayat hipertensi (60%), dan riwayat diabetes (14%), serta mengeluh mata 

kabur (74%). Kesimpulan didapatkan bahwa pasien glaukoma primer terbanyak 

yaitu pada usia > 44 tahun, berjenis kelamin perempuan, memiliki TIO > 21 mmHg, 

ada riwayat hipertensi, ada riwayat diabetes, dan mengeluh mata kabur. 

 

Kata kunci : mata, glaukoma primer, karakteristik. 
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ABSTRACT 

 

Name     : Sultan Ramadhan Natralion 

Study Program : Medical 

Title   : Characteristics of Primary Glaucoma Patients at RS  

Muhammadiyah Palembang. 

 

Glaucoma is an eye disease that occurs because of optic nerve damage due to 

obstruction of the flow of aqueous humor. Primary open-angle glaucoma occurs 

because the aqueous humor channel is partially blocked. Whereas, in primary 

angle-closure glaucoma occurs because the aqueous humor channel is completely 

closed. The purpose of this study was to determine the characteristics of primary 

glaucoma patients at RS Muhammadiyah Palembang. This study is a quantitative 

descriptive study with a cross sectional design using medical record data of 

primary glaucoma patients with a sample size of 50 people taken by total sampling. 

Data were analyzed univariately and displayed in a frequency distribution table. 

The results of this study found that the characteristics of primary glaucoma patients 

included age > 44 years (94%), female gender (58%), had IOP > 21 mmHg (92%), 

history of hypertension (60%), and history of diabetes (14%), and complained of 

blurred eyes (74%). It was concluded that most primary glaucoma patients were 

aged > 44 years, female, had IOP > 21 mmHg, had a history of hypertension, a 

history of diabetes, and complained of blurred vision. 

 

Keywords: eye, primary glaucoma, characteristics. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1 Latar Belakang 

Glaukoma merupakan penyakit mata yang terjadi akibat adanya kerusakan 

saraf optik yang diikuti gangguan pada lapangan pandang yang khas. Kondisi 

seperti ini diakibatkan oleh tekanan bola mata yang meninggi, biasanya 

disebabkan oleh hambatan pengeluaran cairan bola mata aquoeus humor. 

Penyebab lain kerusakan saraf optik, antara lain gangguan suplai darah ke saraf 

optik dan melemahnya saraf optik itu sendiri. Pada kasus glaukoma terdapat 

kelemahan fungsi mata dengan adanya kehilangan lapang pandang dan 

kerusakan anatomi berupa ekskavasi serta degenerasi papil saraf optik, yang 

dapat berakhir dengan kebutaan (Sari, 2018). 

Glaukoma dikategorikan menjadi glaukoma primer, glaukoma sekunder, 

glaukoma kongenital, dan glaukoma absolut. Glaukoma primer adalah 

glaukoma yang tak diketahui penyebabnya. Glaukoma primer terbagi lagi 

menjadi glaukoma primer sudut terbuka dan glaukoma primer sudut tertutup. 

Glaukoma primer sudut terbuka terdapat penyumbatan pada aliran keluar cairan 

bola mata, penyumbatan ini terjadi secara perlahan kemudian mengakibatkan 

peningkatan pada bola mata. Glaukoma primer sudut tertutup terdapat ciri sudut 

bola mata yang sempit sehingga menghambat cairan keluar dari bola mata 

biasanya gejalanya berupa nyeri pada daerah mata, sakit kepala, mata merah, 

penurunan tajam penglihatan, dan juga disertai mual muntah (Kemenkes RI, 

2019). 

Diperkirakan terdapat 57,5 juta orang di dunia yang terkena glaukoma 

dengan jenis glaukoma primer sudut terbuka dengan prevelensi global sebesar 

2,2 %. Prevalensi glaukoma meningkat seiring bertambahnya usia dan dengan 

demikian dapat di kaitkan dengan penyakit terkait usia seperti degenerasi 

makula dan penyakit lainya. Pada tahun 2013 kejadian glaukoma rata-rata 

berusia 40-80 tahun sebesar 64,3 juta orang, kejadian glaukoma akan meningkat 

diperkirakan pada tahun 2040 sebesar 111,8 juta orang (Kemenkes RI, 2019). 
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Di Indonesia prevalensi glaukoma sebanyak 1,8 juta orang dan juga 

meningkat dengan cepat hal ini sejalan dengan pertambahan usia dan 

pertumbuhan jumlah penduduk. Dalam kasus kebutaan, glaukoma menempati 

urutan ke dua setelah katarak sebagai penyebab kebutaan. Umumnya glaukoma 

tidak memiliki gejala yang jelas sehingga masyrakat menjadi kurang peduli hal 

ini yang menyebabkan terlambatnya penanganan dan akhirnya menyebabkan 

kebutaan. Menurut data Riset Kesehatan Dasar tahun 2007 prevelensi glaukoma 

sebesar 0,46% artinya sebanyak 4 sampai 5 orang dari 1000 penduduk di 

Indonesia mengalami glaukoma. Prevelensi glaukoma di Indonesia paling 

banyak di Provinsi Jakarta dengan 1,85%, sedangkan Sumatera Selatan berada 

di urutan ke-8 dengan prevalensi 0,72% (Kemenkes RI, 2015). 

Berdasarkan jumlah kunjungan glaukoma pada pasien rawat jalan di rumah 

sakit selama tahun 2015-2017 mengalami peningkatan. Pada tahun 2017 jumlah 

kasus baru glaukoma pada pasien rawat jalan di Indonesia adalah 80.548 kasus 

dengan faktor risiko perempuan lebih tinggi dibandingkan laki-laki dengan usia 

terbanyak diatas 44 tahun (Kemenkes RI, 2019). Selain tingginya faktor risiko 

perempuan lebih tinggi dibandingkan laki-laki dengan usia diatas 44 tahun, 

faktor-faktor lain juga dapat mempengaruhi terjadinya glaukoma seperti 

tingginya tekanan intraokular, ras, jenis kelamin, usia, adanya riwayat 

glaukoma dalam keluarga, adanya penyakit yang mempengaruhi vaskular 

(diabetes dan hipertensi), adanya riwayat trauma, adanya gangguan penglihatan 

(katarak), dan riwayat pengobatan yang di dapatkan (Putri et al, 2018). 

Penulis menemukan salah satu penelitian serupa yang di lakukan oleh 

(Hasmienah et al, 2020) hasil yang di dapatkan dari penelitian tersebut ialah 

glaukoma lebih banyak terjadi pada kelompok usia 40-64 tahun (66,7%),  lebih 

banyak pada perempuan (57,8%), jenis glaukoma didominasi oleh glaukoma 

kronis (57,8%),  memilik TIO lebih dari >21 mmHg (73,3%), dan memiliki 

riwayat penyakit sebelumnya (60%). Perbedaan penelitian yang penulis lakukan 

dengan penelitian tersebut ialah dari segi waktu, jenis glaukoma, jumlah 

sampel, dan desain penelitian. 

Berdasarkan penjelasan di atas, dengan melihat tingginya angka kejadian 

glaukoma dan beragam faktor yang dapat menyebabkan terjadinya glaukoma 
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serta mungkin masih banyak masyarakat Indonesia yang kurang mengetahui 

tentang penyakit ini, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

mengenai karakteristik pasien glaukoma primer di Rumah Sakit 

Muhammadiyah Palembang. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana karakteristik pasien glaukoma primer di Rumah Sakit 

Muhammadiyah Palembang? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui karakteristik pasien glaukoma primer di Rumah 

Sakit Muhammadiyah Palembang. 

1.3.2 Tujuan khusus 

1. Mengidentifikasi angka kejadian glaukoma primer di Rumah Sakit 

Muhammadiyah Palembang. 

2. Mengidentifikasi karakteristik pasien glaukoma primer di Rumah 

Sakit Muhammadiyah Palembang berkaitan dengan usia, jenis 

kelamin, tekanan intraokular, riwayat hipertensi. dan riwayat diabetes 

melitus. 

 

1.4 Manfaat penelitian 

1.4.1 Untuk Peniliti 

1. Dapat menambah pengetahuan dan wawasan mengenai penyakit 

glaukoma primer. 

2. Dapat menambah pengalaman untuk melaksanakan sebuah penelitian 

secara langsung. 

1.4.2 Untuk Instansi 

1. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi bagi 

pemerintah dan fasilitias kesehatan setempat tentang glaukoma 

primer. 

2. Sebagai bahan penyuluhan kepada masyarakat unuk mengetahui 

faktor risiko dari glaukoma primer. 
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1.4.3 Untuk Masyarakat 

Sebagai sumber informasi bagi masyarakat agar dapat tahu mengenai 

penyakit glaukoma primer sejak dini sehingga masyarakat dapat waspada 

terhadap penyakit tersebut. 

 

1.5 Keaslian Penelitian 

 Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Peneliti menemukan beberapa penelitian serupa antara lain: 

Nama Judul penelitian Desain 

penelitian 

Hasil 

Nan Zhang  et 

al, 2021 

Prevalence of 

primary open 

angle glaucoma 

in the last 20 

years: a meta-

analysis and 

systematic 

review 

Cross 

sectional  

The prevalence increases with age. 

Men are found to be more susceptible 

to POAG than women (RR 1.28, 

p < 0.01). Africa is found to have the 

highest prevalence of POAG (4.0%) 

among all continents. The current 

estimated global population of POAG 

is 68.56 million (95% CI 59.99 ). 

Firzieza 

Dizayang, 

Hasmeinah 

Bambang, 

dan Mitayani 

Purwoko. 

2020 

 

 

Karakteristik 

Penderita 

Glaukoma di 

Rumah Sakit 

Muhammadiyah 

Palembang 

Periode Januari 

2017-April 

2018” 

Cross 

sectional  

Glaukoma terjadi lebih banyak pada 

kelompok usia 40-64 tahun (66,7%), 

dan pada perempuan (57,8%), 

didominasi oleh glaukoma kronis 

(57,8%), TIO lebih dari >21 mmHg 

(73,3%). 

Gde Aditya 

Putra Deva, 

Ni Made Ari 

Suryathi, dan 

I Made Agus 

Kusuma 

Djaja, 2020 

Prevalensi 

Glaukoma Sudut 

Terbuka Primer 

di RSUP Sanglah 

Periode Juni 

2017-2018 

 

Cross 

sectional 

Glaukoma sudut terbuka primer di RSUP 

Sanglah periode 2018-2017 terbanyak 

terjadi pada kelompok umur 50-59 tahun 

(44,6%), dan pada laki-laki (60,7%), 

tidak memiliki riwayat keluarga (98,2%), 

dan nilai TIO >21 mmHg (60,7%). 
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Nama Judul penelitian 

 

Desain 

penelitian 

Hasil 

Zakinah 

Arlinah, 2020 

Faktor-Faktor 

Yang 

Menyebabkan 

Glaukoma Pada 

Lansia 

Studi 

Literatur 

Variabel  yang  diteliti  hanya meliputi  

usia,  jenis  kelamin,  dan  riwayat  

penyakit penyerta seperti diabetes 

mellitus dan hipertensi. Sedangkan untuk 

variabel riwayat keluarga, ras. warna  

kulit  dan  pengobatan  dalam  jangka  

panjang  tidak penulis  temukan. 

Nur Azizah 

Jafar, 2017 

Karakteristik 

Glaukoma 

Primer di Rumah 

Sakit Pendidikan 

UNHAS Kota 

Makassar periode 

2016-2017 

Deskriptif Populasi penderita glaukoma primer 

umur 56-65 tahun yaitu sebanyak 

(46,1%), paling banyak perempuan 

(51,9%), glaukoma primer sudut terbuka 

67,3%), riwayat hipertensi didapatkan 

yang paling banyak penderita tidak 

memiliki riwayat hipertensi (63,5%), 

riwayat diabetes mellitus didaptakan 

yang paling banyak penderita tidak 

memiliki riwayat DM (73,1%), dengan 

peningkatan TIO  (57,7%). 

Desy 

Rachmawati, 

2014 

 

 

 

Karateristik 

Glaukoma 

Sekunder di 

Rumah Sakit 

Khusus Mata 

Provinsi 

Sumatera Selatan 

Deskriptif Karakteristik pasien glaukoma sekunder 

rata-rata usia 60-79, laki-laki dan 

perempuan tidak terdapat perbedaan 

yang signifikan, hampir seluruh pasien 

TIO >21 mmHg. 
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