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BAB 7 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

7.1 Kesimpulan 

Penelitian mengenai perbandingan sindroma mata kering pre dan 

post-operasi katarak senilis dengan teknik fakoemulsifikasi di 

Rumah Sakit PHC Surabaya, yang dilaksanakan mulai 19 Juni 2017 

sampai tanggal 8 Agustus 2017 memperoleh jumlah sampel 

sebanyak 48 responden. Dari penelitian ini dapat diambil kesimpulan 

sebagai berikut: 

1. Berdasarkan uji schirmer dan wawancara kuesioner OSDI 

terdapat 22 dari 47 pasien (46,8%) yang mengalami sindroma 

mata kering sebelum pasien menjalani operasi katarak. 

2. Berdasarkan uji schirmer dan wawancara kuesioner OSDI 

terdapat 40 dari 47 pasien (85,1%) yang mengalami sindroma 

mata kering setelah pasien menjalani operasi katarak. 

3. Berdasarkan uji schirmer terdapat 31 dari 47 pasien (65,9%) 

yang mengalami peningkatan derajat keparahan sindoma mata 

kering setelah pasien menjalani operasi katarak. 
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4. Berdasarkan kuesioner OSDI terdapat 28 dari 47 pasien 

(59,6%) yang mengalami peningkatan derajat keparahan 

sindoma mata kering setelah pasien menjalani operasi katarak. 

5. Berdasarkan uji schirmer terdapat 40 dari 47 pasien (85,1%) 

yang mengalami penurunan kuantitas air mata setelah pasien 

menjalani operasi katarak. 

6. Berdasarkan nilai kuesioner OSDI terdapat 37 dari 47 pasien 

(78,7%) yang mengalami peningkatan gejala mata kering 

setelah pasien menjalani operasi katarak. 

7. Terdapat perbedaan yang bermakna antara sindroma mata 

kering pre dan post-operasi katarak dengan teknik 

fakomulsifikasi di Rumah Sakit PHC Surabaya baik 

berdasarkan kuesioner OSDI maupun uji schirmer (p=0,000). 

 

7.2 Saran 

7.2.1 Bagi Rumah Sakit 

Diharapkan penelitian ini dapat menjadi referensi dan masukan 

untuk rumah sakit guna melakukan penyuluhan kepada masyarakat 

tentang katarak dan sindroma mata kering sehingga masyarakat 

dapat melakukan terapi dengan apabila mengalami penyakit ini. 
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7.2.2 Bagi Peneliti Selanjutnya 

Untuk penelitian selanjutnya sebaiknya dilakukan analisis faktor-

faktor lain yang dapat menyebabkan sindroma mata kering selain 

pembedahan katarak dengan teknik fakoemulsifikasi, seperti 

pemakaian lensa kontak, faktor lingkungan dan obat-obatan. 

7.2.3 Bagi Masyarakat 

1. Melihat angka kejadian katarak yang tinggi, diharapkan 

masyarakat meningkatkan kesadaran untuk memeriksakan mata 

ke rumah sakit  atau institusi pelayanan kesehatan lainnya 

apabila merasakan gejala katarak, misalnya pandangan kabur. 

2. Melihat angka kejadian sindroma mata kering yang meningkat 

paska operasi katarak, diharapkan pasien paska operasi katarak 

kembali kontrol sesuai jadwal yang ditentukan oleh dokter 

spesialis mata agar mengetahui kondisi mata dan mendapatkan 

terapi apabila pasien mengalami sindroma mata kering.  
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