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ABSTRAK 

Gangguan penglihatan merupakan masalah kesehatan yang signifikan di banyak negara di 

seluruh dunia. Namun, ada daerah di mana tingkat gangguan penglihatan lebih rendah daripada 

yang ditemukan secara umum. Salah satu contohnya adalah Desa Karangale, Solo, Indonesia. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui penyebab rendahnya kepedulian kesehatan 

mata dan gangguan penglihatan. Untuk mengetahui cara membangun minat masyarakat 

perlunya melakukan pemeriksaan kesehatan mata dan gangguan penglihatan. Untuk 

mengetahui faktor apa saja yang mempengauhi terjadinya gangguan penglihatan. Penelitian ini 

menggunakan pendekatan kualitatif dengan wawancara mendalam, observasi, dan analisis 

dokumen sebagai metode pengumpulan data. Sampel penelitian terdiri dari penduduk desa 

Karangale yang dipilih secara purposif berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi yang 

ditetapkan. Data yang terkumpul dianalisis menggunakan pendekatan tematik. Hasil penelitian 

menunjukkan beberapa faktor yang berkontribusi terhadap rendahnya gangguan penglihatan di 

Desa Karangale. Pertama, akses terhadap layanan kesehatan mata terbukti baik, dengan adanya 

klinik mata yang dekat dan layanan pemeriksaan mata berkala yang tersedia secara gratis. 

Kedua, tingkat pendidikan dan kesadaran masyarakat tentang pentingnya menjaga kesehatan 

mata sangat tinggi di desa ini. Pendidikan dan penyuluhan kesehatan mata telah berperan 

penting dalam membangun kesadaran tersebut.Tingkat kepedulian yang rendah disebabkan 

oleh faktor pendidikan yang terggolong rendah dan bekerja di daerah pedesaan sehingga tidak 

mudah mendapatkan informasi, selain itu berdasarkan pendidikan yang tinggi akan 

mempengaruhi tingkat kepedulian tentang kesehatan mata dan semakin tinggi pula tingkat 

pengetahuan. penelitian ini juga memberikan kontribusi penting dalam memperkuat 

pemahaman tentang pentingnya pendidikan kesehatan mata dan akses terhadap layanan 

kesehatan dalam memerangi gangguan penglihatan di tingkat populasi.  

Kata kunci : Kepedulian Masyarakat, Gangguan Penglihatan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ABSTRACT 



 

 

Visual impairment is a significant health problem in many countries worldwide. However, there are 

regions where the prevalence of visual impairment is lower than the general average. One example is 

Karangale Village, Solo, Indonesia. The objective of this study is to understand the causes behind the 

low awareness of eye health and visual impairment, explore strategies to generate public interest in 

undergoing eye health examinations, and identify the factors influencing the occurrence of visual 

impairment. This research employs a qualitative approach, utilizing in-depth interviews, observations, 

and document analysis as data collection methods. The study sample consists of purposively selected 

residents of Karangale Village based on predetermined inclusion and exclusion criteria. The collected 

data is analyzed using a thematic approach. The research findings reveal several factors that contribute 

to the low incidence of visual impairment in Karangale Village. Firstly, access to eye healthcare 

services has proven to be good, with nearby eye clinics and free regular eye examinations available. 

Secondly, the level of education and public awareness regarding the importance of maintaining eye 

health is high in this village. Eye health education and awareness campaigns have played a significant 

role in building this awareness. The low level of awareness is attributed to factors such as limited 

education and working in rural areas, making it challenging to access information. Additionally, higher 

levels of education positively impact the level of concern for eye health and increase knowledge. This 

study also makes an important contribution to strengthening the understanding of the importance of 

eye health education and access to healthcare services in combating visual impairment at the 

population level. 

Keywords : Community concern, Visual Impairment 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 LATAR BELAKANG 

Menurut Organisasi Kesehatan Dunia, Word Health Organization (WHO) Kesehatan 

adalah keadaan sejahtera badan, jiwa dan sosial yang memungkinkan setiap orang hidup 

produktif secara sosial dan ekonomi. Hal ini berarti kesehatan seseorang tidak hanya diukur 

dari aspek fisik, mental,dan sosial saja, tapi juga dapat diukur dari aspek produktivitasnya 

dalam arti mempunyai pekerjaan atau menghasilkan secara ekonomi. Menurut Undang-

Undang Republik Indonesia nomor 36 tahun 2009 kesehatan adalah keadaan sehat,baik 

secara fisik, mental,spriritual maupun sosial yang memungkinkan setiap orang untuk hidup 

produktif secara sosial dan ekonomi.(Notoatmodjo,2012) (Rai Widyasari, 2020) 

 Indonesia menempati urutan pertama pada pravelensi kelainan refraksi penyakit mata 

dengan ditemukan jumlah penduduk yang menderita kelainan refraksi hampir 25% 

populasi penduduk atau sekitar 55 juta jiwa. Angka kelinan refraksi di Indonesia mencapai 

22,1% yang diantaranya dialami oleh anak usia sekolah sebanyak 10% ( Efendi et al,2021). 

 Berdasarkan data dari World Helath Organization (WHO), secara global setidaknya 2,2 

miliar orang memiliki gangguan penglihatan dekat atau jauh. Setidaknya dalam 1 miliar 

atau hampir sebagian dari kasus ini, gangguan penglihatan dapat dicegah atau masih harus 

ditangani. 1 miliar orang ini termasuk mereka dengan gangguan penglihatan jarak sedang 

atau berat atau kebutaan karena kelainan refraksi yang tidak tertangani (88,4 juta), katarak 

(94 juta), degenerasi makula terkait usia (8 juta), glukoma (7,7 juta), retinopati diabetik ( 

3,9  juta), serta gangguan penglihatan jarak dekat yang disebabkan oleh presbiopia yang 

tidak teratasi (826 juta). (WHO, vision impairment and blindness, 2022)  

   Penyebab utama gangguan penglihatan dan penyebab kebutaan kedua diseluruh dunia 

adalah kelainan refraksi yang tidak terkoreksi atau  URE (Uncorrected refractive error / 

URE ) merupakan tantangan kesehatan masyarakat yang utama karena menyebabkan 

kecacatan produktivitas, pendapatan ekonomi, dan kualitas hidup individu. (URE) adalah 

penyebab utama gangguan penglihatan dan penyebab kebutaan kedua di seluruh dunia ( 

Naidoo et al.,2016 ). Sementara itu kelainan refraksi yang tidak di koreksi ( URE) dapat 

didefisinikan sebagai penurunan ketajaman visual ( visual acuity/VA ) yang dapat 

diperbaiki dengan lensa atau pinhole ( Ehrlich et al.,2013 ). Kesalahan bias yang tidak 

dikoreksi mengacu pada kasus yang memiliki kesalahan bias tetapi tidak memiliki atau 

kacamatanya tidak mendukung koreksi penuh ( Ostadimoghaddam et al,2013). 
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