IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

S ———

; MIiLig
PERPUST Ay ,
o “WUNIVER oy
Tinjauan Kepustakaan: | 5, ... °

PRINSIP DASAR STRIK RETINOSKOPI

20033 16453141

e b

e
- =
—
oleh :

Dr. SUNARYO
pembimbing :
Dr. TRISNOWATI TAIB SALEH.

b o
- — . =
y w— S———
o o o s
e s r—
= = et
- . s
e S
e
-
ge—
—
L -
- —a

dibacakan pada
tanggal 23 April 1993,

RATORIUM 7 UPF ILMU PENYAKIT MATA
FAKLl-JiiBTCASA;(rEDOKTERAN UNIVERSITAS AIRLANGGA 7/
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH Dr. SOETOMO
SURABAYA

LAPORAN PENELITIAN Prinsip Dasar Strik... Sunarto




——

LAPORAN PENELITIAN

—

IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

—

238 Ly
"(, 33 h«wrlv]m

s

‘D\( . TI"(S/\.gw ,\b Tm‘,

¥ N -
1{.~* '
e,
) '
\+“ "l-t»\. fi_l‘\, (\ 'I\ fl(-\
.
£l
fiv
e
.: ‘Vki:{l
(38 I}--
&
R
31
Prinsip Dasar Strik... : Sunarto




IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

00033199<314 |

T MILIE
DAFTAR Tsx U710 noas
Halaman
L, PORDOROIBBR . ooowvuyiismiissesitoms e ssmessmsssssmsms 1
2. Mekanisme kerja ................c... i, 2
3. Sistim retinoskopi ...... GG e e R W K R 66 8 e K 3
3.1.ISistim ARUMABEDY w0 59 5 v 0w 59 508 0 5165 55 9555 5.6 5 4 3
3.1.3., Efek cermin 8ty ..iisissinisiminiseis 3
< E: I8 Efek}cermin cekung ...... ‘ sl R . B e 4
3.2, Sistim' visualiSasi .....vvvrrronennnannnneenn, 5
‘3.2.1. Sistim visuyalisasi netral ............. 5
3.2.2. Sistim visualisasi miopia ............. 5]
3.2.3.'Sistim visualisasi hiperhetropia ...... 7
4., Karakteristik reflek ............. Il L ALY 7
$.1. RELINK POLAAE 4 vssasssiidvmemmed o vnd §hsemesass 7
4.2, Gerak voflelk ... iivvuvvvanbmamrminimsinianiimses 8
4.3, Lebar reflek ....c.ciciiinnniniocnnneessarnainse 9
4.4. Kecepatan e8EI8K sivasvsnrnvar vy T an o o T R 9
5. Lensa kerja .........ccivieniieriinaienranasnssas 10
B. Jarak kerda .....ccciciiiiiii sttt sr st e 11
7. Netralisasi .......... ittt eraarseaina 11
7.1. Netralisasi pada hipermetropia...........c0.n 13
7.2. Hetralisasl miopia ......c0000cees b, B B 15
7.3. ﬁetralisasi AStigmat .. .cocsnsnsesnsorssessns 18
7.5.1.) dengan #feris ... svvusvinunersanssene 18
7.3.2. dengan sferis dan silinder ........... 18
7.3.3. dengan silender positif .............. 21
8  Akurasi dan kesulitan dalam retinoskopi ..... :----22
9. RINAEKASAN ...t vvvvuuunnsnnnnnsnnsssssss i s 2 B 23
10, POREEWE :csserveasbetasinsnyyr $EEAFTIHSHEPT Qe 2w R QTS 24
11. Daftar kepustakaan .......... & B f Bk R S Bl s a3 25
LAPORAN PENELITIAN Prinsip Dasar Strik... Sunarto



IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Ucapan terima lﬁa&sijn

Ucapan terima kasih Rani sampaikan kepada yang terhor-

mat,

1. Dr. 'Trisnowati Taib, sebsgai pembimbing yang telah
memberikan pengarahan, koreksi dalam penyusunan

makalah ini sampai dapat terselesaikan.

g}

Dr. Hamidah M. Ali, sebagai ibu asuh yang'telah mem
beri dorongan dan saran dalam penyusunan makalah ini
sampai selesai.

3. Dr. Wisnujono Soewono, sebagai Kepala Laboratorium
Ilmu Penyakit Mata yang telaﬁ memberikan kesempatan
untuk menyampaikan makalah ini.

4, Dr. Diany Yogiantoro, sebagai'ketua program studi

Ilmu Penyakit Mata.

Bapak /ibu moderator dan sekretaris sidang yang telah

o

meluangkan waktu untuk memimpin sidang pada pembacaan
makalah ini. ‘
8. Seluruh staf laboratorium / UPF Ilmu Penyakit Mata
yang telah ikut membantu, baik dalam kepustakaan
maupun saran dalam penyusunan makalah ini.
T Teman sejawat péserta PPDS 1 yang‘ telah memberikan

bantuannya hingga makalah ini dapat terselesaikan.

LAPORAN PENELITIAN Prinsip Dasar Strik... Sunarto



IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

DAFTAR GAMBAR

halaman
Cambar 1 : Bagian retinoskopi 2
Gambar 2 : Iluminasi retinoskopi 3
Gambar 3 : Iluminasi cermin datar 4
Gambar 4 : Iluminasi cermin cekung 5
Gambar 5 : Visualisasi retinoskopi 5
Cambar 6 : Visualisasi netral 6
Cambar 7 : Visualisasi miopia 6
Cambar 8 : Visualisasi hipermetropia 7
Cambar 9 : Reflek retina 8
Gambar 10 : Gerak reflek 9
Cambar 11 : Lebar reflek 9
Gambar 12 : Kecepatan reflek 10
Cambar 13 : Lensa kerja 11
Cambar 14 : Pendekatan netralisasi 13
Cambar 15 : Koreksi hipermetropis 13
Cambar 16 : "Enhancment" 15
Cambar 17 : Koreksi miopia 15
Cambar 18 : Reflek astigmat 16
Cambar 19 : Koreksi astigmat dengan sferis 18
Cambar 20 1 Aksis silinder 19
Cambar 21 : Kesalahan astigmat 23

LAPORAN PENELITIAN Prinsip Dasar Strik... Sunarto




IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

1. Pendahuluan ( 1,3,4,6,8 ) "\

Untuk mengetahui besarnya derajat

kelainan

refraksi seseurang dapat dilakuigan dengsan dua cara

yaitu refraksi cbyektif dan vrefraksi subyektif,
Didalam pengukuran secara subyektif, derajat kelai-
nan refraksi ditentukan dari hasil pemeriksasn  yang

merupakan rangkaian tanya Jawab antara pemeriksa
dengan pasien. Dengan kata lain pemeriksaan ini
sangat tergantung daya serap, umur dan respon pende-
rita. Kalau dengan pemerilsasan obyektif misalkan
dengan retinoshkori adalan svatu tehnik untuk menen-
tukan kekuatan refraksi mats secara obvektif yvaitu
vang tidak bergantung respon penderita. Retinoskopi
ini dapat dipergunakan untulk segala Jenis Lkeadsan
termwasuk pemzriksaan untuk anak - anak, buta huruf,
bisu tuli.

Hilliam Bowman mengulas secara rinci berkss si
nar dan bavangan didalam zupil ketika mengamati
dengan oftalmoskop dan Zambaran g=rakan dari
bayangan dalam kesus - kasus astigmiat. Chilret
memperkenalkan istilah “skiascopy”. Cuignst pada
tahun 13873 menjelaskan dan menggunakan retinoskopi

ebadal metoda untuk menentukan Kelainan refraksi,

Li

Copeland mempelopori pengembangan dan memperkenalkan
penggunaan strik retinoskop. Femeriksa yang sudah
berpengalaman dapat menentukan kelainan aberasi
kornea, ataupun kekeruhan media. Retincskop selain
harganya murah, de&t untuk menentukan kelainan
refraksi yang tinggi dengzan ketelitian yang dapat
diandalkan yaitu lebih kurang 0.25 D.

1
\

STRIK RETINOSKOPI 1
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4 )
r

Sehubungan dengan hal tersshut diataé penulis
tertarik untuk membahas lebih jauh tentanz strik
retinoskopi. Dalam makalah ini akan dibahas mengenai
prinsip dasar strik retinoskopi mekanisme kerja,
sistim iluminasi dan visualisasi serta cara
pendeikatan netralisasi.

2. Mekanisme kerja retinoskop
¢ 8.8 ) '

Apabila retinoskop kita buka maka a?an‘terlihat
struktur didalamnya yang terdiri dari susunan dua
lensa secara vertikal dengan sumber cahaya. Dengan
menggerakkan kedudukan lengan retinoskop keatas maka
kedudukan kedua lensa tersebut saling berdekatan,
keadaan ini menghasilkan efel cermin datar dan
berkas sinar yang dipancarkan akan berbentuk diver
gen. Dan sebaliknya bila kedudukan kedua lensa
saling berjauhan akan menghasilkan efek cermin
cekung dan berkas sinar yang dipancarkan akan ber
bentuk konvergen. 3edangkan kzlau kedudukan lzngan
retinoskop ditengah tengah maks berkag sinar  yang
dipancarkan akan berbentuk paralel.

Gambar 1 : Bagian retinoskop

> -----=-Lensa proyektor

;:\b-----rosini Lensa “divergen
\------Posisi lensa paralel

[** \c=====Posisi lensa konvergen

L
Lampu

A QA

Dierbil dari : Duke Elder, Clinical of Refraction,

1978, p. 114.

STRIK RETINOSKOPI 2
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3. Sistim retinoskop ( 2,3,6,7 )

3.1. Sistim iluminasi
Fada sistim iluminasi ini akan ditunjukkan
bagaimana jalannya berkas sinar yang masuk pada
mata penderita., Berkas sinar - sinar vyang
meninggalkan retinoskop agak sedikit menvebar
atan paralel, dan d=ngan adanys sistim optik
dari mata penderita maka berkas sinar - sinar
tersebut dipusatkan di retina. Sumber cahaya
yvang ada di retinecskop berbentuk khusus dimana
berkas sinarnya merupakan garis lurus, agak
sedikit helical dan membentuk gambaran strik
pada retina.

Gambar 2 : Iluminasi retinoskop

[ (Y] —i
’ Patient
A
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Diambil dari Optics, Refraction and Contact Lenses,

LAPORAN PENELITIAN Prinsip Dasar Strik...

American Academy of Ophthalmelogy , 18€3, p. 84

3.1.1. Efek cermin datar ( 2,7 )
Bila kita menggunakan retinoskop‘ dengan
berkas sinar yang menyebar maka bayangan
dari cermin yang dipantulkan oleh retina
berada dibelakang pemeriksa dan pada

gerakan retinoskop kedepan bawah akan

terjadi gerakan berlawanan dari bayangan

STRIK RETINOSKOPI 3

Sunarto



IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

cermin.

Berkas sinar dari efek cerﬁin datar ini
dipergun#kan sewaktu kita hendak menen-
tukan begaruya lensa koreksi yang diper-
lukan,

|
|
|
|
”

Gambar 3 : Iluminasi cermin datar

Gambar diambil dari : Optiecs, Refraction, Contact

Lenses, American Academy of Ophthalmology, 1983,

3.1.2. Efek cermir cekung ¢ 2,7 )

Kalau kita menggunakan retinoskop dengan
berkas sinar yang menyenpit maka bayan-
gan cermin yang dihasilkan akan b=rada
diantara pemerikesa dengan pasien.

Pada geralkan rvetinoskop kédepan Lawah
akan terdadi geralkan yang searah dari
bayangan cermin berkas sinar dari efek
cermin cekung ini dipergunakan sewaktu
kitsa hendak menentukzn meridian utama

dari astigmat.

STRIK RETINOSKOPI 4
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Gambar 4 Ilumirnasi cermin cekung
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Diambil dari : Optics, Refracticsn, Contact Leonses,

American Academy of Cehthalmclegy, 1983, p.8S.
3.2. Sistin visua]iFasi

Gaunbar 5

Visualisasi retinoskop

Pemeriksa Penderita

Diambil dari : Optic

]

, B=fracticn, Contact Lenses,

Arerican Academy of Ophthalmology, 1883, p.&5.
3.2.1. Sistim visualisasi netral
Bila pupil pemeriksa pads titik Jjauh
pasien maka seluruh berkas sinar vaug
keluar dari .pupil pasien axan masuk
seluruhnyza melalui pupil pemsriksa dan
akan menghasilken gambaran fundus reflek
vang merata didalam pupil pasien.

Keadaan ini disebut sebagai netralisasi.

STRIK RETINOSKOPI 5

]
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Gambar 6 : Visualisasi netral

i

e

I e ol

Diambil dari

:Optics, Refraction, Contact Lenses,

American Academy of cphthalmology, 1883, p. 86

3.2.2.

Sistim;visualisasi miopia ( 2,7 )

Bila Qitik Jauh mata pasien tidak pada

pupil pemeriksa maka beberapa berkas
sinar yang keluar dari pasien tidak
masuk pupil pemeriksa dan keadzan ini
akan menghasilkan gambar bayangan. Hal
ini dapat dilihat bila titik jzuh berada

rakan

@

antara pemeriksa dan pasien. &
dari bayangan ini akan bsrlawanan arah
dengan gerakan retinoskop. Gerakan ini

disebut szbagai "against motion”.

Gambar 7 : Visualisasi miopia

L]

%
|

1 wamdinre’s ey

Diambil dari

L al ]

: Opties, Refraction, Contact Lenses,

American Acaclemy of Ophthalmology,1983,p.87

LAPORAN PENELITIAN
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3.2.3. Sistem visualisasi hipermetropia ( 2,7 )
Apabila titik Jjauh berada dibelakang
pasien maka beberapa berkas sinar yang
relusr dari pupil pasien tidak masuk
pupil pemeriksa keadaan ini akan mengha-
gilkan gambzran bayangan. Gerak bayangan
ini akan searah derngzn gerakan retinos-
Bop dan digebut sebagail “with motion”

Gambar 3 : Visualisasi hipermetropia

~ I ‘-—--;

e

s ey

Diambil dari : Optics, Refracticn, Contact Lenses,
Ansrican Academy of Ophthalmology, 1983, p. ST.
4. Raraktexristik Reflek ( 1,2,3,5,7 ).

4.1. Reflek Retina.
Fada mata emetropia berkas sinar - sinar yang
masuk melalui éupil penderita akan’ dipantulkan
kembali oleh retina dengan bentuk vang paralel,
Sedangkan padg orang dengan hipermetropia
berkas sinar - sinar yang masuk melalui pupil
akan dipantulkan kembali oleh retina dengan
bentuk vyang divergen. Dan pada orang dengan
miopia berkas sinar - sinar yang masuk melalui

pupil pasien dipantulkan kembali oleh retina
STRIK RETINOSKOPI 7
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dengan bentuk yang konvergen.

Gambar 9 : Reflek retina

Fu;ﬁuuhmmy ‘ (
. Emmetropia .
Far point ol
My_oph
; ic::f?faﬁxmeu:xﬁﬂﬁ
Hyperopha

Dianbil dari : Vaughan D, Asbury T, General Ophthal-

mology, 12 th edition, California, Lange Medieal

Fublication, 1933,p.363.

&k

Gerakan reflek.

Kalau kita mengamat& pupil melalui lubang
retinoskop maka akan terlinat kilauvan reflek
merah vang kelqar dari pupil pas&en dan bLila
retinoskop kitﬁ gerawan mzlewati pupil pasien

maka reflek ypang terlihat p pil pasien

[

da po

o

te emstropia

w
i

m
e

akan ikut bergérak Juga. Fad
dan hipermetro#ia berkas sinar - sinar  vang
keluar melaluﬂ pupil tidalk mesmusat pada titik
jauh sehinggs gerakan reflek retina akan saarah
dengan geralkan retinoskop.

Pada mata dengan kelainan miopia - 1.00 Dioptri
maka berkas sinar yang keluar dari pupil akan
menuju satu titik jauh dan menyebar, jadi akan
terlihat gerakan reflek retina berlawanan

dengan gerakan retinoskop.

STRIK RETINOSKOPI 8
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Gambar 10 : Gerak reflek
Far pomt
beyond retinoscope

St F

Far point

*With* movement

8

-~

“Against® movement

Far point at retinoscope

Neutralization

58

-

Diambil dari : Vaughan D, Asbury T, Geéneral
Cphthalmolegy, 12 th edition, California, Lange

Medical Publication, 13838, p. 383

4.3. Lebar refllek

Apaliila  kadudukan pemeriksa jauh daril ticik

dauh maka reflell fundus alkan terlihat menyven-

pit, dan reflek fundus akan Zerlihat melshar

i

L]
fo
=

[N

bila kedudukan peuerikss mendelati tit
Fundus .reflek aktan terlikat penuh pada pupil
bila kedodukan pemeriksa tepat bkerada dJdititik
Jauh,

[l

Gambar 11 : Lebar v

0
L)
—
afr
=

Diambil dari : Opties, Refraction, Contact Lenses,
Amsrican Academy of Ophthalmology,1933,p.85.

4.4. Kecepatan refleck

STRIk RETINOSKOPI 3
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Gerakan dari fundus reflek akan lambat bila
kedudukan pemeriksa jauh dari titik jauh, dan
menjadi lebih cepat apabila kedudukan pemerikea
dekat dengan titik jauh. Fundus reflek akan
bergerak cepat sekali atau tidak bergerak bila
kedudukan pem=riksa tepat berada dititik Jauh.
Dengan lain perikataan apabila kelainan
refraksinya besar maka gérakan reflek fundus
akan lambat dan bila kelainan refraksinya

keecil maka gerakan r=flek fundus menjadi cepat.

Fambar 12 : kecepatan reflek
FP
EYE With Neut Against (dimmer)
lambat Arnk cepat cepat  Lanbat lambat
Celap Terang Terang Terang felap
vempit Lebar sekali lLebar Lebar

Penuh

Gombar dismbil @ Opties, Refrastion, Contact Lenses,
American Academy of Ophthalmology,19383,p. 24
5. Lensa kerijsas ( 1,2,3,7 )

Kita dapat mengumpamalan “infinity” padé jarak vyangd
dikehendaki dengan cara menempatkan lensa Lkerja
didepan mata penderita. Kekuatan lensa ini harus
sebanding dengan jarak kerja penderita Jjadi lensa
kerja membuat retinoskop seolah olah berada pada
“infinity”. Kekuatan lensa kerja yang dibutuhkan
dapat dihitung berdasarkan jarak kerja yang diingin-

kan vaitu desngan rumus D = 1/f. Jadi pada jarak

STRIK RETINOSKOPI 10
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kerja 1 meter len#a kerja yang dibutuhkan adalah
sferis + 1.00 Dioptri dan untuk Jarak kerja 2 meter
) |

dibutuhkan lensa ke{ja + 2.00 Dioptri.

Gambar 13 : Lensa kérja
lata

Plana With

Neut

Diambil dari : Optics, Refracticn, Contact Lanzes,
American Academy of Ophthalmolegy, 19833, p.93.

5. Jarak kerija ( 2,3,8 )
Melaknkan retinoskopi vang ideal ialah cada J .ak B
meter. Karena pada jarak 8 meter ini barkas sinarp
yang masuk kedalam mata diangg:p s=ejajar. Akan
Letapl untul mengamati reflek fundus sclit dil :ukan
karena berkas sinar vang dipancarkan tidak . .mpai
kemata penderita. Jarak kerja ini dapat dikesh Adaki
menurut selera pemerilsa dengan meletakkan ensa
kerja didepan mata penderita.

7. Netralisasi ( 1,2,3,4,5,6 )
Netralisasi adalah keadaan dimana pada pupil [ :nder-
ita terlihat kilesuvan reflek fundus yang =angat
terang dan ukurannya sangat besar hinggas meu=snuhi
seluruh pupil dan tidak ada gerakan - reflek fundus
prada setiap meridian atau secara prinsip dapat
dikatakan bila titik jauh tepat pada "infinity" pada
jarak kerja. Pendekatan netralisasi dari sisi “with”

(gerakan searah) lebih mudah daripada pendekatan

STRIK RETINOSKOPI 11
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l ’ . n’“"‘"
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sURC
L
netralisasi dari sisi "against"” (gerakan berlawanan).
Dengan memahami hal tersebut diatas maka ada suatu
formula yang dapat membantu kita urntult dapat mencari
natralisasi dengan Eenghemat waktu dan mengurangi
kesalahan dalam #elakukan pemeriksaan dengan
. ‘
retinoskop. |
Formula I : Bila pemeriksa melihat gerakan searah
dari reflek Pundus ketika retinoskop
digerakkan, tambahkan lensa sferis
plus sampai tercapai keadaan netral.
Formula IT : Bila pemeriksa melihat reflek fundus
vang berlawanan dengan gerakan reti-
noskop, tambahkanlah lensa sferis
minus yang tinggi =ehingga terjadi
Zerakan reflek fundus yang searah
dengan gerakan retinczitop dan untuk
mencapai keadaan netralisasi dengan
jalan mengurangi secara bertahap lensa

kit deni sadikit

(=5

40

sferis minus edd

1¢/]

sampai terjadinya netralizasi.

Formula IJI : Fakailah selalu ef2k c=rain datar
dengan cara menggeser lengan retinos-
kop keatas pada Jarak " kerja bila

hendak menetralisir,

STRIK RETINOSKOPI 12
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Gambar 14 : Pendekatan netralisasi

FP

1 - 4%@ -

)

With T Dﬁ—ﬂﬂﬂm
—

Diambil dari : Optics, Refraction, Contact lenses,

Awerican Academy of Cplithalmology, 1883, g.35

i

Netralisasi pada hipermetropia ( 3,6,7,8 )
Seperti yang telal dibicarakan sebeslumnya bahwa
bila pemeriksa melihat gerakan reflek fundus
searah d=nzgan gerakan retinoskop maka pemeriksa
berhadapan dengan penderita kelainan refraksi
hipermetropia dan untuk mencapai netralisasiny;
memerlukan lensa koreksi sferis positip. Caran-
ya

Lensa kerja + lensa korektor ---» Nstralisasi
Lensa korektor samna dengan besarnya kelainan

refraksi.

Gambar 15 : Koreksi hipermetropia

VR pezz

Diambil dari : Opties, Refraction, Contact Lenées,

American Academy of Ophthalmology, 1933, p.83.

STRIK RETINOSKOPI 13
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Contoh : Misalkan pada jarak kerja 0.66 meter
pada trial frame terpasaﬁg lensa S +#+1.00 , S
+2.00 , § +0.850 maka hasil koreksinya adalah
Jumlah aljabar dari lensa yang terpasang pada
trial frame yaitu sebesar S +3.50 D.

Bila pemeriksa melihat gerakan reflek fundus
searah, maka pemeriksa dapat mengira kira
secara kwantitas hipermstropia S +1.00 D sampai
S +5.00 D dengan tehnik yang dinamakan "En-
hancement”. Bila lengan retinoskop kita turun-
kan secara perlahan lahan pada Jjarak kerja
sampai menemukan retinal reflek vyang tipis.
Kemudian bandingkan retinal band ini dengan
lebar "intercept%. "Intercept” ini selalu meni
pis bila lengan 'retinoskop kita turunkan Kkira
kira setengah ke4rah bawah. Pada hipermetropia
+1.00 Dioptri dengan penurunan lengan
retinoskop tidak akan menysmpitkan retinal
band, dan pada hipermetropia +3.00 Dioptri maka
retinal band akan menyempit sedangkan pada
hipermetropia +5.00 Dioptri dengan penurunan
lengan retinoskop vyang sama akan terjadi
penyempitan retinal band dan "intercept” vyang
sama besarnya. Perlu diingat penurunan lengan
retinoskop hanya untuk manuver dalam
mengestimasi sedangkan netralisasi selalu
menggunakan posisi lengan diatas pada Jjarak

kerja.
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Gambar 16 : peria ‘..l...::::::h ‘Fa

"
66 cm :

Diarbil dari : Optics, Refraction, Contact Lenses,

-ges

American Academy of Ophthalmoleogy, 13233, p.100.

7.2. Netralisasi pada miopia ( 2,3,7,8,9 )
Apabila pemsriksa melihat gerakan reflek fundus
berlawanan arah dengasn retinoskop maka penderi-
ta mempunvai kelainan refraksi miopia.
Contoh : misalkan pada jarazk kerja 0.66 meter
bila 1lens=a yang terpazarng pada trial frame S
-1, 5 -1.50, § -0.25 maka Jjumlah aljabar d%ri
lensa yang terpasang merupakah besarnya kelai-
nan refraksi.

Gambar 17 : Koreksi ﬂiopia

[
|
Add
-

4j5]9y(‘7EE““‘*-———==.—1h==a22222
—

Diambil dari : Optics, Refraction, Contact Lenses,

American Academy of Ophthalmology, 1983, p.93.
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7.3. Netralisasi Astigmat ( 4,6,7 )

Sebel K i i
2eb=2lum Kita membicarakan netralisasi

astigmat kita harus mengetahui dulu

retinoskopi pada stigmat vaitu

Ganbar

Dizmbil dari

Mata astigmat mempunyai dua reflel vang

berbeda pada setiap m=aridian.

13

A. Direction of scan 3

Al

E=flek astigmat
ASTIGMATIC REFLEX

B. Direction of scan o

.
180 <

Neut

: Cptics, Refracticn, Contact Lenses,

Amsrican Azademy of Ophthalmolegy, 1883, p.101.

- Kecepatan, lebar, kejernihan kedua reflek

berbeda.

Gerakan reflek tidak sejajar dengan gerakan

in

[\

| e

"W

pkt.

Kedua meredian tak dapat dinetralisir dengan

lensa tunggal.

2
o

1. Hetralisasi astigmnat dengan sferis

o)

Pertama kali pemeriksa harus m=enentukan
pesisi meridian utamanya misalkan dalan
hal ini meridian utamanya terletak pada
posisi 180 dan 90 derajat.

Bila pemeriksa hendak mengamati koreksi
pada meridian 180 derajat maka berkas
sinar dari strik retinozkop yang diper-
gunakan adalah berkas sinar dengan

bentuk vertikal dan retinoskop harus
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digerakkan kekiri dan kekanan sepanjang
meridian horisontal, kemudian perhatikan
Jenis gerakan reflek fundus yang terli-
hat adalah gerakan searah maka koreksi
vang diperlukan bagi meridian horisontal
adalah sferis positip. misalkan koreksi
vang diperlukan bagi meridian horisontal
adalah sferis +3.00 Dioptri. Dalam tahap
ini pemeriksa telah menyelesaikan pemer-
iksaan retinoskopi pada meridian 180
derajat. Langkah selanjutnya pemeriksa
akan mengamati atau menentukan besarnya
koreksi pada meridian 90 derajat, misal-
kan koreksi yang diperlukan adalah
sferis +5.00 Dioptri hasil dari koreksi

kedua meridian dicatat.

Gambar 18 : Koreksi astigmat dengan sferis
+ 3,00

180 + 5,00

90

Diambil dari : Optics, Refraction, Contact Lenses,

Americsn Academy of Ophthalmology, 1983, p.100.

Hasil dari selisih kekuatan dari kedua aksis
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meridian adalah besarnya koreksi lensa silinder

vang dibutuhkan.

contoh perhitungan

Meridian I : $' +3.00 D

Meridian II : S8 +5.00 D ----> Aksis meridian

S -2.00 D ----> Koreksi silinder

~

Jadi hasil koreksinya : S8 +5.00 C -2.00 Ax 180

T

Dengan sferis dan silindris
( 3,4,6,7,8 )

Pertama kali tentukan posisi meridian
utamanya (sksis siliender). Untuk menen-
tukan aksis silinder pemeriksa harus
menggunakan retinoskop dengan berkas
sinar yang konvergen tanpa menggerakan
retinoskopi Eékiri dan kekanan maupun
keatas dan kebawah. Kemudian perhatikan
reflek fuﬁdus vang ada di dalam pupil

misalkan!berkas sinar yang kita arahkan

* berbentuk  vertikal sedangkan reflek

LAPORAN PENELITIAN

fundus iyang- terlihat didalam pupil
miring ktak segaris) maka gejala ini
disebut “broken phenomen”. Bils pemerik-
sa melihat gejala tersebut diatas putar-
lsh lengan retinoskop searah atau'berlaf
wanan Jarum jam sehingga berkas sinar
dari retinoskop segaris dengsn berkas
sinar dari reflek fundus. Jadi kedudukan
aksis silindernya tegak lurus mer;diah

’

pemeriksaan.

STRIK RETINOSKOPI 18

Prinsip Dasar Strik... Sunarto



IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Gambar 20 : Aksis silinder

Iris

Felainan gperis Kolainan astigmat
refleck dan intercept vyefleok dan intercept
sefaris voluruh me - tak segnris seluruh -
ridian, meridian.

Diambil dari : Vaughan. D, Asbury. T, General Oph-

thalmology, 12 th edition, California, Lange Medical

Publication, 1989, p.387.
Misalkan dalam hal ini meridian utama
terletak pada posisi 180 dan 90 derajat.
Bila kita hendak mengamsti atau menetu-
kan koreksi pada meridian 180 derajat,
maks berkas sinar dari strik retinoskop
adalah berkas sinar dengan bentuk verti-
kal dan retinoskop harus digerakkan
sepanjang meridian horisontal. Kemudian
perhatikan jenis gerakan reflek fundus
yang terlihat didalam pupil, misalkan
gerskan reflek fundus yang terlihat
adalah gerakan yang searah maka koreksi
vang diperlukan bagi meridian 180 dera-
jat adalah sferis positip, katakanlah
koreksi vyang diperlukan bagi meridian
180 derajat adalah S +3.00 Dioptri maka
dengan koreksi tersebut akan tercapai

netralisasi. Langkah berikutnya kita
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hendak mengamati atau menentukan besar-
nya koreksi bagi meridian 90 derajat
tanpa menghilangkan koreksi § +3.00
Dioptri tersebut diatas. Berkas sinar
dari strik retinoskop yang hendak diper-
gunakan adalah berkas sinar dengan
bentuk horisontal. Hal ini bisa kita
dapatkan dengan cara memutar lengan
retinoskop searah atau berlawanan arah
dengan jarum jam. Misalkan sewaktu kita
menggerakkan strik retinoskop keatas dan
kebawah terlihat gerakan reflek fundus
yang searah maka koreksi yang diperlukan
bagi meridian 80 derajat adalah lensa
silinder positip dengan aksis 180 dera-
jat. 1Ingat meridian 180 derajat telah
dikoreksi dan lensa koreksi sferis +3.00
Dioptri masih berada didepan mata pasi-
en, ini bersrti pada meridian 180 dera-
jat tidak boleh diberikan suatu kekuatan
apapun jﬁga. Hal 1ini dapat tercapai
dengan memberikan lensa silinder dengan
aksis pada 180 derajat. Jenis lensa
silinder yang akan diberikan apakah
silinder positip stau negatip tergantung
pada Jjenis gerakan dari gerak reflek
fundus pada pengamatan meridian a0
derajat. Bila gerak reflek fundus searah
dengan gerakan strik retinoskop maka

jenis lensa silinder yang diberikan
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adalah silinder positip, misalkan koreksi

vang Aiberikan bagi meridian 80 derajat

adalah C +2.00 Ax 180. Jadi hasil korek-
si tersebut adalah : § +3.00 C +2.00  Ax

180:

7.3.3. Dengan silinder positip ( 3,4,6,8 )
Tujuan pendekatan dengan silinder posi-
tip adalsh untdk memudahkan dan memper-
cepat pemeriksa dalam retinoskopi untuk
mencari netralisasi astigmat. Untuk
lebih Jjelasnya lima tipe astigmat ini
kita bagi dalam tiga keadaan yaitu
- Kedua reflek fundus bergerak searah

denganrgerakan retinoskop, kalau kita
melihat keadaan ini maka tambahkanlah
lensa sferis positip sampai tercapai
netralisasi pada salah satu meridian,
.ini berarti kita telah mengoreksi
kelainan sferisnya, kemudian tambahkan
lensa silinder positip pada aksis
meridian yang lainnya sampai tercapai
netralisasi.

- Satu reflek fundus bergerak searsah,
kalau kita melihat keadaan ini maka
buatlah kedua gerakan reflek searah
pada setiap meridian dengan jalan

" menambah lensa sferis negatif, setelah
itu kurangi lensa sferis negatif
tersebut secara bertahap sampai terca-

pai netralisasi pada salah satu
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meridian ini , berarti kita telah
mengoreksi kelainan sferisnya. Kemud-
qian tambahkan lensa silinder positip
pada meridian lainnya sampai tercapai
netralisasi, ‘

- Tidak ada gerakan reflek searah dengan
gerakan retinoskop. Kalau pemeriksa
melihat keadaan ini maka tambahkanlah
len%a speriﬁ negatip sampai gerskan
kedua reflek searah kemudian kurangi
lensa sferis negatip tersebut secara
bertahap sampai terjadi netrallsaai
padﬁ salah satu meridian, ini berarti
pemeriksa telah mengoreksi kelainan
sferisnya. Kemudian tambahkanlah lensa
silinder positip A sampai tercapai
netralisasi dan ini merupakan koreksi

silindernya.

Almarasi dan kesulitan dalam
retinoskopi (2,4,6,7,8,10)
Pada keadaan keadaan tertentu, pemeriksa merasa
kesulitan dalam menentukan derajat besarnya kelainan
mata dengan retinoskapi, misalnya seperti pada
kelainan refraksi yang sangat tinggi, aberasi sfer-
is, kesalahan menentukan aksis meridian, tonus
akomodasi., Pada Ametropia yang tinggi terdapat dua
penyamaran yaitu media keruh, dan seclah-olah
netral. Bila pemeriksa menemukan keadaan ini maka
tambahkanlah lensa sferis positif atau negatif 5.00

sampai 10.00 Dioptri. Pada sberasi sferis dimana
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berkas sinar da;i retinoskopi dibias menjadi dua
keadaan yaitu yang dibagian tengah hipérmetropia dan
bagian pinggir miopia, keadaan ini bisa terjadi
secara fisiclogis pada pupil yang terlalu lebar
karena pengaruh obat obat midriatikum. Kesalahan
.dalam menentukan aksis meridian lebih dari 5 derajat
akan mempengaruhi hasil akhir refraksi, misalkan
aksis meridian menyimpang 15 derajat dari semestinya

maka pemeriksa akan mendapatkan kesalahan sekitar

-0.50 Dioptri.

Gambar 21 : Kesalahan astigmat

+20

+1.5

#1038

‘ +0.5 E
s |- E
N -msi

T -1.5
0 5 10 15 20 25°

Dismbil dari : Clinical Visual Optiecs, second edi-

tion, 1889, p. 343 %
9. Ringkasan

Retinoskop adalah salah satu pemeriksaan obyektif
dengan ketelitian yang tinggi 1lebih kurang 0.25
Dioptri. Retinoskopi dapat.dipergunakan pada segalg
keadaan seperti pada anak anak kecil, bisu tuli dan
buta huruf karens dalam pemeriksasn dengan retinos-
kopi tidak tergantung respon penderfta. Copeland
memelépori pengembangan strik retinoskopi. Cuignet
menégunakan retinoskopi untuk kelainan refraksi.
Efek cermin cekung untuk menentuksn aksis meridian,
sédaﬁgkan efek cermin datar untuk menentukan Dbe-

sarnya kelainan refraksi.
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Ne;félisaéi adalah bila titik jauh tepat pada in-
finity. Untuk m;ncapai netralisasi amati reflek bila:
searah tambahkan lensa sferis positif , bila berla-
wanan tambahkan lensa sferis negatif , estimasi
silinder poﬁer dan aksis dengan enhancement bilg
reflek tak menyempit kelainannya kurang dari 1.0h
Dioptri .bila menyempit lebih dari 1.00 Dioptri.
Kemudian tentukan aksis silindernya. }alé tantuk}n
kekuatan silindernya sampai tercapai netralisasi.
Pemeriksaan retinoskopi akan menemui kesulitan pada
keadaan ametropia yang tinggi.'aﬁerasi sferis, tonus
akomodasi dan kesalahan dalam menentukan aksis
meridian.

10. Penutup
Telah dibahas meﬁgenéi' retinoskopi, efek ?ermin

cgkunﬁ dan efek cefmin datar serta ngtrhlisasi.

Semoga bermanfaat ﬁagi kita semua.
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