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I. PENDAHULUAN

Penderita hordeolum sering dijumpai baik di masyarakat
maupun di rumah sakit. Hordeolum relatif mudah untuk dikenal
karena penyakit ini memberikan gejala radang seperti beng-
kak, panas, kemeng, kemerahan pada kelopak mata dan rasa
nyeri pada stadium infiltrat sedangkan pada stadium lanjut
terjadi perlunakan dan pembentukan nanah sehingga terbentuk
abses.(13,14,186)

Hordeolum dikenal dalam dua bentuk yaitu hordeolum
eksternum bila mengenai kelenjar zeis dan kelenjar moll
sedangkan bila mengenai kelenjar meibom disebut hordeolum
internum.( 8,98,13,14,18 )

Penyakit ini dibedakan dengan kalasion adalah dengan
tidak ditemukannya tanda tanda radang pada kalasion seperti
rasa nyeri dan warna kemerahan. Kalasion merupakan radang
limfogranulomatous menahun dengan konsistensi padat kenyal
mengenai kelenjar dari meibom.( 13,14 )

Penatalaksanaan dari hordeolum ini adalah bila pada
keadaan infiltrat diberikan kompres hangat dan antibiotika
sedangkan bila sudah stadium abses dilakukan insisi
X8,7,8,13,18 )

Penyulit hordeolum adalah abses kelopak mata dan selu-
litis orbita,granuloma. (8,9,13,14,16)

Oleh karena hordeolum ini banyak dijumpai di rumah
sakit penulis ingin meneliti kuman jenis apa yang merupakan
penyebab terbanyak sehingga nantinya dapat dilakukan pengo-

batan yang tepat.

1
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i PRRPUSTAKAA l
| s gRIVERSLi <8 AIR GA
II.LATAR BELAEKANG DAN PERMASALAHAN : -wwjti“il.‘"ll —
Hordeolum sering menimbulkan keluhan sehingga sangat
mengganggu penderita .0Oleh karena itu perlu ditangani dengan
segera agar tidak menimbulkan penyulit.
Dengan anamnesis dan pemeriksaan klinis saja penderita
diobati berdasarkan kuman penyebab yang terbanyak vyaitu
stafilokokus (13,14,16)
Penulis ingin meneliti tentang pola distribusi kuman penye-

bab dan uji kepekaan antibiotika penderita hordeolum di

RSUD Dr Soetomo sehingga pengobatan akan lebih tepat.

PERMASALAHAN
1.Bagaimanakah sebenarnya pola distribusi kuman penyebab
hordeolum dipoliklinik mata RSUD Dr Soetomo.

2.Antibiotika apa yang sensitif untuk kuman tersebut.

III.TINJAUAN KEPUSTAEKAAN :

Hordeolum adalah suatu peradangan supuratif yang menge-
nai kelenjar zeis dan moll (hordeolum externum )atau menge-
nai kelenjar meibom (hordeolum internum).(10,12,13,14,16)
Penyebab tersering adalah infeksi kuman stafilokokus pada
kelenjar kelopak mata.

Jika kelenjar meibom yang terserang maka hordeolumnya rela-
tif besar dan bila yang terserang kelenjar zeis dan moll
hordeolum lebih kecil dan superfisial letaknya.(13,14)

Pada hordeoclum ditandai pembengkakan dan kemerahan setempat
pada kelopak mata yang bersifat akut dan nyeri.

Rasa nyeri tersebut bervariasi dari yang paling ringan

berupa gatal gatal,nyeri sedang yang dirasakan sebagai

2
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kemeng (dull pain) sampai nyeri yang berat berupa cekot
cekot.Pada penelitian ini rasa nyeri yang dikeluhkan pende-

rita hampir semuanya bersifat nyeri sedang (kemeng).

Infeksi : - stafilokokus

- moraksela

Stafilokokus

Dengan pewarnaan gram maka kuman akan nampak berbentuk
kokus dengan sifat gram positif. Kuman tersusun dalam kelom-
pok kelompok tidak teratur seperti buah anggur dengan bentuk

bulat ,ukuran 1-2 mm dan tidak berkapsul (5,11,12,13,14,16)

Moraksela
Dengan pewarnaan gram kuman ini berbentuk diplobaksil
gram negatif . Disini kuman seperti batang berpasangan tidak

berkapsul (5,11,12)

IIT.1. PATOFISIOLOGI :( 13,14 )
Terjadi pembentukan nanah didalam lumen kelenjar yang -
terserang.
Bisa mengenai kelenjar meibom,zeis dan moll.
Bila mengenai kelenjar meibom pembengkakan agak besar
Penonjolan pada hordeolum ini mengarah kekulit kelo -

pak mata atau kearah konjungtiva.

III.2. GAMBARAN KLINIS :( 3,12,13,14,16 )
Gejala subyektif : dirasakan mengganjal,rasa sakit pada
kelopak mata yang bertambah kalau menunduk dan terasa -

nyeri bila ditekan.
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Gejala objektif : tampak suatu benjolan pada kelopak ma
ta atas/bawah yang berwarna merah dan sakit bila dite-

kan didekat pangkal bulu mata.

IIT.3. DIAGNOSIS :(13,14,16)
Diagnosis hordeolum ditegakkan berdasarkan anamnesis ,
pemeriksaan klinis.
Diagnosis pasti penyebab hordeolum ditentukan dengan

pemeriksaan mikrobiologi.

IITI.4. PENATALAKSANAAN :( 6,7,8,13,14,186 )
Pada stadium infiltrat pengobatan sebagai berikut
Kompres hangat selama 10 -15 menit,3-4 kali sehari
Sebagian besar hordeolum disebabkan oleh stafilokokus
dan moraksela ﬁaka pengobatan pada stadium infiltrat
ditujukan terhadap obat obatan yang sensitive terhadap
kuman kuman tersebut diatas.
Obat obatan tersebut antara lain
Cefazolin Kloramfenikol Ampisilin
Gentamisin Baktrim
Bila tidak diresorbsi dengan pengobatan konservatif di-
anjurkan pembedahan dengan insisi.
Perbaikan higiene dapat mencegah terjadinya infeksi -

ulang

III.5. Komplikasi
Abses kelopak mata

Selulitis orbita.

Granuloma

4
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IV. TUJUAN PENELITIAN :
Tujuan umum adalah untuk mendapatkan pola distribusi
kuman penyebab hordeolum .

Tujuan khusus untuk mengetahui hasil kepekaan antibioti-

ka terhadap kuman penyebab hordeolum.

V.METODELOGI PENELITIAN :(1,2,4)
V.1. Sifat penelitian
Penelitian ini dilakukan secara deskriptif,observa
sional dan cross sectional.
V.2 Tempat dan waktu penelitian

Penelitian dilakukan di poli mata (ekterna) RSUD -

Dr.Soetomo Surabaya dan kamar operasi ( OK II )

dan berlangsung Oktober 1892 - Maret 1893

V.3. Populasi

Seluruh penderita hordeolum yang datang berobat ke

poliklinik mata RSUD Dr. Soetomo.

Anamnesis sebelumnya tidak pernah mendapatkan pengo

batan dengan antibiotika lokal dan sistemik.

V.4. Sampel
V.4.1. Kriteria sampel
1.Penderita hordeolum stadium supuratif yang
belum mendapat pengobatan antibiotika
2.Pada pemeriksaan pus dengan pewarnaan gram
didapatkan kuman.
V.4.2. Cara pengambilan sampel

Cara pengambilan sampel secara sistematik -
random sampling yaitu penderita pertama di
pilih kemudian secara random selanjutnya di

tambahkan sesuai dengan deret hitung setiap

3
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interval 6 sampai dengan jumlah 41 orang.
V.5. Variabel
Variabel bebas
- Umur
- Jenis kelamin
- pekerjaan
Variabel terikat
- Hasil pengecatan gram
- Hasil pembiakan kuman
V.B6. Alat dan sarana yang diperlukan
- Pantokain 1%
- Desinfektan (bethadin)
- Lidi kapas
- Kain penutup steril
- Sarung tangan
- Pembalut steril
- senter
- Alat bedah minor
- objek gelas
- Media transport
- Media pertumbuhan kuman
V.7. Pencatatan data :
- Nama
- Umur
- Jenis kelamin
- Alamat
- Pekerjaan
- Anamnesis sejak kapan mulai sakit,lamanya sakit

dan obat obat yang telah dipergunakan

- Hasil pemeriksaan klinis saat datang.
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V.8. Cara kerja :

- Identitas penderita dicatat mengenai nama,umur,
jenis kelamin,pekerjaan,anamnesa kapan terjadi
nya,telah mendapat obat apa serta keluhan kelu
han penderita dimana telah memenuhi kriteria -
sampel

- Penderita dimasukkan ke kamar operasi:

. Disuruh tidur terlentang.

Disinfeksi lapangan operasi.

Pasang doek steril

Pantokain 1%

Dipasang klem hordeolum.

Dilakukan insisi sesuai hordeolumnya
-->insisi vertikal-- hordeolum internum
-->insisi horisontal-- hordeolum ekterna

Nanah yang keluar diambil dengan memakai 1li

di kapas steril dan dilakukan pengecatan de

ngan pewarnaan gram

Diletakkan pada objek gelas/ media transport

- Bahan dikirim ke laboratorium untuk pemeriksaan
gram dan pembiakan kuman.

- Koloni yang tumbuh di identifikasi kemudian di-

lanjutkan dengan uji kepekaan antibiotika.

V.9 Organisasi:

Peneliti : dr.N.Dharma Kusuma

Pembimbing : dr.Wisnujono Soewono

Konsultan : dr.Gatut Suhendro dan dr.Windu P

|

Pembantu : petugas laboratorium.
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VI. HASIL PENELITIAN :

Selama periode Oktober 1982 - Maret 1993 di poliklinik
mata RSUD Dr Soetomo didapatka penderita hordeolum sebanyak
273 orang .Dari jumlah tersebut diatas sebanyak 41 orang
yang diteliti dengan interval 6.

Diagnosa hordeolum ditegakkan berdasarkan anamnesa
dan pemeriksaan klinis kemudian dilanjutkan dengan memerik-
sa pus dari penderita untuk pengecatan gram

Hasil pengecatan gram dari 41 penderita hordeolunm
didapatkan kokus gram positif yang bentuknya bulat dan
bergerombol dan pada biakan kuman ternyata hanya 25 orang
yvang menunjukkan pertumbuhan kuman sedangkan 16 orang pende-
rita tidak didapatkan pertumbuhan kuman

Tabel 1 : Distribusi penderita hordeolum berdasarkan
jenis kelamin dan umur

jenis kelamin
Umur Jumlah
Laki laki Wanita
0-9 4 (16% ) 3 (18.8%) 7 (17,1%)
10-19 6 (24% ) 4 (25 %2 ) 10 (24,4%)
20-29 7 (28% ) 5 (31,2%) 12 (29.3%)
30-39 5 (20% ) 3 (18,8%) 8 (198,5%)
40-49 3 (12% ) 1 ( 6,2%) 4 (17,7%)
Jumlah 25 (100%) 16 (100%) 41 (100%)
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Dari tabel diatas didapatkan penderita laki-laki sebanyak 25
orang (60.898 %) sedangkan penderita wanita 16 orang
(39.02%).

Kelompok umur 20 - 29 th terbanyak jumahnya,kemudian disusul

kelompok umur 10 - 18 th.

Gambar 1 : Diagram distribusi penderita hordeolum

berdasarkan kelompok umur dan jenis kelamin
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Pada grafik diatas distribusi penderita hordeolum antara
laki laki dan wanita hampir sejajar dan mendatar.
Penderita 1laki 1laki sebanyak 25 orang (60.898%) sedangkan

penderita wanita sebanyak 18 orang (39.02%)

Tabel 2 : Distribusi penderita berdasarkan keluhan utama.

Jenis kelamin
Keluhan Jumlah
penderita ~laki wanita

Bengkak dan| 12 (48 X) 10(53,6%) 22(53,686)

merah
Nyeri 8 (32 %) 4(29,3%) 12(29,27)
Rasa berat 5 (20 %) 2(17,1%2) 7(47,07)

Keluhan kelopak mata bengkak dan merah terdapat pada 12
penderita pria(48 %) dan 10 penderita wanita (53,6%),keluhan
nyeri pada 8 penderita pria (32%) dan 4 penderita wanita
(29,3%), keluhan rasa berat pada 5 orang penderita pria

(20%) dan 2 orang penderita wanita (17.1%)

Gambar 2:Diagram serabi distribusi penderita hordeolum

berdasarkan keluhan utama.

10
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Distribusi penderita berdasarkan
keluhan utama

T Bengkak dan merah 22
i (53,68 %)

Rasa berat 7
(17,07 %)

Nyeri 12
(29,27 %)

Tabel 3 : Hasil pewarnaan gram pada pus dari hordeolum

Hasil pewarnaan gram Bentuk kuman 4

Gram positif kokus 100 %

Gram negatif - -

Pada tabel 3 diatas dengan pewarnaan gram terlihat terlihat
kokus gram positif pada semua sediaan dari 41 penderita se

dangkan batang gram negatif tidak terlihat

i
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RaRIN o Q34
= | s ‘-'.
Tabel 4 : Hasil biakan kuman. . Yo S
Bentuk kuman ' Spesies kuman | Jumlah X
EKuman gram positif Stafilokokus 25 61X
KEuman diplobaksil Moraksela -
gram negatif
Tidak ditemukan kuman - 16 39%
41 100%Z

Hasil biakan kuman dari penelitian ini didapat kuman gram
positif stafilokokus sebanyak 25 orang sedangkan sisanya 16
orang tidak ditemukan kuman.

Tabel 5 : Uji kepekaan antibiotika terhadap kuman gram
positif pada 25 penderita

Antibiotika Uji kepekaan terhadap Stafilokokus
Sensitif Resisten
Gentamisin 25 =
Cefazolin 25 -
Kloramfenikol 24 1
Tetrasiklin 4 21
Ampisilin 25 -
Baktrim 25 -

Hasil uji kepekaan antibiotika terhadap kuman gram + pada
25 penderita didapat yang sensitif terhadap obat obatan:
- Gentamisin ,ampisilin,cefasolin,baktrim sensitif 100%
- kloramfenikol sensitif 967%

- Tetrasiklin sensitif 16%

12
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VII.PEMBAHASAN :

Hasil penelitian terhadap 41 penderita hordeolum di
poliklinik mata RSUD Dr Soetomo didapatkan sebagian besar
penderita laki laki 25 orang (61 % ) sedangkan 16 penderita
wanita ( 38% ) (tabel 1). Perbedaan tersebut kemungkinan
terjadi oleh karena pada penderita wanita kurang berani atau
lebih takut untuk dilakukan operasi sehingga hordeolumnya
dibiarkan saja sampai pecah dengan sendirinya.

Umur penderita hordeolum yang terbanyak antara 10-38
tahun (75,61%) oleh karena pada usia tersebut diatas merupa-
kan masa aktif (produktif) sehingga keluhan diatas akan
mengganggu pekerjaannya.Sedangkan Chanin Chamidy mendapatkan
umur penderita hordeolum terbanyak di Rumah Sakit Syaiful
Anwar Malang antara umur 11-30 tahun (72,17%)

Keluhan utama adalah kelopak mata bengkak dan merah
sebanyak 22 orang (53.68% ), nyeri sebanyak 12 orang
(29.27%), rasa berat pada kelopak mata sebanyak 7 orang
(17.07%) ( tabel 2 ).Terjadinya pembengkakan,kemerahan,rasa
nyeri dan rasa berat pada kelopak mata dan disertai pembun-
tuan dari saluran kelenjar tersebut,disebabkan oleh karena
infeksi pada kelenjar Meibom, zeis dan Moll. Rasa nyeri
disebabkan oleh karena odema pada kelopak mata yang mengaki-

batkan tertekannya saraf sensoris.
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Hasil pewarnaan dengan gram dari 41 penderita hordeolun
terdapat kuman dengan bentuk kokus gram + dan tidak ditemu-
kan kuman berbentuk diplobaksil gram negatif ( tabel 3).
Sedangkan pewarnaan gram yang dilakukan beberapa peneliti
lain ( Lennete ) penyebab hordeolum oleh kuman stafilokokus
aureus sebanyak 85% Perbedaan tersebut dapat terjadi kemung-
kinan karena media tranport dan media kultur yang diperguna-
kan berbeda.

Hasil biakan kuman dari 41 penderita hanya didapatkan
pertumbuhan kuman sebanyak 25 penderita sedangkan 168 pende-
rita tidak didapatkan pertumbuhan kuman ( tabel 4 )

Hal ini mungkin terjadi:
- media tranport terkontaminasi

- kuman kuman saling membunuh

Hasil uji kepekaan antibiotika terhadap kuman gram +

dengan mempergunakan obat obatan ( tabel 5 )

-gentamisin ,ampisilin,baktrim,cefasolin sensitif 100%

-kloramfenikol sensitif 96%

;tetrasiklin sensitif 16%
Kuman gram positif (stafilokokus aureus) vyvang resisten
terhadap obat obat tersebut diatas adalah:

-kloramfenikol resisten 4%

-tetrasiklin resisten 84%

Menurut penulis Sulistia Gan dan kawan kawan (16):
-gentamisin : 95% sensitif terhadap kuman stafilokokus

aureus.

14
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-cefasolin : sangat effektif terhadap kuman kokus gram
positif terutama stafilokokus penghasil penisilinase.
-ampisilin : sangat effektif terhadap kuman stafiloko
kus aureus.
-baktrim : 85% sensitif terhadap stafilokokus aureus
-Tetrasiklin: sebagian besar stafilokokus aureus resis
ten sehingga obat ini tidak dianjurkan.
-kloramfenikol: umumnya sensitif terhadap stafilokokus
aureus.
Dari hasil uji kepekaan antibiotika terhadap kuman stafilo-
kokus aureus pada penderita hordeolum ternyata hampir sama
hasilnya dengan Sulistia Gan
Obat obat antibiotika yang sensitif terhadap kuman kokus
gram positif (stafilokokus aureus) adalah
-gentamisin
-kloramfenikol
-ampisilin
-baktrim

-cefasolin

VIII.KESIMPULAN :

Dari penelitian ini didapatkan
1)Kuman penyebab utama adalah stafilokokus aureus se-
dangkan kuman moraksela tidak ditemukan.
2)Antibiotika vang sensitive
gentamisin.kloramfenikol,ampisilin,baktrim,cefazolin
3)Golongan umur yang terbanyak antara 20-28 tahun dan

jenis kelamin laki laki lebih banyak daripada wanita
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IX. RINGEASAN :

Hordeolum adalah suatu peradangan supuratif yang menge-
nai kelenjar Zeis dan Moll ( hordeolum ekternum ) sedangkan
vang mengenai kelenjar Meibom ( hordeolum internum ).
Penyebab yang terbanyak adalah stafilokukos aureus.

Distribusi penderita berdasarkan jenis kelamin adalah
25 orang (60.88%)laki-laki dan 16 orang (39.02%) wanita

Berdasarkan keluhan utama yang terbanyak kelopak mata
bengkak dan merah sebanyak 22 orang (53,68%) keluhan nyeri
pada 12 orang (29.27%),rasa berat pada kelopak mata sebanyak
7 orang (17.07%).

Hasil pewarnaan gram didapatkan kokus gram positif
sebanyak 41 orang.

Hasil uji kepekaan terhadap antibiotika yang sensitif
terhadap kokus gram positif adalah cefazolin 25 orang,genta-
misin 25 orang,kloramfenikol 24 orang,tetrasiklin 4 orang

ampisilin 25 orang dan baktrim 25 orang.

X. PENUTUP

Telah dilaporkan hasil penelitian mengenai pola distri-
busi kuman penyebab hordeolum pada 41 penderita yang datang
dipoliklinik mata RSUD Dr Soetomo Surabaya mulai Oktober
1892 - Maret 1983.

Semoga bermanfaat bagi kita semua.
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LAMPIRAN :

IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Nomor urut penderita yang diambil sebagai sampel dalam pene

litian ini sebanyak 46 orang diantaranya 5 orang pada pewar

naan gram hasilnya negatif.
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