ORIGINAL RESEARCH 9

> Pengaruh Filter Blue Light Terhadap Durasi Penggunaan
piUc Handphone Saat Kuliah Online Pada Mahasiswa
y Di Era Pandemi COVID-19
MSHMJ

Medical Science and Hospital
Management Journal

Hans Steven Kurniawan®", Senyum Indrakila?, Retno Widiati?

Affiliation:

1. Program Studi Sarjana
Kedokteran, Fakultas
Kedokteran, Universitas
Sebelas Maret, Surakarta

2. Departemen Mata,
Fakultas Kedokteran,
Universitas Sebelas Maret,
Surakarta

Correspondence :

Hans Steven Kurniawan,
hansstevenkurniawan

@student.uns.ac.id, Fakultas
Kedokteran Universitas Sebelas Maret

Received: 07/12/2022
Accepted: 24/02/2023
Published:16/05/2023

Creative Commons Attribution 4.0
International (CC BY 4.0)

PENDAHULUAN

ABSTRACT

Introduction: Introduction: During the COVID-19 pandemic, mobile phone is important
because student uses them to study online. Using the phone for a long duration can cause
Computer Vision Syndrome. A blue light filter is expected to lower the CVS incident so that
mobile phone users can endure and operate the phone longer. This study aimed to determine
the effect of using a blue light filter on student lecturers’ duration.

Methods: This study is a cross-sectional design. Sampling was done by quota sampling
technique. The population is active students at the Faculty of Medicine, Sebelas Maret
University. The data were then analyzed by chi-square test.

Results: A total of 97 samples of student data were analyzed. The result is the duration of

the lecture was significantly affected by using a blue light filter (p=0.035). However, using a
blue light filter did not significantly affect the duration of endurance (p=0.089). Students
who did not use the blue light filter tended to take a break 3.44 times compared to those who
used the blue light filter (OR=3.44). External variables measured in the study (gender, type
of mobile phone, use of glasses, and refractive error) did not significantly affect the study
results.

Conclusion: There is a significant effect between using a blue light filter on the duration of
lectures for students of the Faculty of Medicine, Sebelas Maret University.

Keywords: Blue Light Filter, Duration, Mobile Phone, Online Lecture, COVID-19

ABSTRAK

Pendahuluan: Pada era pandemi COVID-19, handphone sangatlah penting untuk digunakan
mengikuti kegiatan kuliah online pada mahasiswa. Penggunaan handphone dalam waktu yang
lama dapat menimbulkan terjadinya Computer Vision Syndrome. Filter blue light diharapkan
mampu menurunkan kejadian CVS sehingga pengguna handphone lebih tahan dan mampu
mengoperasikan handphone dalam durasi yang lama. Tujuan penelitian ini adalah untuk
mengetahui pengaruh penggunaan filter blue light terhadap durasi kuliah pada mahasiswa.
Hasil: Sebanyak 97 sampel data mahasiswa dilakukan analisis. Hasil yang diperoleh durasi
kuliah dipengaruhi secara signifikan oleh penggunaan filter blue light (p=0,035). Tetapi
penggunaan filter blue light tidak memengaruhi durasi ketahanan secara signifikan (p=0,089).
Mahasiswa yang tidak menggunakan filter blue light cenderung mengambil istirahat 3,44 kali
dibandingkan dengan yang menggunakan filter blue light (OR=3,44). Variabel luar yang
diukur pada penelitian (jenis kelamin, jenis handphone, penggunaan kacamata, dan kelainan
refraksi) tidak memengaruhi secara signifikan dari hasil penelitian.

Kesimpulan: Terdapat pengaruh yang signifikan antara penggunaan filter blue light terhadap
durasi kuliah pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret.

Kata Kunci: Filter Blue Light, Durasi, Handphone, Kuliah Online, COVID-19
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Pada masa pandemi COVID-19 penggunaan gadget seperti handphone dan komputer
sangat dibutuhkan untuk mendukung sistem pembelajaran dalam jaringan (daring) yang
diterapkan di Indonesia. Akibatnya penggunaan handphone cenderung meningkat untuk
menunjang kebijakan pembelajaran daring [1].

Cahaya yang dihasilkan oleh perangkat elektronik seperti komputer, laptop, handphone
dan bola lampu dapat memberikan paparan cahaya biru kepada mata [2]. Cahaya sendiri dapat
dikategorikan berdasarkan panjang gelombangnya yaitu ultraviolet (100-400nm), cahaya terlihat
visible light” (400-760nm) dan infrared (760-10.000+nm). Cahaya biru merupakan salah satu
golongan dari cahaya terlihat “visible light” bersama dengan cahaya hijau dan cahaya merah
[3.4].

Cahaya yang dihasilkan gadget dan sumber cahaya yang digunakan di masyarakat
mampu menghasilkan cahaya dengan panjang gelombang 400-500nm. Cahaya dengan panjang
gelombang antara 300-400nm mampu menembus kornea dan akan diabsorsbsi oleh pupil dan
iris. Cahaya biru energi tinggi yang memiliki panjang gelombang pendek antara 415-455nm
merupakan cahaya yang dapat merusak mata terutama pada retina secara irreversibel [2,4,5].

Kelainan mata yang sering terjadi pada penggunaan gadget dalam waktu yang lama
adalah digital eye strain atau lebih dikenal dengan istilah computer vision syndrome (CVS).
Menurut American Optometric Association (AOA), CVS merupakan kumpulan gangguan pada
mata dan penglihatan yang diakibatkan oleh penggunaan komputer dan handphone dalam durasi
yang lama. CV'S dapat terjadi diakibatkan oleh berbagai faktor diantaranya durasi penggunaan
gadget dalam waktu yang lama, postur tubuh yang tidak tepat, pencahayaan layar dan jarak
pengguna dengan layar [6]. Gejala dari CVS diantaranya mata tegang, kelelahan mata, mata
merah, mata kering, penglihatan yang kabur, diplopia, pusing serta nyeri ataupun spasme otot
leher, bahu dan punggung [5-7].

Prevalensi CVS menurut Digital Eye Strain Report 2016 dari 10.000 responden
ditemukan gejala CVS lebih banyak terjadi pada wanita 65% dibanding pria. CVS ditemukan
lebih sering terjadi pada penggunaan dua gadget secara bersamaan dibandingkan dengan
penggunaan satu gadget yang memiliki prevalensi 75% dan 53%©2. Prevalensi CVS pada
pengguna komputer sebesar 64-96%. Pengguna internet di Indonesia pada kelompok usia 10-24
tahun adalah sebesar 89,7%°. Hal ini menunjukkan adanya risiko terjadinya CVS pada usia
remaja khususnya mahasiswa.

Pencegahan CVS dapat dilakukan dengan cara berkedip secara lebih sering, mengatur
lingkungan yang nyaman baik dari pencahayaan maupun kelembapan udara dan juga sudut
pandang terhadap gadget yang ergonomis. Penggunaan tetes mata lubrikan dapat mengurangi
kelelahan, mata kering dan kesulitan fokus pada penggunaan komputersecara terus menerus®.
Penggunaan kacamata baca khusus mampu meningkatkan kejelasan layar dan kenyamanan saat
menggunakan komputer sehingga menurunkan terjadinya CVS. Pada pengguna di atas 40 tahun
dapat menggunakan kacamata baca yang telah dikembangkan menjadi kacamata komputer.
Kacamata komputer merupakan kacamata yang didesain khusus untuk memblokir cahaya
gelombang pendek, meningkatkan kontras dan menurunkan kesilauan sehingga menurunkan
ketegangan mata dan meningkatkan ketahanan visual [7,10].
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Kacamata filter blue light yang beredar dipasaran mampu mengurangi fototoksisitas
dari cahaya biru sebesar 10,6%-23,6%°2. Menurut salah satu studi untuk membandingkan antara
penggunaan filter blue light dengan intensitas filter ringan, sedang dan tinggi diperoleh
penurunan gejala yang signifikan khususnya pada kelompok yang mengalami gejala mata
kering akan tetapi tidak terlalu memengaruhi pada kelompok yang memiliki gejala lainnya®!,
Kacamata filter blue light secara selektif mengurangi transmisi radiasi UV dan cahaya tampak
gelombang pendek [4].

Penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk mengetahui adakah pengaruh penggunaan
filter blue light terhadap durasi penggunaan handphone saat kuliah online pada mahasiswa
Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret.

METODE

Penelitian yang dilakukan berupa penelitian observasional analitik dengan desain cross-
sectional. Penelitian dilakukan pada mahasiswa aktif yang menjalankan studi di Fakultas
Kedokteran Universitas Sebelas Maret dan telah mendapatkan izin dari Komite Etik Penelitian
Kesehatan RSUD Dr. Moewardi dengan nomor: 692/VI/HREC/2021. Pengambilan data
dilakukan dengan menggunakan kuesioner penelitian yang telah disiapkan. Setelah diperoleh
data responden akan diseleksi berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. Kriteria inklusi
yang ditetapkan pada penelitian diantaranya merupakan mahasiswa aktif di Fakultas Kedokteran
Universitas Sebelas Maret, menyetujui informed consent, menggunakan handphone jenis
telepon genggam untuk mengikuti kuliah online, sehat secara fisik, mental dan rohani. Kriteria
eksklusi penelitian yang ditetapkan adalah penggunaan handphone jenis tablet dan gadget selain
handphone untuk mengikuti kuliah online, memiliki kelainan refraksi yang tidak terkoreksi dan
kelainan media refrakta lainnya, menggunakan kacamata anti radiasi atau kacamata komputer
dan mengonsumsi vitamin dan suplemen yang mengandung lutein, zeaxanthin dan meso-
zeaxanthin. Besar sampel minimal yang ditetapkan pada penelitian sebesar 89 sampel dengan
teknik sampling kuota. Setelah diperolen sampel penelitian akan dilakukan analisis antara
penggunaan filter blue light terhadap durasi penggunaan handphone. Filter blue light merupakan
filter yang mampu menyaring cahaya biru yang dihasilkan handphone yaitu mengubah tampilan
handphone dari mode putih ke mode sepia. Analisis data penelitian selanjutnya dilakukan
dengan metode chi square.

HASIL

Karakteristik Subjek Penelitian

Sampel penelitian yang diperoleh sebanyak 97 responden yang telah memenuhi kriteria
inklusi dan eksklusi penelitian. Distribusi karakteristik responden sesuai pada tabel 1. Rentang
usia responden pada penelitian ini adalah 16-23 tahun dengan responden terbanyak berusia 21
tahun. Jenis kelamin responden mayoritas perempuan sebanyak 70 orang (72,7%). Berdasarkan
jenis handphone yang digunakan mayoritas menggunakan handphone jenis Android sebanyak
77 orang (79,4%). Berdasarkan penggunaan kacamata mayoritas responden tidak menggunakan
kacamata yaitu sebanyak 51 orang (52,6%). Berdasarkan kelainan refraksi mayoritas responden
tidak memiliki kelainan refraksi yaitu sebanyak 57 orang (58,8%). Berdasarkan penggunaan
filter blue light diperoleh mayoritas responden tidak menggunakan filter yaitu sebanyak 57

MEDICAL SCIENCE and HOSPITAL MANAGEMENT JOURNAL (2023) Vol. 1 No. 1.




Kurniawan et al., Pengaruh Filter Blue Light Terhadap Durasi Penggunaan Handphone Saat Kuliah
Online pada Mahasiswa di Era Pandemi Covid-19, MSHMJ, 2023; 1(1):9-19

orang (58,8%). Berdasarkan durasi kuliah diperoleh mayoritas responden memiliki durasi kuliah
> 4 jam sebanyak 85 orang(87,6%). Berdasarkan durasi ketahanan mayoritas durasinya < 2 jam
yaitu sebanyak 38 orang(39,2%) sedangkan berdasarkan pengambilan istirahat mayoritas
responden mengambil istirahat yaitu sebanyak 77 orang(79,4%).

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden

Karakteristik Frekuensi Persentase
Usia

16 1 1

17 4 4,1

18 19 19,6

19 21 21,6

20 15 15,5

21 31 32

22 3 3,1

23 3 3,1
Jenis Kelamin

Perempuan 70 72,7

Laki-Laki 27 27,8
Jenis Handphone

Handphone Android 77 79,4

Handphone Iphone 20 20,6
Penggunaan Kacamata

Tidak 51 52,6

Ya 46 47,4
Kelainan Refraksi

Tidak 57 58,8

Ya 40 41,2
Penggunaan Filter Blue Light

Tidak 57 58,8

Ya 40 41,2
Durasi Kuliah

<2 Jam 3 3.1

2-4 Jam 9 9,3

> 4 Jam 85 87,6
Durasi Ketahanan

<2 Jam 38 39,2

2-4 Jam 30 30,9

> 4 Jam 9 9.3

Tidak Mengambil Istirahat 20 20,6
Pengambilan Istirahat

Ya 77 79,4

Tidak 20 20,6
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Hasil Analisis

Berdasarkan tabel 2, pada penelitian diperoleh jenis kelamin tidak memengaruhi secara
signifikan terhadap durasi kuliah p=0,129(p>0,05). Begitu juga dengan jenis handphone juga
tidak memengaruhi secara signifikan terhadap durasi kuliah p=0,161. Penggunaan kacamata
tidak memengaruhi signifikan terhadap durasi kuliah p=0,702. Kelainan refraksi juga tidak
memengaruhi secara signifikan terhadap durasi kuliah p=1,000. Dengan demikian variabel luar
(jenis kelamin, jenis handphone, penggunaan kacamata, dan kelainan refraksi) tidak
memberikan pengaruh yang signifikan terhadap variabel durasi kuliah. Untuk penggunaan filter
blue light diperoleh hasil yang menunjukkan terdapat pengaruh signifikan terhadap durasi
kuliah dengan nilai p=0,035.

Berdasarkan tabel 3 yang menunjukkan pengaruh variabel terhadap durasi ketahanan
ditemukan tidak ada yang menunjukkan hasil signifikan. Jenis kelamin diperoleh tidak
menunjukkan hasil yang signifikan terhadap durasi ketahanan (p=0,653). Selain itu diperoleh
perempuan cenderung berisiko mengambil istirahat dibandingkan laki-laki (OR=1,14). Pada
jenis handphone ditemukan tidak terdapat pengaruh yang signifikan terhadap durasi ketahanan
(p=0,522).

Tabel 2. Analisis Pengaruh Variabel Terhadap Durasi Kuliah

Durasi Kuliah (%)

Variabel <2 Jam 9.4 Jam > 4 Jam Total p-value

Jenis Kelamin

Laki-Laki 2(2,0) 4(4,1) 21 (21,6) 27 (27,8) 0,129

Perempuan 1(1,0) 5(5,2) 64 (66,0) 70 (72,2)
Jenis Handphone

Handphone Android 1(1,0) 7(7,2) 69 (71,1) 77 (79,4)

Handphone Iphone 2(2,1) 2(2,1) 16 (16,5) 20 (20,6) 0,161
Penggunaan Kacamata

Tidak 1(1,0) 4 (4,1) 46 (47,4) 51 (52,6)

Ya 2(2,0) 5(5,2) 39 (40,2) 46 (47,4) 0,702
Kelainan Refraksi

Ya 1(1,0) 4 (4,1) 35 (36,1) 40 (41,2) 1,000

Tidak 2(2,1) 5(5,2) 50 (51,5) 57 (58,8)
Penggunaan Filter Blue Light

Ya 0(0,0) 1(1,0) 39 (40,2) 40 (41,2) 0,035

Tidak 3(31) 8(8,2) 46 (47,4) 57 (58,8)

Tabel 3. Analisis Pengaruh Variabel Terhadap Durasi Ketahanan

Durasi Ketahanan (%)

Variabel Tidek 1o %) P OrR 95wl
<2Jam  2-4Jam >4Jam  Mengambil value
Istirahat
Jenis Kelamin
L aki-Laki 993 8(82 4(41) 6(62) 27(27,8) 0653 1,14 0,388
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Perempuan 29 (29,9) 22(22,7) 5(52) 14(14,9 70 (72,2) 3,365
Jenis Handphone
Handphone 30(30,9) 23(23,7) 6(6,2) 18(18,6) 77 (79,4)
Android 0,581-
Handphone 8(8,2) 7(7,2) 3L 2(27) 20 (20,6) 0,522 2,74 12,979
Iphone
Penggunaan
Kacamata
Tidak 18 (18,6) 16(16,5 5(5,2) 12(12,4) 51 (52,6) 0,421-
Ya 20(20,6) 14(144) 441 8(82 46 (47,4) 0,837 1,31 3,036
Kelainan Refraksi
Ya 17 (175 11(1.,3) 44,1 8(8,2 40 (41,2) 0,919 1,21 0,450-
Tidak 21(21,6) 19(19,6) 5(5,2 12(124) 57 (58,8) 3,273
Penggunaan
Filter Blue Light
Ya 15(15,5) 9(9,3) 331 13(134) 40 (41,2) 0,089 3,44 1,226-
Tidak 23(23,7) 21(216) 6(6,2) 7(7,2 57 (58,8) 9,645

Pengguna handphone jenis Iphone cenderung mengambil istirahat dibandingkan pada
pengguna handphone jenis Android (OR=2,74). Pada penggunaan kacamata diperoleh tidak
terdapat pengaruh signifikan terhadap durasi ketahanan (p=0,837). Selain itu pengguna
kacamata cenderung mengambil istirahat dibanding yang tidak menggunakan kacamata (OR=
1,31). Kelainan refraksi juga ditemukan tidak memengaruhi durasi ketahanan dengan signifikan
(p=0,919). Hal lain yang diperoleh adalah subjek yang tidak memiliki kelainan refraksi
cenderung mengambil istirahat dibandingkan subjek yang memiliki kelainan refraksi
(OR=1,21). Pada penggunaan filter blue light diperoleh bahwa penggunaan filter blue light tidak
memengaruhi durasi ketahanan secara signifikan (p=0,089). Subjek yang tidak menggunakan
filter blue light ditemukan cenderung berisiko mengambil istirahat dibanding dengan subjek
yang menggunakan filter blue light (OR=3,44).

PEMBAHASAN

Jenis Kelamin

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian yang dilakukan Kumasela et al, yang meneliti
mengenai hubungan jenis kelamin dengan keluhan penglihatan dan diperoleh nilai p>0,05 yang
menunjukkan jenis kelamin tidak berpengaruh secara signifikan terhadap keluhan penglihatan
pada mahasiswa. Selain itu studi yang dilakukan Valentina et al juga memperoleh jenis kelamin
tidak memengaruhi secara signifikan pada kejadian CVS dengan nilai p=0,909(p>0,05). Hal ini
sejalan dengan hasil penelitian ini dimana diperoleh jenis kelamin tidak signifikan memengaruhi
durasi kuliah maupun durasi ketahanan [12,13].

Berbeda dengan studi yang dilakukan oleh Sanchez-Brau et al, yang menunjukkan
terdapat pengaruh yang signifikan dari jenis kelamin terhadap kejadian CVS dimana nilai p-
value sebesar 0,025 (p<0,05), yang menunjukkan jenis kelamin memengaruhi terjadinya CVS.
Hal ini didukung oleh studi yang dilakukan Abudawood et al, yang menunjukkan hubungan
jenis kelamin terhadap kejadian CVS dengan nilai p=0,03 yang menunjukkan hubungan yang
signifikan [14,15].
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Jenis kelamin terutama dapat memengaruhi terjadinya keluhan mata kering dan semakin
meningkat dengan bertambahnya usia. Hal ini dipengaruhi oleh hormon sex (androgen dan
estrogen), hormon tiroid yang berperan penting mengatur permukaan mata dan jaringan adneksa
serta terapi hormonal postmenopause. Selain itu perempuan cenderung lebih teliti dan telaten
dalam Dbekerja sebagai akibatnya perempuan akan memusatkan perhatian lebih pada
pekerjaannya dan terfokus saat menggunakan gadget sehingga stressor yang diperoleh mata
akan meningkat [12,14].

Pada penelitian juga menunjukkan bahwa perempuan cenderung mengambil istirahat
sebesar 1,14 kali dibanding laki-laki. Hal ini sejalan dengan penelitian Sanchez-Brau et al yang
menunjukkan perempuan lebih sering mengalami kejadian CVS dibanding laki-laki dengan nilai
OR sebesar 3,4. Menurut studi yang dilakukan Ranasinghe et al, juga menunjukkan perempuan
lebih berisiko mengalami CVS dibanding laki-laki dengan OR sebesar 1,28 [14,16].

Jenis Handphone

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian yang dilakukan Igbal et al, diperoleh bahwa
tidak ditemukan signifikansi perbedaan pada pengguna handphone Android dan Iphone terhadap
banyaknya gejala CVS yang dialami dengan nilai p= 0,36 [17]. Berbeda dengan studi Zalat et
al, yang menunjukkan bahwa terdapat pengaruh smartphone terhadap kejadian CVS dengan
nilai p=0,02 yang menunjukkan pengaruh yang signifikan [18].

Hal yang dapat menyebabkan jenis handphone untuk memengaruhi durasi kuliah dan
durasi ketahanan diantaranya ukuran layar yang dapat berbeda dari jenis handphone, resolusi
layar yang buruk, ukuran font yang kecil dan versi handphone yang terlalu lama [17].

Pada penelitian ini diperoleh pengguna Iphone lebih sering mengambil istirahat saat
mengikuti kuliah dibandingkan pengguna handphone android. Hal ini dapat terjadi karena
sampel yang menggunakan handphone android cenderung lebih banyak dibanding pengguna
handphone Iphone. Berbeda dengan penelitian Igbal et al, diperoleh OR sebesar 3,2 yang
menyatakan bahwa pengguna Android lebih berisiko hingga 3,2 kali untuk mengalami CVS
dibandingkan pengguna Iphone akan tetapi hal ini dapat disebabkan karena subjek penelitian
yang menggunakan handphone Iphone lebih sedikit dibandingkan android?®’.

Penggunaan Kacamata

Hasil penelitian sejalan dengan studi yang dilakukan Kumasela et al, menunjukkan
penggunaan kacamata tidak terdapat hubungan yang signifikan terhadap keluhan penglihatan
dengan nilai p>0,05. Sehingga penggunaan kacamata tidak berhubungan dengan keluhan
penglihatan. Hal ini diperkuat oleh studi Abudawood et al, yang juga menemukan bahwa
penggunaan kacamata tidak memengaruhi terjadinya CVS [12,15].

Berbeda dengan hasil penelitian yang dilakukan Valentina et al, diperoleh pemakaian
kacamata meningkatkan prevalensi terjadinya CVS dengan nilai p= 0,043 yang menunjukkan
hasil penelitian yang signifikan. Hal ini diperkuat oleh studi yang dilakukan Sanchez-Brau et al,
dimana pada studi yang dilakukan penggunaan kacamata dapat memberikan penglihatan jauh
yang adekuat akan tetapi pada penglihatan dekat penggunaan kacamata tidak sepenuhnya
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membantu keadekuatan penglihatan yang umumnya dilakukan saat menggunakan handphone
[13,14].

Penggunaan kacamata dapat memengaruhi durasi penggunaan handphone dikarenakan
pada penggunaan handphone gambar yang ditampilkan merupakan kumpulan piksel yang dapat
memberikan beban yang tinggi pada mata dengan gangguan refraksi meskipun sudah terkoreksi
dikarenakan mata harus terus menerus mengatur fokus untuk melihat gambar pada handphone.
Selain itu meskipun sudah dilakukan koreksi kacamata, apabila koreksi yang diberikan tidak
tepat justru penggunaan kacamata dapat memperparah gejala dari CVS [13,19,20].

Pada penelitian juga ditemukan bahwa subjek yang menggunakan kacamata cenderung
mengambil istirahat saat mengikuti kuliah dibandingkan subjek yang tidak menggunakan
kacamata. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Rahman dan Sanip, yang
memperoleh nilai OR sebesar 1,91 yang menunjukkan penggunaan kacamata berisiko hingga
1,91 kali untuk mengalami CVS dibandingkan pada subjek yang tidak menggunakan kacamata.
Hal ini diperkuat oleh studi Valentina et al, yang memperoleh nilai OR 8,00 pada pengguna
kacamata yang menunjukkan bahwa pengguna kacamata berisiko hingga 8 kali untuk
mengalami CVS dibandingkan yang tidak menggunakan kacamata [13,19].

Kelainan Refraksi

Hasil penelitian sejalan dengan studi yang dilakukan Sanchez-Brau et al, yang
memperoleh kondisi ametropia tidak memengaruhi secara signifikan terjadinya CVS dengan
nilai p =0,465 (p>0,05). Menurut Abudawood et al, kelainan refraksi seperti miopia dan
hipermetropi tidak berhubungan secara signifikan terhadap gejala CVS. Akan tetapi melalui
penelitian Abudawood et al, diperoleh kelainan refraksi yang tidak terkoreksi khususnya
astigmatisma berhubungan secara signifikan terhadap gejala CVS [14,15].

Berbeda dengan studi yang dilakukan Setyowati et al, yang menemukan bahwa kelainan
refraksi memberikan pengaruh yang signifikan terhadap kelelahan mata dengan nilai p<0,05.
Hal ini didukung oleh studi yang dilakukan Ranasinghe et al, yang memperoleh subjek dengan
kelainan refraksi meningkatkan prevalensi terjadinya CVS secara signifikan (nilai p<0,001)
[16,21].

Penyakit mata khususnya gangguan refraksi dapat mengganggu durasi penggunaan
handphone dikarenakan bila gangguan refraksi ini tidak terkoreksi dengan baik dapat
meningkatkan usaha mata untuk melakukan akomodasi yang mengakibatkan mata mudah untuk
mengalami kelelahan. Selain itu beban akomodasi ini juga diperparah oleh tampilan piksel yang
ada pada handphone yang mengharuskan mata untuk terus menerus melakukan usaha
akomodasi setiap kali tampilan gambar pada handphone mengalami perubahan [22,23].

Pada penelitian juga menunjukkan pada subjek yang tidak memiliki kelainan refraksi
cenderung berisiko mengambil istirahat saat mengikuti kuliah hingga 1,21 kali dibandingkan
dengan subjek yang memiliki kelainan refraksi. Berbeda dengan studi Setyowati et al, yang
memperoleh nilai OR 2,424 yang menunjukkan pada subjek yang memiliki kelainan refraksi
berisiko mengalami kelelahan mata ataupun CVS hingga 2,424 kali dibandingkan yang tidak
memiliki kelainan refraksi. Gangguan refraksi pada mata dapat mengganggu durasi penggunaan
handphone diperkuat oleh penelitian yang dilakukan Sanchez-Brau et al yang menunjukkan
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bahwa subjek dengan kelainan astigmatisma berisiko mengalami gejala CVS hingga 2,3
kali(OR=2,3) dibandingkan subjek yang tidak memiliki astigmatisma. Menurut studi yang
dilakukan Ranasinghe et al, juga memperolen OR sebesar 4,49 yang menunjukkan adanya
kelainan refraksi pada subjek penelitian berisiko mengalami CVS hingga 4,49 kali [14,16,21].

Penggunaan Filter Blue Light

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian Citrawathi et al, yang memperoleh bahwa
penggunaan fitur eye protection memengaruhi kelelahan mata secara signifikan(p<0,05) serta
memengaruhi secara signifikan terhadap durasi penggunaan smartphone(p<0,05). Penggunaan
fitur eye protection mampu meningkatkan durasi penggunaan dan mengurangi kelelahan mata.
Hal ini diperkuat oleh pernyataan Rosenfield, yang menyatakan penggunaan filter blue light
mampu mengurangi kelelahan mata setelah penggunaan komputer lebih dari 2 jam. Selain itu
studi yang dilakukan Cheng et al, menunjukkan penggunaan filter blue light memberikan
kenyamanan mata terhadap kelompok subjek yang mengalami keluhan mata kering [2,11,24].

Berbeda dengan studi yang dilakukan Wiryawan et al, yang menunjukkan penggunaan
filter blue light tidak memberikan dampak yang signifikan terhadap kejadian asthenopia yang
dinilai melalui kuesioner. Dengan demikian penggunaan filter blue light tidak memengaruhi
hasil kuesioner asthenopia. Hal ini diperkuat oleh studi yang dilakukan oleh Palavets dan
Rosenfield yang menunjukkan bahwa penggunaan filter yang mampu mengurangi pancaran
cahaya biru dari tablet hingga 99% dinyatakan tidak efektif dalam mengurangi gejala CVS
dibanding kelompok kontrol. American Academy of Opthalmology juga menyatakan bahwa
penggunaan lensa penghalang cahaya biru tidak direkomendasikan karena dinyatakan tidak
adanya perbaikan gejala dari CVS [25,26,27].

Penggunaan filter blue light mampu menghalangi cahaya biru yang dihasilkan
handphone sehingga cahaya biru yang masuk ke mata berkurang dan mampu menurunkan
kelelahan mata. Penggunaan filter blue light dapat berupa pemasangan lapisan fisik tambahan
pada handphone atau penggunaan aplikasi filter blue light yang mampu mengubah tampilan
handphone dari mode putih ke mode sepia. Penggunaan software filter blue light yang diunduh
secara bebas memiliki kekurangan diantaranya menurunkan tingkat kecerahan layar dan kontras
warna dari tampilan handphone. Akibat kelemahan ini penggunaan filter blue light justru dapat
menimbulkan persepsi yang tidak nyaman, kelelahan visual dan performa penggunaan yang
buruk saat menggunakan handphone. Sehingga penggunaan filter blue light masih diragukan
efektivitasnya untuk mengurangi kelelahan visual karena kelemahannya yang mengakibatkan
penurunan kecerahan dan kontras dari tampilan handphone. Menurut studi Chiu dan Liu,
penggunaan filter blue light dengan nama Eye Care yang terdapat pada handphone jenis infocus
M310 dapat menyaring cahaya biru dengan gelombang 415-455nm serta mampu
mempertahankan tingkat kecerahan dan kontras warna yang ditampilkan selama mengaktifkan
filter. Hal ini menunjukkan bahwa filter jenis Eye Care mampu menutupi kekurangan yang ada
pada filter cahaya biru yang dapat diunduh bebas [11,28,29].

Pada penelitian juga ditemukan pada subjek yang tidak menggunakan filter blue light
3,44 Kkali berisiko mengambil istirahat saat mengikuti kuliah online dibandingkan yang
menggunakan filter blue light. Dengan demikian pengguna filter blue light cenderung lebih
tahan dalam menggunakan handphone dalam durasi yang lebih lama. Hasil ini didukung oleh
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studi yang dilakukan Ranasinghe et al, yang memperoleh OR 1,02 yang menunjukkan pada
subjek yang tidak menggunakan filter berisiko mengalami CVS hingga 1,02 kali. Hal ini
diperkuat oleh studi yang dilakukan Citrawathi et al, yang memperoleh bahwa penggunaan fitur
eye protection pada smartphone menurunkan kelelahan mata hingga 67,81% dan mampu
meningkatkan durasi penggunaan smartphone hingga 56,3%. Pernyataan ini sejalan dengan
studi yang dilakukan Leung et al, melalui penelitiannya diperoleh penggunaan kacamata filter
cahaya biru mampu memfilter cahaya biru secara parsial sehingga mampu menjadi pelindung
retina dari bahaya cahaya biru [16,24,30].

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh
penggunaan filter blue light terhadap durasi penggunaan handphone saat kuliah online pada
mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas Maret.
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