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Abstract. Introduction: Glaucoma is a leading cause of irreversible blindness that requires long-term treatment
using topical eye drops. Prolonged use, especially those containing preservatives, may cause ocular surface
damage and lead to dry eye syndrome, affecting patients’ quality of life. Purpose: This study aimed to determine
the relationship between long-term use of topical eye drops and the incidence of dry eye syndrome in glaucoma
patients. Methods:This study used an observational analytic design with a cross-sectional approach involving 52
respondents. Data were collected using the Ocular Surface Disease Index (OSDI) questionnaire to assess dry eye
symptoms. Data were analyzed using univariate and bivariate analysis with a significance level of p < 0.05.
Results: The majority of respondents were female (73.1%) and aged 50 —59 years (30.8%). Most respondents
experienced severe dry eye syndrome (32.7%). The bivariate analysis showed a p-value of 0.001 (p < 0.05),
indicating a significant relationship between long-term use of eye drops and dry eye syndrome. Conclusion: There
is a significant relationship between long-term use of topical eye drops and the incidence of dry eye syndrome in
glaucoma patients.
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Abstrak.Latar belakang: Glaukoma merupakan salah satu penyebab utama kebutaan yang memerlukan terapi
jangka panjang, terutama penggunaan obat tetes mata topikal. Penggunaan obat tetes mata dalam jangka panjang,
khususnya yang mengandung bahan pengawet, dapat menimbulkan efek samping pada permukaan okular, salah
satunya adalah dry eye syndrome. Kondisi ini dapat menurunkan kualitas hidup pasien dan mengganggu aktivitas
sehari-hari. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara penggunaan obat tetes mata
jangka panjang dengan kejadian dry eye syndrome pada pasien glaukoma. Metode: Penelitian ini merupakan
penelitian analitik observasional dengan desain cross-sectional. Sampel penelitian berjumlah 52 responden yang
merupakan pasien glaukoma. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner Ocular Surface Disease Index (OSDI)
untuk menilai kejadian dry eye syndrome. Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat menggunakan uji
statistik dengan tingkat signifikansi p < 0,05. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden
berjenis kelamin perempuan (73,1%) dan berada pada kelompok usia 50-59 tahun (30,8%). Sebagian besar
responden mengalami dry eye syndrome kategori berat (32,7%). Hasil uji bivariat menunjukkan nilai p value
sebesar 0,001 (p < 0,05), yang berarti terdapat hubungan yang signifikan antara penggunaan obat tetes mata jangka
panjang dengan kejadian dry eye syndrome. Kesimpulan: Terdapat hubungan yang bermakna antara penggunaan
obat tetes mata jangka panjang dengan kejadian dry eye syndrome pada pasien glaukoma. Semakin lama
penggunaan obat tetes mata, maka semakin tinggi risiko terjadinya dry eye syndrome..

Kata kunci: Dry eye syndrome; Glaukoma; Obat tetes mata; OSDI; Terapi topikal.

1. LATAR BELAKANG

Glaukoma adalah neuropati optik progresif kronis dan tetap menjadi salah satu
penyebab utama kebutaan permanen di seluruh dunia (Nijm dkk., 2023). Penanganan glaukoma
terutama berfokus pada pengurangan tekanan intraokular melalui penggunaan tetes mata
topikal jangka panjang. Meskipun efektif dalam mengendalikan perkembangan penyakit,
penggunaan obat-obatan ini dalam jangka panjang, terutama yang mengandung pengawet
seperti benzalkonium klorida (BAK), telah dikaitkan dengan efek samping pada permukaan
mata (Gan dkk., 2024).
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Sindrom mata kering adalah gangguan multifaktorial yang ditandai dengan
ketidakstabilan lapisan air mata, peningkatan osmolaritas air mata, dan peradangan permukaan
mata. Pasien dengan glaukoma memiliki risiko lebih tinggi untuk mengembangkan sindrom
mata kering karena paparan kronis terhadap obat-obatan topikal. Kondisi ini dapat secara
signifikan memengaruhi kualitas hidup pasien dengan menyebabkan ketidaknyamanan,
gangguan penglihatan, dan keterbatasan dalam aktivitas sehari-hari seperti membaca,
menonton televisi, dan mengemudi (Palikhey dkk., 2022).

Studi terbaru melaporkan bahwa prevalensi sindrom mata kering pada pasien
glaukoma lebih tinggi dibandingkan populasi umum, terutama di antara mereka yang menerima
terapi topikal jangka panjang (Khasanah dkk., 2025). Efek toksik pengawet dan paparan
kumulatif terhadap berbagai obat dianggap sebagai faktor utama yang berkontribusi terhadap
kerusakan permukaan mata. Selain itu, faktor individu seperti usia, jenis kelamin, dan paparan
lingkungan dapat memperburuk kondisi tersebut (Zhao dkk., 2024).

Meskipun sindrom mata kering semakin banyak dikenali pada pasien glaukoma,
kondisi ini seringkali kurang terdiagnosis dan kurang diobati dalam praktik klinis. Oleh karena
itu, penting untuk mengevaluasi hubungan antara penggunaan tetes mata topikal jangka
panjang dan terjadinya sindrom mata kering.

Studi ini bertujuan untuk menentukan hubungan antara penggunaan tetes mata topikal
jangka panjang dan kejadian sindrom mata kering pada pasien glaukoma. Hasil studi ini
diharapkan dapat memberikan wawasan klinis untuk manajemen pasien glaukoma yang lebih

baik dan untuk meminimalkan risiko komplikasi permukaan mata.

2. KAJIAN TEORITIS

Mata adalah organ kecil namun sangat kompleks yang berfungsi menangkap cahaya,
mengatur intensitasnya, lalu mengubahnya menjadi sinyal listrik yang bisa dipahami otak.
Setiap bagian mata memiliki peran khusus dan terdiri dari berbagai struktur yang bekerja secara
harmonis agar fungsi visual berjalan optimal.

Dry eye disease (DED) atau sindrom mata kering adalah suatu penyakit multifaktorial
pada air mata dan permukaan okular yang ditandai dengan hilangnya homeostasis lapisan air
mata serta munculnya gejala okular berupa rasa kering, terbakar, nyeri, gatal, silau, atau
pandangan kabur. Faktor utama yang berperan dalam patogenesis DED meliputi
ketidakstabilan film air mata, hiperosmolaritas, inflamasi dan kerusakan pada permukaan
okular, serta abnormalitas neurosensorik. Kondisi ini bukan sekadar berkurangnya jumlah air

mata, tetapi juga melibatkan kualitas lapisan air mata (lipid, aqueous, dan musin) yang
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terganggu sehingga memicu berupa hiperosmolaritas yang menimbulkan inflamasi, diikuti
kerusakan sel goblet, penurunan musin, semakin tidak stabilnya lapisan air mata, hingga
memperburuk gejala (Zemanova, 2021).

Dry eye disease (DED) memiliki etiologi yang bersifat multifaktorial, artinya dapat
disebabkan oleh berbagai faktor yang saling berkaitan. Secara umum, mekanisme utama
terjadinya DED meliputi penurunan produksi air mata (aqueous-deficient dry eye) akibat
gangguan kelenjar lakrimal, peningkatan evaporasi air mata (evaporative dry eye) yang
umumnya disebabkan oleh disfungsi kelenjar meibom, inflamasi kronis pada permukaan
okular, hiperosmolaritas air mata yang merusak sel epitel, serta gangguan neurosensorik yang
mengubah sensitivitas saraf kornea dan mengganggu refleks sekresi air mata. Berbagai faktor
ini tidak berdiri sendiri, melainkan saling berinteraksi membentuk lingkaran setan yang
memperburuk ketidakstabilan lapisan air mata dan gejala klinis pasien (Mohamed et al., 2022).

Patofisiologi dry eye syndrome berpusat pada hilangnya homeostasis lapisan air mata
yang terutama ditandai dengan hiperosmolaritas. Hiperosmolaritas muncul akibat dua
mekanisme utama, yaitu berkurangnya produksi air mata (aqueous-deficient) atau
meningkatnya evaporasi (evaporative). Kondisi ini menimbulkan stress osmotik pada sel epitel
kornea dan konjungtiva, yang kemudian memicu aktivasi jalur inflamasi. Sel-sel epitel yang
terpapar akan melepaskan mediator inflamasi seperti sitokin proinflamasi dan matrix
metalloproteinase (MMPs), yang semakin merusak jaringan permukaan mata. Inflamasi ini
mengurangi jumlah sel goblet pada konjungtiva, sehingga produksi musin berkurang dan
lapisan air mata kehilangan stabilitasnya. Di sisi lain, kerusakan saraf sensorik pada kornea
dapat mengganggu refleks sekresi air mata, yang memperparah ketidakstabilan film air mata.
Semua proses tersebut saling memperkuat sehinnga terjadi hiperosmolaritas memicu inflamasi,
inflamasi merusak epitel dan menurunkan musin, yang menyebabkan film air mata semakin
rapuh, lalu memperburuk hiperosmolaritas kembali. Siklus inilah yang menjadikan DED
bersifat kronis, progresif, dan seringkali sulit ditangani.

Glaukoma merupakan kumpulan penyakit pada mata yang bersifat kronis dan
progresif yang ditandai dengan degenerasi saraf optik, hilangnya sel ganglion retina, penipisan
lapisan serabut saraf retina, serta terjadinya penggalian pada diskus optik. Perubahan struktural
ini berhubungan erat dengan defek lapang pandang yang awalnya mengenai bagian mid-perifer
dan secara perlahan meluas, hingga pada tahap lanjut hanya menyisakan pulau penglihatan
sentral atau perifer. Kondisi ini menjadikan glaukoma berbahaya karena berkembang perlahan

tanpa gejala jelas sampai mencapai kerusakan yang berat (Schuster et al., 2020).
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Terapi Topikal

Prostaglandin Analog (PGAs) Golongan prostaglandin analog, seperti latanoprost,
bimatoprost, dan travoprost, merupakan pilihan lini pertama terapi glaukoma. Obat ini bekerja
dengan meningkatkan aliran keluar akuos humor melalui jalur uveoskleral. Efektivitasnya
cukup tinggi, yaitu mampu menurunkan tekanan intraokular (T10) sebesar 25 sampai 30%.
Obat ini juga memiliki keuntungan karena hanya diberikan satu kali sehari sehingga
meningkatkan kepatuhan pasien. Namun, efek samping yang dapat muncul antara lain
hiperemia konjungtiva, pertumbuhan bulu mata, serta perubahan pigmen iris yang bersifat

permanen.

3. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain analitik observasional dengan pendekatan cross-
sectional. Penelitian ini dilakukan pada pasien glaukoma yang memenuhi kriteria inklusi,
dengan total sampel 52 responden. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner Ocular Surface
Disease Index (OSDI) untuk menilai tingkat keparahan sindrom mata kering. Kuesioner OSDI
terdiri dari 12 pertanyaan yang mengevaluasi gejala okular, fungsi visual, dan pemicu
lingkungan. Skor total kemudian dikategorikan menjadi sindrom mata kering normal, ringan,
sedang, dan berat. Variabel independen dalam penelitian ini adalah durasi penggunaan tetes
mata topikal, yang dikategorikan menjadi kurang dari 3 tahun dan lebih dari atau sama dengan
3 tahun. Variabel dependen adalah insiden dan tingkat keparahan sindrom mata kering
berdasarkan skor OSDI. Analisis data dilakukan menggunakan analisis univariat dan bivariat.
Analisis univariat digunakan untuk menggambarkan karakteristik responden dan distribusi
variabel. Analisis bivariat dilakukan untuk menentukan hubungan antara durasi penggunaan
obat tetes mata dan sindrom mata kering menggunakan uji statistik, dengan tingkat signifikansi
ditetapkan pada p < 0,05.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Responden
Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin dan Usia.

Tabel Distribusi Responden

Variabel Frekuensi (n) Persentase (%)
Gender

Laki-laki 14 26.9
Perempuan 38 73.1

Usia

20-29 tahun 1 1.9

30-39 tahun 1 1.9
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40-49 tahun 3 5.8
50-59 tahun 16 30.8
60-69 tahun 13 25.0
70-79 tahun 15 28.8
80-89 tahun 2 3.8
90-99 tahun 1 1.9

Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas responden adalah perempuan (73,1%),
sedangkan responden laki-laki berjumlah 26,9%. Berdasarkan usia, sebagian besar responden
berada dalam kelompok usia 50-59 tahun (30,8%), diikuti oleh 70-79 tahun (28,8%) dan 60—
69 tahun (25,0%). Hal ini menunjukkan bahwa populasi penelitian didominasi oleh orang
dewasa yang lebih tua, yang memiliki risiko lebih tinggi terkena sindrom mata kering.

Hasil Kuesioner OSDI
Tabel 2. Distribusi Respons Kuesioner OSDI (N = 52)

o : Almost
No Statement Never n (%) E?&) I)y i%‘g):)t'mes 8}:};” : Always n (%)
Light 19 11 11
. sensitivity  (36.5) (21.2) 8(154) (21.2) 3(58)
Gritty 9 20 9
2 sensation  (17.3) (38.5) 9(17:3) (17.3) 5(06)
. 13 17 9
3 Eye pain (25.0) (32.7) 6 (11.5) (17.3) 7(13.5)
Blurred 7 17 12 10
4 vision (13.5) (32.7) 6(115) (23.1) (19.2)
No Statement Never n Rarely n Sometimes n (%) Often  Almost
(%0) (%) n (%) Alwaysn
(%)
5 Poorvision 7 16 6 (11.5) 12 11
(13.5) (30.8) (23.1) (21.2)
6 Difficulty 11 8 8 (15.4) 14 11
reading (21.2) (15.4) (26.9) (21.2)
Difficulty 11 17 12
7  night 5(9.6) (21.2) 7(135) (32.7) (23.1)
driving
Difficulty 7 11 19
8 using (13.5) (21.2) 7(135) (36.5) 8(15.4)
computer
Difficulty 7 25
9  watching 5(9.6) (13.5) 6(11.5) (48.1) 9(17.3)
TV
Discomfort in 8 26
10 windy areas 3(5.8) (15.4) 7(13.5) (50.0) 8(15.4)
11 Discomfort in3(5.8) 7 10 (19.2) 26 6 (11.5)
dry areas (13.5) (50.0)
Discomfort in 6 26
12 smoky areas 3(5.8) (11.5) 9(17.3) (50.0) 8(15.4)

Tabel 2 menunjukkan bahwa keluhan paling umum yang dialami responden adalah
ketidaknyamanan mata dalam kondisi lingkungan, terutama di daerah berangin, kering (ber-
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AC), dan berasap. 26 responden (50,0%) melaporkan sering mengalami keluhan ini. Selain itu,
25 responden (48,1%) sering mengalami penglihatan buruk saat menonton TV, dan 19
responden (36,5%) sering mengalami masalah saat bekerja di komputer. Sementara itu, 12
responden (23,1%) hampir selalu mengalami penglihatan buruk saat mengemudi di malam hari.
Temuan ini menunjukkan bahwa faktor lingkungan dan aktivitas visual berkontribusi secara
signifikan terhadap gejala mata kering.

Tingkat Keparahan Sindrom Mata Kering

Tabel 3. Distribusi Tingkat Keparahan Sindrom Mata Kering.

Kategori Frekuensi (n)  Persentase (%)

Normal 11 21.2
Mild 10 19.2
Moderate 14 26.9
Severe 17 32.7

Tabel 3 menunjukkan bahwa mayoritas responden mengalami sindrom mata kering
parah (32,7%), diikuti oleh sedang (26,9%), ringan (19,2%), dan normal (21,2%). Hal ini
menunjukkan bahwa sebagian besar pasien glaukoma dalam penelitian ini memiliki gangguan
permukaan mata sedang hingga parah.

Durasi Penggunaan Obat Tetes Mata

Tabel 4. Distribusi Berdasarkan Durasi Penggunaan Obat Tetes Mata.

Duraisi Frekuensi(n)  Persentase
Penggunaan (%)

< 3years 26 50

> 3 years 26 50

Tabel 4 menunjukkan distribusi frekuensi responden berdasarkan durasi penggunaan
obat tetes mata topikal. Jumlah responden yang menggunakan obat tetes mata topikal selama
<3 tahun sama dengan jumlah responden yang menggunakan obat tetes mata topikal selama >3
tahun, yaitu 26 orang (50,0%).

Tabel 5. Hubungan antara Insiden Sindrom Mata Kering dan Durasi Penggunaan Obat Tetes

Mata Topikal.
Durasi penggunaan obat tetes Total p-valu e
topikal
Variabel
< 3years > 3 years
n % n % n %
Dry Eyes
Syndrome
Occurrence
Normal 11 212 0 0,0 11 21,2
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Mild 7 135 3 58 10 19,2 <0,00
1

Moderate 6 115 8 154 14 14

Severe 2 38 15 28,8 17 17

Total 26 50,0 26 50,0 52 100,0

Hasil analisis bivariat menunjukkan nilai p sebesar 0,001 (p < 0,05), yang
mengindikasikan hubungan yang signifikan secara statistik antara durasi penggunaan obat tetes
mata dan kejadian sindrom mata kering. Responden dengan durasi penggunaan yang lebih lama
(> 3 tahun) lebih mungkin mengalami sindrom mata kering sedang hingga berat dibandingkan
dengan mereka yang memiliki durasi penggunaan lebih pendek.

Pembahasan

Hasil penelitian ini menunjukkan hubungan yang signifikan secara statistik antara
durasi penggunaan obat tetes mata topikal dan kejadian sindrom mata kering pada pasien
glaukoma (p = 0,001). Pasien yang menggunakan obat tetes mata selama > 3 tahun lebih
mungkin mengalami sindrom mata kering sedang hingga berat dibandingkan dengan mereka
yang menggunakan obat tetes mata dalam durasi yang lebih pendek. Temuan ini menunjukkan
bahwa paparan terapi topikal yang berkepanjangan berkontribusi pada penurunan kesehatan
permukaan mata.

Dari perspektif patofisiologis, hubungan ini dapat dijelaskan oleh efek toksik
kumulatif dari obat topikal pada permukaan mata. Penggunaan tetes mata jangka panjang,
terutama yang mengandung pengawet seperti benzalkonium klorida (BAK), dapat
menyebabkan kerusakan sel epitel, mengurangi kepadatan sel goblet, dan mengganggu
stabilitas lapisan air mata. Perubahan ini menyebabkan peningkatan penguapan air mata dan
peradangan permukaan mata, yang merupakan mekanisme kunci dalam perkembangan
sindrom mata kering (Luca et al., 2022).

Temuan penelitian ini konsisten dengan penelitian sebelumnya. Sebuah studi oleh
Palikhey dkk. (2022) melaporkan bahwa lebih dari 70% pasien glaukoma mengalami gejala
mata kering, dengan prevalensi lebih tinggi di antara mereka yang menerima terapi topikal
jangka panjang. Demikian pula, Nijm dkk. (2023) menemukan bahwa penggunaan obat
antiglaukoma kronis sangat terkait dengan penyakit permukaan mata, terutama pada pasien
yang terpapar obat tetes mata yang mengandung pengawet. Studi-studi ini mendukung temuan
saat ini bahwa durasi penggunaan obat tetes mata yang lebih lama meningkatkan risiko dan

keparahan sindrom mata kering.
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Selain itu, penelitian ini menemukan bahwa sebagian besar responden adalah
perempuan dan termasuk dalam kelompok usia yang lebih tua. Karakteristik ini merupakan
faktor risiko yang diketahui untuk sindrom mata kering. Pengaruh hormonal pada perempuan,
khususnya penurunan kadar androgen, dapat memengaruhi fungsi kelenjar meibomian dan
stabilitas lapisan air mata. Penuaan juga dikaitkan dengan penurunan produksi air mata dan
perubahan permukaan mata, yang selanjutnya meningkatkan kerentanan terhadap mata kering
(Zhao dkk., 2024).

Faktor lingkungan dan aktivitas visual juga ditemukan berkontribusi terhadap gejala
mata kering dalam penelitian ini. Berdasarkan hasil OSDI, responden sering mengalami
ketidaknyamanan di lingkungan berangin, kering, dan berasap, serta selama aktivitas seperti
menonton televisi dan menggunakan komputer. Kondisi ini dapat mengurangi laju kedipan dan
meningkatkan penguapan air mata, sehingga memperburuk ketidakstabilan permukaan mata
(Su dkk., 2021).

Namun, penting untuk dicatat bahwa sindrom mata kering adalah kondisi
multifaktorial. Meskipun penelitian ini menunjukkan hubungan yang signifikan antara durasi
penggunaan obat tetes mata dan sindrom mata kering, faktor lain seperti jenis obat, jumlah obat
yang digunakan, dan kandungan pengawet juga dapat memainkan peran penting. Oleh karena
itu, durasi penggunaan tidak dapat dianggap sebagai satu-satunya penentu sindrom mata
kering.

Keterbatasan penelitian ini terletak pada desain cross-sectional-nya, yang tidak dapat
menetapkan hubungan sebab-akibat. Selain itu, penggunaan penilaian berbasis kuesioner
(OSDI) dapat menimbulkan bias subjektif. Studi di masa mendatang disarankan untuk
menyertakan pemeriksaan klinis objektif seperti waktu pecah air mata (TBUT) dan tes
Schirmer untuk memberikan evaluasi yang lebih komprehensif.

Terlepas dari keterbatasan ini, studi ini memberikan implikasi klinis yang penting.
Penyedia layanan kesehatan harus secara rutin mengevaluasi kondisi permukaan mata pada
pasien glaukoma dan mempertimbangkan penggunaan tetes mata bebas pengawet untuk
meminimalkan risiko sindrom mata kering. Edukasi pasien mengenai faktor lingkungan dan

kebiasaan visual juga penting untuk mengurangi keparahan gejala.

5. KESIMPULAN DAN SARAN
Studi ini menunjukkan hubungan yang signifikan antara durasi penggunaan obat tetes
mata topikal dan kejadian sindrom mata kering pada pasien glaukoma (p = 0,001). Pasien

dengan durasi penggunaan yang lebih lama (> 3 tahun) lebih mungkin mengalami sindrom
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mata kering sedang hingga berat. Temuan ini menunjukkan bahwa paparan jangka panjang

terhadap terapi glaukoma topikal berkontribusi pada gangguan permukaan mata.
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