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Intisari 

Bola mata bergerak di bawah kontrol saraf kranial 
ITII, IV dan VI. Kelumpuhan pada salah satu maupun 
ketiganya dapat mengakibatkan gangguan fungsi mata 
karena gerakan bola mata menjadi terbatas. Kelainan ini 
dapat discbabkan oleh berbagai sebab antara lain 

hipertensi, Diabetes Melitus; trauma, proses intra 

kranlui dan Ca nasofaring. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
frekwensi kelumpuhan saraf penggerak bola mata di RS 
Mata Dr. YAP Yogyakarta selama tahun 1998, Penelitian 

ini merupakan penelitian non cksperimental yang 
dilakukan sccara rctrospektif dengan mengambil data 
sekunder dari uata*an medik RS Mata Dr, YAP Yogyakarta. 

Subyek penelitian adalah penderita kelumpuhan saraf 

penggerak bola mata yang datang ke RS Mata Dr. YAP 

Yogyakarta selama tahun 1998, Variabel yang diteliti 
adalah jenis kelamin, umur, kelumpuhan saraf, diagnogis 

eticlogi dan wvisus vyang dianalisis secara deskripti 

dan disajikan dalam bentuk tabel dan grafik. 

Selama tahun 1998 didapatkan 29 orang pecnderita 

kelumpuhan saraf penggerak bola mata. Dan hasil 

penelitiannya adalah scbagai berikut g frokwensi 
kejadian pada laki-laki (65,5%) lebih besar daripada 
perempuan (34,5%): keclompok umur yang tcorbanyak adalah 
antara 40-49 tahun {31%); kelumpuhan saraf vyang 

terbanyak adalah saraf kranial VI (34,5%); penyebab 
terbanyak adalah disebabkan oleh trauma (37,9%); dan 
sebagian besar penderita kelumpuhan sara penggerax 

bela mata tetap mempunyai visus normal. 
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