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ARSTRACT

Background: Dry eve syndrome (DES) is a disorder coused by scveral factors
(multifactorial) in the tear layer where there 1s reduced tear production or instability
in the tear layer. causing eye discomfort, visual disturbances and inflarimation. on
the surface of the ¢ye. Air conditioner (AC) is a modification of the l:im':lnpmeut
of cooling engine technology where this tool controls the temperature of the air in
the room so that the body feels comfortable, but the quality of the air can affect
health such as irritation 1o the eyes. _
Purpose: to determine the relationship between the use of air conditioncr (AC) on
the incidence of dry eye syndrome in students of the Faculty of Medicine,
University of Muhammadiyah Makassar

Methods: This type of rcsearch is an analytic obscrvational study using a cross
sectional approach, This rescarch was conducted at the Faculty of Medicine and
Health Sciences, Mubammadiyah University of Makassar.

Results: The incidence of dry eye syndrome in students of the Faculty of Medicine,
University of Muhammndumh Makassar was mostly in the mild category (54%).
There was a significant relationship berween the length of time the study 5ubje::tz.
were in an air-conditioned room (p = 0.002), the duration of daily use of air
conditioning (p = 0.011), the use of glasses (p = 0.001) and the incidence of dry eye
syndrome in studénts of the Faculty of Medicine, Muhammadiyah University of
Makassar.

Conclusion: There is a significant relationship between the use of air conditioner
(AC) on the incidence of dry eye syndrome in students of the Faculty of Medicine,
University of Muhammadiyah Makassar.

Keywords: Air conditioner (AC), dry eye syndrome
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ADBSTRAK

Latar Belakang : Sindrom mawa kering atau dry eyes syndrome (DES) ialah
kelainan yang dischabkan olehi beberapa faktor (multifactorial) pada lapisan air
mata yang dimana berkurangnya produksi air mata aiau terjadi ketidaksiabilan pada
lapisan air mata sehinggs menimbulkan ketidaknyamanan pads mata, gangguan
visual dan inflamasi pada permukaan mata. Air conditioner (AC) adalah modifikasi
pengembangan dari tcknologi mesin pendingin dimana alat ini mengontrol subu
udara dalam ruangan schingga tubul merasa nyaman, tetapi kualitas udaranya dapat
mempengaruhi keschatan misalnya iritasi pada mata.

Tujuan : unfuk mengetahui hubungan antara penggunaan Air conditioner (AC)
terhadap kejadian. sindrom anata kering pada Mahasiswn Fakultas Kedokteran
Universitas Mubamaiadiyah Makassar

Metode : Jenis penelitian ini merupakan penelitian obscrvasiona! analitik dengan
menggunakan pendekatan cross seclional. Penelitian ini dilakukan di Fakultas
Kedokteran dan llmu Kesehatan Universitas Muhammadiyal Makassar

Hasil : Kejadian sindroma maie Kering pada mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar paling banyak dalam kategori ringan (54%),
Terdapat hubungan vang signifikan antara lama subjek penclitian berada di ruangan
ber-AC (p=0,002), durasi penggunaan AC harian (p=0.011), penggunaan kacamata
(p=0,001) dengan kejadian sindrom mata kering pada Mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyvah Makassar.

Kesimpulan : Terdapat hubungan yang signifikan antara penggunaan Air
conditioner (AC) terhadap kejadian sindrom mata kering pada Mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar.

Kata Kunci : Air conditioner { AC), sindrom mata kenng
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DAFTAR ISTILAH DAN SINGKATAN

AC : Air Conditioner

ADDE : Aqueous Deficient Dry Eye

HIV : Human Immunodeficiency Virus
HLTV - Human Lymphotropic Virus T-Cell
MMP-9 : Matrix Metalloproteinase

NO2 : Nitrogen Dioksida




s non-Sjogren Syndrome Dry Eye
: Ocular Cicatricial Mucous Membrane Pemphigoid

: Ocular Surface Disease Index
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Menurut laporan 1708 International Drv Eye Workshop I pada tahun 2017
prevalensi gejala mata kering bersifat heterogen sehingga beberapa penelitian telah
mendefinisikan mata kering menggunakan tiga metode yang berbeda, yaitu
berdasarkan frekuensi gejala, gambaran mata kering yang mencakup beberapa
gejala, dan menggunakan nilai-cut off dari skor total kuisioner COcular Surface

Disease Index (OSD1). Berdasarkan frekuensi gejala prevalensi mata kering di

1




Amerika Serikat yaitu 14,5%, pada dua penelitan di Inggris sekitar 20% dan di
Spanyol yaitu 18,4%. Dengan mennggunakan nilai-cor off yang sama sebuah
penelitian di Perancis prevalensi mata kering relatif tinggi yaitu 39,2% sedangkan

di Iran yaitu 18,3%. Penelitian di Asia Tenggara menggunakan metode berdasarkan

nsi mulai dan 20,0%
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kelembaban vang lebih rendah dibandingkan normalnya, yaitu 40-60 % dengan

Suhu 18°C sampai 26°C",

Pada penelitian sebelumnya dengan judul hubungan pemakaian Air conditioner
(AC) terhadap kejadian sindroma mata kering pada siswa SMA Surakarta pada
tahun 2015 didapatkan hasil bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara

2




pemakaian Air conditioner (AC) di ruang kelas terhadap kejadian sindroma mata

kering pada siswa SMA Surakarta. Penelitian lainnya dengan judul hubungan
penggunaan Air conditioner (AC) di ruang kelas terhadap kejadian sindroma mata
kering pada pelajar SMA Bandar Lampung dengan hasil terdapat hubungan antara

penggunaan AC di ruangan kelas tes N 1 sindroma mata kering pada

pelajar SMA Bandar lampun
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conditioner (AC) terhadap kejadian sindrom mata kering pada Mahasiswa

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar

2. Tujuan Khusus




a. Mengetahui kejadian sindrom mata kering pada Mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar

b. Mengetahui hubungan faktor lama pemakaian ruangan AC berdasarkan
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penggunaan Air conditioner (AC) terhadap kejadian sindrom mata kering.
¢. Bisa dijadikan bahan acuan untuk penelitian selanjutnya dengan topik yang
sama

2. Manfaat untuk Masyarakat




penggunaan Air conditioner (AC) terhadap kejadian sindrom mata kering.
b. Memberikan manfaat langsung bagi subjek penclitian agar dapat
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TINJAUAN PUSTAKA

A. Apparatus Lakrimalis
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Sistem sckretori pada kelenjar air mata terdiri dari kelenjar yang menghasilkan
berbagai komponen lapisan air mata, yang akan didistribusikan ke permukaan mata
dengan tindakan berkedip. Sedangkan pada sistem drainase kelenjar air mata terdiri
dari puncta lacrimal superius dan inferius, canaliculi lakrimal superior dan inferior,

sakus lakrimal serta saluran nasolacrimal yang akan bermuara ke hidung”.




1. Sistem Sekresi Lakrimal

Kelenjar air mata terletak pada fossa lakrimalis dimana batas permukaan
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sekitar 10 mm dan memanjang sekitar 12 mm sampai ke duktus nasolakrimalis.
Duktus nasolakrimalis menurun, dengan sudut sedikit lateroposterior membuka
ke arah meatus nasal inferior dan ke bawah turbinasi inferior. Duktus
nasolakrimalis tertutupi oleh lipatan mukosa seperti katup atau disebut valve of

Hasner sehingga akan membuka secara parsial'®.




Bagian dari kelenjar lakrimal adalah kelenjar Krause, Wolfring, Zeiss, Moll,
dan Meibom. Kelenjar aksesorius tidak memiliki sebuah sistem dengan saluran
dan terletak di dalam substantia propria konjungtiva palpebra. Tarsus merupakan
struktur pendukung inti dari palpebra yang terdiri atas suatu lapisan jaringan
fibrosa padat serta terdapat kelenj:

26
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Air mata disekresi oleh kelenjar lakrima dan kelenjar aksesorius
lakrimal yang melewati permukaan mata dan mengalir di sepanjang strip marginal
atas dan bawah, menyatukan medial lacus lacrimalis ke puncta lakrimal inferior,
kemudian memasuki kanalikuli superior dan inferior dengan kombinasi kapilaritas
dan hisap. Dengan setiap kedipan, otot orbicularis oculi pretarsal menekan
ampullae, mempersingkat dan menekan kanalikuli horizontal, dan menutup dan




menggerakkan puncta secara medial, menolak refluks. Bersamaan dengan itu,
kontraksi bagian lakrimal orbicularis oculi menciptakan tekanan positif yang
memaksa merobek saluran nasolacrimal dan masuk ke dalam hidung, yang

dimediasi oleh serat jaringan ikat yang diatur secara helik di sekitar kantung
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lakrimal utama dan aksesorius membentuk lapisan akucosa yang dimana
mengandung substansi larut-air (garam dan protein). Sel goblet uniseluler, yang
tersebar di seluruh konjungtiva dan merupakan lapisan terdalam yang

mengeluarkan glikoprotein dalam bentuk musin,




Volume normal air mata di setiap mata diperkirakan 7 + 2 pL. Dimana 60%
dari total protein dalam cairan air mata adalah Albumin dan 40% membentuk
imunoglobulin IgA, IgG, dan IgE serta lisozim. Di air mata kadar K +, Na +, dan
Cl- terdapat dalam kadar yang lebih tinggi daripada dalam plasma. Air mata
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dan inflamasi pada permukaan
mata. Mata kering dapat terjadi sendiri atau bersamaan kelainan lain yang akan
menyebabkan iritasi mata. Ciri histopatologis berupa timbulnya bintik-bintik
kering pada epitel kornea dan konjungtiva, pembentukan filamen, hilangnya sel
goblet konjungtiva, pembesaran abnormal sel epitel, peningkatan stratifikasi sel,
dan peningkatan keratinisasi.




Penderita dengan mata kering paling banyak mengalami rasa seperti
Atergores (scratchy) atau berpasir (benda asing). Gejala umum lainnya adalah

gatal, sckresi mukus berlebih, tidak mampu memproduksi air mata, rasa terbakar,

conditioner atau dalam keadaan suhu yang tinggi sehingga dapat
memperburuk rasa tidak nyaman pada mata
d. Iritan dan alergen eksogen, meskipun tidak diyakini scbagai penyebab

mata kering tetapi dapat memperburuk gejala




¢. Penderita blepharitis dengan meibomianitis dua kali lebih mungkin
memilii gejala mata kering daripada yang tidak memiliki tanda-tanda
meibominiatitis

Penyakit sistemik seperti sindrom Sjdgren, di mana infiltrasi sel inflamasi
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mengembangkan penyakit grafi-versus-host (GVHD). Pada GVHD
kronis, terdapat infiltrasi dan fibrosis kelenjar lakrimal akibat infiltrasi sel
T dengan fibroblast

I Penyakit seperti ocular cicatricial mucous membrane pemphigoid (OCP)

dan sindrom Stevens-Johnsom (SJS) mengalami kekurangan air mata




karena peradangan, jaringan parut, dan penghancuran sel goblet
konjugtiva. Atopi dan konjungtivitis alergi kronis dapat mengalami mata
kering karena blepharitis, jaringan parut konjungtiva, atau penggunaan

antihistamin jangka panjang

o ™

tidak staby APISan a [ip: nial
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permukaan mata diperkuat oleh mediator-mediator inflamasi dari sel-T yang
teraktivasi. Luka pada lapisan epitel menjadi dampak dari stimulasi saraf pada
keadaan ini. Rasa tidak nyaman serta nainya intensitas berkedip disebabkan

karena mata kering yang merangsang ujung syaraf pada kornea. Hilangnya

normal musin pada permukaan mata menimbulkan kenaikan resistansi friksi




antara kelopak dan bola mata.inflamasi neurogenik pada kelenjar terjadi selama
‘bagian ini berlangsung. Penurunan aliran air mata merupakan penyebab utama
hiperosmolar. Hal ini terjadi karena gagalnya pekerjaan kelenjar lakrimal, serta

terjadinya peningkatan menguapnya air imata. Kelembaban lingkungan yang

ADDE terjadi ke

yang dapat menycbabkan hiperosmolaritas. Hiperosmolantas air mata akan
merangsang terjadinya kaskade yang melibatkan MAP kinase, NFKB pathway,
sitokin inflamasi (1L- 1 a; IL-1f: TNF-a) dan matrix metalloproteinases (MMP-9).
ADDE memiliki 2 sub-kelas utama yaitu Sjégren Syndrome dry eye (SSDE) dan

non-Sjogren Syndrome dry eye (NSSDE). Non-Sjbgren syndrome dry eve terdiri




dari defisiensi air mata baik primer ataupun sckunder, obstruksi saluran kelenjar
lakrimal, reflex hiposekresi primer dan reflex hiposekresi sekunder.

Sedangkan pada EDE disebabkan oleh hilangnya air mata yang berlebihan
di permukaan mata tetapi tidak terjadi gangguan pada kelenjar lakrimal. Kejadian
EDE dipengaruhi oleh dua fakto
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mengukur produksi air mata, terakhir mendeteksi penyakit permukaan okuler
dengan pewarnaan Kornea dan sitologi. Tidak ada tes klinis untuk
mengkonfirmasi diagnosa evaporative dry eve. Oleh karena itu, diagnosa

sementara berdasarkan temuan klinis yang ditemukan.




Dengan mengindentifikasi karakteristik faktor-faktor penyebab, seperti
lingkungan yang merugikan (misalnya, perjalanan udara. duduk di dekat ventilasi
AC. kelembaban rendah), upaya visual yang berkepanjangan (misalnya,
membaca, menggunakan komputer), atau menghilangkan gejala  dengan
penggunaan obat tetes air mata akan®angat membantu dalam mendiagnosis mata
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d. Pewarnaan pada permukaan mata ada dua acara yaitu, pewarnaan
lissamine green untuk menilai konjungtiva dan kerusakan margin
kelopak mata sedangkan pewamaan fluorescein untuk menilai pada
kerusakan kornea.




Tingkat keparahan dari sindrom mata kering dapat berubah sciring
berjalannya waktu, sehinngga harus dipertimbangkan dalam menafsirkan dan

memantau dari waktu ke waktu'*.

eEdukasi mengenai modifikasi diet

potensial  (termasuk  suplementasi

asam lemak esensial oral)




* Identifikasi dan potensi modifikasi /
climinasi obat sisemik dan topikal

yang menyinggung

* Qeular lubricants dani berbagai jenis

* Pemanasan fisik dan ekspresi kelenjar
meibom di kantor (seperti LipiFlow,

atau perawatan cahaya pulsa intens)




®Terapi cahaya intens berdenyut di
kantor untuk MGD

oKombinasi antibiotik atau antibiotik

id topikal diterapkan pada

- M lucoeortic
A

i T .
;&y L

//'Jl“w\\\\:
(.

 Tetes mata serum autologus / alogenik
Langkah 3 -
| |  Pilihan lensa kontak terapeutik
(jika Langkah 2 tidak memadai)
' o Lensa perban lunak
o Lensa skleral kaku




®Pemberian  kortikosteroid  topikal
untuk durasi yang lebih lama

» Cangkok membran amniotik

Langkah 4
(jika Langkah 3 tidak memadai)

berasal dari gas refrigerant yang ditekan oleh kompressor sehingga bahan
tersebut menjadi panas dan pada bagian Antomatic Expantion Valve pipa tempat
sitkulasi gas refrigerant diperkecil, sehingga tekanannya semakin meningkat dan
pada pipa evaporator menjadi dingin'’.

Air conditioner memiliki beberapa jenis, yaitu AC split, AC casserre dan AC

floor standing, AC jenis split memiliki komponen AC dua unit, yaitu unit indoor
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dan unit outdoor. Unit indoor terdiri dari filter udara, evaporator dan evaporator
blower, expansion valve dan controll unit, sedangkan pada unit outdoor yang
terdiri dari compressor. condensor, condenser blower dan refrigerant filter.

Kedua unit ini terhubung dengan dua saluran refrigerans, satu unit berguna untuk

tersebut ialah volume udara segar yang digunakan. Air conditioner non sentral

hanya memiliki gerakan udara masuk (inlet) dan outlet melalui lubang atau pintu
yang sedang dibuka sehingga memungkinkan masuknya zat pencemar dari udara
ke dalam ruangan. Sedangkan pada sistem air conditioner sentral, udara luar
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dihisap masuk kedalam chiller lalu mengalami proses pendinginan setelah itu
dihembuskan ke dalam ruangan'’.

E. Hubungan Penggunaan Air Conditioner dan Sindrom Mata Kering

\ /’ "ll\‘ \\ »
i £

kualitas udara di luar bangunan, radiasi, formaldehid. debu, atau bahkan
kelembaban yang terlalu berlebih. Kualitas udara yang tidak memenuhi persyaratan
kimia akibat faktor risiko dapat menimbulkan dampak keschatan dan perlu
dilakukan upaya penyehatannya. Sumber utama dari pencemaran kimia adalah pada
Sulfur dioksida (802), Nitrogen dioksida (NO2), Karbon monoksida (CO), Karbon




dioksida (CO2), Timbal (Plumbum = Pb), Asbes, Formaldehid (HCHO), Volatile
Organic Compounds/VOCs (senyawa organik yang mudah menguap), Asap rokok
(Environmental Tobacco Smoke/ETS).

Beberapa senyawa organik volatile yang di dalam ruangan menunjukkan

adanya hubungan dengan sejumlah A\ itsBeberapa gejala penyakit yang
ada di dalam ruang yang bar \~ itasi

lendir, iritasi sistem

)
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27.1°C. Sedangkan kelembaban udara relatif yang dianjurkan antara 40% - 50%,

tetapi untuk ruangan vang jumlah orangnya padat seperti ruang pertemuan,
kelembaban udara relatif masih diperbolehkan berkisar antara 55% - 60%°,

F. Kajian Keislaman
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Kesehatan merupakan salah satu nikmat terbesar yang diberikan Allah

Subhanahu Wa Ta'ala kepada manusia. Dalam islam, kesechatan memiliki

pengertian as-shihah dan afiat. Dengan nikmat kesehatan vang diberikan termasuk

"Sesungguhnya jika kamu bersyukur, pasti Kami akan menambah (nikmat)
kepadamu, dan jika kamu mengingkari (nikmat-Ku). maka sesungguhnya azab-Ku
sangat pedih". (Q.S. Ibrahim [14] 7Y

Ibnu Katsir mengatakan azab dalam ayat tersebut diantaranya adalah dicabutnya
nikmat-nikmat itu dari mereka, dan Allah Subhanahu Wa Ta’ala menyiksa mereka

2




karena mengingkarinya. Juga terhalang rejekinya karena dosa yang dikerjakannya
yakni lalai dan ingkar akan nikmat yang Allah karuniakan®.
Manusia diciptakan oleh Allah Subhanahu Wa Ta’ala di dunia untuk menjadi

khalifah dan beribadah kepada Allah Subhanahu Wa Ta'ala. namun sebagian besar

///vwwg \\”\\

,///Ilau‘ \\\\\

dengan panca indera agar manusia dapat melakukan aktifitas mereka dengan
baik. Panca indera memiliki peranan yang sangat penting bagi manusia, salah

satunya adalah Mata, Allah Subhanahu Wa Ta'ala berfirman :

oiie A Jass




Terjemahnya : Bukankah Kami telah memberikan kepadanya dua buah mata. (QS.
Al-Balad [90]: 8)
Nashir as-Sa'di, pakar tafsir pada abad 14 H menaschatkan dalam Tafsir as-

Sa'di ialah bukankah kami telah menciptakan kedua mata untuknya, vang

an kedua mata itu dia melihat

a, dua mata ini

-------
LLLLL
.....
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Terjemahnya : Dan Dialah yang telah menciptakan bagimu pendengaran,
penglihatan dan hati, tetapi sedikit sekali kamu bersyukur. (Q.S. Al-Mu’minun [23]
: T8).




Yang dimaksud dengan bersyukur pada ayat diatas adalah menggunakan
alat panca indera tersebut untuk memperhatikan bukti-bukti kekuasaan, kebesaran
dan keesaan Allah, yang dapat membawa mereka beriman kepada Allah

Subhanahu Wa Ta'ala serta taat dan patuhy kepada Allah Subhanu Wa Ta'ala.

berbahaya vang ak

juga terdapat bulu mata yang berguna untuk menjaga mata.

Pada bagian sudut atas mata, ada kelenjar Lakrimaris yang berguna untuk
memproduksi air mata. Kelenjar ini selalu menghasilkan air mata yang berguna
untuk membasahi atau mencuci mata dari sesuatu yang menghalangi mata. Selain

membunuh bakteri yang masuk pada mata, air mata juga memiliki kegunaan untuk
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memberi vitamin pada kornea dan mengatur tekana pada bola mata. Dalam islam,
air mata merupakan suatu alat komunikasi antara Allah Subhanahu Wa Ta'ala dan

hamba-Nya. Hal ini telah dijelaskan dalam beberapa hadits, bahwasanya air mata

karena takut kepada Allah Subhanahu Wa Ta‘ala memiliki manfaat yang sangat

radliallahu *anhu dari Nabi shallallahu'alaihi wasallam beliau bersabda: “Tujuh
golongan yang akan dinaungi Allah (salah satunya) adalah seseorang yang berdzikir
kepada Allah hingga meneteskan air matanya.” (H.R. Bukbari [5998])

Menjaga Kesehatan mata menurut Rasulullah Shallahu Alaihi Wasallam yaitu

dengan bercelak dengan kuhl atau batu itsmid. Kuhl atau batu celak merupakan

28




sebuah batu dimana ada yang berwarna hitam atau agak kemerahan. Kedua jenis
tersebut dinamakan itsmid. Jadi kuhl atau itsmid secara makna hampir sama. Dan
terkait fungsi dari itsmid atau celak ini, dijelaskan oleh Tbnul Qayyim dalam

kitabnya yang berjudul Zadul Ma’ad; (1) Bercelak menguatkan pandangan mata,

fungsi lainnya jika ditamba .

lainnya6. Ibnu &h
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G. Etr:n._glm Teori

Paparan air conditioner

dalam
r/




conditioner
(AC) dalam

kenyaman termal

(thermal comfort)

BAB 111
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mengenai

gejala, 3

tahun dan | sckitar  2-6
sekitar 2-6 | jam per hari
jam per hari
Sindrom Sindrom mata Penilaian | Nominal
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C. Hipotesis

1. Hipotesis Null (Hs)
Tidsl terdlapint bubungan'suties pengamisin air congetioner (AC) dengin
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A. Desain Penelitian

Jenis penelitian ini al analitik dengan

ool Mo i bersia
Nl AWy, .

WAKASS, Ty \]

W

G lat
Wil A
Ny %,

Penelitian ini akan dilaksanakan pada bulan September — Oktober 2020.

€. Subjek-i’ml‘]ﬁan

1. Populasi Penelitian
Mahasiswa Fakultas Kedokteran Muhammadiyah Makassar angkatan
2017 dan angkatan 2018




2. Sampel
Sampel dalam penelitian adalah Mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar angkatan 2017 dan angkatan 2018.

Adapun kriteria inklusi dan kriteria eksklusi, yaitu:

angkatan 2017 dan angkatan 2018,
4. Besar dan Rumus Sampel
Pada penelitian ini menggunakan rumus penelitian analitik kategorik
tidak berpasangan dengan desain cross secrional, yaitu :

__(Za2PQ + Zp \[P1Q1 + P2Q2 )}
"o (P1-P2)?




Za = 1,645 (Kesalahan tipe I)
ZP= 1,282 (Kesalahan tipe 1)

Besar sampel yang dibutuhkan dalam penelitian ini yaitu minimal 100
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D. Inmumn Penelitian

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuisioner OSDI (Ocular

Surface Diseave Index) vang diubah ke dalam Bahasa Indonesia yang berisikan 12

pertanyaan,
E. Jenis dan Sumber Data

R )
Y
4 |

dengan system komputerisasi dengan prosedur sebagai berikut :

a. Editing

Editing dilakukan di lapangan dengan cara memeriksa kelengkapan
data, memperjelas serta melakukan pengolahan terhadap data yang
dikumpulkan yang dimana bertujuan untuk meneliti kembali jawaban
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menjadi lengkap.
b. Coding
Coding dilakukan dengan memberikan kode-kode dalam bentuk

angka atau huruf terhadap data yang didapatkan, dimana bertujuan untuk

1. Analisis Univariat

Analisis univariat digunakan untuk mendeskripsikan karateristik subjek
penelitian berdasarkan lamanya terkena paparan air conditioner dan derajat
sindrom mata kering. Keseluruhan data akan diolah dan disajikan dalam
bentuk tabel untuk menggambarkan distribusi frekuensi variabel.

2. Analisis Bivariat




Analisa bivariat dilakukan dengan uji chi-square untuk mengetahui
adanya hubungan signifikan antara penggunaan air conditioner (AC) dan
kejadian sindroma mata kering. Dasar pengambilan hipotesis penelitian

ifikan (p = 0,05). Apabila syarat uji chi-

A
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|
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BAB V

HASIL PENELITIAN

A. Gambaran Hasil Penelitian

Penelitian ini dilakukan di’ Fal kteran dan Ilmu Kesehatan

masing variabel pene ‘a‘.‘{) !

| < )
besarnya pr¢ aurut F bag
Tabel V.1
Mahasiswa F:
Jenis Kelamin
Laki-laki 2 16.4
Perempuan 112 83.6
Usia
17 tahun 1 0.7
18 tahun I 0.7
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Variabel Frekuensi Persentase

19 tahun 16 11.9
20 tahun 45 33.6
21 tahun 41 30.6
22 tahun 172
23 tahun 3.0
24 tahun 2.‘2

P nﬂlll.

\'(Pb murbq

70 orang (52%).

Tabel V.2 Distr
Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar

Sindrom Mata Kering Frekuensi Persentase
Normal 12 9.0
Ringan 73 54.5
Sedang 22 16.4
43




Sindrom Mata Kering Frekuensi Persentase
Berat 27 20.1
Total 134 100.0

Sumber - Data Primer diolah, 2021

Sumber : Data Primer diolah, 2021

Berdasarkan tabel diatas menyatakan bahwa paling banyak mahasiswa paling
banyak berada diruangan ber AC > 2 tahun yang lalu sebanyak 75 orang (56%) dan




paling sedikit | tahun sebanyak 17 orang (12%). Berdasarkan durasi terpapar AC
paling banyak dalam kategori 4-6 jam /hari dan > 6 jam/hari masing-masing

sebanyak 60 orang (44%).

Tabel V.4 Distribusi Frekuensi Pen

ive i ‘}'\ B
- =

e RALIL) . '

Mata Kering pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Makassar
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Sindrom Mata Kering Nilai p
Normal  Ringan  Sedang  Berat
24 n 3 3 6 2 0.011

am e % 2%  4.5% 1.5%




Durasi 4-6 n 4 40 7 l
T 2
M""m"’“. jam 200%  S2%  6.7%
6§ S 30 9 16
% 3.7%  224%  67%  11.9%
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Total n 12 73 22 27
% 0.0%  545%  164%  20.1%
Sumber - Data Primer diolah, 2021

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa hasil analisis uji chisquare

dijumpai nilai p=0,001 (p<0,05) yang menunjukkan terdapat hubungan yang




signifikan antara penggunaan kacamata dengan kejadian sindrom mata kering 2 pada




BAB VI

PEMBAHASAN

A. Gambaran Penggunaan Kacamat

o \\\\g\‘!!"///
\\ .Ab\ /u/ s&(‘ //

o
> -

Universitas Hang Tuah. Penclitian dengan desain cross sectional yang

melibatkan 70 orang subjek penelitian tersebut bertujuan untuk mengetahui
apakah aktivitas melihat jarak dekat berpengaruh terhadap ametropia
mahasiswa. Penelitian tersebut mendapati bahwa mayoritas  subjek

penelitiannya menggunakan kacamata™',
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Perbedaan hasil antara penelitian ini dengan dua penclitian tersebut
tidak memiliki makna statistik apapun karena penggunaan kacamata pada

penelitian ini hanya digunakan sebagai karakteristik dasar subjek penelitian dan

n Nasional

Veteran Jakarta. Penelitian dengan desain cross sectional yang melibatkan 53
orang subjek penelitian tersebut bertujuan untuk mengetahui hubungan antara
pemakaian lensa kontak terhadap kejadian sindrom mata kering pada
mahasiswa FK UPN “Veteran" Jakarta tahun 2018. Penelitian tersebut

mendapati bahwa mayoritas mahasiswa tidak mengalami sindrom mata kering.




Didapatkan prevalensi sindrom mata kering sebesar 37,7% pada penelitian
tersebut™. Persentase ini relatif lebih rendah daripada penelitian yang telah
dilakukan peneliti. Hasil berbeda didapatkan pada sebuah penelitian yang
dilakukan Larasati (2018) di Lampung. Penelitian dengan desain cross sectional

s
e Nz o
7 N\ ez

o
Teh

bertujuan untuk mengetahui hubungan penggunaan AC di ruang kelas terhadap
kejadian sindroma mata kering. Penelitian tersebut mendapati bahwa terdapat
hubungan antara penggunaan AC di ruang kelas terhadap kejadian sindroma
mata kering®’. Hasil berbeda juga didapatkan pada sebuah penelitian yang
dilakukan Utami (2019) di Semarang, Jawa Tengah. Penelitian dengan desain

cross sectional yang melibatkan 138 orang tersebut bertujuan untuk mengetahui
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hubungan antara paparan komputer dan air conditioner dengan insidensi dry
eve syndrome. Penelitian tersebut mendapati bahwa terdapat hubungan antara

paparan air conditioner dengan insidensi dry eve syndrome pada pekerja
kantor™,

Secara teori, paparan

" \\\\“"’:/
7 \\ S 1 - >

ii’y
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//I“’;:',:;J i’C\ . </,
Z&TA\ ..'g) -

o ¢/

2N

penglihatan. Namun diagnosis mata kering akan lebih akurat apabila telah
dilakukan pemeriksaan tes Schirmer, suatu tes yang digunakan untuk
mengidentifikasi kecukupan produksi air mata. Selain itu, penelitian ini tidak
mengidentifikasi berbagai faktor lain yang dapat mempengaruhi terjadinya
sindrom mata kering, seperti penggunaan lensa kontak, riwayat merokok,
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riwayat penyakit trakoma, dan lain-lain. Hal-hal inilah yang kemudian menjadi

keterbatasan pada penelitian ini.

Jika sehat diartikan sebagai keadaan baik untuk anggota badan maka
dapat dikatakan mata yang schat adal a yang dapat melihat dan membaca

tanpa menggunakan kacamata, 4 ‘/\

mata (tetapi) tidak dipergunakannya untuk melihat (tanda-tanda kekuasaan

Allah), dan mercka mempunyai telinga (tetapi) tidak dipergunakannya untuk
mendengar (ayat-ayat Allah). Mereka itu sebagai binatang ternak, bahkan
mereka lebih sesat lagi. Mereka itulah orang-orang yang lalai. (Q.S. Al-A’raf
[7:179)




Dalam Surah Al-A'raf ayat 179, Allah Subhanahu Wa Ta'ala
menjelaskan bahwasanya yang akan menjadi penghuni neraka adalah orang-
orang lalai dan tidak mau menggunakan akal pikiran mereka untuk memahami

hakikat dﬂ.‘[‘i&ﬂgﬂl sesuatu, tidak mau memanfaa -' nomata dan tnlinga mereka

inya dan mengambil ilmu-ilmu

menambah kepada orang-orang yang zalim selain kerugian. (Q.S. Al-Israa [17]

1 82)

Dari hasil penelitian didapatkan rata-rata mahasiswa mengalami
sindrom mata kering sebagai scorang muslim, keyakinan kita atas kondisi sehat
terkait takdir. Meski sudah berperilaku sehat, apabila Allah Subhanahu Wa




Ta'ala mentakdirkan sakit maka scseorang akan menderita kesakitan begitu
pula sebaliknya apabila seseorang ditakdirkan oleh Allah Subhanahu Wa Ta'ala
untuk sehat maka dia akan schat™. Sebagaimana Allah Subhanahu Wa Ta’ala

\\\\“'hl//
\) ‘\\ \J‘* o/ '//
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Artinya : Telah menceritakan kepada kami Abdullah bin Yusuf Telah
mengabarkan kepada kami Malik dari Ibnu Syihab dari Urwah dari Aisyah
radliallahu ‘anha, bahwasanya; Apabila Rasulullah shallallahu ‘alaihi wasallam
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menderita sakit, maka beliau membacakan Al-Mu'awwidzaat untuk dirinya
sendiri, lalu beliau meniupkannya. Dan ketika sakitnya parah, maka akulah
yang membacakannya pada beliau, lalu mengusapkan dengan menggunakan
a. (H.R. Bukhari [4629])
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C. Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Pertama, penelitian ini
menggunakan desain cross sectional yang kurang tepat digunakan untuk
menganalisis hubungan sebab-akibat antara variabel. Namun desain ini
merupakan desain yang paling superior untuk mengetabui prevalensi dari suatu
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fenomena pada pupulnm Kedua, penelitian ini kesulitan untuk menyingkirkan

melekat erat dan tidak mungkin untuk dipisahkan seluruhnya dan subjek
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BAB VIl

PENUTUP

A. Kesimpulan

|. Bagi penelitian selanjutnya agar menggunakan desain penelitian lain yang
lebih tepat untuk mengetahui hubungan sebab-akibat antar variabel, seperti

case control dan kohort




2. Bagi penelitian selanjutnya agar mempertimbangkan berbagai variabel
perancu penelitian dan sedapat mungkin menyingkirkan variabel-variabel

perancu tersebut.
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1. Analisis Univariat
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Cells Available 174762
Case Processing Summary
Cases
Valid issing Total
N Percent N Percent N Percent

IACTAHUN * SINDROME 134 M0D0% 0 0% 134  100.0%
ACJAM * SINDROME 134  100.0% 0 0% 134] . 100.0%
I::f;:;ﬂ:: ’ 134 100.0% 0 0% 134] 100.0%

ACTAHUN * SINDROME

Crosstab
SINDROME
NORMAL | RINGAN | SEDANG BF.RJ;T Total

ACTAHUN 1TH  Count 5 4 5 3 17
% of Total av%h 3.0%) 3% 2.2% 12.7%
2TH | Count 5 28/ 3 B 42
% of Total 3.7% 20.9% 2.2% 4.5% 31.3%
*2TH Count 2 a1 14 18 75
% of Total 1.5% 30.8% 10.4% 13.4% 56.0%
Total Count 12 T3 22 27 134
% of Total 9.0% 54.5% 16.4% 20,1%)  100.0%
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Chi-Square Tests

Asymp. Sig. (2-
YValue df sided)
[FPearson Chi-Square 21.3002 B 002
JLikelihood Ratio 20572 B 0oz
jLinear-by-Linear Associatlon 3.648| 1 056
IN of Valid Cases 134
ACJAM * SINDROME
Crosstab
SINDROME
NORMAL | RINGAN | SEDANG | BERAT Total
ACJAM  2-4 JAMIHR  Coiini 3 3 6 2 14
% of Tota! 2.2%| 2.2% A4.5%, 1.5% 10.4%
4-6 JAMHR  Count 4 40 7 9 60
% of Total 3.0% 29.9% 5.2% 6, 7% 44 B%
=6 JamM Count 5 30 a8 16 &0}
% of Total 37% 22.4% 6.7 % 11.8% 44 .B%
Total Count 12 73 22 27 134
% of Total 9.0% 54.5% 16.4% 20.1% 100, 0%
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Chi-Square Tests

Asymp. Sig, (2-
Value df sided)
JPearson Chi-Square 16.6264 B 011
JLikelihood Rato 14,94ﬂ L] 021
JLinear-by-Linear Association 1.013 1 314
IH of Valid Cases 134
KACAMATA * SINDROME
Crosstab
SINDROME
NORMAL | RINGAN | SEDANG | BERAT Total

[KACAMATA TIDAK Count 6 ar 8 ? 53]

%%.of Total 4 5% 27.6% G.0% T:5% SG.E%F

PAKAI  Count 6| 36 1 25 81

% of Total 4.5% 26 9%y 10.4% 18.7% 60.4%
Total Count 12 7a 22 27 134

% of Total 9.0% 54.5% 16.4% 20.1% 100.0%
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3. Kuesioner

b. Tidak
B. Pernyataan Mengenai Penggunaan Air Conditioner (AC) dalam Ruangan
|. Apakah anda sebelumnya pernah berada di ruangan berAC ?
a. Ya
b. Tidak
2. Sudah berapa lama Anda berada diruangan berAC ?
a. | tahun
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b. 2 tahun
c. =2 tahun

3. Setiap harinya berapa lama Anda berada diruangan berAC ?
a. 2—4jam/ hari

e. Selalu

3. Mata Anda terasa nyen atau perih
a. Tidak pernah
b. Jarang
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¢. Kadang-kadang
d. Sering

e. Selalu

a. Tidak pernah

¢. Selalu
8. Penglihatan Anda terasa tidak nyaman pada saat Anda menggunakan Gadget
a. Tidak pernah




b. Jarang
¢. Kadang-kadang
d. Sering
e. Selalu
9. Penglihatan Anda terasa tidak nyaman pada saat Anda menonton TV

a. Tidak pernah

//r ‘wa 992
////'m‘v\\\\

12. Mata Anda terasa tidak nyaman pada saat Anda berada di ruangan berAC
a. Tidak pernah
b. Jarang
c. Kadang-kadang
d. Sering
e. Selalu
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