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Abstrak 

Akomodasi insufisiensi merupakan gangguan akomodasi yang ditandai dengan 

rendahnya amplitudo akomodasi dari batas minimum rumus Hofstetter. Gejala 

dari akomodasi merupakan gangguan penglihatan dekat, asthenopia (mata lelah), 

blur, sakit kepala, dan ketidaknyamanan penglihatan. Penelitian bertujuan untuk 

mengetahui prevalensi akomodasi insufisiensi pada mahasiswa FKIK UKRIDA 

angkatan 2023. Penelitian menggunakan metode penelitian kuantitatif deskriptif 

dan desain penelitian cross sectional dengan jumlah responden 150 orang. Setiap 

subjek hanya diobservasi satu kali pada saat yang sama dengan menggunakan RAF 

Rule sebagai instrumen ukur. Pengambilan data dilakukan dari bulan September 

sampai bulan November. Prevalensi akomodasi insufisiensi pada mahasiswa 

FKIK UKRIDA angkatan 2023 berjumlah 2 orang (1,3%) pada kedua mata, 6 

orang (4%) pada mata kiri, dan 2 orang (1,3%) pada mata kanan. Gangguan 

akomodasi dapat dipengaruhi oleh usia dan refraksi. Prevalensi akomodasi 

insufisiensi pada mahasiswa FKIK UKRIDA angkatan 2023 adalah 1,3%. Jumlah 

terbanyak yang mengalami akomodasi insufisiensi adalah di mata kiri yaitu 

sebanyak 4%.  
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Abstract 

Accommodation insufficiency is an accommodation disorder characterized by a 

lower accommodation amplitude than the minimum limit of the Hofstetter formula. 

Symptoms of accommodation are impaired near vision, asthenopia (eye fatigue), 

blur, headache, and visual discomfort. This study aims to determine the prevalence 

of accommodation insufficiency in FKIK UKRIDA students class of 2023. This 

study used descriptive quantitative research method and cross sectional research 

design with 150 respondents. Each subject was only observed once at the same 

time using the RAF Rule as a measuring instrument. Data collection was carried 

out from September to November. The prevalence of accommodation insufficiency 

in FKIK UKRIDA Batch 2023 students amounted to 2 people (1.3%) in both eyes, 

6 people (4%) in the left eye, and 2 people (1.3%) in the right eye. Accommodation 

disorders can be influenced by age and refraction. The prevalence of 

accommodation insufficiency in FKIK UKRIDA students of 2023 is 1.3%. The 

highest number who experienced accommodation insufficiency was in the left eye, 

which was 4%. It is recommended that people pay more attention to their eye 

health by conducting routine eye examinations every 6 months-1 year. 
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Pendahuluan  

Akomodasi adalah proses mengubah 

kemampuan mata untuk fokus dengan 

mengubah bentuk lensa mata. Akibat 

perubahan bentuk lensa mata, terjadi perubahan 

fokus pada mata. Untuk fokus pada objek jarak 

dekat, otot siliaris berkontraksi dan lensa 

menjadi cembung, proses ini disebut 

akomodasi.1 Daya akomodasi dibatasi oleh dua 

titik, yaitu titik dekat (punctum proximum) dan 

titik jauh (punctum remotum). Punctum 

proximum adalah titik terdekat yang bisa dilihat 

oleh mata, sedangkan punctum remotum adalah 

titik terjauh yang bisa dilihat dengan jelas oleh 

mata.2 

Akomodasi dapat dipengaruhi oleh 

beberapa hal seperti usia, refraksi, penglihatan 

binokular, dan kelelahan pada mata.3 

Akomodasi akan berkurang seiring 

bertambahnya usia karena elastisitas dari otot 

mata akan berkurang sehingga kesulitan 

melihat jarak dekat. Akomodasi dapat diukur 

menggunakan RAF Rule untuk mengetahui 

Near Point Accomodation (NPA). Hasil dari 

NPA akan dibandingkan dengan hasil 

Amplitude of Accomodation (AA) untuk 

mengetahui apakah akomodasi seseorang 

normal atau abnormal. Gangguan akomodasi 

dapat berdampak pada penglihatan jarak dekat 

sehingga mengganggu aktivitas seperti 

membaca, menulis, menggambar, dan belajar. 

Akomodasi dapat dinilai berdasarkan nilai 

amplitudo akomodasi yang sesuai dengan 

perkiraan usia minimum hingga maksimum 

Hofstetter. Jika berada dalam range Hofstetter, 

maka akomodasi dapat dikategorikan normal.4 

Akomodasi insufisiensi adalah anomali 

penglihatan binokular nonstrabismik yang 

ditandai dengan ketidakmampuan untuk fokus 

dan mempertahankan fokus pada jarak dekat. 

Berdasarkan jurnal yang ditulis oleh 

Hussaindeen & Murali, prevalensi akomodasi 

insufisiensi secara global <1% dan 61,6% di 

seluruh penelitian.5 AI memiliki gejala  seperti 

penglihatan kabur, sakit kepala, dan 

ketidaknyamanan penglihatan. Terdapat 

penelitian terhadap 299 anak sekolah dasar 

didapatkan gejala dari AI adalah kesulitan 

membaca, penglihatan ganda, dan sakit kepala.6 

AI ditandai dengan penurunan amplitudo 

akomodasi (AA) bila dibandingkan dengan usia 

pasien non-presbiopia. Kriteria untuk AI adalah 

2D dibawah perkiraan usia minimum Hofstetter 

amplitudo akomodasi (AA). Kelainan refraksi 

juga dapat memengaruhi AA sehingga perlu 

dilakukan koreksi terlebih dahulu jika terdapat 

kelainan refraksi.7 

Kelainan refraksi juga bisa memengaruhi 

akomodasi. Akomodasi merupakan salah satu 

komponen untuk melihat jarak dekat yang 

bekerja bersama dengan konvergensi dan 

miosis pupil.8 Kelainan refraksi seperti 

astigmatisme dapat menyebabkan diplopia dan 

menyebabkan gangguan akomodasi. Kelainan 

refraksi harus dikoreksi terlebih dahulu 

sebelum melakukan pengukuran akomodasi 

karena refraksi berpengaruh terhadap hasil 

pengukuran akomodasi. Akomodasi juga dapat 

berpengaruh terhadap pertumbuhan myopia. 

Panjang aksial bola mata dapat dipengaruhi 

oleh durasi membaca yang dapat menjadi salah 

satu penyebab myopia. Hal ini dikarenakan 

insufisiensi akomodasi pada mata ketika 

membaca dalam durasi yang lama.9 

Sebagian besar akomodasi insufisiensi 

dapat diatasi dengan  pemberian lensa koreksi 

pada penderita gangguan refraksi, pemberian 

lensa  plus (single vision, bifokal atau progresif) 

dan sebagian kecil diberikan terapi 

penglihatan.10 Terapi penglihatan seperti push-

up training dan flipper training (flipper dengan 

ukuran +1.50 D/-1.50 D) dapat meningkatkan 

amplitudo akomodasi dan mengurangi keluhan 

jika dilakukan rutin selama 5-10 menit dalam 1 

sesi selama 4 bulan.11 Pencegahan akomodasi 

insufisiensi dapat dilakukan dengan 20:20:20 

rule yaitu setiap 20 menit melihat layar, 

istirahat selama 20 detik melihat objek yang 

berjarak 20 kaki (6 m). Hal ini dibuktikan dapat 

berpengaruh terhadap akomodasi.12 

Tujuan penelitian adalah untuk 

mengetahui jumlah mahasiswa FKIK UKRIDA 

angkatan 2023 yang mengalami akomodasi 

insufisiensi. Untuk mengetahui jumlah 

mahasiswa yang mengalami akomodasi 

insufisiensi, maka dilakukan pengukuran 

Amplitude of Accomodation (AA) sehingga 

didapatkan jumlah mahasiswa yang 

akomodasinya insufisiensi. 

 

Metodologi  

Penelitian menggunakan metode 

penelitian kuantitatif dengan jenis deskriptif. 

Desain penelitian yang digunakan adalah 

desain cross sectional (potong lintang). Setiap 

subjek hanya diobservasi satu kali pada saat 

yang sama dengan menggunakan RAF Rule 

sebagai instrumen ukur. Tes akomodasi 

menggunakan RAF Rule dapat diaplikasikan 

dengan mudah dan efisien pada mahasiswa. 
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Penelitian dilakukan pada seluruh mahasiswa 

aktif angkatan 2023 Fakultas Kesehatan dan 

Ilmu Kesehatan Universitas Kristen Krida 

Wacana yang beralamat di Laboratorium 

Optometri Jl. Arjuna Utara No.6, Kecamatan 

Kebon Jeruk, Kota Jakarta Barat. Populasi 

penelitian adalah seluruh mahasiswa aktif 

Fakultas Kesehatan Universitas Kristen Krida 

Wacana yang menyetujui menjadi responden. 

Total keseluruhan populasi tersebut adalah 145 

orang mahasiswa kedokteran dan 5 orang 

mahasiswa optometri. Data yang digunakan 

pada penelitian ini adalah data primer. Metode 

pengumpulan data akan diperoleh berdasarkan 

hasil observasi pada responden. Observasi 

dilakukan dengan melakukan pengukuran 

akomodasi menggunakan instrumen RAF Rule. 

Kemudian peneliti mencatat hasil observasi 

tersebut dan menghitung amplitudo akomodasi 

dan dikategorikan ke dalam variabel gangguan 

akomodasi. Penelitian menggunakan jenis 

analisis data univariat. Setiap variabel 

penelitian yang telah diolah kemudian akan 

ditampilkan dalam bentuk tabel sesuai dengan 

skala ukurnya masing-masing yang kemudian 

akan diinterpretasikan oleh peneliti secara 

objektif. 

Hasil dan Pembahasan  

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Mahasiswa FKIK UKRIDA 

Angkatan 2023 

Variabel Jumlah 

(n) 

Presentase 

(%) 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 43 28,7 

Perempuan 107 71,3 

Usia   

Minimum 17  

Maximum 26  

Mean  18,14  

Akomodasi Mata 

Kanan 

  

Excess 115 76,7 

Normal 33 22 

Insufisiensi 2 1,3 

Akomodasi Mata 

Kiri 

  

Excess 113 75,3 

Normal 31 20,7 

Insufisiensi 6 4 

Akomodasi 

Kedua Mata 

  

Excess 137 91,3 

Normal  11 7,3 

Insufisiensi 2 1,3 

 

Jenis kelamin pada penelitian 

menunjukkan bahwa perempuan adalah 

mayoritas yaitu berjumlah 107 orang (71,3%) 

dan laki-laki berjumlah 43 orang (28,7%). 

Terdapat penelitian mengenai akomodasi di 

Jakarta Barat oleh Fernanda pada tahun 2018 

yaitu laki laki 65 orang (46,1%) dan perempuan 

76 orang (53,9%).13 Hal ini berbeda dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Abdul-Kabir 

pada tahun 2014 di Ghana yang menunjukkan 

laki-laki lebih banyak yang berjumlah 112 

orang (55%) dan perempuan berjumlah 92 

orang (45%).14 

Akomodasi memiliki hubungan dengan 

usia. Pada penelitian rata-rata responden 

berusia 18 tahun dengan rentang umur 17-26 

tahun. Terdapat juga penelitian oleh Porcar  

yang dilakukan kepada mahasiswa pada tahun 

1997 di Spanyol, rata-rata responden berusia 22 

tahun dengan rentang usia 19-25 tahun.15 

Terdapat juga penelitian oleh Davis 

menggunakan subjek siswa sekolah Tohono 

O’odham pada tahun 2016 di Arizona rata-rata 

berusia 11 tahun dengan rentang usia 9-14 

tahun.6 Akomodasi mengacu pada perubahan 

bentuk lensa mata yang diakibatkan kontraksi 

otot siliaris mata. Nilai akomodasi akan 

berkurang seiring bertambahnya usia karena 

elastisitas otot bola mata yang berkurang yang 

biasa disebut presbyopia. Gangguan akomodasi 

dapat ditandai dengan kurangnya atau lebihnya 

amplitudo akomodasi di Expected Amplitudo of 

Accomodation untuk usia orang tersebut. 

Secara fisiologis, akomodasi insufisiensi 

merupakan gangguan pada lansia dan jarang 

terjadi pada anak-anak.16 Hal ini berbeda 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Daum, 

akomodasi insufisiensi ini merupakan masalah 

umum yang terjadi pada anak-anak. Terdapat 

gejala yang dirasakan seperti asthenopia, sakit 

kepala, diplopia, dan kesulitan membaca.11 

Berdasarkan penelitian Porcar terhadap 

121 mahasiswa tahun kedua, didapatkan bahwa 

terdapat 6,2% mahasiswa yang mengalami 

akomodasi insufisiensi.15 Penelitian yang 

dilakukan oleh Lara terhadap 265 orang dan 

ditemukan 8 orang (3%) yang mengalami 

akomodasi insufisiensi.17 Hal ini juga diperkuat 

oleh penelitian yang dilakukan oleh Borsting 

yang memeriksa 392 orang dan didapatkan 

hasil 41 orang (10,5%) dikategorikan 

akomodasi insufisiensi.18 Dari hasil penelitian 

hanya didapatkan yang mengalami akomodasi 

insufisiensi sebanyak 2 orang (1,3%). 
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Dibandingkan dengan jurnal lain, didapatkan 

rentang usia dan jumlah sampel yang lebih 

banyak sehingga bisa didapatkan lebih banyak 

prevalensi akomodasi insufisiensi. 

Dari hasil penelitian didapatkan bahwa 

akomodasi insufisiensi pada mata kiri lebih 

banyak daripada yang terjadi pada mata kanan 

dan kedua mata. Berdasarkan jurnal yang 

dilakukan oleh Ibi, tonus otot siliaris pada mata 

dominan dapat meningkat secara unilateral.19 

Peningkatan secara unilateral ini dapat 

menyebabkan ketidakseimbangan otot siliaris 

yang berpengaruh ke amplitudo akomodasi 

mata sehingga amplitudo akomodasi mata kiri 

dan mata kanan bisa berbeda.  Hal ini juga 

didukung oleh Momeni-Moghaddam yang 

melakukan penelitian tentang amplitudo 

akomodasi pada mata dominan dan mata 

indominan yaitu mata dominan memiliki 

amplitudo akomodasi yang lebih tinggi. Mata 

dominan manusia rata-rata adalah mata kanan 

sehingga amplitudo akomodasi pada mata 

kanan lebih tinggi daripada mata kiri sehingga 

mata kiri bisa mengalami akomodasi 

insufisiensi lebih banyak.20   

 

Simpulan  

Prevalensi akomodasi insufisiensi pada 

mahasiswa dihitung berdasarkan karakteristik 

responden beserta dengan kategori akomodasi 

mata kanan, akomodasi mata kiri, dan 

akomodasi kedua mata. Prevalensi mahasiswa 

yang mengalami akomodasi insufisiensi pada 

mata kanan adalah 1,3%, pada mata kiri 4%, 

dan pada kedua mata adalah 1,3%. Ditemukan 

mahasiswa yang mengalami akomodasi 

insufisiensi terbanyak terjadi pada mata kiri 

sebesar 4%. 
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