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ABSTRAK 

 

 

 

Nama  : Hersaina Ashriannisa Sembiring 

Program Studi : Pendidikan Kedokteran 

Judul  : Hubungan Pemakaian Lensa Kontak Terhadap Kejadian Dry Eyes 

  pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

  Palembang Angkatan 2015-2018 

 

     Dry eyes ialah penyakit multifaktorial pada permukaan okular yang ditandai 

dengan hilangnya homeostasis dari film air mata, dan disertai dengan gejala 

okular, di mana ketidakstabilan dan hiperosmolaritas film air mata, peradangan 

dan kerusakan permukaan okular, dan kelainan neurosensori memainkan peran 

etiologis. Gejala dry eyes diantaranya mata terasa gatal, seperti berpasir, perasaan 

terbakar, nyeri, iritasi mata, dan penglihatan kabur sementara. Ada beberapa 

faktor yang mempengaruhi terjadinya dry eyes salah satunya ialah pemakaian 

lensa kontak. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pemakaian 

lensa kontak terhadap kejadian Dry Eyes pada mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Palembang angkatan 2015-2018. Jenis penelitian ini 

adalah observasional analitik dengan desain cross sectional. Pengambilan 

responden dilakukan dengan teknik Puporsive Sampling dengan jumlah sampel 

sebanyak 32 orang responden. Gejala dry eyes dinilai dengan menggunakan skor 

OSDI (Ocular Surface Disease Index) dan pemeriksaan klinik menggunakan Tes 

Schirmer II. Hasil penelitian didapatkan bahwa gejala dry eyes pada pemakai 

lensa kontak dengan menggunakan skor OSDI menunjukkan kategori dry eyes 

berat lebih banyak dengan nilai p=0,027 (p<0,05), produksi film air mata pada 

pemakaian lensa kontak dengan menggunakan Tes Schirmer II menunjukkan hasil 

tidak normal lebih sedikit dengan nilai p= 0,011(<0,05) dan penilaian klinis dry 

eyes pada pemakai lensa kontak menggunakan Tes schirmer II dan skor OSDI 

dengan nilai p=0,005(<0,05). Kesimpulannya didapatkan hubungan yang 

signifikan antara pemakaian lensa kontak terhadap kejadian dry eyes dengan 

menggunakan skor OSDI, hubungan yang signifikan antara pemakaian lensa 

kontak terhadap kejadian dry eyes menggunakan Tes Schirmer II dan hubungan 

yang signifikan dry eyes dengan menggunakan Tes Schirmer II dan skor OSDI 

pada mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang 

Angkatan 2015-2018.   

 

Kata kunci: Dry eyes, Lensa kontak, Skor OSDI, Tes Schirmer II 
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ABSTRACT 

 

 

 

Name  : Hersaina Ashriannisa Sembiring 

Study Program: Medical Sciences 

Title  : Relationship between the Use of Contact Lenses Against Dry  

  Eyes in Students of the Faculty of Medicine, University of   

  Muhammadiyah Palembang, 2015-2018 

 

     Dry eye is a multifactorial disease of the ocular surface characterized by a loss 

of homeostasis of the tear film, and accompanied by ocular symptoms, in which 

tear film instability and hyperosmolarity, ocular surface inflammation and 

damage, and neurosensory abnormalities play etiological roles. Dry eye 

symptoms include itchy eyes, such as sand, burning, pain, eye irritation, and 

temporary blurred vision. There are several factors that influence the occurrence 

of dry eyes one of which is the use of contact lenses. This study aims to determine 

the relationship between the use of contact lenses against Dry Eyes in students of 

the Faculty of Medicine, University of Muhammadiyah Palembang, 2015-2018. 

This type of research is an analytic observational with cross sectional design. The 

subject was collected with purposive sampling technique with a total sample of 32 

subjects. Symptoms were assessed according to the Ocular Surface Disease Index 

(OSDI) and clinical assessments use Schirmer II test. The results showed that the 

symptoms of dry eyes on contact lens wearers using the OSDI score showed more 

weight category of dry eyes with a value of p = 0.027 (p <0.05), tear film 

production on the use of contact lenses using the Schirmer II Test showed results 

less normal with a value of p = 0.011 (<0.05) and clinical assessment of dry eyes 

in contact lens wearers using the Schirmer II test and OSDI score with a value of 

p = 0.005 (<0.05). In conclusion, there was a significant relationship between 

contact lens use and the incidence of dry eyes using the OSDI score, a significant 

relationship between contact lens use and the occurrence of dry eyes using the 

Schirmer II Test and the significant relationship of dry eyes using the Schirmer II 

Test and OSDI scores in students of the Faculty of Medicine, University of 

Muhammadiyah Palembang, 2015-2018. 

      

Keywords: Dry eyes, contact lenses, OSDI score, Schirmer II test 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

  

1.1. Latar Belakang 

Mata merupakan salah satu indera terpenting dalam kehidupan 

manusia, tanpa mata manusia tidak dapat melakukan aktivitas sehari-hari 

dengan baik sebab fungsi mata yaitu sebagai penerima informasi secara 

visual untuk melihat lingkungan sekitarnya dalam bentuk gambar sehingga 

dengan mata bisa mengenali benda-benda yang ada disekitarnya (Rahmad, 

2013). Mata sangat peka terhadap benda asing yang masuk dan semua hal 

bahkan yang terkecil yang dapat menyebabkan gangguan pada mata. 

Banyak faktor yang menyebabkan gangguan pada mata, salah satunya 

ialah dry eyes (mata kering) (Rahmad, 2013).  

Menurut National Eye Institute/Industry Dry Eyes Workshop 

definisi Dry eyes atau mata kering adalah kelainan lapisan air mata karena 

defisiensi air mata atau penguapan yang berlebihan, yang menyebabkan 

kerusakan pada permukaan okular interpalpebral dan berhubungan dengan 

gejala ketidaknyamanan okular. Selain itu, menurut Craig et.al (2017) 

definisi dry eyes ialah penyakit multifaktorial pada permukaan okular yang 

ditandai dengan hilangnya homeostasis dari film air mata, dan disertai 

dengan gejala okular, di mana ketidakstabilan dan hiperosmolaritas film 

air mata, peradangan dan kerusakan permukaan okular, dan kelainan 

neurosensori memainkan peran etiologis, dimana dry eyes ini sering 

dijumpai dan mengenai 10-30% penduduk, tidak pandang ras, gender 

maupun umur (Rahmad, 2013). Gejala dry eyes antara lain pasien akan 

mengeluh gatal, mata seperti berpasir, silau, penglihatan kabur sementara, 

iritasi mata, fotofobia, sensasi benda asing, perasaan terbakar dan nyeri 

(Ilyas S, 2010). Penyakit dry eyes merupakan salah satu morbiditas okular 

yang paling populer, masalah kesehatan masyarakat yang semakin 

meningkat dan salah satu kondisi yang paling umum dengan penyebab 

multifaktorial sehingga menyebabkan kelainan air mata dan permukaan 
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mata sehingga terjadi ketidaknyamanan, gangguan visual, dan 

ketidakstabilan film air mata yang berpotensi merusak permukaan mata. 

Beberapa faktor yang menyebabkan dry eyes(mata kering) ialah: usia, 

jenis kelamin, penggunaan lensa kontak, merokok, ruang ber-AC 

(Rahmad, 2013). 

Lensa kontak sudah menjadi bagian gaya hidup masyarakat 

modern masa kini. Lensa kontak sangat terkenal terutama dikota-kota 

besar. Banyak orang terutama kaum wanita menggunakan lensa kontak 

bukan sekedar alat bantu penglihatan tetapi juga dipakai sebagai alat 

kosmetika untuk mempercantik bagian mata dengan berbagai warna yang 

menarik. Lensa kontak merupakan sejenis plastik yang tipis dan berkurva 

yang dibuat untuk dipakai diatas permukaan kornea. Ada beberapa jenis 

lensa kontak yaitu soft contact lens (lensa kontak lunak), hard contact lens 

(lensa kontak keras) dan rigid gas permeable (RGP). Masalah yang 

ditimbulkan dengan pemakaian lensa kontak tergantung pada beberapa 

faktor, seperti bahan lensa, cara pemakaian, kebersihan lensa, jenis cairan 

pencuci lensa, lamanya durasi pemakaian lensa, dan kebersihan tempat 

penyimpanan lensa (Rahmad, 2013). 

Prevalensi pemakaian kacamata/lensa kontak menurut tempat 

tinggal di Indonesia berdasarkan data dari Riskesdas (2013) sebanyak 

6,6% di perkotaan dan 2,6% di perdesaan. Dari hasil tersebut 

menunjukkan bahwa proporsi penduduk yang mempunyai kaca mata atau 

lensa kontak di perkotaan sekitar dua kali lebih banyak dibandingkan 

responden di perdesaan. Selain itu, penduduk perempuan (5,0%) 

cenderung lebih banyak yang menggunakan kaca mata atau lensa kontak 

untuk penglihatan jarak jauh dibandingkan penduduk laki-laki (4,3%). 

Sedangkan prevalensi distribusi ketersediaan kaca mata atau lensa kontak 

untuk melihat jauh menurut provinsi terutama di Sumatera Selatan 

berdasarkan hasil data dari Riskesdas (2013) didapatkan sebanyak 4,5%. 

Dibalik kepopuleran lensa kontak, para pemakai lensa kontak 

masih mengalami masalah, terutama masalah kesehatan mata. Dari seluruh 

pemakai lensa kontak terdapat lebih dari 50% pemakai lensa kontak 
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mengalami mata kering (Kaštelan et al., 2013). Menurut Dumbleton et al 

(2013) sebanyak 24% orang berhenti memakai lensa kontak dengan alasan 

utama merasa tidak nyaman saat memakai lensa kontak dan sebanyak 20% 

orang berhenti memakai lensa kontak dengan alasan mata kering 

(Dumbleton K, 2013).  

Semakin banyaknya optik dan pertokoan yang menjual lensa 

kontak dan semakin banyak remaja yang menggunakan lensa kontak. Hal 

ini menandakan bahwa perkembangan pemakai lensa kontak di Indonesia 

cukup pesat. Keluhan mata kering pun bisa jadi merupakan salah satu 

masalah utama bagi para pemakai lensa kontak di Indonesia. Atas dasar 

inilah penulis tertarik untuk melakukan penelitian ini dengan judul 

penelitian “Hubungan Pemakaian Lensa Kontak Terhadap Kejadian Dry 

Eyes pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Palembang Angakatan 2015-2018. 

 

1.2. Rumusan Masalah 

Bagaimanakah hubungan antara Pemakaian Lensa Kontak 

Terhadap Kejadian Dry Eyes pada Mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Palembang Angkatan 2015-2018? 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan pemakaian lensa kontak terhadap 

kejadian dry eyes pada mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Palembang angkatan 2015-2018. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi sampel pemakai lensa kontak 

berdasarkan tujuan pemakaian lensa kontak, durasi pemakaian 

lensa kontak dalam sehari, riwayat lama pemakaian lensa 

kontak, seberapa sering memakai lensa kontak, jarak 

mengganti lensa kontak yang lama dengan yang baru, kategori 
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dry eyes berdasarkan skor OSDI dan produksi film air mata 

dengan tes schirmer, dan keluhan dry eyes berdasarkan 

kuesioner OSDI pada mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Palembang Angkatan 2015-2018 

yang pemakai lensa kontak. 

2. Mengetahui hubungan pemakaian lensa kontak terhadap 

kejadian dry eyes dengan menggunakan skor OSDI pada 

mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Palembang Angkatan 2015-2018. 

3. Mengetahui hubungan pemakaian lensa kontak dengan 

produksi film air mata pada mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Palembang Angkatan 2015-2018. 

4. Mengetahui hubungan dry eyes menggunakan tes Schirmer 

dengan skor OSDI. 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Menambah pengetahuan mengenai angka kejadian dry eyes pada 

mahasiswi Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang 

Angkatan 2015-2018 yang memakai lensa kontak. 

 

1.4.2 Manfaat Praktisi 

a. Bagi peneliti 

Meningkatkan kemampuan dan pengalaman dalam melakukan 

penelitian. 

b. Bagi mahasiswi  

Memberikan pengetahuan kepada mahasiswi mengenai pentingnya 

untuk berhati-hati menggunakan lensa kontak. 

c. Bagi institusi  

Penelitian ini diharapkan nantinya dapat menambah referensi di 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang serta 

menjadi acuan referensi untuk dilakukan penelitian lebih lanjut. 
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1.5. Keaslian Penelitian 

 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama Judul penelitian 
Metode 

penelitian 
Hasil  

Rahmy 

Nursafitri 

Syehabudin, 

2017 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Insiden Dry Eye pada 

penggunan lensa 

kontak menggunakan 

tes schirmer dan OSDI 

terhadap mahasiswa 

preklinik PSKPD 

Fakultas Kedokteran 

dan Ilmu Kesehatan 

UIN Syarif 

Hidayatullah Jakarta 

Cros 

Sectional 

Didapatkan hasil bahwa angka kejadian dry 

eyes dengan menggunakan tes schirmer 

yang dicocokkan ke dalam skala 

pengukuran DEWS secara objektif terdapat 

29 mata (72,2%) dengan tingkat yang 

berbeda yaitu tingkat 1(normal): berjumlah 

25 mata, tingkat 2(ringan): berjumlah 11 

mata, tingkat 3(sedang): berjumlah 6 mata, 

dan tingkat 4(berat): berjumlah 12 mata.  

Angka kejadian dry eyes dengan 

menggunakan skor OSDI secara subjektif 

berjumlah 38 mata (70,3%) dengan kategori 

masing-masing yang berbeda. Kategori 

normal: berjumlah 16 mata, kategori 

ringan: berjumlah 24 mata, kategori sedang: 

berjumlah 10 mata, dan kategori berat: 

berjumlah 4 mata.   

Paulus 

Rocky 

Wakarie, 

2013 

 

Perbandingan Produksi 

Air Mata pada 

Pengguna Lensa 

Kontak dengan yang 

Tidak Menggunakan 

Lensa Kontak 

Cross       

Sectional 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

mayoritas sampel adalah wanita, yaitu 24 

orang (80%), berumur 20 tahun berjumlah 

15 orang (50%). Selain itu, didapatkan 15 

orang merupakan pengguna contact-lens 

(50%) dan 15 orang tidak menggunakan 

contact-lens. Dari data penelitian, 

mayoritas sampel adalah pemakai contact-

lens dengan lama pemakaian lebih dari 2 

tahun, yaitu berjumlah 12 orang (80.0%). 

Mayoritas tujuan sampel yang 
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menggunakan contact-lens adalah sebagai 

alat bantu pengelihatan untuk mengoreksi 

kelainan refraksi, berjumlah 10 orang 

(66.7%). Hasil analisis bivariat antara 

produksi air mata dan penggunaan contact-

lens didapatkan nilai p (p = 0,363) lebih 

besar dibanding nilai alpha (a = 0,05). Hal 

tersebut menunjukkan bahwa produksi air 

mata tidak berhubungan secara signifikan 

dengan penggunaan contact-lens. 

Eunike L. 

Pietersz, 

2016 

 

Penggunaan lensa 

kontak dan 

pengaruhnya terhadap 

dry eyes pada 

mahasiswa Fakultas 

Ekonomi Universitas 

Sam Ratulangi  

 

Cros 

sectional 

 

Dari hasil penelitian didapatkan distribusi 

frekuensi penderita dry eyes sebanyak 16 

orang (53,3%) dan yang bukan dry eyes 14 

orang (46,7%), 19 responden (63,3%) 

mengalami penurunan ketajaman 

penglihatan dan jenis pemakaian yang 

terbanyak yaitu daily-wear dengan jumlah 

25 responden (83,3%) dan masa pakai 

terbanyak yaitu Rigid Gas Permeable 

(RGP) dengan jumlah 14 responden 

(46,7%). Alasan penggunaan lensa kontak 

hanya untuk estetika yang berjumlah 21 

responden (70%) dari 30 responden 

sedangkan yang menggunakan lensa kontak 

sebagai pengganti kacamata hanya 9 

responden (30%).  Berdasarkan distribusi 

frekuensi terlihat bahwa terdapat responden 

dengan dry eyes sebanyak 16 orang 

(53,3%). Hasil uji statistik mendapatkan 

nilai koefisien korelasi (r) sebesar -0,0612 

dan nilai p = 0,000 < α 0,05. Terdapat 

hubungan yang kuat penggunaan lensa 

kontak dan pengaruhnya terhadap dry eyes 

pada mahasiswa Fakultas Ekonomi 
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Universitas Sam Ratulangi. 

Kristijan Pili 

dkk, 2014 
Dry Eye In Contact 

Lens Wearers As a 

Growing  Public 

Health Problem 

Uji 

Korelasi 

Didapatkan hasil bahwa prevalensi dry eyes 

pada pengguna lensa kontak terbanyak 

adalah wanita (76,19%) sedangkan laki-laki 

(23,81%) dengan 83,33% diantara mereka 

memiliki skor OSDI sedang, usia terbanyak 

yaitu usia 15-30 tahun (47,62%), dan durasi 

lama pemakaian lensa kontak >8 jam (50%) 

dan <8 jam(50%). Korelasi negatif lemah 

ditemukan antara durasi pemakaian lensa 

harian dan TBUT (koefisien Pearson, 

p<0,05, r = -0.1467). Korelasi negatif kuat 

ditemukan antara nilai TBUT dan OSDI (p 

< 0,01, r = -0,844). 
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