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ABSTRAK

Latar Belakang: Terdapat banyak pasien retinopati diabetika yang mengeluhkan
sindroma mata kering, dimana akibat dari sindroma mata kering tersebut akan
memperparah keluhan yang dialami oleh pasien retinopati. Oleh karena itu
penulis ingin mengetahui dan menganalisis perbedaan tear film break up
time(TBUT) pada retinopati diabetika nonproliferatif(RDNP) dibandingkan
dengan retinopati diabetika proliferatif(RDP) di Indonesia.

Tujuan : Mengetahui perbedaan tear film break up time pada retinopati diabetika

nonproliferatif dan retinopati diabetika proliferatif.

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian observational analitik dengan
desain penelitian cross sectional, yang menggunakan data primer. Sampel adalah
25 pasien RDNP dan 25 pasien RDP. TBUT adalah waktu yang dibutuhkan sejak
mata berkedip terakhir sampai muncul bintik kering pertama setelah pemberian

fluoroscein. Uji statistik yang digunakan adalah uji Mann-Whitney.

Hasil : Sebanyak 58% berjenis kelamin perempuan. Rata-rata usia sampel adalah
53,88 untuk RDNP dan 55,84 untuk RDP. Lama menderita DM untuk setiap
kelompok adalah 10,04 untuk RDNP dan 12,4 untuk RDP. Dari 50 pasien
retinopati diabetika 26 pasien termasuk dalam kategori marginal dan 24 sampel
dalam kategori normal. Uji Mann-Whitney menunjukkan adanya perbedaan
bermakna (p=0,049) antara TBUT pasien RDNP dengan pasien RDP.

Kesimpulan : Terdapat perbedaan tear break up time pada retinopati diabetika

nonproliferatif dan retinopati diabetika proliferatif.

Kata Kunci: Tear break up time, Retinopati Diabetika Nonproliferatif, Retinopati
Diabetika Proliferatif.
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ABSTRACT

Background : There are so many diabetic retinopathy patients that has
complainted of dry eye syndrome, where the result of the dry eye syndrome cause
the symptons more aggravate. Because of that, the writer want to know and
analyze the difference of tear film break up time(TBUT) from nonproliverative
diabetic retinopathy(NPDR) with proliverative diabetic retinopathy(PDR) in

Indonesia.

Aim : To know the difference of tear break up time from nonproliverative diabetic
retinopathy and proliverative diabetic retinopathy.

Methods : This is a cross sectional observational analytic study which used
primary data. Sample were 25 NPDR patient and 25 PDR patient. The TBUT
was obtained from the calculation since the last eye blink until the first dry spot

appears after administration of the fluoroscein.

Results: Sample are 25 NPDR patients and 25 PDR patients. Fiftyeight percent of
the sample is woman. The average age of the sample is 53,88 for NPDR and 55,84
for PDR. The average time of patient has DM is 10,04 for NPDR and 12,4 for
PDR. From the 50 sample of diabetic retinopathy patient, 26 patients is marginal
of dry eye syndrome and 24 patients normal. The mann-whitney test show a
difference(p=0,049) beetweenTBUT of NPDR and PDR.

Conclusion : There is a different of tear break up time from nonproliverative
diabetic retinopathy and proliverative diabetic retinopathy

Key Word : Tear break up time, Nonproliverative Diabetic Retinopathy,
Proliverative Retinopathy.
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