BAB VII

PENUTUP

7.1 Kesimpulan
Gambaran Klinis Pasien Glaukoma Neovaskular di Rumah Sakit Padang Eye

Center Tahun 2025 adalah sebagai berikut.

1. Usia terbanyak pasien glaukoma neovaskular berada pada kelompok usia >60
tahun.

2. Pasien paling banyak adalah berjenis kelamin laki-laki.

3. Sebagian besar pasien glaukoma neovaskular memiliki Riwayat penyakit
sistemik diabetes melitus.

4. Riwayat penyakit mata lain yang paling sering ditemukan pada pasien
glaukoma neovaskular adalah retinal vein occlusion (RVO) meskipun
sebagian pasien tercatat tidak memiliki reiwayat penyakit mata lain pada
rekam medis.

5. Gejala klinis yang paling banyak ditemukan pada pasien glaukoma
neovaskular adalah nyeri mata.

6. Keterlibatan sisi mata yang paling sering ditemukan pada mata kanan.

7. Tekanan intraokular memiliki nilai rata rata sebesar 34.03 + 11,469 mmHg.

8. Kondisi visus yang paling sering ditemukan adalah < 3/60 dengan derajat
penurunan berat.

9. Tatalaksana awal yang paling sering diberikan berupa terapi medikamentosa.
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7.2 Saran
1. Bagi Rumah Sakit Padang Eye Center
Pihak rumah sakit perlu meningkatkan skrining dini, memperkuat
kerja sama antar-poli, menyediakan protokol tatalaksana yang standar,
memberikan edukasi yang lebih baik, meningkatkan pelatihan tenaga
medis, serta memastikan ketersediaan obat dan alat penunjang.
2. Bagi Masyarakat
Disarankan kepada masyarakat agar rutin memeriksakan mata,
segera mencari pertolongan saat muncul gejala, mengontrol penyakit
sistemik, meningkatkan pengetahuan tentang kesehatan mata, dan
menerapkan gaya hidup sehat.
3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Peneliti selanjutnya disarankan melakukan penelitian lebih lanjut
dengan menggunakan sampel lebih besar, meneliti hubungan penyakit
sistemik dengan keparahan glaukoma, mengevaluasi efektivitas
tatalaksana, menggunakan desain penelitian yang lebih mendalam,
mempertimbangkan faktor sosial-ekonomi dan kepatuhan, serta menilai

dampak penyakit terhadap kualitas hidup pasien.
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Lampiran 3. Master Tabel

iy Usia R. R. Mata Terdampak TIO _VIsus Tatalaksana
No | Inisial Tediagnosis K Zf&gﬁﬁg ,\Zg?gal_lgitn Unilateral | Bilateral | Unilateral cB)llljategasl’ Unilateral OI?DllatergIS Injeksi VEGF
1 NW 50 Tahun P DM+HT RVO v 26 | 50 1/60 | 1/~ Medikamentosa
2 NY 48 Tahun P DM Tidak Ada v 22 1/~ Injeksi VEGF
3 Z 70 Tahun L DM Tidak Ada v 50 1/300 Medikamentosa
4 MF 22 Tahun L | Tidak Ada Uveitis v 23 | 26 6/60 | 6/60 Injeksi VEGF
5| NE | 56Tahun | L | DM e v 28 1/60 Medikamentosa
6 A 78 Tahun P DM+HT | Tidak Ada v 23 6/15 Medikamentosa
7 J 63 Tahun L DM Tidak Ada v 23 1/~ Medikamentosa
8 E 62 Tahun P DM+HT RVO v 36,4 6/45 Trabekulektomi
9 R 36 Tahun L DM RVO v 35 6/60 Trabekulektomi
10 | 54 Tahun L DM RVO v 5 | 21 6/80 | 1/300 Injeksi VEGF
11| MH 67 Tahun L DM Tidak Ada v 38 1/~ Injeksi VEGF
12 S 54 Tahun L DM RD v 50 1/300 Injeksi VEGF
13 | DA 45 Tahun L DM RD v 50 1/~ Implan Glaukoma
14 | ZK 56 Tahun L DM RVO v 45 6/60 Injeksi VEGF
15 K 53 Tahun | P DM Tidak Ada v 50 1/~ Injeksi VEGF
16 S 38 Tahun L DM Tidak Ada v 50 1/300 Trabekulektomi
17 Y 53 Tahun P | Tidak Ada | Tidak Ada v 50 6/400 Trabekulektomi
18 N 72 Tahun P DM Tidak Ada v 50 1/60 Medikamentosa
19 | RMN | 59 Tahun P DM Tidak Ada v 25 6/60 Injeksi VEGF
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20 SY 62 Tahun L | Tidak Ada | Tidak Ada v 47 6/50 Trabekulektomi
21 K 53 Tahun L DM+HT RVO v 44 1/60 Medikamentosa
22 RS 41 Tahun L DM RD v 42,6 6/60 Trabekulektomi
23 YE 43 Tahun p DM RVO v 50 1/300 Trabekulektomi
24 B 52 Tahun L DM Tidak Ada v 47 1/~ Injeksi VEGF
25 N 56 Tahun L DM+ HT RVO N4 23 6/12 Trabekulektomi
26 Y 70 Tahun L DM RD v 31 6/21 Trabekulektomi
27 A 67 Tahun L DM RD 27 | 28 6/30 1/~ Trabekulektomi
28 S 62 Tahun L DM+HT RVO N4 30 1/300 Medikamentosa
29 EF 50 Tahun L DM RD 23 | 23 6/60 | 6/60 Medikamentosa
30| RH 34 Tahun L | Tidak Ada Uveitis v 31 6/60 Medikamentosa
31 AZ 62 Tahun P HT Tidak Ada v 21,6 6/30 Trabekulektomi
32 R 68 Tahun P DM Tidak Ada v 26 2/60 Trabekulektomi
33 RS 62 Tahun P DM RD v 22 6/120 Laser PRP
34 HS 59 Tahun P DM RVO 22 | 42 6/100 | 6/100 Medikamentosa
35 RF 51 Tahun p DM RD 24 | 24 6/20 | 6/20 Medikamentosa
36 M 62 Tahun P DM Tidak Ada v 21 6/7,5 Medikamentosa
37 RF 45 Tahun L DM Tidak Ada v 23,3 0,5/60 Medikamentosa
38 | MR 72 Tahun P DM Tidak Ada 33 | 50 1/300 | 1/~ Medikamentosa
39 A 76 Tahun L DM+HT | Tidak Ada v 21 1/300 Injeksi VEGF
40 SS 66 Tahun L DM RVO v 43 6/60 Injeksi VEGF
41 Z 44 Tahun L DM+HT RVO v 50 2/60 Medikamentosa
42 | ADP 65 Tahun P DM RD v 21 6/15 Medikamentosa
43 | DO 76 Tahun P DM+HT | Tidak Ada v 31 6/45 Trabekulektomi
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44 | RLG | 72 Tahun P DM RD v 40 6/60 Medikamentosa
45 | MLA | 71 Tahun L DM Tidak Ada v 27 6/20 Medikamentosa
46 | WS 57 Tahun L DM+HT | Tidak Ada v 21 1/300 Medikamentosa
47 | RG 55 Tahun P DM Tidak Ada v 22 6/120 Trabekulektomi
48 | TYA | 72 Tahun L DM RVO v 45 6/45 Trabekulektomi
49 | RU 50 Tahun P DM RD 24 | 36 6/24 | 6/60 Medikamentosa
50 | AM 66 Tahun p DM Tidak Ada 24 | 24 6/50 | 6/50 Medikamentosa
51 | YE 67 Tahun L DM RVO v 50 1/~ Injeksi VEGF

52 Z 64 Tahun P DM RVO v 22 1/~ Medikamentosa
53 | WW | 52 Tahun P DM RVO 24 | 24 1/60 | 1/60 Medikamentosa
54 Al 67 Tahun L DM RVO v 47 1/300 Medikamentosa
55| YW | 53Tahun | L DM RVO v 40 1/300 Medikamentosa
5 | SN 53 Tahun | P DM RVO v 50 1/~ Medikamentosa
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Lampiran 4. Hasil Olah Data

Frequency Table

Usia
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid <30 Tahun 1 1.8 1.8 1.8

31-40 Tahun 3 5.4 5.4 7.1

41-50 Tahun 7 12.5 12.5 19.6

51-60 Tahun 19 33.9 33.9 53.6

> 60 Tahun 26 46.4 46.4 100.0

Total 56 100.0 100.0

Jenis_Kelamin
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid Laki-Laki 31 55.4 55.4 55.4

Perempuan 25 44.6 44.6 100.0]

Total 56 100.0 100.0
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Riwayat_Penyakit_Sistemik

Cumulative
Frequency | Percent [ Valid Percent Percent
Valid Hipertensi 1 1.8 1.8 1.8
Diabetes Melitus 41 73.2 73.2 75.0
|\H/|i(§)|?$in8i + Diabetes 10 179 17.9 92.9
Tidak Ada 4 7.1 7.1 100.0
Total 56 100.0 100.0
Riwayat_Penyakit_Mata_Lain
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid RVO 19 33.9 33.9 33.9|
Uveitis 2 3.6 3.6 37.5
Retinopati Diabetik 10 17.9 17.9 55.4
Tidak Ada 25 44.6 44.6 100.0]
Total 56 100.0 100.0
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Gejala_Klinis

Cumulative
Frequency | Percent [ Valid Percent Percent
Valid Nyeri 20 35.7 35.7 35.7
Buram 17 30.4 30.4 66.1
Mata Merah 2 3.6 3.6 69.6
Sakit Kepala 1 1.8 1.8 71.4
Mual Muntah 16 28.6 28.6 100.0
Total 56 100.0 100.0
Mata_Terdampak
Cumulative
Frequency | Percent [ Valid Percent Percent
Valid  Unilateral 45 80.4 80.4 80.4
Bilateral 11 19.6 19.6 100.0}
Total 56 100.0 100.0
Visus_Awal
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent
Valid <6/12 2 3.0 3.0 3.0
6/12-6/18 2 3.0 3.0 6.0
6/19-6/60 25 37.3 37.3 43.3
6/61-3/60 4 6.0 6.0 49.3
< 3/60 34 50.7 50.7 100.0]
Total 67 100.0 100.0
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TIO Awal

Minimum

Maximum

Mean

Std. Deviation

TIO

Valid N (listwise)

67

67

21

50

34.03

11.469

Tatalaksana_Awal

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid Medikamentosa 27 48.2 48.2 48.2
Trabekulektomi 14 25.0 25.0 73.2
Laser PRP 1 1.8 1.8 75.0
Injelksi anti VEGF Intafitreal 13 23.2 23.2 98.2
Implan Glaukoma 1 1.8 1.8 100.0
Total 56 100.0 100.0
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Lampiran 5. Dokumentasi Penelitian
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Lampiran 6. Biodata Penulis
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Jenis Kelamin

No. Telp/Hp

Agama
Fakultas/Program Studi

Orang Tua
Ayah
Pekerjaan
Ibu
Pekerjaan
Anak ke

Alamat
Email

Riwayat Pendidikan
TK

SD

SMP

SMA

Visi Hidup

: Wardatul Jannah

: Pekanbaru, 12 Agustus 2003
: Perempuan

: 085271809103

> Islam

: Fakultas Kedokteran/Kedokteran Umum

:H. Hodri
: Wiraswasta
: Elidawarnis

: 7 dari 7 bersaudara

: JIn. Soekarno Hatta No 501, Pekanbaru
: Wardahtuljannah69@gmail.com

: TK Raudatur Rahmah Pekanbaru
: SD Babussallam Pekanbaru

: SMP Islam As-Shofa Pekanbaru
: SMA Islam As-Shofa Pekanbaru

: Menjadi Pribadi yang Cerdas, Kuat dan Pantang
Menyerah
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