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COMPARISON OF THE SEVERITY AND FREQUENCY OF HEADACHE 

IN PATIENTS WITH MYOPIA ASTIGMATISM AND MYOPIA

Fauziyyah Ardilla
1
, Tri Wahyuliati

2

1
Medical Science, Faculty of Medicine and Health Sciences Muhammadiyah 

University of Yogyakarta, 
2
Neurology Departemen, Faculty of Medicine and 

Health Sciences Muhammadiyah University of Yogyakarta 

ABSTRACT 

Background: Headache is a common health complaint in the world.  International 

Headache society was clasifyed headache secondary to refractive error, such as 

myopia astigmatism and myopia. However, a lack of scientific evidence relating to 

these claims. 

Methods: A cross sectional study. The subyek are 13 people with myopia 

astigmatism and 14 people with myopia. Diagnosis is determine by  

ophtamologist. using a snellen card. Headache were observed by anamnesis with 

questionnaire.

Result: Kolmogorov-smirnov test found, there is no different significantly between 

degree of headache in patient with myopia astigmatism and myopia , with p value 

is P=1,000 (p>0,05). There is no different significantly between frequency of 

headache in patient with myopia astigmatism and myopia , with p value is 

P=0,767 (p>0,05). 

Conclusion: Scientific literature showsthat myopia astigmatism and myopia may 

result in headache in a vulnerable individual. However, there is no different 

significantly between severity and frequency of headache in patient with myopia 
astigmatism and myopia. 

Keyword: myopia astigmatism, myopia, degree of headache, frequency of 

headache.



xv

PERBANDINGAN DERAJAT DAN FREKUENSI NYERI KEPALA 

TERHADAP PENDERITA ASTIGMATISMA MIOPI DAN MIOPI 

Fauziyyah Ardilla
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, Tri Wahyuliati

2

1
Program Study Kedokteran, Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan, 

Universitas Muhammadiyah Yogyakarta, 
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INTISARI

Latar belakang: Nyeri kepala merupakan masalah utama kesehatan di seluruh 

dunia. International Headache Society menyebutkan bahwa kelainan refraksi 

merupakan penyebab dari nyeri kepala, diantaranya adalah kelainan refraksi 

astigmatisma miopi dan miopi. Meskipun begitu, belum terdapat bukti  kuat yang 

menunjukkan hubungan ini.  

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan 

pendekatan cross sectional. Subyek penelitian adalah 13 pasien dengan 

astigmatisma miopi dan 14 pasien dengan miopi. Derajat kelainan refraksi 

didiagnosis menggunakan kartu snellen oleh dokter spesialis mata. Nyeri kepala 

diamati dengan anamnesis menggunakan kuesioner. 

Hasil: Uji kolmogorov-smirnov menunjukkan tidak ada perbedaan yang signifikan 

antara perbandingan derajat nyeri kepala pada penderita astigmatisma miopi dan 

pada penderita miopi (p=1,000). Tidak ada perbedaan yang signifikan antara 

perbandingan frekuensi nyeri kepala pada penderita astigmatisma miopi dan pada 

penderita miopi (p=0,767).

Kesimpulan: Literatur ilmiah menyebutkan bahwa astigmatisma miopi dan miopi  

dapat menyebabkan nyeri kepala pada individu yang rentan. Meskipun begitu, 

tidak ada hubungan yang signifikan antara derajat dan frekuensi nyeri kepala 

dengan astigmatisma miopi dan miopi. 

Kata kunci: astigmatisma miopi, miopi, derajat, frekuensi, nyeri kepala.


