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ABSTRAK 

 

Katarak tengah menjadi persoalan kesehatan di dunia, pada data World Health Organization (WHO) disebutkan 

bahwa katarak berkontribusi sekitar 51% sebagai penyebab utama kebutaan di dunia. Insiden katarak di Indonesia 

diperkirakan 0,1% setiap tahun, maka di antara 1.000 orang ditemukan satu orang pengidap katarak yang baru setiap 

tahunnya. Masyarakat Indonesia cenderung berisiko 15 tahun lebih cepat menderita katararak daripada masyarakat yang 

tinggal di daerah yang beriklim subtropis. Diperkirakan kebutaan yang dialami oleh anak-anak di seluruh dunia kurang 

lebih 5-20% disebabkan oleh katarak, dan sekitar 20.000 – 40.000 anak lahir dengan katarak kongenital setiap tahunnya. 

Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui karakteristik pasien katarak pada anak yang telah dilakukan operasi di RSUP 

Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah periode 1 januari – 31 desember 2021. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif 

retrospektif dengan pendekatan studi potong lintang, data diambil pada catatan rekam medis pasien. Sampel penelitian ini 

adalah pasien anak yang didiagnosis katarak dan dioperasi di RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah pada periode 1 Januari 

hingga 31 Desember 2021. Hasil studi ini menunjukkan bahwa terdapat 18 pasien katarak pada anak yang telah dilakukan 

operasi. Rerata usia pasien saat terdiagnosis adalah 3,61 ± 3,15 tahun dan kelompok rentang usia paling banyak adalah 2 – 5 

tahun (50,0%), mayoritas berjenis kelamin perempuan (61,1%). Lateralitas terbanyak yaitu bilateral (55,6%) dengan 

etiologi paling banyak adalah idiopatik (44,4%). Rerata usia pasien saat dioperasi adalah 4,06 ± 3,12 tahun dan kelompok 

rentang usia paling banyak adalah 2 – 5 tahun (44,4%). Jenis katarak terbanyak adalah katarak kongenital (66,7%). Seluruh 

pasien katarak pada anak tidak ditemukan memiliki riwayat keluarga yang menderita katarak (100%). Dapat disimpulkan 

bahwa katarak pada anak yang telah dilakukan operasi lebih banyak didiagnosis pada usia 2 – 5 tahun dan paling sering 

ditemukan pada anak perempuan. Mayoritas katarak adalah bilateral dengan etiologi idiopatik. Mayoritas pasien katarak 

pada anak menjalani operasi pada saat berusia 2 – 5 tahun. Jenis katarak terbanyak adalah katarak kongenital. Semua pasien 

tidak memiliki riwayat keluarga katarak. 

Kata kunci: katarak pada anak., karakteristik., usia 

 

ABSTRACT 

 

Cataracts are currently a health problem in the world, in data from the World Health Organization (WHO) 

it is stated that cataracts contribute around 51% as the main cause of blindness in the world. The incidence of 

cataracts in Indonesia is estimated at 0.1% per year, so every year among 1.000 people there is a new cataract 

sufferer. Indonesians are at risk of developing cataracts 15 years earlier than population in subtropical regions. It 

is estimated that around 5-20% of blindness in children in the world is caused by cataracts, and around 20,000-

40,000 children are born with congenital cataracts each year. The purpose of this research is to find out the 

characteristics of pediatric cataract patients at RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah for the period 1 January – 31 

December 2021. This research is a retrospective descriptive study with a cross-sectional study approach, the data 

was taken from the patient's medical records. The sample of this research were pediatric patients who were 

diagnosed with cataracts and were operated on at RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah from 1 January until 31 

December 2021. The results of this research revealed that there were 18 patients of pediatric cataract who had 

undergone surgery. The average age of patients at diagnosis was 3.61 ± 3.15 years and the most common age 

group was 2 – 5 years (50.0%), the majority are female (61.1%). The most laterality is bilateral (55.6%) with most 
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etiology is idiopathic (44.4%). The average age of the patients at operation was 4.06 ± 3.12 years and the most 

age group was 2 – 5 years (44.4%). The most type of cataract is congenital cataract (66.7%). All pediatric cataract 

patients were not found to have a family history of cataracts (100%). It can be concluded that cataracts in children 

are mostly diagnosed at the age of 2 – 5 years and most frequently found in female. The majority of cataracts are 

bilateral with idiopathic etiology. Most pediatric cataract patients undergo surgery at the age of 2-5 years. The 

most common type of cataract is congenital cataract. All patients had no family history of cataracts. 

Keywords: pediatric cataract., characteristics., age 
 
PENDAHULUAN 

 
Katarak adalah terjadinya hidrasi cairan pada lensa dan 

denaturasi protein pada lensa yang menyebabkan terjadinya 

kekeruhan pada lensa sehingga mengakibatkan terjadinya 

penurunan ketajaman penglihatan.1 Katarak tengah menjadi 

persoalan kesehatan di dunia, pada data World Health 

Organization (WHO) disebutkan bahwa katarak berkontribusi 

sekitar 51% sebagai penyebab utama kebutaan di dunia. Insiden 

katarak di Indonesia diperkirakan 0,1% setiap tahun, maka 

di antara 1.000 orang ditemukan satu orang pengidap 

katarak yang baru setiap tahunnya. Masyarakat Indonesia 

cenderung berisiko 15 tahun lebih cepat menderita katararak 

daripada masyarakat yang tinggal di daerah yang beriklim 

subtropis.2 Meskipun sebagian besar kasus katarak disebabkan 

oleh kasus penuaan, tetapi anak-anak juga dapat terkena katarak. 

Menurut Undang-undang No. 23 tahun 2002 tentang 

Perlindungan Anak, pasal 1 ayat 1, anak didefinisikan seseorang 

yang berusia kurang dari 18 tahun, dan anak yang masih berada 

dalam kandungan juga termasuk. Batasan usia seseorang yang 

dikategorikan sebagai anak menurut WHO adalah 0 hingga 19 

tahun.3 Katarak pada anak diklasifikasikan menjadi katarak yang 

bersifat kongenital dan katarak didapat, dan dapat terjadi secara 

unilateral maupun bilateral dan pada sebagian besar kasus dapat 

ditangani.4 

Prevalensi kebutaan pada anak bervariasi di seluruh dunia. 

Penelitian menyebutkan bahwa di negara maju kebutaan pada 

anak memiliki prevalensi kurang lebih 0,3 per 1.000 anak, 

sementara pada negara berkembang memiliki prevalensi sekitar  

1,5 per 1.000 anak, maka dapat diperkirakan ada kurang kebih 14 

juta yang mengalami kebutaan di seluruh dunia. Diperkirakan 

sekitar 5-20% diantaranya disebabkan oleh katarak pada anak, 

dan sekitar 20.000 – 40.000 anak lahir dengan katarak kongenital 

setiap tahunnya.5 Penelitian lainnya menyebutkan bahwa katarak 

pada anak menyumbang sekitar 7,4% sampai 15,3% penyebab 

kebutaan pada anak jika tidak didiagnosis dan ditangani sejak 

dini. Insiden dan prevalensi katarak pada anak di setiap wilayah 

berbeda, pada negara dengan sosial ekonomi rendah cenderung 

lebih tinggi dibandingkan dengan negara sosial ekonomi tinggi.6 

Di Indonesia masih kurang tindakan operasi sebagai 

tatalaksana katarak, hal tersebut disebabkan karena masih banyak 

penderita katarak di Indonesia yang minimal pengetahuan tentang 

katarak, yakni sekitar 51,6 % penderita.2 

Katarak pada anak harus ditangani seefektif dan secepat mungkin, 

jika tidak segera dilakukan maka akan semakin memperburuk 

penglihatan anak, yang berdampak pada hilangnya penglihatan 

binokular, ambliopia, low vision, strabismus, bahkan kebutaan.7  

 

 

 

 

Hal inilah yang melatarbelakangi penulis untuk melakukan 

penelitian tentang karakteristik pasien katarak pada anak yang 

telah dilakukan operasi di RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah 

periode 1 Januari - 31 Desember 2021 berdasarkan usia saat 

terdiagnosis, jenis kelamin, jenis katarak, etiologi, lateralitas, 

riwayat keluarga, dan usia saat operasi berdasarkan data yang 

diperoleh dari rekam medis pasien . Penulis berharap penelitian 

ini dapat menjadi acuan untuk peneliti lainnya jika melakukan 

penelitian yang serupa, dan juga dapat bermanfaat bagi lembaga 

sejenis dalam upaya peningkatan kesehatan masyarakat dalam 

aspek kesehatan mata khususnya dalam upaya pencegahan 

katarak pada anak.    
 
BAHAN DAN METODE  

 

Penelitian ini merupakan deskriptif retrospektif dengan 
pendekatan cross-sectional (potong lintang). Sampel pada 

penelitian ini yakni pasien katarak pada anak yang 
didiagnosis dan telah dilakukan operasi pada periode 1 
Januari – 31 Desember 2021 di RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. 

Ngoerah. 
Penelitian dilakukan di Instalasi Rekam Medik RSUP 

Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah. Waktu penelitian dilakukan 
pada bulan November hingga Desember 2022. Data 

dikumpulkan dan diperoleh dari data sekunder yang berupa 
rekam medis pasien berdasarkan variabel penelitian berupa 
usia saat terdiagnosis, jenis kelamin, etiologi, lateralitas, 

riwayat keluarga, usia saat dioperasi, dan jenis katarak. 
Seluruh data yang telah terkumpul diklasifikasikan 

berdasarkan tujuan penelitian, selanjutnya dipaparkan ke 

dalam bentuk tabel dan narasi guna memberikan gambaran 
karakteristik masing-masing variable yang diteliti. 

Unit Komisi Etik Penelitian Fakultas Kedokteran 
Universitas Udayana telah memberikan persetujuan serta 

telah menyatakan laik etik pada penelitian ini, dengan 
nomor 2705/UN14.2.2.VII.14/LT/2022. 

 
HASIL  

Hasil penelitian terdapat 23 rekam medis pada periode 
1 Januari 2021 – 31 Desember 2021 dari pasien katarak 
pada anak yang telah dilakukan operasi. Dari 23 data 
tersebut, sebanyak 5 rekam medis tidak memiliki data 
variable yang lengkap, sehingga terdapat 18 rekam medis 
pasien katarak pada anak yang telah dilakukan operasi di 
RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah yang dapat diteliti pada 
periode tersebut. 
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Tabel 1. Karakteristik pasien katarak pada anak yang telah 
dilakukan operasi berdasarkan usia saat terdiagnosis dan 
jenis kelamin 

 
Pada penelitian ini usia sampel penelitian dibagi 

menjadi 3 kelompok yaitu pada rentang usia < 2  tahun, 2 - 

5 tahun, dan > 5 tahun. Dapat dilihat pada tabel 1 tampak 
distribusi pasien katarak pada anak berdasarkan usia saat 
terdiagnosis, rerata usia pasien 3,61 ± 3,15 tahun dengan 

kelompok rentang usia terbanyak yaitu 2 – 5 tahun sebanyak 
9 pasien (50,0%). Kelompok usia terbanyak kedua yaitu < 2 
tahun sebanyak 6 pasien (33,3%). Kelompok usia > 5 tahun 

memiliki proporsi paling kecil yaitu sebanyak 3 pasien 
(16,7%). Berdasarkan variable jenis kelamin, perempuan 
mempunyai proporsi yang lebih besar yaitu 11 pasien 
(61,1%) dibandingkan laki-laki 7 pasien (38,9%). 

 
Tabel 2. Karakteristik pasien katarak pada anak yang telah 

dilakukaan operasi berdasarkan etiologi 

Etiologi 
Jumlah 

(n=18) 

Persentase 

(%) 

Idiopatik  8 44,4 

Trauma tumpul 5 27,8 

Suspek CRS 3 16,7 

Sindrom marfan 1 5,6 

Trauma tajam  1 5,6 

 
Pada tabel 2 menunjukkan distribusi katarak pada anak yang 
telah dilakukan operasi berdasarkan etiologi. Kebanyakan 
pasien memiliki etiologi yang tidak diketahui atau disebut 

idiopatik yaitu sebanyak 8 pasien (44,4%). Trauma tumpul 
adalah terbanyak kedua yaitu dengan jumlah pasien 5 orang 
(27,8%). Etiologi lainnya yang ditemukan yaitu suspek 

congenital rubella syndrome (CRS) sebanyak 3 pasien 
(16,7%). Etiologi paling terkecil yakni sindrom marfan 
sebanyak 1 pasien (5,6%) dan trauma tajam 1 pasien (5,6%). 

 
Tabel 3. Karakteristik pasien katarak pada anak yang telah 

dilakukan operasi berdasarkan lateralitas 

Lateralitas 
Jumlah 

 (n=18) 

Persentase 

(%) 

Unilateral 8 44,4 

Bilateral 10 55,6 

Tabel 3 menunjukkan distribusi pasien katarak pada 
anak yang telah dilakukan operasi berdasarkan lateralitas, 

ditemukan proporsi lateralitas yang lebih besar yaitu 
bilateral sebanyak 10 pasien (55,6%) dibandingkan 
unilateral yaitu 8 pasien (44,4%). 

 

Tabel 4. Karakteristik pasien katarak pada anak yang telah 
dilakukan operasi berdasarkan riwayat keluarga 

Riwayat keluarga 
Jumlah 

 (n=18) 
Persentase (%) 

Ada 0 0 

Tidak ada 18 100 

 
Tabel 4 menunjukkan tidak ada satupun pasien yang 
memiliki riwayat keluarga katarak yaitu sebanyak 18 pasien 

(100%). 
 
Tabel 5. Karakteristik pasien katarak pada anak yang telah 

dilakukan operasi berdasarkan usia saat dioperasi 

Usia saat 

dioperasi 

Jumlah 

 (n=18) 
Persentase (%) 

< 2 tahun 4 22,2 

2 – 5 tahun 8 44,4 

> 5 tahun 6 33,3 

 
Tabel 5 tampak distribusi pasien katarak pada anak 

yang telah dilakukan operasi berdasarkan usia saat 
dioperasi, rerata usia pasien 4,06 ± 3,12 tahun. Kelompok 
rentang usia 2 – 5 tahun memiliki proporsi yang paling 
tinggi yaitu sebanyak 8 pasien (44,4%). Kelompok usia 

terbanyak kedua yaitu > 5 tahun sebanyak 6 pasien (33,3%). 
Kelompok rentang usia terkecil yakni < 2 tahun yaitu 
sebanyak 4 pasien (22,2%). 

 
Tabel 6. Karakteristik pasien katarak pada anak yang telah 

dilakukan operasi berdasarkan jenis katarak 

Jenis Katarak 
Jumlah 

 (n=18) 
Persentase (%) 

Kongenital 12 66,7 

Didapat  6 33,3 

 
Tabel 6 menunjukkan jenis katarak terbanyak yaitu katarak 

kongenital sebanyak 12 pasien (66,7%), sedangkan jenis 
katarak didapat yaitu sebanyak 6 pasien (33,3%). 
 
PEMBAHASAN 

Merujuk pada data hasil penelitian mengenai distribusi 
karakteristik pasien katarak pada anak yang telah dilakukan 
operasi di RSUP Prof. Dr. I.G.N.G. Ngoerah pada periode 1 
Januari – 31 Desember 2021 berdasarkan usia saat terdiagnosis 
rata-rata usia pasien adalah 3,61 ± 3,15 tahun. Angka tertinggi 
pasien katarak pada anak terdiagnosis pada rentang usia 2 – 5 
tahun sebanyak 9 pasien (50,0%). Hasil yang berbeda terdapat 
pada studi yang telah dilakukan di RS Mata Cicendo periode 
2020, ditemukan kasus katarak pada anak paling tinggi pada 
rentang usia 0 – 24 bulan.8 Penelitian oleh Takou dkk ditemukan 
kasus katarak pada anak dengan frekuensi tertinggi pada rentang 

Karakteristik Jumlah (n=18) Persentase (%) 

Usia saat 

terdiagnosis (3,61 

± 3,15) tahun 

  

< 2 tahun 6 33,3 

2 – 5 tahun 9 50,0 

> 5 tahun 3 16,7 

Jenis kelamin   

Laki-laki 7 38,9 

Perempuan 11 61,1 

KARAKTERISTIK PASIEN KATARAK PADA ANAK YANG 

TELAH DILAKUKAN OPERASI…  
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usia 0 – 4 tahun yaitu sebanyak 34 pasien (42.5%).9 Adanya 
perbedaan hasil mungkin terjadi karena jumlah sampel dan 
pembagian kelompok rentang usia yang berbeda pada masing-
masing penelitian. 

Hasil penelitian variabel kedua terkait jenis kelamin, 
ditemukan bahwa perempuan lebih banyak yaitu 11 pasien 
(61,1%), dibandingkan laki-laki yakni sebanyak 7 pasien (38,9%). 
Hasil penelitian yang berbeda dijumpai pada beberapa penelitian 
terdahulu, penelitian yang telah dilakukan oleh Eriskan dan 
Amiruddin ditemukan bahwa kasus katarak pada anak lebih 
sering ditemukan pada anak laki-laki yakni sebanyak 121 orang 
(54.02%).10 Penelitian yang dilakukan di Kazakhstan ditemukan 
bahwa proporsi anak laki-laki dan perempuan secara keseluruhan 
yang menjalani operasi katarak kira-kira sama (P = 0,110).11 

Hasil penelitian variabel ketiga terkait etiologi ditemukan 
bahwa idiopatik memiliki angka tertinggi yaitu 8 pasien (44,8%). 
Hal ini serupa dengan penelitian yang telah dilakukan oleh 
Tartarella dkk yaitu mayoritas pasien memiliki etiologi idiopatik 
yaitu sebesar 150 pasien (72,5%). Banyak factor yang dapat 
menyebabkan katarak pada anak, mulai dari cacat genetik 
bawaan, gangguan selama perkembangan lensa janin atau pada 
masa pertumbuhan, hingga sindrom sistemik yang terkait. Tipe 
pewarisan dominan autosomal umumnya terlihat pada katarak 
herediter. Pada sebagian besar kasus ditemukan adanya mutasi 
kristalin dan koneksin. Mutasi pada gen yang mengkode protein 
transkripsi seperti PAX6, FoxE3, C-MAF, PITX3, MIP, 
CRYAA, dan sebagainya juga sering terjadi. Diagnosis yang 
akurat dari etiologi katarak pada anak penting untuk studi 
epidemiologi dan tindakan pencegahan di masa depan.6, 12 

Hasil penelitian variabel ke empat terkait lateralitas 
ditemukan bahwa angka tertinggi yaitu bilateral sebanyak 10 
pasien (55,6%). Hasil tersebut menunjukkan bahwa terdapat 
konsistensi dari penelitian sebelumnya.  Penelitian oleh 
Khokar dkk ditemukan bahwa katarak dengan lateralitas bilateral 
merupakan kasus terbanyak terbanyak yang ditemukan pada 
kejadian katarak pada anak yakni sebanyak 70 pasien (78.65%).13 
Hasil yang sejalan ditemukan pada penelitian yang dilakukan oleh 
Kabylbekova dkk  disebutkan bahwa katarak dengan lateralitas 
bilateral paling banyak ditemukan yakni sebanyak 657 pasien 
(69,7%).11 Penelitian yang telah dilakukan di RS Mata DR YAP 
Yogyakarta tahun 2014 – 2017 memberikan hasil yang berbeda, 
ditemukan lateralitas unilateral merupakan kasus yang paling 
banyak pada katarak pada anak yakni sebanyak 21 orang 
(52.5%).14  

Lateralitas katarak baik unilateral maupun bilateral dapat 
memberikan dampak yang berarti terhadap penurunan visus. 
Berkurangnya penglihatan pada kedua mata menyebabkan 
gangguan penglihatan yang berat bahkan kebutaan dapat terjadi 
jika katarak bilateral tidak ditangani. Sementara itu, katarak 
unilateral memiliki dampak yang lebih ringan karena hanya pada 
satu mata, tetapi dampak deprivasi visual unilateral selama masa 
kanak-kanak lebih berat daripada deprivasi visual bilateral. 
Penelitian lain menemukan adanya hubungan yang kuat antara 
prevalensi strabismus dengan lateralitas katarak, kelompok 
unilateral memiliki prevalensi strabismus secara signifikan yang 
lebih tinggi daripada kelompok bilateral. Secara statistik katarak 
bilateral lebih banyak disertai dengan nistagmus daripada katarak 
unilateral. Katarak kongenital bilateral harus dilakukan operasi 

sebelum munculnya strabismus atau nistagmus dengan interval 
tidak lebih dari satu minggu antara kedua mata. 4, 15-17 

Penelitian yang dilakukan oleh Lin dkk mengungkapkan 
bahwa lateralitas merupakan perhatian utama untuk menentukan 
waktu implantasi lensa intraokular (IOL) sekunder. Pada kasus 
bilateral, pasien afakia memiliki IOL yang ditanam pada usia 
45,26 bulan dan sekitar 3 tahun setelah pemeriksaan klinis primer. 
Pada kasus unilateral, pasien afakia ditanamkan IOL pada usia 
34,40 bulan dan sekitar 2 tahun setelah pemeriksaan klinis primer 
untuk mengurangi risiko ambliopia yang disebabkan oleh 
kompetisi binocular. Usia minimum untuk melakukan implantasi 
IOL primer masih menjadi kontroversi, sebagian besar penelitian 
melaporkan bahwa pasien yang berusia < 6 bulan tidak rutin 
dilakukan implantasi IOL, akan tetapi sering dilakukan pada 
pasien yang berusia > 2 tahun karena adanya pertimbangan 
pemasangan IOL pada pasien yang berusia sangat muda akan 
meningkatkan risiko komplikasi pasca operasi dan dilakukannya 
operasi tambahan. 18 

Hasil penelitian variabel ke lima terkait riwayat keluarga, 
ditemukan bahwa tidak ada satupun pasien yang memiliki riwayat 
keluarga katarak yaitu sebanyak 18 orang (100%). Penelitian lain 
menyatakan bahwa 133 dari 942 anak (14,1%) memiliki riwayat 
keluarga katarak.11 Anak dengan katarak bilateral tanpa riwayat 
keluarga katarak perlu dilakukan evaluasi sistemik pediatrik. 
karena katarak ini mungkin berhubungan dengan penyakit 
metabolik atau sistemik, sedangkan katarak bilateral yang 
memiliki riwayat keluarga katarak dan anak tidak mempunyai 
masalah medis yang lain, dan orang tua memiliki kekeruhan 
lensa, maka tidak memerlukan evaluasi sistemik dan 
laboratorium.19  

Hasil penelitian variabel ke enam berdasarkan usia saat 
dioperasi menunjukkan bahwa rerata usia pasien adalah 4,06 ± 
3,12 tahun, dan mayoritas menjalani operasi saat berusia 2 – 5 
tahun yaitu sebanyak 8 pasien (44,4%). Penelitian yang dilakukan 
di Kazakhstan ditemukan bahwa lebih dari setengah kasus katarak 
pada anak (62,3%) menjalani operasi pada usia >3 tahun.11 
Menurut penelitian yang dilakukan oleh Ambroz dkk lateralitas 
dan waktu operasi mempengaruhi hasil operasi katarak pada 
anak. Anak yang menderita katarak bilateral yang menjalani 
operasi pada usia > 2 tahun memiliki hasil visual yang lebih 
baik.20 Operasi katarak lebih baik dilakukan sesegera mungkin 
jika ada indikasi, tanpa menunggu hingga anak berusia 3-6 bulan. 
Operasi yang dilakukan pada katarak bilateral sebelum anak 
berusia 10 minggu, dan sebelum anak berusia 4 sampai 6 minggu 
pada katarak unilateral akan memiliki prognosis visus yang lebih 
baik. Penatalaksanaan katarak bilateral dengan operasi sebaiknya 
dilaksanakan tidak secara bersamaan dengan jarak waktu sekitar 2 
minggu antar tindakan operasi. Pemantauan berkala diperlukan 
pada operasi katarak yang dilakukan pada anak yang berumur 1 
sampai 6 bulan karena dapat menaikkan dampak timbulnya 
glaukoma saat umur 1 sampai 5 tahun.5 

Hasil penelitian variabel ke tujuh berdasarkan jenis katarak 
ditemukan bahwa katarak kongenital paling sering ditemukan 
yakni sebanyak 12 pasien (66,7%), sedangkan katarak didapat 
sebanyak 6 pasien (33,3%). Hasil yang selaras terdapat pada 
penelitian sebelumnya yang telah dilakukan oleh Jayashree dkk 
melaporkan bahwa katarak dengan jenis kongenital (71,26%) 
paling banyak ditemukan dibandingkan katarak didapat 
(28,73%).21 Penelitian lain yang mendukung juga terdapat pada 
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hasil penelitian oleh Khokhar dkk ditemukan kasus katarak paling 
banyak pada jenis katarak kongenital yakni terdapat sebanyak 52 
orang  (58,43%).13 Katarak kongenital adalah penyebab utama 
gangguan penglihatan yang dapat merusak perkembangan sistem 
penglihatan anak, maka dari itu sangat penting dilakukannya 
diagnosis dini, penatalaksanaan dan tindak lanjut jangka 
Panjang.17 

 
SIMPULAN DAN SARAN 
 

Berdasarkan hasil penelitian karakteristik pasien katarak 

pada anak yang telah dilakukan operasi di RSUP Prof. Dr. 
I.G.N.G. Ngoerah periode 1 Januari – 31 Desember 2021 yang 
telah memenuhi syarat inklusi, diperoleh simpulan sebagai 
berikut: 

Katarak pada anak yang telah dilakukan operasi mayoritas 
terdiagnosis di rentang usia 2 – 5 tahun yakni 9 orang 
(50,0%). Rerata usia pasien saat terdiagnosis adalah 3,61 ± 

3,15 tahun.Katarak pada anak yang telah dilakukan operasi 
paling sering terjadi pada perempuan yaitu sebanyak 11 
orang (61,1%).Etiologi katarak pada anak yang telah 
dilakukan operasi paling banyak idiopatik yakni sebanyak 8 

orang (44,4%)Lateralitas yang paling banyak ditemukan 
yaitu bilateral sebanyak 10 orang (55,6%).Seluruh pasien 
katarak pada anak tidak ada yang memiliki riwayat keluarga 

katarak yakni sebesar 18 orang (100%).Pasien katarak pada 
anak yang telah dilakukan operasi paling banyak dioperasi 
pada rentang usia 2 – 5 tahun yaitu sebanyak 8 orang 

(44,4%). Rerata usia pasien saat dioperasi adalah 4,06 ± 
3,12 tahun. Mayoritas pasien katarak pada anak yang telah 
dilakukan operasi memiliki jenis katarak kongential yaitu 
sebanyak 12 pasien (66,7%). 

Beberapa saran yang dapat disampaikan dari penelitian 
ini yakni untuk peneliti selanjutnya diharapkan dapat 
melakukan penelitian dengan periode waktu yang lebih dari 

satu tahun sehingga mendapatkan sampel penelitian yang 
lebih besar, diharapkan adanya penelitian lebih lanjut 
mengenai hubungan antara variabal pada penelitian ini. 
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