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ABSTRAK 
Seiring dengan bertambahnya usia, gangguan penglihatan pada lansia menjadi salah satu 
masalah kesehatan yang umum terjadi. Gangguan penglihatan dapat memengaruhi 
kualitas hidup lansia, menghambat mobilitas, serta meningkatkan risiko kecelakaan. 
Meskipun terdapat berbagai faktor penyebab, gangguan penglihatan pada lansia sering 
kali terabaikan, padahal penanganan yang tepat dapat mencegah dampak yang lebih 
serius. Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji berbagai masalah yang dihadapi lansia 
terkait gangguan penglihatan, serta mengidentifikasi penyebab, dampak, dan upaya yang 
dapat dilakukan untuk mengatasi gangguan tersebut. Penelitian ini menggunakan metode 
penelitian pustaka (library research) dengan mengumpulkan dan menganalisis artikel-
artikel ilmiah yang dipublikasikan dalam Google Scholar pada rentang waktu 2018 hingga 
2024. Artikel yang diambil mencakup topik-topik terkait gangguan penglihatan pada 
lansia, faktor risiko, serta dampaknya terhadap kualitas hidup lansia. Berdasarkan hasil 
analisis, ditemukan bahwa gangguan penglihatan pada lansia paling sering disebabkan 
oleh katarak, glaukoma, degenerasi makula, dan retinopati diabetik. Faktor-faktor seperti 
usia, diabetes, hipertensi, serta kurangnya pemeriksaan rutin menjadi penyebab utama. 
Dampaknya meliputi penurunan kemampuan beraktivitas, isolasi sosial, hingga 
peningkatan risiko jatuh dan kecelakaan. Penanganan yang tepat, seperti operasi katarak 
dan penggunaan alat bantu penglihatan, terbukti dapat meningkatkan kualitas hidup 
lansia. Gangguan penglihatan pada lansia merupakan masalah kesehatan yang signifikan 
dan dapat memengaruhi kualitas hidup mereka. Oleh karena itu, penting untuk 
meningkatkan kesadaran akan pentingnya pemeriksaan mata secara rutin dan 
memperbaiki akses terhadap perawatan mata bagi lansia. 
Kata Kunci: Lansia, Gangguan Penglihatan, Kualitas Hidup 
 

ABSTRACT 
As people age, vision problems in the elderly become a common health problem. Visual 
impairment can affect the quality of life of seniors, hinder mobility and increase the risk of 
accidents. Even though there are various causal factors, vision problems in the elderly are 
often overlooked, even though proper treatment can prevent more serious impacts. This 
research aims to examine the various problems faced by the elderly related to visual 
impairment, as well as identifying the causes, impacts and efforts that can be taken to 
overcome these disorders. This research uses library research methods by collecting and 
analyzing scientific articles published in Google Scholar between 2018 and 2024. The articles 
taken cover topics related to vision impairment in the elderly, risk factors, and their impact 
on quality. elderly life. Based on the results of the analysis, it was found that vision problems 
in the elderly are most often caused by cataracts, glaucoma, macular degeneration and 
diabetic retinopathy. Factors such as age, diabetes, hypertension, and lack of regular check-
ups are the main causes. The impacts include decreased ability to do activities, social 
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isolation, and increased risk of falls and accidents. Appropriate treatment, such as cataract 
surgery and the use of vision aids, has been proven to improve the quality of life of the elderly. 
Vision impairment in the elderly is a significant health problem and can affect their quality of 
life. Therefore, it is important to increase awareness of the importance of regular eye 
examinations and improve access to eye care for the elderly. 
Keywords: Elderly, Visual Impairment, Quality of Life 
 

PENDAHULUAN 

Lanjut usia atau lansia adalah proses alamiah yang dialami setiap individu 

seiring dengan bertambahnya usia. Proses ini tidak hanya membawa perubahan 

fisik, tetapi juga memengaruhi berbagai aspek kesehatan (Suwandi, et al., 2024). 

Salah satu masalah kesehatan yang sering muncul pada lansia adalah gangguan 

penglihatan. Gangguan penglihatan pada lansia tidak hanya berdampak pada fisik, 

tetapi juga dapat memengaruhi kualitas hidup secara keseluruhan. Penglihatan 

yang terganggu dapat menghambat mobilitas lansia, membatasi interaksi sosial, 

dan meningkatkan risiko kecelakaan, yang pada gilirannya dapat memperburuk 

kondisi kesehatan mereka. 

Gangguan penglihatan pada lansia sangat beragam, mulai dari masalah yang 

ringan hingga yang lebih serius. Beberapa kondisi yang paling sering ditemukan 

pada lansia adalah katarak, glaukoma, degenerasi makula, dan retinopati diabetik. 

Semua kondisi tersebut memiliki dampak yang signifikan terhadap kemampuan 

lansia dalam menjalani aktivitas sehari-hari. Namun, sering kali masalah 

penglihatan ini tidak terdeteksi pada tahap awal karena kurangnya pemahaman 

tentang pentingnya pemeriksaan mata secara rutin, atau karena lansia sendiri 

cenderung tidak menyadari adanya gangguan pada penglihatannya (Rahayu & 

Ardia, 2019). 

Menurut Amalia et al. (2021), prevalensi gangguan penglihatan pada lansia 

cenderung meningkat seiring dengan bertambahnya usia. Prevalensi gangguan 

penglihatan dengan proporsi terbesar terjadi pada umur 50 tahun ke atas, yaitu 

86% dari penderita kebutaan, 80% dari penderita gangguan penglihatan sedang 

hingga berat dan 74%  dari penderita gangguan penglihatan ringan. Penurunan 

penglihatan pada lansia dapat menyebabkan berbagai masalah, mulai dari 

kesulitan membaca, menonton televisi, hingga keterbatasan dalam melakukan 

aktivitas fisik yang sebelumnya dapat dilakukan dengan mudah. Hal ini tentu saja 

berpotensi menurunkan kualitas hidup lansia secara keseluruhan.  

Selain itu, gangguan penglihatan pada lansia juga berhubungan erat dengan 

faktor-faktor risiko lain, seperti hipertensi, diabetes, dan gaya hidup yang tidak 

sehat. Lansia yang menderita penyakit kronis seperti diabetes cenderung lebih 

rentan terhadap gangguan penglihatan, khususnya retinopati diabetik. Demikian 

juga, hipertensi dapat meningkatkan risiko terjadinya gangguan penglihatan 

terkait dengan kerusakan pembuluh darah di mata. Oleh karena itu, faktor risiko 
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ini perlu mendapatkan perhatian khusus dalam upaya pencegahan gangguan 

penglihatan pada lansia (Thiantoro, et al., 2022). 

Pemahaman yang baik mengenai pentingnya deteksi dini dan penanganan 

gangguan penglihatan pada lansia sangat diperlukan. Pemeriksaan mata secara 

rutin dapat membantu mendeteksi gangguan penglihatan pada tahap awal, 

sehingga dapat diberikan pengobatan yang tepat sebelum kondisi semakin parah. 

Sayangnya, banyak lansia yang tidak melakukan pemeriksaan mata secara rutin 

karena faktor kesadaran yang rendah, keterbatasan akses ke layanan kesehatan, 

atau kendala finansial. Kondisi ini semakin memperburuk masalah penglihatan 

pada lansia yang seharusnya dapat diatasi lebih dini (Willy, et al., 2024). 

Menurut Saimima dan Syarif (2024), gangguan penglihatan yang tidak 

ditangani dengan baik dapat menyebabkan lansia menjadi lebih bergantung pada 

orang lain untuk melakukan aktivitas sehari-hari, serta meningkatkan risiko 

terjadinya kecelakaan, seperti jatuh. Penurunan kualitas hidup yang signifikan 

sering kali diikuti dengan isolasi sosial, di mana lansia merasa enggan untuk 

berinteraksi dengan lingkungan sekitarnya karena keterbatasan penglihatan. 

Fenomena ini sering kali mengarah pada perasaan kesepian dan depresi, yang 

memperburuk kondisi kesehatan mental lansia.  

Berbagai upaya telah dilakukan untuk menangani masalah gangguan 

penglihatan pada lansia, seperti pemberian alat bantu penglihatan dan tindakan 

medis seperti operasi katarak. Meskipun demikian, banyak lansia yang belum 

memperoleh perawatan yang memadai, baik karena faktor ekonomi maupun 

kurangnya informasi mengenai perawatan mata yang tersedia (Nashiruddin, 

2022). Oleh karena itu, upaya untuk meningkatkan kesadaran masyarakat tentang 

pentingnya perawatan mata bagi lansia sangat diperlukan, serta perluasan akses 

terhadap layanan kesehatan yang dapat membantu lansia mengatasi gangguan 

penglihatan. 

Berdasarkan hal-hal tersebut, maka penulis tertarik untuk melakukan 

analisis dengan judul "Permasalahan Lansia Terkait Gangguan Penglihatan". 

Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji berbagai masalah yang dihadapi lansia 

terkait gangguan penglihatan, serta mengidentifikasi penyebab, dampak, dan 

upaya yang dapat dilakukan untuk mengatasi gangguan tersebut. Dengan 

pemahaman yang lebih mendalam, diharapkan dapat ditemukan solusi yang lebih 

efektif dalam menangani gangguan penglihatan pada lansia, serta meningkatkan 

kualitas hidup mereka secara keseluruhan. 

 

METODOLOGI PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian pustaka (library research) 

untuk menganalisis masalah gangguan penglihatan pada lansia dengan 

mengumpulkan data sekunder dari artikel-artikel ilmiah yang dipublikasikan di 

Google Scholar antara tahun 2018 hingga 2024. Artikel yang dipilih berfokus pada 
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topik-topik terkait gangguan penglihatan pada lansia, termasuk penyebab, faktor 

risiko, dampak terhadap kualitas hidup, serta upaya penanganan yang dapat 

dilakukan. Data dikumpulkan dengan mencari artikel menggunakan kata kunci 

yang relevan, lalu dianalisis secara deskriptif untuk mengidentifikasi pola-pola 

utama yang muncul dalam penelitian sebelumnya. Analisis ini bertujuan untuk 

memberikan pemahaman lebih dalam mengenai faktor penyebab utama gangguan 

penglihatan pada lansia, dampaknya terhadap kehidupan sehari-hari, serta 

langkah-langkah yang dapat diambil untuk mengatasi masalah tersebut. Penelitian 

ini juga memiliki batasan, seperti terbatasnya sumber data hanya pada artikel 

ilmiah yang dipublikasikan dalam rentang waktu tertentu. Dengan pendekatan ini, 

diharapkan penelitian dapat memberikan wawasan yang berguna dalam 

meningkatkan kesadaran dan perawatan mata bagi lansia. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Definisi Gangguan Penglihatan 

Menurut Raj and Priyadharshini (2024) gangguan penglihatan merupakan 

kondisi di mana kemampuan seseorang untuk melihat terganggu akibat masalah 

pada mata atau sistem penglihatan. Gangguan ini dapat berupa penurunan 

ketajaman visual, penglihatan kabur, atau bahkan kebutaan total. Raj and 

Priyadharshini (2024) menjelaskan bahwa gangguan penglihatan bisa disebabkan 

oleh faktor genetik, cedera mata, infeksi, atau penyakit degeneratif seperti 

glaukoma dan katarak. Gangguan ini dapat mempengaruhi kualitas hidup 

seseorang, terutama dalam aktivitas sehari-hari seperti membaca, bekerja, dan 

berinteraksi dengan orang lain. 

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Mashiata, et al. (2022), gangguan 

penglihatan mencakup berbagai masalah yang mempengaruhi ketajaman visual 

seseorang. Gangguan ini bisa terjadi secara mendadak atau bertahap, tergantung 

pada penyebabnya. Mashiata, et al. (2022) menyatakan bahwa faktor-faktor 

seperti usia, diabetes, hipertensi, dan gaya hidup yang kurang sehat dapat 

meningkatkan risiko gangguan penglihatan. Selain itu, gangguan penglihatan juga 

dapat dibagi menjadi gangguan refraksi, misalnya miopia atau hipermetropia, serta 

gangguan lainnya seperti kerusakan pada retina atau saraf optik yang dapat 

menyebabkan kebutaan. 

Ciuffreda et al. (2021) menambahkan bahwa gangguan penglihatan bukan 

hanya soal ketajaman visual yang menurun, tetapi juga mencakup gangguan 

lainnya seperti kesulitan melihat cahaya terang (fotofobia) atau pandangan ganda 

(diplopia). Menurutnya, gangguan penglihatan dapat disebabkan oleh berbagai 

faktor yang mempengaruhi struktur dan fungsi mata, termasuk kelainan pada 

kornea, lensa, retina, serta saraf optik. Penanganan gangguan ini memerlukan 

diagnosis yang tepat dan dapat melibatkan penggunaan kacamata, obat-obatan, 
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atau bahkan pembedahan untuk mengatasi penyebab yang mendasari gangguan 

penglihatan. 

 

Secara umum, gangguan penglihatan merupakan kondisi medis yang 

melibatkan masalah dengan kemampuan seseorang untuk melihat dengan jelas, 

dan dapat disebabkan oleh berbagai faktor seperti kelainan refraksi, penyakit 

mata, cedera, atau faktor genetik. Pendapat dari para ahli menunjukkan bahwa 

gangguan penglihatan dapat mempengaruhi kualitas hidup dan fungsi sehari-hari 

penderitanya. Oleh karena itu, penting bagi setiap individu untuk menjaga 

kesehatan mata melalui pemeriksaan rutin dan pola hidup sehat guna mencegah 

atau mengurangi risiko gangguan penglihatan. 

 

Jenis – jenis Gangguan Penglihatan pada Lansia 

Pada lansia, gangguan penglihatan menjadi masalah yang cukup signifikan, 

mengingat perubahan fisiologis yang terjadi pada mata seiring bertambahnya usia. 

Gangguan penglihatan ini dapat mempengaruhi kualitas hidup mereka, termasuk 

kemampuan untuk beraktivitas sehari-hari, mobilitas, serta interaksi sosial. 

Berikut adalah beberapa jenis gangguan penglihatan yang umum dijumpai pada 

lansia: 

1. Presbiopia (Rabun Dekat)  

Presbiopia adalah gangguan penglihatan yang umum terjadi pada lansia 

akibat proses penuaan, di mana kemampuan mata untuk melihat objek dekat 

berkurang. Hal ini terjadi karena lensa mata yang semakin keras dan 

kehilangan fleksibilitasnya, sehingga sulit untuk fokus pada objek dekat. 

Lansia dengan presbiopia akan kesulitan membaca teks kecil atau melakukan 

pekerjaan yang memerlukan penglihatan dekat, seperti menjahit (Suparti & 

Rohmani, 2023). 

2. Katarak  

Katarak adalah gangguan penglihatan yang ditandai dengan keruhnya 

lensa mata, yang mengaburkan pandangan. Penyebab utama katarak adalah 

penuaan, meskipun faktor lain seperti diabetes, penggunaan obat-obatan 

tertentu, atau trauma fisik juga dapat mempercepat perkembangan katarak. 

Gejala katarak meliputi penglihatan kabur, silau terutama pada malam hari, 

dan penglihatan ganda (Silaen & Zendrato, 2023). 

3. Degenerasi Makula Terkait Usia (AMD)  

AMD adalah gangguan yang mempengaruhi makula, bagian tengah retina 

yang bertanggung jawab untuk penglihatan tajam dan jelas. AMD sering terjadi 

pada lansia dan dapat menyebabkan penurunan penglihatan pusat. Ada dua 

jenis AMD: kering (dry) dan basah (wet). AMD kering lebih umum dan 

berkembang secara perlahan, sedangkan AMD basah dapat menyebabkan 
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kehilangan penglihatan yang cepat. Gejala utamanya adalah kesulitan melihat 

detail, misalnya membaca atau mengenali wajah (Putri, et al., 2023). 

4. Glaukoma  

Glaukoma adalah penyakit mata yang terjadi ketika tekanan dalam mata 

(tekanan intraokular) meningkat, yang dapat merusak saraf optik dan 

menyebabkan kehilangan penglihatan. Glaukoma sering tidak menunjukkan 

gejala pada awalnya, tetapi dapat menyebabkan kehilangan penglihatan 

perifer yang akhirnya dapat mengarah pada kebutaan total jika tidak 

ditangani. Glaukoma lebih umum pada lansia dan membutuhkan deteksi dini 

serta pengobatan untuk mencegah kerusakan lebih lanjut (Dewi, et al., 2024). 

5. Diabetic Retinopathy  

Retinopati diabetik adalah gangguan penglihatan yang terjadi pada 

penderita diabetes. Kondisi ini merusak pembuluh darah kecil di retina mata, 

yang menyebabkan kebocoran darah atau cairan ke retina dan mengganggu 

penglihatan. Meskipun lebih sering ditemukan pada penderita diabetes muda, 

lansia dengan diabetes tipe 2 juga berisiko tinggi mengalami retinopati 

diabetik. Gejala termasuk penglihatan kabur atau bahkan kehilangan 

penglihatan jika pembuluh darah retina rusak parah (Purnama, et al., 2023). 

6. Retinitis Pigmentosa  

Retinitis pigmentosa adalah gangguan genetis yang menyebabkan 

kerusakan pada retina mata, terutama pada sel fotoreseptor (sel batang dan 

kerucut), yang mengakibatkan penglihatan malam yang buruk dan 

penyempitan lapang pandang. Meskipun gangguan ini umumnya terjadi pada 

usia muda, gejalanya dapat menjadi lebih jelas seiring bertambahnya usia dan 

menyebabkan kebutaan bertahap pada lansia (Rusli, 2020). 

7. Sindrom Mata Kering  

Sindrom mata kering atau dry eye syndrome adalah kondisi di mana mata 

tidak menghasilkan cukup air mata untuk menjaga kelembapan mata, yang 

menyebabkan iritasi dan penglihatan kabur. Gejalanya termasuk rasa terbakar, 

gatal, atau perasaan seperti ada pasir di mata. Faktor-faktor yang 

memperburuk kondisi ini termasuk penggunaan obat-obatan tertentu dan 

paparan udara kering (Jannah & Rohaya, 2022). 

 

Faktor Penyebab Gangguan Penglihatan pada Lansia 

Berdasarkan analisis yang telah dilakukan, ditemukan berbagai faktor 

penyebab utama gangguan penglihatan pada lansia. Dalam pembahasan ini, akan 

dijelaskan masing-masing faktor penyebab yang mempengaruhi gangguan 

penglihatan pada lansia, serta kaitannya dengan kondisi kesehatan lansia secara 

keseluruhan. Menurut Thiantoro, et al. (2022) faktor penyebab utama gangguan 

penglihatan pada lansia dapat dibagi menjadi beberapa kategori, yaitu faktor usia, 
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penyakit kronis, kurangnya pemeriksaan rutin, faktor lingkungan, dan faktor gaya 

hidup. 

a. Usia 

Usia merupakan faktor utama yang menyebabkan gangguan penglihatan 

pada lansia. Seiring bertambahnya usia, perubahan fisiologis pada mata dapat 

menyebabkan berbagai gangguan penglihatan, seperti katarak (keruhnya 

lensa mata) dan degenerasi makula (kerusakan pada retina) (Zebua, et al., 

2022). Kondisi ini mempengaruhi hampir semua lansia di atas 50 tahun. 

Penurunan fungsi penglihatan akibat penuaan ini dapat menghambat kegiatan 

sehari-hari dan mengurangi kualitas hidup lansia (Amalia et al., 2021). 

b. Penyakit Kronis 

Penyakit kronis adalah kondisi kesehatan jangka panjang yang 

berkembang perlahan dan sering kali berlangsung seumur hidup, seperti 

diabetes, hipertensi, dan penyakit jantung, yang memerlukan pengelolaan 

terus-menerus (Febriawati, et al., 2022). Penyakit kronis seperti diabetes dan 

hipertensi juga berperan penting dalam menyebabkan gangguan penglihatan 

pada lansia. Retinopati diabetik adalah kondisi yang terjadi akibat kerusakan 

pembuluh darah retina pada penderita diabetes, yang dapat menyebabkan 

kebutaan jika tidak ditangani dengan baik. Selain itu, glaukoma juga sering 

terjadi pada lansia yang menderita hipertensi, karena hipertensi dapat 

merusak pembuluh darah yang ada di mata. Kedua kondisi ini memerlukan 

perhatian khusus dalam pencegahan dan penanganan gangguan penglihatan 

pada lansia (Dalillah, et al., 2024). 

c. Kurangnya Pemeriksaan Rutin 

Salah satu penyebab utama gangguan penglihatan yang tidak terdeteksi 

pada lansia adalah kurangnya pemeriksaan mata secara rutin. Banyak lansia 

yang tidak melakukan pemeriksaan mata berkala, baik karena keterbatasan 

ekonomi, akses kesehatan, atau kurangnya kesadaran akan pentingnya deteksi 

dini gangguan penglihatan. Ketidaktahuan ini dapat menyebabkan gangguan 

penglihatan yang dapat diperbaiki atau dicegah menjadi lebih serius dan sulit 

untuk diatasi pada tahap yang lebih lanjut (Ghazali & Peristiowati, 2024). 

d. Faktor Lingkungan 

Faktor lingkungan yang buruk dapat memperburuk kondisi penglihatan 

pada lansia. Paparan sinar ultraviolet (UV) yang berlebihan, terutama tanpa 

perlindungan, dapat mempercepat terjadinya kerusakan pada mata, seperti 

degenerasi makula dan katarak. Selain itu, polusi udara dan kebersihan 

lingkungan yang buruk juga dapat meningkatkan risiko gangguan penglihatan, 

terutama jika terdapat iritasi atau infeksi pada mata yang tidak segera 

ditangani. Lansia yang tinggal di lingkungan yang tidak mendukung kesehatan 

mata cenderung lebih rentan mengalami gangguan penglihatan yang lebih 

serius (Dedi, et al., 2024). 
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e. Faktor Gaya Hidup 

Gaya hidup yang tidak sehat juga berkontribusi terhadap gangguan 

penglihatan pada lansia. Salah satu gaya hidup yang berisiko adalah merokok. 

Merokok dapat merusak pembuluh darah, termasuk yang ada di mata, yang 

dapat memperburuk sirkulasi darah dan meningkatkan risiko degenerasi 

makula serta glaukoma (Umbas, et al., 2019). Selain itu, pola makan yang tidak 

seimbang, seperti kekurangan vitamin A dan nutrisi yang mendukung 

kesehatan mata, juga dapat menyebabkan gangguan penglihatan. Kurangnya 

aktivitas fisik dan tidur yang tidak teratur dapat berpengaruh pada sirkulasi 

darah dan kesehatan mata secara keseluruhan. Oleh karena itu, pola hidup 

sehat yang mencakup diet bergizi, berhenti merokok, dan menjaga kebugaran 

tubuh dapat membantu mengurangi risiko gangguan penglihatan pada lansia 

(Nurhidayati, et al., 2021). 

 

Tanda dan Gejala Gangguan Penglihatan pada Lansia 

Mengenali tanda-tanda ini sejak dini sangat penting agar pengobatan atau 

pencegahan dapat dilakukan untuk mencegah kerusakan yang lebih parah. Berikut 

adalah beberapa tanda-tanda gangguan penglihatan yang sering dialami oleh 

lansia: 

1. Penglihatan Kabur atau Buram 

Penglihatan kabur atau buram merupakan salah satu tanda paling umum 

dari gangguan penglihatan pada lansia. Hal ini bisa terjadi pada berbagai 

kondisi mata, termasuk katarak, degenerasi makula, dan retinopati diabetik. 

Penglihatan yang kabur dapat terjadi pada jarak jauh, dekat, atau kedua-

duanya, tergantung pada jenis gangguan yang dialami. Lansia yang mengalami 

penglihatan kabur seringkali merasa kesulitan untuk membaca, menonton 

televisi, atau mengenali wajah orang lain (Suparti & Rohmani, 2023). 

2. Kesulitan Melihat Objek Dekat 

Sebagian besar lansia akan mengalami kesulitan melihat objek dekat, 

seperti saat membaca buku atau menggunakan ponsel. Ini adalah tanda khas 

dari presbiopia, gangguan penglihatan terkait usia yang menyebabkan lensa 

mata kehilangan kemampuan untuk fokus pada objek dekat. Meskipun 

gangguan ini bisa diatasi dengan penggunaan kacamata baca, jika dibiarkan 

tanpa pengobatan, akan semakin mengganggu aktivitas sehari-hari lansia 

(Suparti & Rohmani, 2023). 

3. Sensitivitas Terhadap Cahaya  

Lansia dengan gangguan penglihatan, seperti katarak atau degenerasi 

makula, seringkali mengalami peningkatan sensitivitas terhadap cahaya. 

Mereka mungkin merasa silau atau kesulitan melihat di bawah pencahayaan 

terang, terutama saat berada di luar ruangan atau di bawah sinar matahari. 

Fotofobia ini dapat menyebabkan ketidaknyamanan yang signifikan dan 
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membatasi aktivitas luar ruangan, seperti berbelanja atau berjalan-jalan 

(Dewi, et al., 2024). 

4. Melihat Lingkaran atau Pelipisan Cahaya (Halos) 

Halos atau lingkaran cahaya yang terlihat di sekitar sumber cahaya adalah 

tanda lain dari gangguan penglihatan, khususnya pada penderita katarak. 

Kondisi ini terjadi ketika lensa mata yang keruh mengubah cara cahaya masuk 

ke mata, menghasilkan penglihatan seperti halo di sekitar lampu atau sumber 

cahaya lainnya. Halos ini seringkali lebih terlihat pada malam hari saat 

berkendara atau di tempat dengan pencahayaan rendah (Rusli, 2020). 

5. Kesulitan Melihat di Malam Hari (Rabun Senja) 

Kesulitan melihat dalam kondisi cahaya rendah atau di malam hari, yang 

dikenal dengan istilah rabun senja, adalah tanda umum dari gangguan 

penglihatan pada lansia. Hal ini bisa disebabkan oleh katarak, degenerasi 

makula, atau retinitis pigmentosa. Lansia dengan rabun senja mungkin merasa 

kesulitan untuk berjalan di malam hari atau mengemudi pada malam hari 

karena penurunan kemampuan untuk melihat dengan jelas dalam cahaya 

rendah (Jannah & Rohaya, 2022). 

6. Penglihatan Ganda  

Penglihatan ganda atau diplopia dapat terjadi pada lansia dengan masalah 

kesehatan yang lebih serius, seperti stroke, kerusakan saraf optik, atau 

kerusakan otot mata. Kondisi ini menyebabkan penglihatan ganda, di mana 

objek yang tampak oleh satu mata terlihat terpisah atau tumpang tindih. 

Penglihatan ganda seringkali mengganggu mobilitas dan menyebabkan 

kebingungan serta kesulitan dalam melakukan tugas-tugas sehari-hari (Dewi, 

et al., 2024). 

7. Mata Terasa Berat atau Gatal 

Beberapa lansia mengalami gejala mata kering, yang menyebabkan mata 

terasa berat, gatal, atau bahkan perih. Ini sering terjadi karena berkurangnya 

produksi air mata yang terjadi seiring bertambahnya usia, dan dapat 

diperburuk oleh penggunaan obat-obatan tertentu atau kondisi lingkungan 

yang kering. Mata kering dapat menyebabkan penglihatan kabur sesekali, 

serta rasa tidak nyaman (Purnama, et al., 2023). 

8. Penurunan Penglihatan pada Satu Mata 

Penurunan penglihatan pada satu mata saja bisa menjadi tanda adanya 

masalah serius, seperti retinopati diabetik, glaukoma, atau retina terlepas. 

Lansia yang mengalami penurunan penglihatan pada satu mata mungkin tidak 

menyadari hal ini karena mata yang sehat masih dapat menutupi kekurangan 

penglihatan. Namun, jika tidak ditangani, kondisi ini dapat menyebabkan 

kebutaan permanen pada mata yang terkena (Suparti & Rohmani, 2023). 

9. Kesulitan Membaca atau Mengidentifikasi Wajah 
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Salah satu tanda umum dari degenerasi makula adalah kesulitan membaca 

teks kecil atau mengenali wajah orang lain. Penderita AMD (Age-Related 

Macular Degeneration) seringkali mengalami penurunan tajam penglihatan 

pada pusat lapang pandang mereka, yang mengarah pada ketidakmampuan 

untuk melihat detail halus, seperti tulisan kecil atau ekspresi wajah. Ini dapat 

mengganggu kegiatan sehari-hari lansia, seperti membaca surat kabar, 

mengenali orang, atau melihat warna dengan jelas (Putri, et al., 2023). 

 

Dampak Gangguan Penglihatan terhadap Kualitas Hidup Lansia 

Gangguan penglihatan pada lansia memiliki dampak yang signifikan terhadap 

kualitas hidup mereka, yang mencakup berbagai aspek seperti mobilitas, interaksi 

sosial, dan kesehatan mental. Dampak-dampak tersebut dapat memperburuk 

kondisi fisik dan psikologis lansia secara keseluruhan (Qonita, et al., 2021). Berikut 

adalah uraian dari dampak gangguan penglihatan terhadap kualitas hidup lansia: 

a. Dampak Terhadap Mobilitas  

Gangguan penglihatan yang dialami lansia dapat menghambat 

kemampuan mereka untuk bergerak dengan bebas dan mandiri. Lansia yang 

mengalami penurunan penglihatan sering kali kesulitan dalam melakukan 

aktivitas sehari-hari yang melibatkan mobilitas, seperti berjalan, berbelanja, 

atau bepergian tanpa bantuan orang lain. Hal ini menyebabkan mereka lebih 

bergantung pada orang lain untuk mobilitas dan dapat mengurangi tingkat 

kebebasan mereka. Penurunan kemampuan untuk bergerak juga 

meningkatkan risiko terjadinya kecelakaan, seperti jatuh, yang dapat 

menyebabkan cedera serius. Kejadian jatuh ini juga sering kali berujung pada 

penurunan kualitas hidup secara lebih lanjut karena rasa takut dan 

ketidakmampuan untuk bergerak (Miyata, et al., 2021). 

b. Dampak Terhadap Interaksi Sosial  

Gangguan penglihatan pada lansia juga berdampak pada interaksi sosial 

mereka. Penglihatan yang terganggu membatasi kemampuan untuk mengenali 

wajah, membaca, atau berpartisipasi dalam percakapan visual. Hal ini 

menyebabkan isolasi sosial, di mana lansia merasa lebih sulit untuk 

berinteraksi dengan keluarga, teman, atau komunitas mereka. Rasa malu atau 

frustasi karena kesulitan berkomunikasi juga bisa membuat lansia enggan 

untuk berpartisipasi dalam aktivitas sosial. Isolasi sosial ini sering kali 

berlanjut pada perasaan kesepian dan berkurangnya hubungan sosial, yang 

pada akhirnya dapat memperburuk kualitas hidup mereka (Brunes, et al., 

2020). 

c. Dampak Terhadap Kesehatan Mental  

Gangguan penglihatan yang tidak ditangani dengan baik dapat 

meningkatkan risiko masalah kesehatan mental, seperti depresi dan 

kecemasan. Lansia yang merasa terbatas oleh gangguan penglihatan sering 
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kali mengalami perasaan putus asa, stres, dan frustrasi karena 

ketidakmampuan mereka untuk menjalani kehidupan seperti sebelumnya. 

Ketidakmampuan untuk melakukan aktivitas yang sebelumnya mereka 

nikmati, seperti membaca atau menonton televisi, dapat menyebabkan 

penurunan kepuasan hidup dan meningkatkan perasaan terisolasi. Penurunan 

kualitas hidup ini dapat memperburuk kondisi mental lansia, yang pada 

gilirannya meningkatkan kecenderungan untuk mengalami depresi atau 

gangguan kecemasan (Demmin, et al., 2020). 

 

Upaya Meningkatkan Kesadaran Lansia dalam Mencegah dan Mengatasi 

Gangguan Penglihatan 

Beberapa upaya yang dapat dilakukan untuk meningkatkan kesadaran serta 

akses terhadap perawatan mata bagi lansia adalah sebagai berikut: 

a. Pendidikan dan Penyuluhan kepada Lansia dan Keluarga  

Salah satu langkah pertama yang sangat penting adalah memberikan 

edukasi kepada lansia dan keluarga mereka mengenai pentingnya 

pemeriksaan mata rutin. Banyak lansia yang tidak menyadari gangguan 

penglihatan pada tahap awal karena mereka cenderung menganggap 

penurunan penglihatan sebagai bagian alami dari penuaan. Oleh karena itu, 

kampanye penyuluhan melalui berbagai media, seperti brosur, iklan layanan 

masyarakat, dan seminar kesehatan, perlu dilakukan secara intensif untuk 

mengedukasi masyarakat tentang gangguan penglihatan yang umum terjadi 

pada lansia dan bagaimana cara menghadapinya. Pemberian informasi tentang 

tanda-tanda awal gangguan penglihatan, serta manfaat dari deteksi dini, bisa 

membantu lansia dan keluarganya untuk lebih sadar akan pentingnya 

pemeriksaan mata rutin (Terheyden, et al., 2024).  

b. Penyediaan Layanan Pemeriksaan Mata yang Terjangkau  

Salah satu alasan mengapa banyak lansia tidak melakukan pemeriksaan 

mata rutin adalah keterbatasan akses ke layanan kesehatan yang terjangkau. 

Faktor ekonomi sering kali menjadi penghalang bagi lansia untuk 

mendapatkan perawatan mata yang memadai. Oleh karena itu, pemerintah 

dan lembaga swasta perlu bekerja sama untuk menyediakan layanan 

pemeriksaan mata gratis atau dengan biaya rendah bagi lansia, terutama bagi 

mereka yang berasal dari keluarga berpenghasilan rendah. Program-program 

seperti pemeriksaan mata gratis yang diadakan oleh rumah sakit atau klinik 

kesehatan, serta kerjasama dengan organisasi non-profit, dapat membantu 

menjangkau lebih banyak lansia yang membutuhkan perhatian medis. Hal ini 

juga dapat meningkatkan aksesibilitas lansia terhadap layanan kesehatan mata 

yang diperlukan (Dave 2020). 

c. Penggunaan Teknologi untuk Mempermudah Akses  
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Mengingat keterbatasan mobilitas yang sering dihadapi oleh lansia, 

penggunaan teknologi untuk mempermudah akses ke layanan pemeriksaan 

mata juga sangat penting. Telemedicine atau konsultasi kesehatan jarak jauh 

dapat menjadi solusi yang efektif dalam meningkatkan akses bagi lansia yang 

tinggal di daerah terpencil atau yang kesulitan untuk pergi ke fasilitas 

kesehatan. Pemeriksaan mata melalui aplikasi atau konsultasi virtual dengan 

dokter spesialis mata dapat membantu mengidentifikasi masalah penglihatan 

yang membutuhkan perhatian lebih lanjut, serta memberikan arahan 

mengenai langkah-langkah yang perlu diambil untuk mengatasi masalah 

tersebut. Inovasi seperti ini dapat mengurangi hambatan fisik yang dihadapi 

lansia dalam mendapatkan layanan kesehatan yang dibutuhkan (Muhsin, et al., 

2024). 

d. Pemberian Alat Bantu Penglihatan dan Terapi Rehabilitasi  

Upaya lainnya adalah dengan memberikan alat bantu penglihatan yang 

dapat membantu lansia yang sudah mengalami gangguan penglihatan ringan 

hingga berat. Beberapa perangkat seperti kacamata atau alat bantu 

penglihatan digital dapat memperbaiki kualitas hidup lansia yang mengalami 

penurunan penglihatan. Selain itu, terapi rehabilitasi penglihatan, yang 

mengajarkan teknik untuk beradaptasi dengan gangguan penglihatan, dapat 

meningkatkan kemandirian lansia dalam menjalani aktivitas sehari-hari. 

Penyediaan alat bantu penglihatan dan rehabilitasi ini perlu didukung oleh 

sistem kesehatan yang lebih luas, agar layanan tersebut dapat dijangkau oleh 

semua lapisan masyarakat, khususnya lansia yang tinggal di daerah kurang 

terlayani (Willy et al., 2024). 

e. Peningkatan Kerjasama Antara Pemerintah, Lembaga Kesehatan, dan 

Masyarakat  

Kerjasama antara pemerintah, lembaga kesehatan, dan masyarakat juga 

merupakan kunci dalam meningkatkan kesadaran dan akses terhadap 

perawatan mata bagi lansia. Pemerintah dapat berperan dengan 

mengalokasikan anggaran untuk program kesehatan lansia, termasuk 

pemeriksaan mata rutin dan pengobatan gangguan penglihatan. Lembaga 

kesehatan, baik rumah sakit maupun klinik, dapat meningkatkan kualitas 

pelayanan dengan menyediakan dokter spesialis mata yang terlatih dalam 

merawat lansia. Sementara itu, masyarakat dapat berperan dengan 

mendukung program-program pemeriksaan mata bagi lansia, serta membantu 

dalam penyebaran informasi yang relevan. Program-program ini akan lebih 

efektif jika didukung oleh seluruh lapisan masyarakat (Keel, et al., 2021). 

Upaya meningkatkan kesadaran lansia dalam mencegah dan mengatasi 

gangguan penglihatan sangat penting untuk mengurangi dampak negatif gangguan 

penglihatan pada kualitas hidup mereka. Mengingat banyaknya faktor yang 

mempengaruhi kesehatan mata, termasuk pola hidup, kebiasaan sehari-hari, dan 
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faktor lingkungan, langkah-langkah yang komprehensif perlu dilakukan secara 

terintegrasi. Penyuluhan dan edukasi kepada lansia, keluarga, dan masyarakat 

secara umum harus menjadi bagian dari strategi pencegahan yang lebih luas. 

Keterlibatan aktif keluarga, tenaga medis, dan komunitas dalam meningkatkan 

kesadaran serta mengarahkan lansia untuk melakukan pemeriksaan mata secara 

rutin dapat mempercepat deteksi dini dan mencegah perkembangan gangguan 

penglihatan yang lebih serius. Selain itu, dukungan kebijakan kesehatan dari 

pemerintah yang mempermudah akses ke layanan kesehatan mata juga akan 

sangat membantu dalam meningkatkan kesadaran lansia.  

 

SIMPULAN 

Berdasarkan pembahasan sebelumnya, maka dapat disimpulkan bahwa 

gangguan penglihatan pada lansia merupakan masalah kesehatan yang signifikan, 

dengan dampak besar terhadap mobilitas, interaksi sosial, dan kesehatan mental 

mereka. Faktor penyebab utama gangguan penglihatan pada lansia meliputi usia, 

penyakit kronis, kurangnya pemeriksaan rutin, faktor lingkungan, dan gaya hidup 

yang tidak sehat. Untuk mengatasi masalah ini, diperlukan upaya yang 

komprehensif, termasuk pendidikan dan penyuluhan kepada lansia dan keluarga 

mereka mengenai pentingnya pemeriksaan mata rutin, penyediaan layanan 

kesehatan mata yang terjangkau, penggunaan teknologi untuk mempermudah 

akses, pemberian alat bantu penglihatan, serta peningkatan kerjasama antara 

pemerintah, lembaga kesehatan, dan masyarakat. Dengan langkah-langkah ini, 

diharapkan kualitas hidup lansia dapat meningkat, dan gangguan penglihatan 

dapat dikelola dengan lebih efektif. 

 

Saran 

Demi meningkatkan kesadaran dan pencegahan gangguan penglihatan pada 

lansia, disarankan agar pemerintah dan lembaga kesehatan lebih giat dalam 

menyosialisasikan pentingnya pemeriksaan mata rutin melalui kampanye yang 

intensif di berbagai media. Selain itu, penyediaan layanan pemeriksaan mata 

dengan biaya terjangkau atau gratis bagi lansia, terutama yang berasal dari 

keluarga kurang mampu, perlu diperluas. Pemanfaatan teknologi seperti 

telemedicine untuk konsultasi jarak jauh juga dapat menjadi solusi praktis bagi 

lansia yang kesulitan mengakses layanan kesehatan secara langsung. Terakhir, 

penting bagi masyarakat untuk mendukung upaya ini dengan lebih peduli 

terhadap kesehatan mata lansia di sekitar mereka dan aktif dalam program-

program kesehatan yang tersedia. 
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