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ABSTRAK

GAMBARAN SENSITIVITAS KONTRAS PADA PASIEN MIOPIA DI 
POLI MATA RUMAH SAKIT MOH. HOESIN PALEMBANG 

PERIODE NOVEMBER-DESEMBER 2013

(,Jovita Kosasih, 28 Januari 2014, 70 halaman) 
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar belakang: Banyak pasien miopia mengeluh tentang gangguan penglihatan 
meskipun nilai visus setelah koreksi pasien normal. Pemeriksaan visus mengukur 
kemampuan mata untuk melihat detil tajam tetapi tidak untuk melihat dengan 
kontras rendah, yang digambarkan oleh pemeriksaan sensitivitas kontras. 
Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui gambaran sensitivitas kontras pada 
pasien miopia.
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional deskriptif dengan 
pendekatan serial kasus. Populasi dan sampel penelitian ini adalah pasien miopia 
yang berobat ke Poli Mata Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang dari bulan 
November sampai Desember 2013. Data dikumpulkan dari hasil pemeriksaan 
sensitivitas kontras terhadap 83 mata miopia menggunakan Lea low contrast flip 
chart 10M optotypes with sloan letters pada jarak 3 m, 2 m, 1 m, dan 40 cm.
Hasil: Nilai rerata sensitivitas kontras pada jarak 40 cm, 1 m, 2 m, dan 3 m secara 
berurutan adalah 34,05, 66,31, 76,8, dan 79,04. Nilai sensitivitas kontras antara 
laki-laki dan perempuan relatif sama. Berdasarkan usia, nilai sensitivitas kontras 
meningkat dari 12-15 tahun sampai 20-23 tahun. Nilai sensitivitas kontras pada 
visus dengan penglihatan hampir normal lebih rendah daripada visus dengan 
penglihatan normal. Nilai sensitivitas kontras menurun seiring dengan 
peningkatan derajat miopia.
Simpulan: Nilai sensitivitas kontras menurun seiring dengan jauhnya jarak 
pemeriksaan, visus yang lebih rendah, dan peningkatan derajat miopia.

Kata kunci: Sensitivitas kontras, miopia
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ABSTRACT

DESCRIPTION OF CONTRAST SENSITIVITY IN MYOPIC PATIENTS 
AT MOH. HOESIN HOSPITAL EYE CLINIC PALEMBANG 

NOVEMBER-DECEMBER 2013

(Jovita Kos as ih, 28 January 2014, 70 pages) 
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Background: Many myopic patients complain about poor vision despite having 
normal visual acuity. Visual acuity measure the eye’s ability to see fine details, 
but not low contrast object whioh is reflected through contrast sensitivity testing. 
This study was conducted to measure contrast sensitivity in myopia.
Method: This was an observational descriptive study with case series approach. 
Population and sample of this study were myopic patients who came to Moh. 
Hoesin Hospital Eye Clinic from November to December 2013. Data were 
collected from contrast sensitivity measurement of 83 eyes performed at 3 m, 2 m, 
1 m, and 40 cm using Lea low contrast flip chart 10M optotypes with sloan letters. 
Result: Contrast sensitivity score among myopic patients at 3 m, 2 m, 1 m, and 40 
cm was 34.05, 66.31, 76.87, and 79.09, respectively. Contrast sensitivity scores 
between men and women were relatively similar. Based on age, contrast 
sensitivity increased from age 12-25 until 20-23 year old. Contrast sensitivity was 
lower in almost normal visual acuity compared to normal visual acuity. As 
increasing degree of myopia, contrast sensitivity was reduced. Contrast sensitivity 
scores was lower in almost normal visual acuity. Contrast sensitivity decreased as 
myopia degree increased.
Conclusion: Contrast sensitivity scores were lower in fiirther distance of 
measurements, almost normal visual acuity, and severe myopia.

r

f.
Keywords: Contrast sensitivity, myopia I
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BABI

PENDAHULUAN ^OSJK^

1.1 Latar Belakang
Miopia atau rabun jauh merupakan salah satu kelainan refraksi yang terjadi 

ketika mata tidak dapat melihat objek jauh secara jelas, sementara objek dekat 

dapat dilihat dengan jelas. Pada miopia, bayangan objek yang jauh difokuskan di 

depan retina mata yang tidak berakomodasi (Rosenfield, 2006; Riordan-Eva, 

2007; Olver dan Cassidy, 2005). Ilyas dan Yulianti (2011) mengelompokkan 

miopia berdasarkan derajatnya menjadi miopia ringan (-1D sampai dengan -3D), 

miopia sedang (> -3D sampai dengan -6D), dan miopia berat atau tinggi (> -6 D).

Miopia merupakan penyakit mata sekaligus kelainan refraksi yang paling 

banyak dijumpai (Yu dkk, 2011; Pan, Ramamurthy dan Saw, 2012). Angka 

kejadian miopia bervariasi pada daerah dan etnis yang berbeda. Prevalensi miopia 

dilaporkan sebesar 70-90% di beberapa negara Asia, 30-40% di Eropa dan 

Amerika Serikat, dan 10-20% di Afrika (Fredrick, 2002). Pada penelitian dengan 

populasi anak-anak, angka kejadian miopia dilaporkan lebih tinggi pada daerah 

perkotaan dan etnis Chinese, sementara pada populasi dewasa di atas 40 tahun 

perbedaan daerah dan ras tidak terlalu bermakna (Pan, Ramamurthy dan Saw, 

2012). Dari penelitian kohort baru-baru ini, angka kejadian miopia meningkat dan 

onset miopia teijadi pada usia lebih muda (Yu dkk, 2011).

Miopia dapat dideteksi melalui pemeriksaan tajam penglihatan atau 

pemeriksaan visus. Pemeriksaan visus, saat ini dan mungkin di masa yang akan 

datang, akan terus menjadi pemeriksaan klinis yang paling sering digunakan 

untuk menilai fungsi penglihatan (Rubin, 2013). Meskipun demikian, 

pemeriksaan visus saja tidak cukup untuk menentukan kualitas penglihatan 

(Hashemi dkk, 2012). Visus mengukur kemampuan mata untuk melihat detil

tajam, tetapi tidak cukup menggambarkan kemampuan seseorang untuk melihat 

objek besar dengan kontras rendah seperti wajah (Rubin, 2013).

Kontras adalah rasio perbedaan densitas kecerahan dua area yang
berdekatan, atau ukuran terang gelapnya suatu objek dibandingkan dengan

1
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latarnya (Hilton, L.V. Rajuu, dan V.K Rajuu, 2009; Richman, Spaeth, dan 

Wirostko, 2013). Ambang kontras adalah jumlah kontras minimal yang 

diperlukan untuk melihat suatu objek (Elliot, 2006; Hilton, L.V. Rajuu, dan V.K. 

Rajuu, 2009). Sensitivitas kontras merupakan kemampuan mata untuk melihat
rendah. Nilai sensitivitas kontrassuatu objek dengan tingkat kontras yang 

berbanding terbalik dengan ambang kontras. Pasien yang memerlukan kontras 

tinggi untuk melihat suatu objek berarti memiliki sensitivitas kontras yang rendah, 

demikian juga sebaliknya (Elliot, 2006). Sensitivitas kontras sangat berperan

dalam membaca cepat, mengenali objek dan wajah, berkendara, serta aktivitas 

sehari-hari seperti makan, berpakaian, menuang minuman, beijalan, dan menuruni

tangga (Crossland, 2004; Rubin, 2013).
Pemeriksaan sensitivitas kontras lebih sensitif dalam mendeteksi gangguan 

penglihatan yang minimal dibandingkan dengan pemeriksaan visus. Meskipun 

visus masih dalam batas normal, mata dapat mengalami gangguan sensitivitas 

kontras (Sculfor dan James, 2007; Elliot, 2007), seperti pada kondisi glaukoma, 

lesi serebral, setelah bedah refraktif, kekeruhan kapsul minimal, kerusakan 

oksidatif akibat merokok berat, neuritis optik, sklerosis multipel, dan pada pasien 

diabetes tanpa retinopati atau dengan retinopati minimal (Elliot, 2007).

Sensitivitas kontras mengalami perkembangan sejak tiga bulan pertama 

kelahiran (Banks dan Salapatek, 1978) dan mencapai nilai maksimum pada usia 8- 

19 tahun (Leat, Yadav, dan Irving, 2009). Sensitivitas kontras kembali menurun 

pada pertengahan usia, terutama pada frekuensi spasial tinggi (Owsley, 2011). 

Hashemi dkk. (2012) juga menyebutkan bahwa nilai sensitivitas kontras lebih 

buruk pada perempuan, serta menurun dengan adanya penurunan visus.

Pada beberapa penelitian ditemukan bahwa miopia berhubungan dengan 

tingkat sensitivitas kontras. Pada penelitian yang dilakukan oleh Stoimenova 

(2007) dan Hashemi dkk. (2012), didapatkan penurunan sensitivitas kontras yang 

signifikan pada miopia bila dibandingkan dengan emetropia. Semakin berat 

derajat miopia, semakin rendah sensitivitas kontrasnya (Stoimenova, 2007). Pada 

penelitian oleh Liou dan Chiu (2001), dilaporkan bahwa pada miopia ringan dan 

sedang tidak didapatkan perbedaan sensitivitas kontras yang bermakna, sementara
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miopia berat dihubungkan dengan penurunan sensitivitas kontras.
Berdasarkan temuan di atas yang menyatakan bahwa terdapat hubungan 

antara derajat miopia dengan tingkat sensitivitas kontras, peneliti ingin 

mengetahui bagaimana gambaran sensitivitas kontras pada pasien miopia 

berdasarkan usia, jenis kelamin, visus, dan derajat miopia, di Poli Mata Rumah 

Sakit Moh. Hoesin Palembang periode bulan November-Desember 2013.

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimana gambaran sensitivitas kontras pada pasien miopia di Poli Mata 

Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang periode bulan November-Desember 2013?

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum
Diketahui gambaran sensitivitas kontras pada pasien miopia di 

Poli Mata Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang periode bulan 

November-Desember 2013.

1.3.2 Tujuan Khusus
1. Diketahui nilai visus dengan koreksi terbaik pada pasien miopia 

di Poli Mata Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang pada bulan 

November-Desember 2013.

2. Diketahui dan dikelompokkan miopia berdasarkan derajat ringan, 

sedang, dan berat pada pasien Poli Mata Rumah Sakit Moh. 

Hoesin Palembang periode bulan November-Desember 2013.

3. Diketahui nilai ambang kontras pada pasien miopia di Poli Mata 

Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang periode bulan November- 

Desember 2013.

4. Diketahui pola kurva sensitivitas kontras pada pasien miopia di 

Poli Mata Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang periode bulan 

November-Desember 2013.

5. Diketahui gambaran sensitivitas kontras berdasarkan kelompok 

usia pada pasien miopia di Poli Mata Rumah Sakit Moh. Hoesin
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Palembang periode bulan November-Desember 2013.

6. Diketahui gambaran sensitivitas kontras berdasarkan jenis 

kelamin pada pasien miopia di Poli Mata Rumah Sakit Moh. 

Hoesin Palembang periode bulan November-Desember 2013.

7. Diketahui gambaran sensitivitas kontras berdasarkan visus pada 

pasien miopia di Poli Mata Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang 

periode bulan November-Desember 2013.

8. Diketahui gambaran sensitivitas kontras berdasarkan derajat 

miopia pada pasien miopia di Poli Mata Rumah Sakit Moh. 

Hoesin Palembang periode bulan November-Desember 2013.

3

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Akademis
1. Sebagai referensi untuk penelitian ilmiah selanjutnya yang 

membahas tentang sensitivitas kontras atau miopia.

2. Dasar pertimbangan bagi kalangan medis bahwa pemeriksaan 

sensitivitas kontras bermanfaat dan penting untuk dilakukan 

sebagai salah satu pemeriksaan fungsi penglihatan.

1.4.2 Praktis

1. Sebagai data gambaran pola sensitivitas kontras pada pasien 

miopia di Poli Mata Rumah Sakit Moh. Hoesin Palembang.

2. Informasi tentang pentingnya pemeriksaan sensitivitas kontras 

sebagai salah satu pemeriksaan fungsi penglihatan.

3. Penjelasan keluhan akan fungsi penglihatan yang tidak maksimal 

meskipun visus sudah dikoreksi maksimal.

4. Mendeteksi penurunan fungsi penglihatan minimal yang tidak 

dapat dideteksi dengan pemeriksaan visus.
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