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cenderung didapatkan lebih awal, sehingga
retinopati diabetik sebagai komplikasi juga
dapat terjadi lebih dini. Dengan demikian
angka kejadian diabetes yang bertambah akan
diiringi dengan peningkatan angka kejadian
retinopati diabetik. Kondisi tersebut pada
akhirnya akan meningkatkan angka kebutaan
yang terjadi pada usia produktif.

Hal ini harus menjadi perhatian kita semua
karena dapat menyebabkan terjadinya
penurunan produktifitas pada generasi
milenial yang mengalami gangguan
penglihatan akibat retinopati diabetik. Dengan
demikian, penyebab kebutaan yang akan
terjadi 10 sampai 20 tahun ke depan tidak lagi
penyakit yang dapat diobati seperti katarak,
penyakit infeksi dan kelainan refraksi. Namun
lebih disebabkan oleh penyebab kebutaan
yang tidak dapat diobati seperti retinopati
diabetik.

Oleh karena itu, peran dari berbagai pihak
diperlukan untuk menanggulangi masalah
kebutaan yang terjadi pada usia produktif
terkait retinopati diabetik. Kebijakan
pemerintah dalam membuat keputusan
penanggulangan masalah ini sangat penting
sehingga dapat meningkatkan produktivitas
masyarakat di Indonesia.

Sebagai intisari dari orasi ilmiah ini dapat
disimpulkan bahwa terjadi kecenderungan
penyakit diabetes pada usia yang lebih muda,
sehingga meningkatkan risiko terjadinya
retinopati diabetik sebagai penyebab
gangguan penglihatan dan kebutaan pada
usia produktif. Hal ini memberikan implikasi
klinis dan sosial pada individu, masyarakat dan
suatu bangsa.

(disampaikan pada Orasi llImiah Pemberian

Jabatan Guru Besar limu Kesehatan Mata,
Universitas Padjadjaran)
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Tentang Jati Diri

Begitu banyak orang mendefinisikan
jati diri. Ada yang menyebutkan jati
diri adalah identitas diri, karakter,
brand, ciri khas, sifat, semangat,
jiwa, watak, kepribadian, moral
dan lain sebagainya. Semua

definsi itu mengerucut kepada
satu pemahaman bahwa jati

diri merupakan ciri khas yang
melekat diri seseorang, organisasi,
masyarakat atau bangsa - sehingga
ketika ciri khas ini disebut maka
secara otomatis dan spontan akan
mengarah kepada sosok orang,
organisasi atau bangsa tertentu.

Jati diri itu sangat penting, lebih
penting dari kekayaan apapun yang
dimiliki. Bahkan lebih penting dari
hidup itu sendiri. Ketika jati diri hilang
maka hilang pula pribadi, organisasi

atau bangsa itu. Ketika jati diri hilang o u;,,:‘:i

maka hidup juga akan hilang. Serem
banget ! Tidak percaya ? Mari kita amati
kejadian yang baru saja terjadi di negeri ini.

Tahun 1962, Johan Alexander Supit ( JAS)
mendirikan perusahaan bernama PT. Sariwangi
dengan basis bisnis perdaganan teh. Sepuluh
tahun kemudian, 1973, ia membuat inovasi yang
menggebrak dunia penikmat minuman teh dengan
meluncurkan Teh Celup Sariwangi, suatu inovasi
baru cara menyajikan minuman teh. Produknya
meledak di pasaran dan menguasi 93% pasar teh
di Indonesia, bahkan merambat ke mancanegara.
Sejak saat itu brand teh celup telah dikuasai oleh
Sariwangi. Bila berbicara tentang teh celup secara
otomatis dan spontan orang akan membayangkan
Teh Celup Sariwangi. Belasan tahun kemudian PT.
Sariawangi menjadi salah satu perusahan terkaya
di Indonesia.

Merasa telah sukses membesarkan Teh Celup
Sarwangi, pada tahun 1989 tiba-tiba JAS merasa
perlu untuk mengembalikan perusahaanya

ke bisnis awal sebagai pemasok bahan baku

teh mentah, daun teh. la merubah nama
perusahaannya menjadi PT. Sariwangi Agricurtural
Estate Agency ( SAEA). Langkah awal yang diambil
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JAS untuk mengembangkan SAEA adalah
menjual merk Sariwangi kepada PT. Unilever
Indonesia dan menandatangani perjanjian
kerjasama (PKS). Sebagian dari isi
perjanjian, pihak Unilever berkewajiban
untuk membeli bahan baku teh dari
SAEA dan brand “Sariwangi” menjadi
milik mutlak Unilever !

Secara imajiner penulis mencoba
menelusuri jalan pikiran JAS ketika
bisnisnya dikembalikan ke
awal, back to basic. Saat itu
JAS membayangkan, dengan
menjual brand “Sariwangi”
yang sedang dipuncak
prestasi ia akan mendapat
suntikan modal yang
banyak, hal ini diperlukan
untuk memperluas
lahan perkebunan teh
miliknya. Di lain sisi ia juga
berpikir, meskipun brand “Sariwangi”
bukan miliknya lagi tetapi PKS telah mengikat
Unilever untuk tetap membeli daun teh dari
SAEA. Jadi, sepanjang Teh Celup Sariwangi terus
terjual maka sepanjang itu pula bahan baku teh
dari SAEA akan diperlukan. Sukses Teh Celup
Sariwangi akan berbanding lurus terhadap sukses
SAEA.

Waktu bergulir terus. Bulan berganti bulan,
tahun berganti tahun. Perkiraan JAS untuk
mengembangkan SAEA ternyata meleset !

Kinerja SAEA terus menurun dan produksi daun
teh merosot tajam. Menyadari hal ini, untuk
mempertahan perusahaannya JAS melobi
beberapa bank untuk meminta bantuan pasokan
modal segar. Dan kucuran dana pun mengalir
dari Rabobank, Panin Bank, HSBC, ICBC dan
Commonwealth. Pasokan modal ini pun tak
mampu membangkitkan kinerja SAEA. Pokok
hutang tak mampu dicicil bunga pun terus terus
membengkak. Penangguhan pembayaran hutang
sempat dilakukan tetapi kinerja jatuh ke titik nadir.
Pasokan kepada Unilever tidak dapat dipenuhi.

Khawatir dengan kondisi ini terpaksa Unilever
berpaling ke lain hati dengan menjalin kerjasama



pasokan bahan baku teh dengan mitra
yang lain. Sudah jatuh tertimpa tangga,
sudah bangkrut ditinggal teman. Lengkap
sudah persyaratan untuk sekarat bagi
SAEA. Puncaknya, tepat tanggal 16
Oktober 2018 PT. Sariwangi Agricurtural
Estate Agency diputus pengadilan sebagai
perusahaan pailit, alias bangkrut ! Wafat-
lah SAEA ...

Dari kasus SAEA diatas, menurut Jamil
Azzaini - CEO Kubik Leadership - ada tiga
pelajaran yang dapat dijadikan hikmah. Pertama,
jagalah jati diri atau brand kita baik-baik karena
merupakan bagian diri kita yang sangat penting.
Bahkan harga brand boleh jadi lebih mahal
dibandingkan dengan aset fisik yang dimiliki.
Orang-orang yang cerdas dan berakal sehat

akan fokus membangun brand dan intangible
asset lainnya. Dalam bahasa pengembangan diri
brand sama dengan reputasi. Dengan reputasi
inilah kita bisa memiliki pengaruh yang semakin
meluas dan nilai diri yang semakin tinggi. Reputasi
yang baik juga akan menyelamatkan kita saat
menemui kondisi sulit atau terpuruk. Reputasi
menjadi jaminan kepercayaan ( trust ) untuk
mengembangkan diri saat kita berada dalam
kondisi sukses, juga merupakan garansi ketika kita
berada pada kondisi memerlukan pertolongan.

Kedua, seriuslah untuk membangun bisnis yang
tidak akan merugi. Dalam kitab suci Al-Qur'an surat
Al-Faathir ayat 29 dinyatakan, “ sesungguhnya
orang-orang yang selalu membaca kitab Allah ( Al-
Qur'an ), mendirikan sholat, menafkahkan sebagian
rizki yang Kami anugarahkan kepada mereka
dengan diam-diam ataupun terang-terangan,
mereka itulah (orang-orang ) yang mengharapkan
perniagaan yang tidak akan merugi“. Menurut
firman Allah diatas, bisnis yang tidak akan merugi
adalah : (1) Membaca secara seksama dan teliti
ayat-ayat Tuhan yang tertulis dalam potensi

diri, dalam situasi kondisi terkini dan dalam
lingkungan terdekat dari diri kita. Semakin banyak
membaca semakin lengkap ilmu yang didapat,
semakin mantap pula hati ketika harus mengambil
keputusan. Keputusan yang diambil berdaarkan
kajian ilmu yang lengkap kemungknannya kecil
untuk terjadi kesalahan; (2) Berkomunikasi secara
inten dengan Sang Khaliq yang telah menciptakan
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kita. Pada prinsipnya kita bukan apa-apa,
bukan siapa-siapa dan tak punya apa-apa.
Komunikasi yang kental dengan Zat yang
menciptakan kita akan menggiring diri kita
untuk lebih mengenal dan memahami diri
kita sekaligus meningkatkan nilai brand
diri kita dihadapan-Nya. Ketika nilai kita

{ dihadapan Tuhan meningkat pada saat

¥ yang bersamaan reputasi kita dihadapan

§ sesama manusia akan meningkat pula;
(3) Suka berbagi keutungan. Orang bijak
mengatakan bahwa “ harta kita yang
sesungguhnya buka harta yang sedang kita
pengang atau kita kuasai, melainkan harta yang
sudah dibagikan kepada orang lain “. Percaya atau
tidak, ketika kita berbagi maka harta kita akan
semakin banyak, bisa kuantitas ataupun kualitas.
Sebaliknya ketika kita berbuat kikir kita akan
merasa selalu kekurangan. Semakin kikir akan
terasa semakin miskin. Itulah keajaiban berbagi
(sedekah). Mohon dicatat, tidak pernah ada yang
menjadi miskin gara-gara bersedekah dan tidak
pernah ada yang kaya raya dari berbuat kikir.

Ketiga, kurangi nafsu berhutang. Ketika kita harus
berhutang maka keputusan tersebut harus lahir
berdasarkan kajian ilmu, pertimbangan akal

dan perhitungan akan kemampuan diri, serta
meraba hati : benarkan ini yang harus dilakukan
? Ketika ilmu mengkalkulasikan keuntungan, akal
merekomandasi manfaat, dan hati terasa nyaman
maka 90% keputusan itu akan melahir kebaikan.
Lakukan, laksanakan tanpa keraguan. Sebaliknya
saat kajian ilmu tidak masuk, akal menolak dan
hati berontak - jangan lanjutkan untuk berhutang
karena bisa dipastikan keburukanlah yang akan
datang. Besar pasak dari pada tiang adalah
tindakan berbahaya. Carilah alternatif lain yang
lebih maslahat, karena selalu terbuka jalan
kebaikan bagi orang-orang yang selalu berikhtiar
untuk menemukanya.

*k%

Hari ini PT. Sariwangi secara de yure telah mati,
tetapi produk Teh Celup Sariwangi akan tetap kita
jumpai di warung, toko atau swalayan. Jati dirinya
tetap ‘wangi’ dan punya nilai jual, meskipun telah
menjadi milik orang lain.
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Rehabilitasi Dewasa, serta Rehabilitasi
Anak Low Vision dan Cacat Ganda di LVPEI, Hyderabad

Dr dr Karmelita Satari, SpM(K), M.Kes

Penatalaksanaan komprehensif low vision harus
bertujuan sampai anak tersebut bisa mandiri, dan
bukan hanya sampai ditentukan diagnosisnya
dan dilakukan pemberian alat optik dan non optik
saja. Secara garis besar, rehabilitasi dapat dibagi
menjadi 2 bagian, yaitu rehabilitasi untuk anak
anak dan orang tua. Yang datang ke rehabilitasi
adalah yang sudah diperiksa dr mata dan atau
Low Vision dan dirujuk kesini, ke beberapa
ruangan sekaligus sehingga kadang mengambil
waktu setengah hari.
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Rehabilitasi untuk anak anak

Seperti diketahui bahwa anak yang tidak melihat
dengan jelas akan terganggu dalam banyak hal
termasuk, komunikasinya, motoriknya, sosialisasi
serta kepercayaan dirinya, mengurus diri sendiri,
pendeknya dalam bertahan hidup, juga kualitas
hidupnya. Sehingga untuk menurunkan biaya
sosial dari anak anak yang hanya tergantung,
anak anak harus dilatih, bahkan disini dilatih
dengan keras, tapi hasilnya memang terlihat
kemajuan. Bahkan anak sampai menangis karena




ada nyeri, tetapi petugas harus sabar, memotivasi

sambil tetap tega menyelesaikan sesi itu dan
diakhiri dengan pelukan dan ciuman untuk anak
itu.

Pelatihan penggunaan alat optik dan non optik
juga merupakan suatu keharusan, disediakan
waktu yang cukup untuk edukasi ini.

Bila anak tersebut juga menyandang cacat
ganda, misal CP (Cerebral Palsy), keterlambatan
perkembangan, hal hal terkait dengan gangguan
motorik anak, maka kita harus menggunakan
asesmen dan intervensi dari dokter fisioterapis,
khususnya untuk early intervention anak anak
cacat ganda.

Fisioterapis biasa sedikit berbeda dengan
fisioterapis untuk anak tuna netra, dokter ahli
fisioterapis ini juga harus mendapat pelatihan
tentang gangguan penglihatan, sehingga untuk
anak anak ini sangat perlu dilakukan early
intervention. Latihan ini harus intensif diulang
beberapa hari berturut turut sampai ada yang
berbulan bulan bahkan bertahun tahun, dan
meliputi fisioterapi dengan berbgai alat bantu
seperti tangga, railing, ayunan, bola besar
bertekstur, sepeda roda 3, treadmill, trampoline,
kasur lebar dan tak kalah penting adalah lantai
empuk dengan dinding yang juga empuk karena
dilapisi plastik berbusa. Kita bisa membuat
modifikasi untuk beberapa peralatannya, seperti
untuk membuat pasien anak ini dapat berdiri
dalam waktu minimal. Petugas rehabilitasi juga
harus orang yang suka akan pekerjaannya,
bersemangat, banyak melakukan edukasi pda
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orang tua, banyak senyum, banyak melakukan
sentuhan.

Salah satu ruangan adalah untuk speech therapy
dimana anak yang tak bisa bicara diajar berbicara,
latihannya harus berturut turut tiap hari. Di
ruangan itu ada kaca besar sekali, petugas dan
anak duduk dibawah untuk latihannya karena
penuh bantal dan lantainya empuk.

Ada vision therapy dimana ada TV layar lebar,alat
alat yang bisa menyala, lalu ruangan digelapkan,
anak melihat, tapi tak henti henti petugas
berbicara pada anak itu.

Terlihat petugas yang melayani anak anak
tersebut begitu sabar sambil juga bersemangat.
Petugas harus pegawai purnawaktu, dan karena
memerlukan tenaga yang cukup besar, harus
dipertimbangkan laki laki dan wanita yang

sehat dan bugar. Petugas juga sebaiknya bisa
berbahasa daerah setempat. Petugas harus kuat
raga dan jiwanya, untuk itu petugas juga di rotasi
ke kampus kampus lain (ada 3 kampus tertiary).

Rehabilitasi untuk orang dewasa

Rehabilitasi adalah bagian penting untuk
kelengkapan pelayanan low vision yang
komprehensif.. Rehabilitasi dewasa ini terdiri atas
beberapa bagian ( 5 ruangan ), yaitu pertama
ruangan untuk melatih mengerjakan tugas sehari
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hari, seperti memasak, menyeterika, mencuci,
ada setting dapur dengan peralatannya termasuk
tulisan besar di tiap wadah bumbunya, talenan
dengan warna kontras untuk kepentingan
mengenali dengan mudah.

Lalu ruang untuk mengembangkan diri ada

ruang rehabilitasi dengan IT. Diruangan ini
petugasnya juga adalah alumni dari yang sudah
pernah dilatih dan merasa senang bekerja disini.
Ruangan IT yang terdiri dari komputer yang sudah
dilengkapi dengan aplikasi JAWS sehingga orang
yang penglihatannya 0 atau tak dapat melihat
cahayapun, bisa browsing internet. Teknologi ini
sudah lama dan sudah ada banyak macam lagj,
tapi ini paling banyak dipakai.

Cortfeate of Pevegnite
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Berikut ruang yang sangat berguna adalah ruang
untuk membuat audiobook ( buku yang dibuat
CD), dimana relawan bisa menyumbangkan
suaranya, dan jumlah relawan cukup banyak.
Petugasnya ramah dan senang dengan
pekerjannya. Perekaman akan diedit termasuk
misalnya bila kita batuk, atau ada jeda yang
panjang. Buku direkam atas permintaan
terutama buku sekolah, buku D3, mahasiwa,
bahkan buku ujian, dan beberapa buku umum
yang menarik dalam bahasa Inggris maupun 2
bahasa daerah.

Kita akan diberi umpan balik untuk

membaca dengan intonasi yang baik agar tak
membosankan. Bahkan untuk buku tentang
Hukum, semua tanda baca harus dibaca termasuk
titik, koma, garis miring, garis bwah, dalam
kurung dan lain lain. Relawan harus menyanggupi
kesediaan untuk membaca minimal berapa jam
seminggu selama minimal 6 bulan. Di Bandung
kita sudah ada lembaga Mitra Netra dan Abiyoso
dari DepSos yang merekam audiobook, tapi
relawannya masih sedikit, dan belum banyak
diketahui. Kita dapat memulai menjadi relawan
penyumbang suara dan memperkenalkan hal ini
pada sejawat dan teman teman kita.

Ruang lain adalah untuk vokasi dan mereka
membuat kerajinan tangan disana . Ruang
berikut adalah untuk mengajar Braille(mengetik),
menghitung (ada seperti sempoa) dan mereka
mengulang ulangnya dalam waktu lama.

Yang sangat berkesan adalah hampir semua
orang difabel disini keluar masuk dalam senyum,
sangat mengharukan.



Inovasi S| ‘
GALIH berhasil meraih ' RS Mata Cicendo
penghargaan dari Kementerian kembali meluncurkan inovasi

Kesehatan untuk Inovasi Tata Kelola yg mendapat peringkat 3 besar yaitu Sistem

Penyelenggaraan Pelayanan Publik yang Efektif, Informasi Kepegawaian dengan Early Warning

System (S| GALING) yg digagas Kasubbag Mutasi
Kepegawaian, Ria Darmasari, SIP, MM

Efisien dan Berkinerja Tinggi

Jelajah Negeri Bakti Sosial Operasi Katarak
Tim Oftalmologi Komunitas yang terus menerus . .
dilaksanakan di pelosok Nusantara. Kesehatan sebagai upaya Edukasi

Digitalisasi Promosi

dan Pemasaran PMN RS Mata Cicendo berhasil
meraih Terbaik Il Oral Presentation Konferesi
Nasional ke 4 Promosi Kesehatan Rumah
F Sakit,Kementerian Kesehatan Rl 2018

Selamat dan Sukses bagi dr Irawati Irfani, SpM(K) dan dr. Angga Kartiwa, SpM(K) yang berhasil meraih
Gelar Doktor dalam Bidang lImu Kesehatan Mata
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Sistem Kontrol Lisensi Tenaga Kesehatan (Sikontes)
Melalui Early Warning System di Pusat Mata Nasional
Rumah Sakit Mata Cicendo Bandung

Oleh : Dini Widijanti, SST.,MKM

Latar Belakang

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 56 tahun
2014 dan UU RI nomor 44 tahun 2009 tentang
Rumah Sakit menyatakan bahwa surat izin
praktik atau surat izin kerja tenaga kesehatan
merupakan syarat mutlak yang wajib dipenuhi
untuk operasional rumah sakit. Apabila izin
operasional berakhir dan pemilik Rumah sakit
belum mengajukan izin operasional, maka
rumah sakit harus menghentikan kegiatan
pelayanannya kecuali pelayanan gawat darurat
dan pasien yang sedang dalam perawatan inap.

Pegawai di PMN RS Mata Cicendo berjumlah
514 orang dan 302 orang (58,75%) merupakan
tenaga kesehatan yang wajib mempunyai STR
(Surat Tanda Registrasi) dan SIP (Surat Izin
Praktek). Tenaga kesehatan yang dimaksud
adalah Dokter (Dokter Mata, Dokter Penyakit
Dalam, Dokter Anak, Dokter Anesthesi, Dokter
Patologi Anotomi, Dokter Patologi Klinis dan
Dokter Umum), Perawat, dan Tenaga Kesehatan
Lainnya (Ahli Gizi, Perekam Medis, Elektromedis,
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Optisien, Apoteker, Radiographer, Analis,
Sanitarian, dan Penata Anesthesi).

PMN RS Mata Cicendo juga harus memastikan
bahwa tenaga kesehatan yang memberikan
pelayanan atau memberikan asuhan kepada
pasien memenuhi persyaratan kompetensi yaitu
mempunyai STR/SIP yang masih berlaku karena
hal ini merupakan syarat mutlak izin operasional
sebuah Rumah Sakit.

Permasalahan yang terjadi di Rumah Sakit :

1. pemantauan STR/SIP sulit dilaksanakan
karena pemantauannya masih dilakukan
secara manual

2. Masa berlakunya yang cukup lama yaitu 5
(lima) tahun.

3. Waktu berakhirnya STR dan SIP setiap tenaga
Kesehatan berbeda-beda.

Berdasarkan hal di atas, maka diperlukan solusi
untuk mengatasi masalah tersebut, yaitu dengan
mencipatakan early warning system. untuk
mengingatkan masa belakunya STR/SIP dan



untuk mempemudah Bagian SDM PMN RS Mata
Cicendo dalam melakukan pemantauan.

Kondisi Yang Diharapkan

1. Bagian SDM sebagai pengelola kepegawaian
di PMN Rumah Sakit Mata Cicendo harus
mempunyai strategi agar profesionalisme
pegawai tetap terjaga, salah satunya yaitu
dengan cara mengevaluasi lisensi Tenaga
Kesehatan.

2. Pemantauan lisensi tidak hanya dilakukan
oleh Bagian SDM, tetapi juga oleh yang
bersangkutan karena hal ini untuk
kepentingan kedua belah pihak.

Strategi yang dilakukan :

Membuat inovasi untuk memantau lisesnsi
Tenaga Kesehatan dengan Sistem Kontrol Lisensi
Tenaga Kesehatan (SIKONTES). Pengurusan
perpanjang STR dan SIP membutuhkan waktu
yang cukup lama yaitu 6 (enam) sampai dengan
8 (delapan) bulan karena melalui berbagai
tahapan. Dengan sistem ini, 1 (satu) tahun
sebelum masa berlakunya habis, semua Tenaga
Kesehatan akan mendapat warning atau
peringatan ketika membuka aplikasi E-Kinerja
yang harus diisi setiap bulan oleh semua
pegawai.

Manfaat SIKONTES
1. Manfaat Internal

a. Seluruh Tenaga Kesehatan di PMN Rumah
Sakit Cicendo Bandung sudah memenuhi
persyaratan dan diharapkan dapat
memberikan layanan kesehatan yang
optimal kepada kepada masyarakat.

b. Visi dan Misi Rumah Sakit untuk
meningkatkan profesionalisme pegawai
tercapai

c. Bagian SDM dapat mengontrol lisensi
Tenaga Kesehatan Di Pusat Mata Nasional
Rumah Sakit Mata Cicendo Bandung

d. Tenaga Kesehatan mendapat
pemberitahuan 1 (satu) tahun sebelumnya
bahwa masa berlaku STR/SIP akan
berakhir sehingga dapat mengusulkan
perpanjangan izin praktek.

P 0 News

2. Manfaat Eksternal :
Meningkatkan pelayanan kesehatan kepada
masyarakat karena PMN RS Mata Cicendo
Bandung menyediakan tenaga kesehatan
yang memenuhi persyaratan Undang-Undang
Tenaga Kesehatan.

Dampak Sebelum dan Sesudah Ada SIKONTES
Sebelum ada Aplikasi SIKONTES, Tenaga
Kesehatan sering lupa masa berlakunya STR dan
SIP dan apabila akan melakukan perpanjangan,
Tenaga Kesehatan harus datang ke Bagian SDM
untuk melihat STR dan SIP di file Kepegawaian
yang bersangkutan. Hal ini sering ditunda-tunda
karena terbentur kesibukan Tenaga Kesehatan
dalam memberikan pelayanan kepada pasien.
Begitu pula sebaliknya, peminjaman dokumen
pasca fotocopy tidak segera dikembalikan ke
Bagian SDM. Setelah ada Aplikasi SIKONTES,
Tenaga Kesehatan akan mendapat early warning
system 1 (satu) tahun sebelum masa berlakunya
habis dan apabila lupa tinggal membuka menu
alur pada Aplikasi SIKONTES. Untuk mengurus
perpanjangan tidak harus mencari file ke Bagian
SDM. Tenaga Kesehatan dapat mengunduh
seluruh dokumen yang dibutuhkan melalui
android mereka kapan saja dan dimana saja,
selain itu dapat melakukan registrasi online ke
MTKI dan legalisir online ke Dinas Kesehatan
Provinsi (MTKP). Berikut ini adalah foto sebelum
dan sesudah ada Aplikasi SIKONTES :

Seseudah SIKONTES

Sebelum
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Seorang dengan low vision
mengalami gangguan penglihatan
yang sedemikian sehingga mengalami
hambatan dalam melakukan aktivitas
hariannya, misal: membaca koran,
menonton televisi, membaca tulisan
dari papan tulis, memasukkan
benang ke lubang jarum, berjalan
naik/turun tangga, mengurus rumah,
dan sebagainya.

Apakah low vision sama dengan
buta?

Seorang dengan low vision masih
memiliki penglihatan yang dapat
diberdayakan (baik menggunakan
alat ataupun modifikasi lingkungan)
sesuai kebutuhan individu yang
bersangkutan.

Sedangkan buta menurut definisi
kerja WHO 1992, adalah keadaan
dengan penglihatan “gelap” atau
“0" (nol) atau no light perception.
Seorang yang buta, walaupun tidak
melihat dapat diberikan pelatihan
tertentu sesuai kebutuhannya,
misal : pelatihan keterampilan
menggunakan ‘tongkat putih’ untuk
memandu berjalan, pelatihan
keterampilan aktivitas harian,
pelatihan keterampilan pekerjaan
(vocational training).

DEFINISI

(WHO working definition for low
vision, Bangkok, 1992) Low vision
adalah keadaan dengan penglihatan
terbaik pada mata lebih baik 6/18
hingga persepsi cahaya (light
perception), yang dapat / tidak
disertai dengan penyempitan
lapang pandang hingga kurang
dari 10 penglihatan sentral; namun
masih mampu memberdayakan
penglihatannya untuk melakukan
tugas tertentu yang dibutuhkan
individu tersebut.

BEBERAPA TANDA GANGGUAN
PENGLIHATAN
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Low Vision

Penglihatan Terbatas

« Menonton televisi dari jarak
sangat dekat

+  Membaca buku/surat kabar pada
jarak sangat dekat

+ Tidak dapat membaca tulisan di
papan tulis

+ Sering tersandung bila berjalan

+ Mengalami kesulitan naik/turun
tangga

BAGAIMANA MEMBERDAYAKAN

PENGLIHATAN TERBATAS

+ Evaluasi keadaan mata anda di
PMN RS Mata Cicendo Bandung,
untuk mendapatkan layanan
sembilan bidang subspesialisasi
(sesuai yang diperlukan)

+ Lakukan tatalaksana baik
pengobatan, operasi, kacamata,
ataupun penggunaan lensa
kontak sesuai saran dokter

* Bila dengan prosedur tatalaksana
standar belum diperoleh hasil
penglihatan yang memuaskan,
dapat dilakukan evaluasi lanjutan
untuk kebutuhan penglihatan
anda

« Sesuai hasil evaluasi lanjutan,
akan di berikan rekomendasi
untuk penggunaan alat bantu
low vision baik berupa alat-alat
optik (kacamata, magnifier,
teleskop/teropong) maupun
non-optik (modifikasi lingkungan,
kontras, dan pencahayaan), serta
modifikasi lingkungan

« Bilamana penglihatan sedemikian
lemah, akan dianjurkan untuk
melakukan beberapa pelatihan
yang bertujuan untuk rehabilitasi,
yang meliputi pelatihan orientasi

dan mobilisasi, pelatihan aktivitas
harian,

BAGAIMANA CARA
MENGOPTIMALKAN PENGLIHATAN

Alat bantu optik

* Untuk membaca dapat digunakan
kaca pembesar yang tersedia
dalam berbagai bentuk, misal:
kacamata, hand magnifier, atau
stand magnifier

* Untuk penglihatan jauh, misalnya
untuk membaca tulisan di papan
tulis, dapat digunakan teropong
(teleskop)

Alat bantu non-optik

+ Pengaturan cahaya dan
pencahayaan

+ Pengaturan kontras untuk
berbagai kebutuhan

+ Bacaan yang dicetak dalam huruf
yang diperbesar

ANJURAN

* Bila mengalami gangguan
penglihatan, segera periksakan
ke fasilitas kesehatan yang
menunjang pelayanan kesehatan
mata agar memperoleh layanan
optimal untuk mengatasi
gangguan penglihatannya

* Gangguan penglihatan yang
tidak tertangani dengan
prosedur pemeriksaan dan
penatalaksanaan standar
membutuhkan asesmen low
vision lanjutan



Damage to
optic nerve

Apakah Penyakit Glaukoma?
Glaukoma adalah kelainan saraf mata
khas dan progresif ditandai dengan
penggaungan papil saraf optik dan
penipisan lapisan serabut saraf retina,
yang menyebabkan penyempitan
lapang pandang hingga kebutaan.
Merupakan penyebab kebutaan yang
tidak dapat diobati kedua terbanyak di
dunia.

Apakah Penyebab Glaukoma?
Meningkatnya tekanan bola mata atau
gangguan suplai darah di daerah papil
saraf optik.

Apakah dapat menular?

Bukan penyakit menular namun untuk
tipe yang primer dapat diturunkan
(genetik).

Apakah dapat menyebabkan
kebutaan ?
Ya, kebutaan yang permanen.

Apakah dapat disembuhkan?
Kerusakan saraf yang sudah terjadi
tidak dapat disembuhkan namun
menurunkan tekanan bola mata
dengan obat/laser/ operasi dapat
mencegah progresifitas penyakit atau
mempertahankan fungsi penglihatan
yang tersisa.

Jenis-jenis Glaukoma beserta tanda

dan gejalanya

1. Glaukoma sudut terbuka primer
Disebut pencuri penglihatan karena
tidak ada gejala (tidak ada rasa
nyeri, mata tenang tidak merah)
hingga di tahap akhir penyakitnya
berupa penyempitan lapang
pandang. Lebih dari 50% penderita
tidak menyadari penyakitnya.
Biasanya mengenai kedua mata
dengan derajat keparahan yang
berbeda.

2. Glaukoma sudut tertutup primer
Pada tipe yang akut penderita
mendadak buram, mata merah
dan nyeri disertai sakit kepala
hebat hingga mual sampai muntah.
Sebelumnya penderita biasanya

Glaukoma

“Si Pencuri Penglihatan”

pernah mengalami gejala serupa
yang lebih ringan dan melihat
bayangan pelangi disekitar benda
bercahaya.

3. Glaukoma sekunder. Disebabkan
penyakit mata lain seperti
peradangan mata (uveitis),
pascaoperasi mata, komplikasi
penyakit sistemik seperti diabetes,
hipertensi, kelainan autoimun,
dan lain-lain, umumnya menganai
satu mata. Penggunaan obat yang
mengandung steroid secara tidak
terkontrol.

Mekanisme Peningkatan Tekanan
Bola Mata

Cairan dalam mata pada mata normal
diproduksi di badan siliar dan dialirkan
ke luar melalui anyaman trabekular

di sudut bilik mata depan. Apabila
terjadi hambatan dalam aliran cairan
tersebut maka tekanan bola mata akan
meningkat. Tekanan normal di bawah
21 mmHg.

Bila cairan dalam bola mata tidak
dapat keluar, tekanan bola mata
akan meningkat, menekan saraf
mata di daerah papil saraf optik
dan menimbulkan kerusakan yang
permanen.

Apa tanda penyempitan lapang
pandang?

Melihat seperti dari lubang kunci atau
teropong, sering menyenggol benda,
sering

tersandung

Siapa yang berisiko menderita
Glaukoma?

Usia tua, tekanan bola mata tinggi,
riwayat keluarga glaukoma, penyakit
sistemik (misalnya: DM, Hipertensi,
kelainan autoimun), penyakit mata lain

(misalnya uveitis, pascaoperasi, dll), bilik

mata depan sempit (kelainan refraksi
hipermetrop tinggi). Ras Afrika untuk
sudut terbuka dan Ras Melayu untuk
sudut tertutup.

EDUKASI & INFORMASI

Bagaimana mencegah kebutaan
karena Glaukoma?

Deteksi dini, pemeriksaan mata teratur
terutama bagi mereka yang berisiko
tinggi. Bagi penderita glaukoma:
menggunakan obat dan kontrol secara
teratur, gaya hidup sehat, mengontrol
penyakit sistemik yang ada (hipertensi,
diabetes).

Pemeriksaan apa yang perlu

dilakukan secara teratur?

1. Mengukur Tekanan Bola Mata

2. Pemeriksaan sudut bilik mata depan

3. Pemeriksaan Lapang Pandang

4. Mengukur ketebalan lapisan serabut
saraf retina

5. Evaluasi papil saraf optik

Penatalaksanaan Glaukoma

1. Obat-Obatan topikal maupun oral.

2. Laser iridektomi untuk sudut
tertutup atau laser trabekuloplasti
untuk sudut terbuka,

3. Bila dengan obat atau laser tekanan
tetap tinggi atau terjadi progresifitas
maka dilakukan operasi
trabekulektomi.

4. Pada mata yang telah buta dan nyeri
dapat dilakukan laser TSCPC.

Papil satal nornas Bleukoma Stadsum Langt
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Pelayanan Laboratorium meliputi
bidang :

Pemeriksaan Hematologi Klinik :
Pemeriksaan Hemoglobin, Lekosit,
Trombosit, Hematokrit, Indeks
Eritrosit, Hitung Jenis Lekosit,
Morfologi Darah Tepi, Laju Endap
Darah, Golongan Darah.

Pemeriksaan Hemostasis :
Protrombine time, Activated Partial
Thromplastin Time, INR PT.

Pemeriksaan Kimia klinik :
Pemeriksaan Glukosa, Ureum,
Kreatinin, SGOT, SGPT, Kolesterol
total, Kolesterol HDL, Kolesterol LDL,
Trigliserida, Asam Urat, Glycasilated
Hemoglobin (HbA1C), Natrium,
Kalium, C Reaktif Protein, Urinalisis.

Pemeriksaan Imunologi Klinik :
Antibodi Toxoplasma, antibodi
Rubella, antibodi Sitomegalovirus,
antibodi Herpes Simpleks tipe 1,
antibodi Herpes simpleks tipe 2,
antibodi HIV, Antigen Hepatitis B,
Antibodi Hepatitis B.

Pemeriksaan Mikrobiologi Klinik :
Preparat pewarnaan Gram, KOH,
Acanthamoeba, Biakan (kultur) dan
tes kepekaan antibiotika.
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Laboratorium
PMN RS. MATA CICENDO

Pemeriksaan Patologi Anatomi :
pemeriksaan histopatologi (jaringan),
Sitologi (cairan) dan FNAB (Biopsi
Jarum Halus), Frozen Section (VC),
Histokimia dan Imunohistokimia

Persiapan Pasien

Untuk pemeriksaan glukosa puasa,
Kolesterol total, Kolesterol HDL,
Kolesterol LDL dan Trigliserida, Asam
Urat, Agregasi Trombosit adalah
puasa dari jam 10 malam sampai jam
7 pagi (8 sampai 10 jam), dan cukup
istirahat.

Perkiraan Waktu Hasil Lab

Waktu pengambilan sampel darah

pada pagi hari.

+ Hematologi Klinik, kurang lebih 1
jam.

«  Pemeriksaan Kimia Klinik, kurang
lebih 3 jam.

* Pemeriksaan Imunologi, kurang
lebih 8 jam.

+ Pemeriksaan Mikrobiologi
yaitu biakan dan tes kepekaan
antibiotika, kurang lebih 7 hari.

« Penyelesaian rujukan
laboratorium ke luar Rumah Sakit,
berkisar 2 - 7 hari kerja.

Program Keselamatan Pasien Pastikan Pada Label Tabung Darah;
Di Laboratorium Setelah Nama, tanggal Lahir, dan Atau
Pengambilan Darah. Nomor Rekam Medis Anda.



PENGERTIAN

Batuk bukanlah suatu penyakit. Batuk
merupakan mekanisme pertahanan
tubuh pernapasan dan merupakan
gejala suatu penyakit atau reaksi tubuh
terhadap iritasi di tenggorokan karena
adanya lendir,makanan,debu,asap dan
sebagainya.

Etika adalah teori tentang tingkah laku
perbuatan manusia dipandang dari
segi baik dan buruk sejauh yang dapat
ditentukan oleh akal.

Etika Batuk adalah tata cara batuk yang
baik dan benar, dengan cara menutup
hidung dan mulut dengan tissue

atau lengan baju. jadi bakteri tidak
menyebar ke udara dan tidak menular
ke orang lain.

TUJUAN ETIKA BATUK

Mencegah penyebaran suatu penyakit
secara luas melalui udara bebas
(Droplets) dan membuat kenyamanan
pada orang di sekitarnya . Droplets
tersebut dapat mengandung kuman
infeksius yang berpotensi menular

ke orang lain disekitarnya melalui
udara pernafasan. Penularan penyakit
melalui media udara pernafasan
disebut “air borne disease”.

PENYEBAB TERJADINYA BATUK
Infeksi

Produksi dahak yang sangat banyak
karena infeksi saluran pernapasan.
Misal : flu, bronchitis,dan penyakit yang
cukup serius meskipun agak jarang
pneumoni, TBC, Kanker paru-paru.

Alergi

* Masuknya benda asing secara
tidak sengaja ke dalam
saluran pernapasan.Misal :
debu,asap,makanan dan cairan.

* Mengalirnya cairan hidung

Etika Ketika
Batuk

kearah tenggorokan dan masuk
ke saluran pernapasan. Misal :
rhinitis alergika, batuk pilek.

* Penyempitan pada saluran
pernapasan. Misal : Asthma

KEBIASAAN BATUK YANG SALAH

+ Tidak menutup mulut saat batuk
atau bersin di tempat umum.

« Tidak mencuci tangan setelah
digunakan untuk menutup mulut
atau hidung saat batuk dan
bersin.

+  Membuang ludah batuk
disembarang tempat.

«  Membuang atau meletakkan
tissue yang sudah dipakai
disembarang tempat.

+ Tidak menggunakan masker saat
flu atau batuk.

DAMPAK DARI BATUK
Batuk dapat menyebabkan :
+ Rasalelah

« Gangguan tidur

* Perubahan pola hidup
« Nyeri musculoskeletal
+  Suara serak

+  Mengganggu nafas,dll

EDUKASI & INFORMASI

APA YANG DILAKUKAN
SAAT KITA BATUK ATAU BERSIN

Tutup hidung dan
| mulut anda dengan
menggunakan tisu/
saputangan atau

[ ; : 2: ; . lengan dalam baju
anda

Segera buang tisu
yang sudah dipakai
ke dalam tempat

%:p sampah

e Cuci tangan dengan
menggunakan air
bersih dan sabun
atau pencuci tangan
berbasis alkohol

Gunakan Masker
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PENGERTIAN MENCUCI TANGAN
Mencuci tangan adalah menggosok
kedua pergelangan tangan dengan
kuat secara bersamaan menggunakan
zat pembersih yang sesuai dan dibilas
dengan air mengalir dengan tujuan
menghilangkan mikroorganisme
sebanyak mungkin. Ada dua prosedur
pencucian tangan yang dapat
dilakukan.

Kegagalan untuk melakukan
kebersihan dan kesehatan tangan
yang tepat dianggap sebagai sebab
utama infeksi nosokomial yang
menular di pelayanan kesehatan,
penyebaran mikroorganisme
multiresisten dan telah diakui sebagai
kontributor yang penting terhadap
timbulnya wabah

PENTINGNYA MENCUCI TANGAN

Penularan lewat Tangan

+ Infeksi fecal-oral: gastroenteritis
(virus, kuman, parasit), kolera,
disenteri, tifus, cacingan, hepatitis
A, leptospirosis, candidiasis, polio.

+ Tak langsung lewat tangan: SARS,
flu burung.

* Langsung lewat kuku tangan:
bisul, jerawat, makanan tercemar
(basi)

‘\ Aﬁ" biasakan Cuci Tar\ﬂan !
&)

Jangan Anggap Remeh
Cuci Tangan

MANFAAT MENCUCI TANGAN

Hal utama dalam pencegahan dan

pengendalian infeksi

« sederhana dan efektif mencegah
infeksi

+ menciptakan lingkungan yang
aman

+ pelayanan kesehatan menjadi
aman

« bila tangan kotor,cuci dengan
sabun atau antiseptic di air
mengalir

+ bila tangan tak tampak
kotor,bersihkan dengan gosok
cairan berbasis alcohol atau hand
sanitizer

5 WAKTU PENTING MELAKUKAN
CUCI TANGAN SEHARI-HARI

+  Sebelum memasukan makanan ke
dalam mulut

Sebelum mengolah makanan
Sebelum memegang bayi

Setelah menceboki anak

Setelah buang air kecil(bak) dan
buang air besar (bab)

5 WAKTU PENTING MELAKUKAN
CUCI TANGAN DI LINGKUNGAN
RUMAH SAKIT

+ Sebelum Kontak dengan pasien
+ Sebelum tindakan asepsis
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+ Setelah terkena cairan tubuh
pasien

« Setelah kontak dengan pasien

» Setelah kontak dengan lingkungan
pasien

Cara Cuci Tangan 6 Langkah Pakai

Sabun Yang Baik dan Benar

» Basahi kedua telapak tangan
setinggi pertengahan lengan
memakai air yang mengalir, ambil
sabun kemudian usap dan gosok
kedua telapak tangan secara
lembut

+ Usap dan gosok juga kedua
punggung tangan secara
bergantian

» Jangan lupa jari-jari tangan, gosok
sela-sela jari hingga bersih

» Bersihkan ujung jari secara
bergantian dengan mengatupkan

* Gosok dan putar kedua ibu jari
secara bergantian

» Letakkan ujung jari ke telapak
tangan kemudian gosok perlahan
. Bersihkan kedua pergelangan
tangan secara bergantian dengan
cara memutar, kemudian diakhiri
dengan membilas seluruh bagian
tangan dengan air bersih yang
mengalir lalu keringkan memakai
handuk atau tisu




Seperti yang kita ketahui bahwa air
merupakan salah satu kebutuhan
pokok bagi semua makhluk hidup di
atas bumi ini, tidak hanya manusia
tetapi hewan dan tumbuhan juga
membutuhkan air agar bisa tetap
bertahan hidup.karena begitu vitalnya
peran air bagi kehidupan maka kita
wajib untuk menjaga dan menghemat
penggunaan air agar air tidak habis
dimasa yang akan datang.

Tahukah Saudara semua bahwa
ternyata 70% permukaan bumi terdiri
dari air. 97% air di bumi adalah AIR
ASIN, dan hanya 3% berupa AIR
TAWAR dan lebih dari 2/3 AIR TAWAR
berada dalam bentuk es di glasier dan
kutub. Sisa 1/3 dari AIR TAWAR yang
tidak membeku dapat ditemukan
terutama di dalam tanah berupa AIR
TANAH, dan hanya sebagian kecil
berada di atas permukaan tanah dan
di udara.

AIR TAWAR yang kita pergunakan
hanya 0.7% air didalam tanah dan
0.3% Air dipermukaan tanah dan
udara, jadi air yang dipergunakan
oleh mahluk hidup hanya 1% dari
total jumlah air didunia. Dan hanya
0.5% Air Tawar yang layak konsumsi.
Air adalah zat yang tidak pernah
berkurang sejak Tuhan menciptakan
dunia tetapi kuantitas dan kualitas air
tawar yang layak buat manusia terus
berkurang.

Nah seperti penjelasan diatas,
walaupun air dibumi tidak pernah
berkurang tetapi air yang layak
konsumsi jumlahnya semakin
berkurang. Memang kalian mau
minum air yang tercemar ? sudah
pasti tidak ada yang mau karena
mengkonsumsi air yang tercemar
bisa menyebabkan berbagai penyakit
pada manusia.

EDUKASI & INFORMASI

Sudahkah Berhemat
Air?

SUDAHKAH BERHEMAT
AlR..................... 2222227

Mulailah dari sekarang untuk
menghemat air dari diri kita sendiri
tidak perlu berkoarkoar untuk
mengkampanyekan hemat air tetapi

ROTASI AIR

ROTASI KEHIDUPAN

kita sendiri masih belum bisa untuk i

menghemat air. Mulailah dari hal-hal HEMAT AIR @

yang sederhana :

* Matikan kran segera.... ketika DEMI /‘Mfﬂ DEPA/V s
mencuci tangan atau selesai &
berwudhu, salah satu hal yang 2
seringkali membuat sumber daya
air terbuang sia - sia adalah lupa
mematikan keran air pasalnya,
dalam 1 menit, air bersih yang
terbuang sebanyak 6 liter

+ Bagi laki - laki...... pergunakanlah
urinoir disaat akan buang air kecil.

+ Pilih toilet yang memiliki 2 opsi
penyiraman: banyak dan sedikit,
karena umumnya sistem ini
menggunakan perbandingan
3:6 liter dimana tombol kecil
mengeluarkan 3 liter air dan
tombol besar mengeluarkan 6
liter air.

Tak sulit untuk hidup hemat air.
Lakukan dari sekarang untuk dunia
yang lebih baik.......INN! SAVE THE
WATER
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Apa itu konjungtivitis ?
Konjungtivitis adalah peradangan
pada konjungtiva, yaitu selaput yang
menutupi bagian putih mata dan
bagian kelopak mata dalam. Dapat
mengenai satu atau keduabelah
mata. Konjungtivitis merupakan
kondisi mata yang sangat umum
terjadi, bukan suatu kondisi serius
meskipun dapat menimbulkan rasa
tidak nyaman

Penyebab konjungtivitis
Bakteri

Virus

Klamidia

Alergi

Iritatif

GEJALA KONJUNGTIVITIS

Konjungtivitis Bakteri

Mata biasanya akan terasa berpasir
dan rasa tidak nyaman karena debris/
kotoran yang lengket. Mungkin
terdapat krusta atau debris pada bulu
mata

Mata normal |

Konjungtivitis

Kanju ngti.\ra
vang bengkak

Konjungtivitis Virus

Mata memerah dan berair. Kelopak
mata dapat membengkak dan bahkan
konjungtiva juga membengkak. Mata
menjadi tidak nyaman dan mungkin
juga terjadi gejala seperti pilek,
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Konjungtivitis

terjadi pembengkakan kelenjar getah
bening disekitar telinga atau leher.
Konjungtivitis jenis ini juga dapat
menyebabkan penglihatan kabur

Konjungtivitis Klamidia

Satu atau kedua belah mata akan
merah dengan debris/kotoran yang
lengket dan kelopak mata dapat
membengkak. Kornea mungkin juga
akan terpengaruh dalam kondisi ini

Konjungtivitis Alergi
Konjungtivitis alergi biasanya
berhubungan erat dengan munculnya
rasa gatal pada mata. Mata biasanya
sebentar-sebentar merah. Kondisi

ini dapat terjadi dalam waktu-waktu
tertentu dalam satu tahun, misal nya
selama musim tertentu,ketika banyak
serbuk sari di udara

Diagnosis konjungtivitis

Dokter biasanya akan mendianogsa
konjungtivitis dari pemeriksaan mata
langsung dan dari riwayat kesehatan
penderita. Terkadang diambil dari
mata terutama jika hasil pengobatan
tidak menunjukan hasil yang baik.
Dalam beberapa kasus konjungtivitis
yang parah atau tidak respon terhadap
pengobatan,mungkin pederita perlu
dirujuk ke spesialis mata Pengobatan
konjungtivitis disesuaikan dengan
penyebab yang ditentukan oleh dokter.

Mencegah Konjungtivitis

* Kebersiahan tangan dan wajah
sangatlah penting

« Jangan pernah menggunakan
handuk secara bersama-sama,
apabila ada anggota keluarga lain
yang terkena konjungtivitis

* Jangan pernah menggunakan obat
tetes mata secara bersama-sama

+ Buang bekas tisu untuk
membersihkan mata ditempat
yang aman

« Obat tetes mata harus dibuang
ketika pengobatan telah selesai

Konjungtivitis Bakteri

£

Konjungtivitis Klamidia



Apakah Retinoblastoma
Retinoblastoma adalah kanker pada
mata yang umumnya dialami oleh
anak-anak, namun dapat juga dialami
oleh orang dewasa. Retinoblastoma
menyerang selaput jala mata atau
retina yang terletak pada dinding
mata sebelah dalam.

Retinoblastoma dapat menyerang
salah satu atau kedua mata.
Kebanyakan penyakit ini terjadi pada
anak-anak di bawah usia 5 tahun.

Penyebab Retinoblastoma

Retina manusia dibentuk oleh sel-

sel yang disebut retinoblas. Kanker
terjadi karena adanya mutasi genetik
yang membuat retinoblas terus
bereproduksi hingga tumor tumbuh
pada retina. Kanker ini dapat tumbuh
ke seluruh bagian mata hingga
menyebar ke bagian tubuh lain,
seperti otak dan tulang belakang.

Faktor risiko Retinoblastoma
Terjadinya mutasi genetik pada
penyakit Retinoblastoma. Tidak
diketahui pada sebagian besar
kasus, namun ada kemungkinan
bahwa seorang anak mengalami
penyakit ini karena diturunkan dari
orang tua. Retinoblastoma yang
diturunkan disebut retinoblastoma
herediter. Retinoblastoma jenis ini
biasanya mengenai kedua mata serta
dapat berkembang bahkan sejak
usia sangat muda. Retinoblastoma
yang tidak disebabkan oleh mutasi
genetik umumnya terjadi secara
kebetulan dan biasanya hanya
mengenai salah satu mata. Gejala
dan komplikasi Retinoblastoma
Gejala umum retinoblastoma
dapat berupa leukokoria, yaitu
terdapat warna putih pada pupil
mata saat disinari cahaya. Dapat
juga terjadi juling, pembengkakan
mata, dan mata merah. Penyakit ini
bisa menyebabkan kebutaan dan
timbulnya kanker jenis lain pada
anak anak yang pernah mengidap
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Retinoblastoma

retinoblastoma. Kanker dapat

timbul kembali di mata yang sehat
atau di bagian tubuh lain. Pengidap
retinoblastoma akan disarankan
untuk melakukan pemeriksaan
kesehatan mata secara rutin, sebelum
dan sesudah perawatan untuk
meminimalisasi retinoblastoma
terulang kembali.

Diagnosis Retinoblastoma
Serangkaian tes perlu dilakukan
sebelum seorang spesialis mata
dapat memberikan diagnosis
retinoblastoma kepada pasien.
Dokter akan menggunakan
oftalmoskop khusus untuk melihat
dengan jelas, apakah ada tumor pada
retina mata pasien. Dokter juga bisa
menyarankan tes pencitraan untuk
mengetahui seberapa banyak sel
kanker yang telah menyebar dan
apakah kanker sudah meluas ke
bagian tubuh lain. Jika Anda memiliki
sejarah retinoblastoma, tanyakan
kepada dokter mengenai kapan anak
Anda sebaiknya mulai menjalani
pemeriksaan mata secara rutin

Penanganan Retinoblastoma
Dokter akan melihat sejauh mana
tingkat keparahan pasien. Selanjutnya
akan ditentukan apakah kebutaan
masih dapat dihindari atau perlunya
dilakukan pengangkatan mata yang
akan digantikan dengan mata buatan.

Salah satu cara mengobati
Retinoblastoma adalah menggunakan
terapi Laser TTT ( Transpupillary
Thermotherapy). Terapi sinar laser
dapat digunakan untuk menghancur
kan pembuluh darah yang menutrisi
tumor dan menyebabkan matinya sel
kanker. Terapi Krioterapi atau terapi
dingin. Terapi ini menggunakan cairan
nitrogen yang sangat dingin untuk
membekukan sel kanker sebelum
diangkat. Proses pembekuan dan
pengangkatan ini dapat dilakukan

beberapa kali selama prosedur
perawatan. Proses ini dilakukan
hingga sel kanker mati.

Terapi panas yang merupakan
kebalikan dari terapi dingin. Termot
erapi menggunakan gelombang
ultrasonik, gelombang mikro, atau
laser untuk mengarahkan panas
dan membunuh sel kanker. Obat
kemoterapi dan terapi radiasi
(radioterapi) dapat juga termasuk
cara yang biasa digunakan

untuk membasmi sel kanker
Retinoblastoma

Bagi penderita retinoblastoma
parah, terapi radiasi eksternal
dapat dilakukan untuk memberikan
paparan radiasi yang lebih besar.
Dibandingkan terapi internal, terapi
ini berisiko turut merusak jaringan
yang sehat. Tindakan operasi
pengangkatan mata dilakukan bila
ukuran tumor sudah terlalu besar
dan/atau tumor sudah tidak bisa
diobati dengan perawatan lainnya.

Pencegahan Retinoblastoma
Sementara sebagian besar kasus
retinoblastoma belum memiliki
tindak pencegahan yang pasti,
pemeriksaan mata secara rutin yang
dimulai sejak lahir dapat mendeteksi
retinoblastoma lebih cepat. Biasanya,
kunjungan rutin ke dokter anak pada
tahun-tahun awal anak dilahirkan,
sudah mencakup pemeriksaan mata.
Dokter akan mengecek tanda-tanda
penyakit turunan termasuk tanda-
tanda tumor pada mata. Pemeriksaan
mata secara rutin pada orang dewasa
dapat dilakukan paling tidak setahun
sekali untuk memonitor kesehatan
mata serta memperkecil risiko kanker
terulang kembali.
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FASILITAS

Poliklinik Rawat

Jalan Sub-Spesialistik :

- Katarak Bedah Retraktif

- Refraksi, Low Fision dan Lensa
Kontak

- Glaukoma

- Retina

- Infeksi

- Pediatrik Oftalmologi
(Mata Anak)

- Neuro Oftalmologi

- Tumor dan Rekonstruksi Mata

Pelayanan Paviliun (VIP) :
- Poliklinik Paviliun Pagi

- Poliklinik Paviliun Sore

- Poliklinik Paviliun Sabtu

- Poliklinik Paviliun Minggu

Rawat Inap :
- Ruang Anggrek, Bougenvile
- Ruang Cempaka, Dahlia

Oftalmologi Komunitas
Tindakan Bedah
Pelayanan Day Care
Pelayanan Gawat Darurat

Mata
No. Telp. Darurat : 022-4260456

Pemeriksaan Diagnostik/
Radiologi :

OCT, Humprey, Laser Nd-Yag,
Argon Laser, Fasik, FFA, Perimeter
Octopus Foto Fundus, Biometri,
Non Contact Tonometer,
Refrakromeer, Keratometer dan
lain-lain.

Pemeriksaan Penunjang :

- Dokter Spesialis Anak

- Dokter Spesialis IPD

- Dokter Spesialis Anastesi

- Dokter Spesialis Patologi
Anatomi

- Dokter Spesialis Patologi Klinis

- Dokter Umum

38  Panensi - Edisi 42018

Pusat Mata Nasional

Rumah Sakit Mata
Cicendo Bandung

* Apotik Khusus Mata

* Pemeriksaan
Laboratorium

* Optik
* Ambulans

08112001197

e

A L8

DOWNLOAD APLIKASI ANDROID DI PLAYSTORE
CARI ‘PENDAFTARAN RAWAT JALAN' b
atau Klik Link PENDAFTARAN ONLINE

pada www.cicendoeyehospital.org

lalu ikuti tahapannya

CR LINE
(CICENDO RESERVASI ONLINE)

Reservasi Pendafaran Pasien Kontrol Rawat
Jalan dan Pasien Baru

UNTUK PEMBATALAN RESERVASI ,SMS 08112001197
Ketikan :
CANCEL(spasi)NO_REKAM_MEDIK(spasi) PAV

(spasi) TANGGAL/BULAN/TAHUN_PEMBATALAN
FORMAT DAFTAR

contoh : CANCEL 00556677 PAV 30/12/2017

RUMAH SAKIT MATA
CICENDO BANDUNG

—

. Menjadi RS khusus Kelas A Tahun
2007, SK Menkes/045/Menkes/
Per/1/2007
2. Sebagai Rumah Sakit Badan Layanan
Umum (BLU) pada Tahun 2007, SK
Menteri Keuangan No. 276/KMK.05/
2007
3. Sebagai Pusat Mata Nasional Tahun
2009, SK Menkes 059/Menkes/
Per/1/2009

4. Sebagai Rumah Sakit Pendidikan
Tahun 2 014, SK Menkes No. 127/
Menkes/SK/V/2014

5. Lulus Akreditasi Paripurna oleh
Komite Akreditasi Rumah Sakit (KARS)
Tahun 2014, KARS-SERT/ 49/VI1/2014

6. Lulus Akreditasi Paripurna oleh

Komite Akreditasi Rumah Sakit (KARS)

Tahun 2017, KARS-SERT/ 912/X1/2017



Cicendo Reservation Online (CR-Line)
Untuk Pasien Kontrol atau Lama

CR LINE CRLINE
(CICENDO RESERVASI ONLINE) (CICENDO RESERVASI ONLINE) No.sms: 08112001197
Reservasi Pendaftaran RUMAH SAKIT Reservasi Pendaftaran atau melalui

Pasien Kontrol Rawat Jalan clcENDo Pasien Kontrol Rawat Jalan WWW.Cicendoeyehospital.org

DAFTAR KODE POLIKLINIK
UNTUK PENDAFTARAN
PASIEN KONTROL RAWAT JALAN
SMS PASIEN i)
KONTROL

08112001197

POLIKLINIK/PELAYANAN KODE_POLI

UNTUK FORMAT DAN CARA PENDAFTARAN LIHAT PADA BANNER SMS PASIEN
KONTROL ATAU PADA LINK INFORMASI PUBLIK WEBSITE :
WWW.CICENDOEYEHOSPITAL.ORG

PADA WEBSITE
KLIK1CON www.cicendoeyehospital.org

BILA TIDAK JADI BEROBAT HARUS MELAKUKAN Lalu ikuti langkahnya

PEMBATALAN/CANCEL¥*)
via SMS ke 08112001197 O PLAVSTONE, AR PENDAFTARAN RAWAT ALAN ot s

PER 1 SEPTEMBER 2017, SETELAH MENDAPAT SMS KONFIRMASI / JAWABAN
Dengan Format: DATANGLAH SESUAI TANGGAL RESERVASI
DAN JAM KEDATANGAN,

) ) SILAKAN LANGSUNG DUDUK
CANCEL(spasi)NO_REKAM_MEDIK(spasi) DAN MENUNGGU PANGGILAN PENDAFTARAN
KODE_POLI(spasi)TGL/BLN/TAHUN

Contoh :

CANCEL 00556677 RET 30/12/2017

*) Bila tidak jadi berobat dan tidak melakukan Pembatalan/
Cancel, maka pada pendaftaran kontrol berikutnya sistem
akan menolak
PASIEN KONTROL AKAN DIPANGGIL SESUAI TANGGAL DAN JAM KEDATANGAN VIA SMS
BILA PASIEN SETELAH DIPANGGIL TIDAK KE PENDAFTARAN, MAKA AKAN DIPANGGIL KEMBALI
SETELAH SATU JAM ATAU BILA TETAP TIDAK DATANG AKAN DIPANGGIL PALING AKHIR
KUNJUNGI / FOLLOW :
* UNTUK PASIEN BARU, SILAKAN LANGSUNG DATANG DAN MENGAMBIL ANTRIAN DI MESIN ANTRIAN TRIASE
cicendoeyehospital.org

Ewikker @rs_matacice?do facebook. kesehatan mata KUNIUNGI / FOLLOW :

' / cicendoeyehospital.org

t:u.lihl:er @rs_mataciceﬁo facebool. kesehatan mata

-+ Pasien Baru dapat mendaftar Online melalui website www.cicendoeyehospital.org dengan
mengklik Cicendo Reservasi Online, atau melalui link http://sirs.yankes.kemkes.go.id/antrian,
atau mengunduh di Playstore dengan kata kunci Pendaftaran Online :

:a Pendaftaran Online
Dimjen Potapanan Kesehatan, Kemaes
v =

=®00

eyl HARAP DATANG SESUAI WAKTU YANG DIKONFIRMASI PADA NOMOR HANDPHONE ANDA.

apliasi untuk pendaflamn pasen RS

PENTING :
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