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Wliah Skripsi

dr. Aminuddin, M.Nut & Diet., Ph.D

NIP.19760704 200212 1 003
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Lampiran 5. Lembar Persetujuan Hasil

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET, DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN

FAKULTAS KEDOKTERAN
JI.Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245
Telepon 0411-586010, FAX : 0411 - 586297
Laman http://med.unhas.ac.id

BERITA ACARA PELAKSANAAN KEGIATAN UJIAN MATA KULIAH SKRIPSI

Kegiatan : Pembacaan Seminar Hasil
Tanggal Kegiatan . 4 November 2024
Jam Kegiatan :12.00 - Selesai
Nama Mahasiswa : Nur Tarishah Meilana
NIM . C011211074
Judul Skripsi . Hubungan penyakit Glaukoma Terhadap Kualitas Hidup penderita di RSUP.
Universitas Hasanuddin Tahun 2024
Nama Dosen Fungsi A:l;'. T'::L:;r"
dr. Adelina Titirina Poli, Sp.M, M. Kes m.blmlwngl)l g O |
!
*Coret yang tidak perlu -

*Lembar berita acara ini bisa dipakai untuk
Dokumen BKD dosen penguji sebelum SK
Dekan diterbitkan

Disahkan oleh

Koordinator Mmﬁth“y

“dr Ammuddm M.Nut & Diet., Ph.D
NIP.19760704 200212 1 003
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Lampiran 6. Lembar Persetujuan Akhir

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET, DAN TEKNOLOGI

UNIVERSITAS HASANUDDIN

FAKULTAS KEDOKTERAN
JI.Perintis Kemerdekaan Km.10 Makassar 90245
Telepon 0411-586010, FAX : 0411 -
Laman http://med.unhas.ac.id

586297

BERITA ACARA PELAKSANAAN KEGIATAN UJIAN MATA KULIAH SKRIPSI

Kegiatan : Pembacaan Seminar Akhir

Tanggal Kegiatan .13 November2024

Jam Kegiatan :11.30 - Selesai

Nama Mahasiswa : Nur Tarishah Meilana

NIM :C011211074

Judul Skripsi : Hubungan penyakit Glaukoma Terhadap Kualitas Hidup penderita di RSUP.

Universitas Hasanuddin Tahun 2024

Nama Dosen Fungsi AT:IQ T.l'('::a 'I("a:;g‘an
Ketua Penguji -
dr. Adelina Titirina Poli, Sp.M, M. Kes (Pembimbing) g K
>~
Dr. dr. Noro Waspodo, Sp.M Penguji 1 g 5
Dr. dr. Hasnah Eka, Sp.M(K), M. Kes Penguji 2 30 d/\/f
*Coret yang tidak perlu

*Lembar berita acara ini bisa dipakai untuk
Dokumen BKD dosen penguiji sebelum SK
Dekan diterbitkan

Disahkan oleh

Koordinator W
|

“@r Aminuddin, M.Nut & Diet.. Ph.D

NIP 19760704 200212 1 003
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Lampiran 7. Kuesioner

Kuesioner Fungsi Penglihatan/Visual - 25
BAGIAN 1 -KONDISI KESEHATAN UMUM DAN KONDISI PENGLIHATAN

1. Secara umum, menurut Anda kesehatan Anda secara keseluruhan :
(Lingkari Satu)

e Sangat baik (1
o Baik sekali (2)
e Baik (3)
e Cukup 4)
e Buruk 5)

2. Saat ini, apakah menurut Anda kondisi penglihatan kedua mata Anda (dengan kaca
mata maupun lensa kotak bila Anda menggunakannya) termasuk sangat baik, baik,
cukup, buruk, sangat buruk atau apakah Anda mengalami kebutaan total?

(Lingkari Satu)

e Sangat baik

(
e Baik 2)
o Cukup (3)
e Buruk 4)
e Sangat buruk (5)
¢ Buta total (6)

3. Seberapa sering Anda khawatir mengenai kondisi penglihatan Anda?
(Lingkari Satu)

e Tidak pernah @)
e Jarang (2)
o Kadang-kadang(3)

e Sering 4)
e Sepanjang waktu (5)
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4. Seberapa besar Anda merasakan sakit atau ketidaknyamanan di daerah mata dan
sekitar mata Anda (seperti rasa terbakar, gatal, atau nyeri)? Apakah menurut Anda
rasa itu:

(Lingkari Satu)

o Tidak ada (1)
¢ Ringan (2)
e Sedang (3)
e Parah 4)
e Sangat parah (5)

BAGIAN 2-KESULITAN DALAM MELAKUKAN AKTIVITAS HARIAN

Pertanyaan-pertanyaan selanjutnya adalah tentang tingkat kesulitan (bila ada)
dalam melakukan aktivitas harian tertentu dengan menggunakan kacamata atau lensa

kontak bila Anda menggunakannya

5. Seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan ketika membaca koran dengan
huruf berukuran standar? Apakah Anda merasa
(Lingkari Satu)

o Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
e Sedikit kesulitan 2
e Agak kesulitan (3)
e Sangat kesulitan 4)
o Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

e Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

6. Seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan ketika Anda melakukan pekerjaan
atau hobi yang membutuhkan kemampuan untuk mengamati benda dalam jarak
dekat seperti memasak, menjahit, memperbaiki benda-benda di sekitar rumah,
atau menggunakan alat-alat pertukangan. Apakah Anda merasa:

(Lingkari Satu)

o Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
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Sedikit kesulitan 2

Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

Karena kondisi penglihatan Anda, seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan

dalam mencari/menemukan sesuatu di rak yang penuh sesak?

(Lingkari Satu)

Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
Sedikit kesulitan 2
Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

Seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan ketika membaca rambu lalu lintas

atau plang nama toko?

(Lingkari Satu)

Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
Sedikit kesulitan 2
Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

Karena kondisi penglihatan Anda, seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan
ketika berjalan menuruni tangga atau trotoar saat kondisi cahaya redup atau

pada malam hari?

(Lingkari Satu)

Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
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Sedikit kesulitan 2

Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

10. Karena kondisi penglihatan Anda, seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan

dalam mengenali benda-benda di tepi jalan saat Anda berjalan melintasinya ?

(Lingkari Satu)

11.

Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
Sedikit kesulitan 2
Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

Karena kondisi penglihatan Anda, seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan

dalam melihat reaksi orang terhadap perkataan yang Anda lontarkan?

(Lingkari Satu)

Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
Sedikit kesulitan 2
Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

12. Karena kondisi penglihatan Anda, seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan

dalam memilih dan memadukan pakaian yang Anda kenakan?

(Lingkari Satu)

Tidak ada kesulitan sama sekali @)
Sedikit kesulitan 2
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13.

Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

Karena kondisi penglihatan Anda, seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan

saat mengunjungi orang lain baik di rumah mereka, di pesta atau di restoran?

(Lingkari Satu)

14.

Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
Sedikit kesulitan 2
Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

Karena kondisi penglihatan Anda, seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan
ketika bepergian keluar rumah untuk menonton bioskop. pertunjukan atau
pertandingan olahraga?

(Lingkari Satu)

15.

Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
Sedikit kesulitan 2
Agak kesulitan (3)
Sangat kesulitan 4)
Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

Apakah Anda saat ini aktif menyetir kendaraan, setidaknya sekali-kali?

(Tandai Satu)

Ya (1) Lanjut ke no 15¢
Tidak (2)
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15a. Bila Anda menjawab TIDAK: Apakah Anda tidak pernah menyetir mobil atau
berhenti menyetir mobil?
(Lingkari Satu)

e Tidak Pernah (1) Lanjut ke bagian 3, no 17
e Berhenti (2)

15b. Bila Anda saat ini telah BERHENTI MENYETIR: Apakah penyebab utamanya
karena kondisi penglihatan, karena alasan lain, atau karena gabungan kedua
alasan tersebut (kondisi penglihatan dan alasan lain)?
(Lingkari Satu)

e Terutama karena kondisi penglihatan (1) Lanjut ke bagian 3, no 17
e Terutama karena alasan lain (2) Lanjut ke bagian 3, no 17
e Karena kondisi penglihatan dan alasan lain (3) Lanjut ke bagian 3, no 17
15c. Bila Anda saat ini AKTIF MENYETIR: Seberapa besar kesulitan yang Anda
rasakan saat menyetir pada siang hari di tempat yang tidak asing? Apakah
Anda merasa :
(Lingkari Satu)

e Tidak ada kesulitan sama sekali

(
e Sedikit kesulitan 2
e Agak kesulitan (3)
e Sangat kesulitan (4)

16. Seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan saat menyetir pada malam hari?
Apakah Anda merasa:
(Lingkari Satu)

o Tidak ada kesulitan sama sekali (1)
e Sedikit kesulitan 2
e Agak kesulitan (3)
e Sangat kesulitan 4)
o Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

e Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)
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16a. Seberapa besar kesulitan yang Anda rasakan ketika menyetir pada kondisi sulit
seperti saat cuaca buruk, jam sibuk, di jalan bebas hambatan. atau kondisi jalan
macet? Apakah Anda merasa:
(Lingkari Satu)

e Tidak ada kesulitan sama sekali

1)

(
e Sedikit kesulitan 2
e Agak kesulitan (3)
e Sangat kesulitan 4)
e Berhenti melakukan ini karena kondisi penglihatan (5)

e Berhenti melakukan ini karena alasan lain atau tidak tertarik (6)

BAGIAN 3: TANGGAPAN TERHADAP MASALAH PENGLIHATAN

Pertanyaan-pertanyaan selanjutnya adalah tentang bagaimana hal-hal yang
Anda lakukan dipengaruhi oleh kondisi penglihatan Anda. Untuk setiap pertanyaan,
lingkari salah satu pilihan untuk menunjukkan apakah pernyataan tersebut tepat untuk

Anda sepanjang waktu, hampir, selalu, kadang-kadang, jarang, atau tidak pernah.

(Lingkari salah satu untuk tiap baris)

. Sepanjang | Hampir | Kadang- Tidak
No | Kategori Jarang
waktu selalu Kadang pernah

Apakah
pencapaian/prestasi
yang Anda raih kurang
daripada yang Anda 1 2 3 4 5

harapkan karena kondisi

17

penglihatan Anda?

Apakah Anda memiliki
18 | keterbatasan waktu saat
bekerja atau melakukan

aktivitas lain  karena
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kondisi penglihatan
Anda?

19

Seberapa besar rasa
sakit atau
ketidaknyamanan di
mata atau daerah sekitar
mata, seperti sensasi
terbakar, gatal, atau 1
nyeri, mencegah Anda
melakukan apa yang
Anda inginkan? Apakah

Anda rasa:

Untuk setiap pertanyaan, lingkari salah satu pilihan untuk menunjukkan apakah

pernyataan tersebut selalu benar, hampir selalu benar, hampir selalu salah, atau selalu

salah untuk Anda atau Anda tidak yakin.

(Lingkari salah satu untuk tiap baris)

saya lalukan karena kondisi
penglihatan saya.

Hampir ] Hampir
. Selalu Tidak Selalu
No | Kategori selalu . selalu
benar yakin salah
benar salah
Saya tinggal di rumah hampir
20 | sepanjang  waktu karena 1 ” 3 4 5
kondisi penglihatan saya.
Saya seringkali merasa
21 | frustrasi karena kondisi 1 ” 3 4 5
penglihatan saya.
Saya memiliki daya kontrol
terbatas terhadap apa yang
22 1 2 3 4 5
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23

Karena kondisi penglihatan
saya, saya memiliki
ketergantungan yang besar
terhadap apa yang orang
katakan kepada saya

24

Saya membutuhkan banyak
pertolongan dari orang lain
karena kondisi penglihatan

saya.

25

Saya khawatir akan melakukan
sesuatu yang bisa
mempermalukan saya atau
orang lain karena kondisi

penglihatan saya.
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Lampiran 8. Dokumentasi Penelitian
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Lampiran 9. Data Pasien

No No_RM [ JK | Diagnosis | _Umur_|VISUS [Tio [LAMA SAKI[PANDANG [Oporasi[ic [+ [2 1[5 [+ Twasitls [6 [7 [s [o 10 [11 12 [13 [1a [15 [16 [masiz[i7 [16 25 [HASIL 3 Kuaitas
Primary open{61 Tahun 6
angie Buian 15 |VOS : 6160 Bom [va | 50| 40| of o 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| of of 20as3| 25| 25| s0|100| of so| s0| s0| 25
1| 226415 | L |glaucoma |Hari (SEDANG) 114110 [3Buan _|TERBATAS 35| a2 30|Rendah
Primary open|59 Tahun 7
angie Buian 10 Beum |a | 25| 60| 0| 25 of of 25| 25| sof of 25| 25| so| of of of 16s67| 25| o o of 25| 25| of 25 o
2 | 215034 | L |glavcoma _|Hari VOD : NLP (buta) [27.2028 |5 bulan | TERBATAS 215 11 17|Rendah
Primary open{26 Tahun 4
angle Buian 5 Beum |Ya | 50| 20| 50| 50 50| so| so| so| 25| so| 25| so| so| 25| 25| o a75| 25| of 25| 25| 25| 25 25| of 25|
3 | 22505 | L |giaucoma_|Hari VOS : NLP (Buta) [40.4243 |4 bulan __|TERBATAS 425 19) 34|Rendan
Primary open{32 Tahun 9
angie Buian 10 |VOD: 2160 Bewm |va| 25| 20| of 25 of of of o sof of 25|100| 75[100| of of 2a167 of of o s of of s0| s o
4| 191986 | L |glaucoma |Hari (BERAT) 141412 [8buen |TERBATAS 175 17 23{Rendah
Primary open|38 Tahun 0
angle Buan 14 V0D : 67,5 Beum [va | 50| 60| 50| 100] 100| 100| 75| 100| 75| 100 100 100| 100 100[ 100| 75| 9375 100 100 10| 100 100 100 100| 100 100
5 | 223041 | L |gaucoma |Hari (NORMAL) 1 5buan | TERBATAS 65, 100 90| Tnggl
27 Tahun 3
Glaucoma, [Buian20 [VOS: 6/18 Boum [va | 50| 60| 25| 50| 100|100 100| 100 100 100| 100| 100 100 100| 100| 75| 67,817| 10| 10| s0| of 0| 10| 100{ 100 100|
6 | 201056 | P |unspecified |Hari (RINGAN) 16,1515 |19 BULAN [NORMAL 4625 72 78| Tinggi
Primary open{38 Tahun 4
angie uen3  |VOS : 6160 Beum |va | 25| 20| 25| 25 of of 25| of 25| sof 25| 25| so| of of of 16se7| of 25| s0| 25| sof 25| 25| 25| 25
8 | 227203 | L |glavcoma _|Hari (SEDANG) 161616 |3BULAN |TERBATAS 2875 28 21[Rendah
Primary open{52 Tahun
angle 10Bukn  |VOD: 6/6 Beum [va | 50| 60| 75| 75| 75| 75| 100[ 100[ 100| 10| 75| 75| 100| 50| 75| s0| 8125 75| s0| 75| 50| 75| 50| 50| 50| 50
9 | 225022 | L |gaucoma |21 Hari _[NORMAL 212121 |abuan _|TERBATAS 65, 58, 72|Tinggi
Primary open{58 Tahun
angie 1 Bukan 3 om [va | 25| 40| 50| 50| 25| so[100| 50| so| 75| 25| 75| so| of of of atger| 25| of so| 25| so| 25| 25| 25| 50
11| 217087 | P |giaucoma _|Hari VOD : NLP (buta) [15.14.15 |7 bulan | TERBATAS 4125 3 38|Sedang
Primary open|57 Tahun 8
angie Buan4 VD : /60 Beum |Ya | 50| 40| 25| 100 so| 75| 75| 75| 75|100| 75| 75| 75| o| of of sea2s| so| sof100| 50| 25| 25| so| 50| 25
12 | 208507 | P |glaucoma _|Heri (BERAT) . 131312 |10 BULAN |TERBATAS 5375 a7, 54[Sedang
Primary
angle- 57 Tahun 6 Boum [va | 50| 40| 25| 75| of 25| so| 75| 7s[100| 75| 100| s0| of of of asass| zs| 25| 75| 75| 25| 25| s0| s0| 25
cosure  [Buan |VOS:NLP
13 | 224844 | P |glaucoma__|Hari (8UTA) 625655 |4 BULAN |TERBATAS a5 a2 45]Sedang
20 Tahun 0
Glaucoma, [Buan 11 V0D : 618 Beum |va | 75| 100| 25| s0 100 100 100] 100| 100 100 100 100| 100 00| 100| 75| 97.817|100| 50| 75| 100| 75[100| 75| 10| 75
14 | 175561 | P |unspeciied |Hari (NORWAL) 181818 |11BULAN [NORMAL 625 83 86| Tinggi
Primary open{44 Tahun 5
angle Buan3 |VOD: 360 Beum [va | 25| 20| of 0| 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| o| of of 1875| 25| 25| 25| 25| 25| 25| so| so| 25
15 | 218367 | P |glaucoma__|Hari (BERAT) 131414 |obuan__|TERBATAS 2375 31 23|Rendah
Primary open{52 Tahun 3
angle Bulan 21 Beum |va| 25| 20| 25| 25 of 25| 25| of 25| 25| so| so| 25| of of of 1a7s| 25| so| 25| 25| 25| 25| s0| s0| 50
16 | 220455 | P |glaucoma _|Hari VOS :LP (BUTA) |51.5452 |7 BULAN _|TERBATAS 2375 38, 24|Rendah
Primary
jange- 64 Tahun 4 Beum [va | 50| 40] 100 100] 100| 75[100| 100| 75 100( 100{ 10| 100| 75| | of 77.083|100[ 10| 100| o|100[ 00| 100| 100 100
coswre  [Buan2  |VOS:6/12
17 | 221561 | P |glaucoma__|Hari (NORMAL) 222423 |12 buan _|NORMAL 725) 8) 79| Tnggl
Primary open{69 Tahun 3
angle Buian 16 |VOD : NLP. Boum [va | 25| 20| 25| 50| 25| 25| so| 50| so| so| 25| 25| 25| 25| of of 20167| 25| of 25| of of 25| 25| of o
18 | 220246 | L |glaucoma_|Hari (8UTA) 505153 |9buan |TERBATAS 30 11 25|Rendah
31 Tahun 5
Glaucoma, [Buan2  |vOD : 2560 Beum |va | 75| 60| 25 75 75| 50| 75[100| 75| 50| 100| 75| 50| 75|100| s0| 72.917| s0| sof so| 75| 25| 75| 75| 75| 25
19 | 226549 | P |unspecified |Hari (BERAT) 212121 [3BULAN |TERBATAS 5675 56 66|Sedang
Primary
angle- 50 Tahun 3 Bem [va | 75| so| so| 75| 50| 50| sof 75| 50| 50| so| 75| 50| s0| of of 45833| s0| 75| 75| 50| 50| 75| 25| 75| 75
cosure  [Buan30 |VOS :NLP
20 219161 | P |gaucoma _|Hari (BUTA) 636969 |8buan _|TERBATAS 70 61 54|Segang
Primary open{42 Tahun 4
angie Buian 14 |VOD: 616 Bewm |va| 75| 60| o| s0 25| so| so| 25| 25| 25| 25| 25| 25| 25| o o 25| 25| 25| s0| 25| 25| 25| s0| 75| 25
21| 217543 | P |glaucoma _|Hari (NORMAL) 212322 |9buen |TERBATAS 4625 35 31{Rendah
Primary open|31 Tahun
angle 10Bukan 7 |VOD : 69 Beum [va | 75| 60| of 25| 25| o| 75| 25| so| 75| 75|100| 75| 25| 25| 25| 47.917| o| of of100| 25| 25| 50| 50| 25
22| 212899 | P |giaucoma _|Hari (NORMAL) 181817 |11 buan _[NORMAL 40 31 41]sedang
primary
jangle- 54 Tahun 5 Bom [va | 50| 40| so| 25| 25| of so| 25| 25| 25| so| s0| of of 25| of 22017| so| so| 25| 25[100[ 75| 75| of s0
cosure  [Buian 26 |VOD : 11300
23| 143698 | P |gaucoma _|Hari (BUTA) 16,1515 |5buan _|TERBATAS 4125 50, 36|Sedang
Primary open|61 Tahun 6
angie Buan 19 |VOD: 6/18 Beum |Ya | 50| 40| 25| 100 of 0| 75| 100| 75[100( 75 100| s0| of o| of a7.e17| 25| 25| 75| 25| 25| so| 50| s0| 25
24| 185083 | P |glaucoma _|Hari (RINGAN 10109/ |9BULAN |TERBATAS 5375 39) 47]sedang
Primary
angle- 58 Tahun 8 Boum [va| of 40| 25| 50| 25| of so| so| so| 75| 75| 75| 75|100 of of a7e17| 25| 25| s0| 25| so| so| 25| 25| 50
cosure  [Buian 28 |VOD: 1/60
25| 121833 | P |gaucoma _|Hari (BERAT) 374036 |9BULAN |TERBATAS 2875 36, 41]Sedang
Primary open|20 Tahun 2
angie Buian 25 |VOD 66 Beum |a | s0| 40| 50| s0 75| 50| sof 00| 75| 100| 75[100| 75| 75| 75| s0| 75| 100| 75| 50| 100| 75| 75| 75| 50| 75
26| 225068 | L |gtaucoma _|Hari (NORWAL) 141414 |abuan |TERBATAS 475 75 71|sedang
Primary open{61 Tahun 2
angle Buan 1 |VOD DANVOS : Beum [va | 50| 0| of 75| 25| 25| 75| 50| 50| s0| 75[100| 75| 75| of of  so| so| sof 75| 25| 25| 25| 75| 75| 25
27| 209138 | P |giaucoma _|Hari ) |88(GTA) |14 buan _|TERBATAS 46,25 4, 48sedang
Primary open{55 Tahun
angie 10 Bulan 1 |VOS : 2/60 Boum [va | 50| 40| 25| 75| of 25| 25| 25| 25| 25| so| 75| 25| of of of 22017| of 25| 75| s0| 25| 25| 25| 25| 25
28| 141934 | P |gaucoma _|Hari (BERAT) 242524 |3buen |TERBATAS 475 3 30|Rendah
Primary open|37 Tahun 5/VOD : 6/18
angie Buan 10 |(RINGAN), VOS Beum |Ya | 50| 80| 0| 75 25| 50| so| 75| 25| 75|100| 75| 50| s0|100| s0| s0.417| 25| 25| 50| 25| 25| 25| 25| 50| 25
29| 214464 | L |glaucoma _|Hari (NORMAL) 363097 |sbuan |TERBATAS 5125 a1 50|sedang
Primary open{28 Tahun 3
angle Buan 13 |VOS : NLP Beum |va| of 40| 25| s0 of of of of of of of 25| 25| of of of s1e67| so| 25| s0| sof 25| 25| 25| 25| 50
30 227097 | L |giaucoma _|Hari (BUTA) 434542 |3BULAN |TERBATAS 2875, 38, 18|Rendan
Primary open59 Tahun
angie 10 Bukan 4 |VOD : 6/120 Bewm |va | 75| 60| 25| 100 75| 50| 75| so| so| s0|100| 75| so| 75| of o sate7| 75| 25| 75| 25| 25| 25| 25| so| 25
31| 219064 | L |giaucoma |Hari (BERAT) 101110 |8buian  [NORMAL 65, 39 52|Sedang
Primary open|64 Tahun 5
angle Buian 17 Beum [va | 50| 40| of ol of of 25| 25| 25| 25| 25| 75| 25| o o| of 1e75| 25| 25 25| of of of 25| 25| 25
32| 188339 | P |gaucoma _|Hari ) |1515.16  |6buan _|TERBATAS 35| 17 21{Rendah
26 Tahun 8
Glaucoma, [Buian23 V0D : 6124 Beum |va | 75| 60| 50| 75 25| so| 25| so| so| 75| 75| 75| 75| s0| 75| so| se2s| 25| so| 25 s0| so| 25| s0| 25| o
33| 128675 | P_|unspecified_|Hari (SEDANG) 212020 |2BULAN [NORMAL &5, 33 53|Sedang
Primary
jange- 42 Tahun 9 Beum [a | 100| 40| 50| 100] 50| 25| 75| so| 75| 75| 75| 75| 75| 75| 75| 75| 6667 s0| sof 5| 50| 25| 25| 25| 25| 25
coswe  [Buan24 |VOS : 11300
34| 227347 | L |gleucoma _|Hari (BUTA) 504949 |2buian _|TERBATAS 725 3 60|sedang
Primary open{67 Tahun
angle 11 Buan |VOD: 6124 Beum |Ya | 0| 40| 50| 50 25| o| o 25| sof so| so| 7| 75| o of of 20.167| so| so| 50| 25| s0| 50| s0| 50| of
35| 168814 | L |gaucoma |22 Hari |(SEDANG) 131414 |5BULAN |TERBATAS a5 a2 38|Sedang
Primary open{61 Tahun 6[VOS : 3120
angie Buian 18 |(SANGAT Bewm |va| 75| 60| of s0 of so| so| 100 25| 75| 75| 75|100| so| o o  sof zs| 25| s0| 25 of of so| 75| 25
36 | 130283 | L |giaucoma |Hari BERAT) 13 15 buian__|TERBATAS 4625 31 42]Sedang
Primary open|44 Tahun 0
angie Buan3 |VOD: 69 Beum [va | 25| 60| 25| 50| 25| 50| so| 75| 25| s0|100| 50| 50| 75| sof 25| s2,083| 25| 25| 25| 25| o 25| 25 0| 25
37| 227665 | P |giaucoma _|Hari (NORMAL) 151414 |abuan _|TERBATAS 40 19] 41]sedang




Lampiran 10. Analisis Data

Jenis Kelamin

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Laki-Laki 15 429 429 429
Perempuan 20 571 571 100,0
Total 35 100,0 100,0
Usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Dewasa Muda 2 57 587 57
Dewasa 29 829 829 88,6
Lansia 4 11,4 11,4 100,0
Total 35 100,0 100,0
Visus
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Penglihatan Normal 10 28,6 28,6 28,6
Gangguan Ringan 3 8,6 8,6 371
Gangguan Sedang 4 11,4 11,4 48,6
Gangguan Berat 8 229 229 71,4
Buta 10 28,6 28,6 100,0
Total 35 100,0 100,0
Jenis Glaukoma
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Glaucoma, Unspecified 4 11,4 11,4 11,4
i et 6 171 174 28,6
Z:iamu?;yn?apen—}\ngle 25 7.4 71,4 100,0
Total 35 100,0 100,0
Durasi Penyakit Glaukoma
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Singkat 31 88,6 88,6 88,6
Sedang 4 11,4 11,4 100,0
Total 35 100,0 100,0
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Lapangan Pandang

Total

35

100,0

100,0

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Normal 6 171 171 171
Terhatas 29 829 829 100,0

Kualitas Hidup

Frequency

Percent

Valid Percent

Cumulative
Percent

Valid

Rendah 12
Sedang 18
Tingagi
Total

5
35

343
51,4
14,3
100,0

343
51,4
14,3
100,0

343
857
100,0

NEI-VFQ-25
Cumulative
Frequency Percent | Valid Percent Percent
Valid Alktivitas Sehari-hari 10 28,6 28,6 28,6
Kesehatan Mental / 18 51 4 51 4 800
Emosional ' ' '
Mobilitas 7 20,0 20,0 100,0
Total 35 100,0 100,0
Correlations
Durasi
Jenis Penyakit Jenis Lapangan Kualitas
Visus Glaukoma Glaukoma Usia Kelamin Pandang NEIVFQ-25 Hidup
Spearman's tho  Visus Correlation Coefficient 1,000 101 -252 062 -130 453" 421 -4
Sig. (2-tailed) 565 144 725 458 006 012 014
N 35 35 35 35 35 35 35 35
Jenis Glaukoma Correlation Coefficient -101 1,000 -179 128 429 445" 282 4927
Sig. (2-tailed) 565 303 465 010 007 101 003
N 35 35 35 35 35 35 35 35
Durasi Penyakit Correlation Coeflicient -252 79 1,000 170 130 313 424 1363
Glaukoma Sig. (2-tailed) 144 303 330 458 067 011 032
N 35 35 35 35 35 35 35 35
Usia Correlation Coefficient 062 128 70 1,000 022 -,057 168 170
Sig. (2-tailed) 725 465 330 901 744 334 328
N 35 35 35 35 35 35 35 35
Jenis Kelamin Correlation Coeflicient ~130 429 130 -,022 1,000 3947 053 186
Sig. (2-tailed) 458 010 458 901 019 761 285
N 35 35 35 35 35 35 35 35
Lapangan Pandang Correlation Coefficient -453" - 445 313 -,057 394 1,000 267 335
Sig. (2-tailed) 006 007 067 744 019 21 049
N 35 35 35 35 35 35 35 35
NEKVFQ-25 Correlation Coefficient 4217 282 4247 -168 053 267 1,000 6307
Sig. (2-tailed) 012 101 011 334 761 21 ,000
N 35 35 35 35 35 35 35 35
Kualitas Hidup Correlation Coefficient -4117 4927 1363 -170 186 335 630 1,000
Sig. (2-tailed) 014 003 032 328 285 049 ,000
N 35 35 35 35 35 35 35 35

**. Correlation is significant atthe 0.01 level (2-tailed).
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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