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ABSTRACT  

Persistent Low Back Torment curtailed as CLBP or ongoing low back torment is a constant 
aggravation condition in the lower back region, enduring no less than 12 weeks. Many creators 
recommend characterizing constant torment as agony that endures past typical mending. The 
primary driver of CLBP in work is sitting excessively lengthy and lifting things in some 
unacceptable position. This study plans to decide the impact of giving proprioceptive 
neuromuscular help, center dependability exercise and microwave diathermy on hindered lumbar 
practical action in persistent low back torment at Massenrempulu Enrekang General Clinic. This 
examination technique is a pre-exploratory strategy with one gathering pre test and post test plan. 
This examination was directed at the Massenrempulu Enrekang General Emergency clinic with a 
complete example of 20 individuals who experienced Ongoing Low Back Torment. This 
examination was directed at Massenrempulu Enrekang Emergency clinic. Research Results: In 
light of the examination of matched example t test, a worth (p = 0.000 <0.05) was gotten for the 
Oswetry Handicap File esteem, and that implies that PNF, Center Dependability Exercise and 
MWD can fundamentally increment useful movement. The finish of this study is that there is an 
impact of giving PNF, Center Solidness Exercise, and MWD mediations on expanding lumbar 
practical action in patients with Persistent Low Back Agony. 
Keywords : PNF, Core Stability Exercise, MWD, Lumbar Functional Activity, Chronic Low Back 
Pain. 

ABSTRAK 

Chronic Low Back Pain disingkat CLBP atau nyeri punggung bawah kronik adalah sindrom nyeri 
kronis di daerah punggung bawah, berlangsung setidaknya selama 12 minggu. Banyak penulis 
menyarankan untuk mendefinisikan nyeri kronis sebagai nyeri yang berlangsung melewati masa 
penyembuhan normal. Penyebab CLBP utama dalam pekerjaan yang terlalu lama duduk dan 
mengangkat barang dengan posisi yang salah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
pengaruh pemberian proprioceptive neuromuscular facilitation, core stability exercise dan 
microwave diathermy terhadap gangguan aktivitas fungsional lumbal pada chronic low back pain 
di RSUD Massenrempulu Enrekang. Metode Penelitian ini adalah pra eksperimen dengan 
metode one group pre test and post test design. Penelitian ini di lakukan dengan jumlah sampel 
yaitu 20 orang yang mengalami Chronic Low Back Pain. Penelitian ini dilaksakan di RSUD 
Massenrempulu Enrekang. Hasil Penelitian : Berdasarkan analisis uji paired sample t  diperoleh 
nilai (p = 0.000< 0,05) untuk nilai Oswetry Disability Indeks yang berarti bahwa PNF, Core 
Stability Exercise dan MWD dapat peningkatan aktivitas fungsional yang signifikan. Kesimpulan 
penelitian ini adalah ada pengaruh pemberian intervensi PNF, Core Stability Exercise, dan MWD 
terhadap peningkatan aktivitas fungsional lumbal pada penderita Chronic Low Back Pain. 
Kata kunci : PNF, Core Stability Exercise, MWD, Aktivitas Fungsional Lumbal, Chronic Low Back 
Pain. 
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PENDAHULUAN  
Manusia memiliki berbagai macam 

aktivitas dalam usaha memenuhi 
kehidupan hidupnya. Manusia terkadang 
harus bekerja lebih giat dan tekun 
sehingga secara tidak sadar melupakan 
unsur penting keseimbangan dalam 
hidup yaitu pemeliharaan kesehatan.  
Hal ini dapat menyebabkan beban 
tumpuan yang besar pada area pinggang 
saat manusia beraktivitas dalam 
kehidupan sehari-hari. Kurangnya 
kesadaran terhadap postur tubuh dapat 
menjadikan kinerja yang berat pada 
pinggang sehingga menimbulkan 
kelainan. Dampak dari semua itu muncul 
rasa nyeri di area pinggang yang biasa 
disebut nyeri punggung bawah atau low 
back pain. Low back pain terdiri dari 
acute low back pain dan chronic low back 
pain. Acute low back pain yaitu riwayat 
nyeri yang pertama kali dirasakan pasien 
dalam hidupnya atau selang waktu 
bebas nyeri selama 6 bulan, dan 
berlangsung tidak lebih dari 6 minggu 
(Casser et al., 2016).  

Chronic Low Back Pain disingkat 
CLBP atau nyeri punggung bawah kronik 
adalah sindrom nyeri kronis di daerah 
punggung bawah, berlangsung 
setidaknya selama 12 minggu. Banyak 
penulis menyarankan untuk 
mendefinisikan nyeri kronis sebagai nyeri 
yang berlangsung melewati masa 
penyembuhan normal. Penyebab CLBP 
di seluruh dunia, masalah utama dalam 
pekerjaan yang terlalu lama duduk dan 
mengangkat barang dengan posisi yang 
salah. Evaluasi diagnostik pasien 
dengan CLBP dapat menjadi sangat 
menantang dan membutuhkan 
pengambilan keputusan klinis yang 
kompleks (Allegri et al., 2016). 

Prevalensi Chronic Low Back Pain 
(CLBP) dialami oleh 60% -80% orang. 
Andersson memperkirakan kejadian 
CLBP tahunan di seluruh dunia pada 
orang dewasa sekitar 15% dengan 
prevalensi 30% (Ganesan et al., 2017). 
Di Eropa, survei berbasis populasi telah 
menunjukkan bahwa nyeri kronis pada 
low back pain berkisar antara 18% dan 
24% (Husky et al., 2018). Dari hasil 
observasi penelitian di RSUD 
Masenrempulu Enrekang database 
terdapat 100 kasus kunjungan sejak 

September-November 2022 dengan 
jumlah pasien low back pain sebanyak 
40 kunjungan dan 22 pasien chronic low 
back pain.  

Core stability exercise merupakan 
program latihan yang bertujuan untuk 
menambah kemampuan neuromuskular 
dalam mengendalikan serta mencegah 
tulang belakang agar tidak mudah 
cedera. Core Stability Exercise 
bermanfaat dalam menambah 
kemampuan kontrol area lumbo pelvic 
(Jumiati & Dewi, 2022). PNF telah 
direkomendasikan untuk pelatihan 
kontrol sensorik-motorik, serta untuk 
merangsang propriosepsi otot lumbal. 
Kofotolis dan Kellis menyatakan dalam 
penelitiannya bahwa PNF secara 
signifikan meningkatkan daya tahan otot. 
Mereka memakai latihan Rhytmical 
Stabilization adalah kontraksi isometrik 
melawan tahanan secara bergantian 
tanpa rileksasi dan tanpa mengubah 
gerakan (Anggiat et al., 2018). 

 
METODE  
 Review ini menggunakan jenis 
pemeriksaan pra eksplorasi, dengan 
rencana pemeriksaan “One Gatherings 
Pretest Posttest Plan”. Pemeriksaan ini 
dipimpin di Politerapi Fisioterapi Klinik 
Massenrempulu Klinik Enrekang pada 
Januari 2023. 
 Jumlah responden dalam penelitian 
ini adalah pasien dengan nyeri punggung 
bawah yang sedang berlangsung yang 
mendapat administrasi fisioterapi di Klinik 
Gawat Darurat Massenrempulu Enrekang. 
Responden penelitian ini adalah 20 orang 
dengan nyeri punggung bawah yang 
konstan yang memenuhi standar 
pertimbangan dengan prosedur pengujian 
menggunakan resep slovin.  

Kriteria inklusi yaitu bersedia 
menjadi responden penelitian sampai 
selesai, berdasarkan hasil pemeriksaan 
fisioterapi ditemukan : nyeri gerakan fleksi-
ekstensi lumbal, berusia 25-50 tahun, 
memiliki keluhan nyeri punggung bawah 
terlokalisir, berjenis kelamin laki-laki dan 
perempuan, dan semua penderita chronic 
low back pain. Kriteria eksklusi yaitu : pasien 
chronic low back pain yang mengkonsumsi 
obat anti nyeri, lansia dengan bed rest (post 
stroke), pasien dengan keluhan nyeri yang 
menjalar sampai tungkai bawah (Hernia 
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Nucleus Pulposus). 
 Pengumpulan data diperoleh dari 
peneliti melakukan pengukuran oswerty 
disability indeks atau biasa disingkat dengan 
ODI. Pemberian intervensi selama 8x 
perlakuan, tehnik core stability exercise 
yang diberikan yaitu gerakan plank gerakan 
pelvic tilt,gerakan bridging, gerakan crunch 
dan gerakan single leg bridging dengan 
hitungan 8-10 dan pengulangan sebanyak 7 
kali, tehnik PNF dengan tehnik rhythmic 
stabilization dengan dosis 8x hitungan 
dengan 5 kali pengulangan, MWD dengan 
waktu 10 menit. Intervensi ini diberikan 2x 
kali seminggu.  
 Analisis data menggunakan uji 
statistic deskriptif, uji normalitas data 
menggunakan uji Shapiro-Wilk, dan uji 
analisis komparatif (uji hipotesis) 
mengunakan uji paired t test.  
 
HASIL  
1. Karakteristik Responden 

 
Tabel 1  

Rerata Sampel berdasarkan umur  
pada Pasien Chronic Low Back 

Kelompok Umur F % 

25-30 2 10,0 

31-35 2 10,0 

36-40 2 10,0 

41-45 6 30,0 

46-50 8 40,0 

Total 20 100,0 
Sumber : Data Primer 2023  

  
 Berdasarkan data tabel 1 
menunjukkan bahwa rerata sampel pada 
kelompok umur yang menderita chronic low 
back pain pada usia 46-50 tahun yang 
terbanyak dengan frekuensi 8 dan 
persentase 40%.  
 

Tabel 2  
 Rerata Sampel berdasarkan Jenis Kelamin  

Pada Pasien Chronic Low Back Pain  
Jenis Kelamin n Percent 

Laki-laki 5 25.0 

Perempuan 15 75.0 

Total 20 100.0 
Sumber : Data Primer 2023 
 
 Berdasarkan tabel 2 menunjukkan 
rerata sampel pada jenis kelamin yang 
menderita chronic low back pain yang 
terbanyak perempuan dengan frekuensi 15 

dan persentase 75%.  
 

Tabel 3  

Rerata Perbaikan Aktivitas Fungsional Berdasarkan 
Nilai ODI Pre Test, Post Test Dan Selisih  

 

 Sumber : Data Primer 2023 
 
 Berdasarkan Tabel 3 di atas, rata-rata 
pretest adalah 63.70 ± 5.741, posttest 
=adalah 55.80 ± 5.197 dan hal yang penting 
adalah 8.00 ± 1.338. Hal ini menunjukkan 
bahwa pengaturan PNF, Latihan Kekuatan 
Pusat dan mediasi MWD menghasilkan 
peningkatan dalam tindakan utilitarian 
lumbar pada pasien dengan nyeri punggung 
bawah persisten dengan rata-rata 8,00. 
 

Tabel 4 
Uji Normalitas Data 

Kelompok 
Uji Data 

Shapiro Wilk-Test 

Statistik P 

Pre Test 0,946 0,307 

Post Test 0,948 0,335 

Selisih 0,927 0,136 
Sumber : Data Primer 2023 
 
 Berdasarkan tabel 4 menunjukkan 
hasil uji normalitas data dengan pre test, 
post test, dan selisih dengan menggunakan 
shapiro-Wilk test, dimana diperoleh nilai p > 
0,05.  
 

Tabel 5 
Uji Paired Sample T 

 Pre 
Test 

Post 
Test 

t p 

Mean 
63,7
0 

55,8
0 

26,48
9 

0,00
0 Standa

r 
deviasi 

5,74
1 

5,19
7 

Sumber : Data Primer 2023 
 

Berdasarkan table 5  diperoleh hasil 
uji paired sample t-test yaitu p < 0,05 yang 
berarti sesuai dengan hipotesis bahwa ada 
pengaruh pemberian intervensi PNF, Core 
Stability Exercise dan MWD terhadap 

Data Min Max  Mean  SD 

Pre 
Test 

52 76    63,70 5,741 

Post 
Test 

45 66    55,80 5,197 

Selisih 5 10    8,00 1,338 
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peningkatan aktivitas fungsional lumbal 
pada kondisi Chronic Low Back Pain.. 

 
PEMBAHASAN  
 Low back pain non spesifik adalah 
salah satu penyakit yang tidak menjalar 
yang disebabkan karena ada spasme, 
keterbatasan gerak atau gangguan aktivitas 
fungsional. Spasme adalah salah satu 
penyebab yang paling umum untul LBP 
terutama pada chronic low back pain.  
 Chonic low back, khususnya nyeri 
punggung bawah yang efek sampingnya 
berlangsung selama lebih dari 12 minggu, 
pasien yang mengalami nyeri punggung 
bawah yang terus-menerus menyebabkan 
berkurangnya kekuatan otot dan 
berkurangnya gerakan praktis di daerah 
lumbar. 
 Chronic low back pain tidang 
diketahui penyebabnya atau non spesifik, 
ada beberapa penyebab yang diketahui 
yaitu faktor usia, mengangkat barang yang 
berat atau aktivitas olahraga yang berat. 
Dari sekian banyak problematik yang 
ditimbulkan chronic low back pain ini dapat 
di intervensi denganpemberian PNF, Core 
Stability Exercise dan MWD. Dari semua 
sampel diberikan intervensi PNF, Core 
Stability Exercise dan MWD. 
 Berdasarkan kategori intervensi PNF, 
core stability, MWD di RSUD 
Massenrempulu Enrekang. Pada tabel 5.1 
menunjukkan rerata umur 46-50 tahun yang 
penderita chronic low back pain terbanyak 
dengan frekuensi 8 orang dan persentase 
40%, sedengkan dilihat dari jenis kelamin 
lebih banyak menunjukkan perempuan 
daripada laki-laki yang menderita chronic 
low back pain di RSUD Massenrempulu 
Enrekang.  
 Pada tabel 2 menunjukkan rerata 
sampel pada jenis kelamin yang menderita 
chronic low back pain yang terbanyak 
perempuan dengan frekuensi 15 dan 
persentase 75%. 
 Menurut ilmu kesehatan untuk 
penyakit LBP yang cenderung menderita 
nyeri punggung bawah yaitu perempuan 
dibandingkan dengan laki-laki, karena 
kekuatan otot pada perempuan lebih lemah 
dibandingkan dengan laki-laki, karena pada 
perempuan memiliki hormon yang membuat 
ototnya lemah dibandingkan dengan laki-
laki. 
 Pada tabel 3 menunjukkan hasil uji 

normalitas data dengan pre test, post test, 
dan selisih dengan menggunakan shapiro-
Wilk test, dimana diperoleh nilai p> 0,05. 
Pada tabel 5.4 diperoleh hasil uji paired 
sample t-test yaitu p < 0,05 yang berarti 
sesuai dengan hipotesis bahwa ada 
pengaruh pemberian intervensi PNF, Core 
Stability Exercise dan MWD terhadap 
peningkatan aktivitas fungsional lumbal 
pada kondisi Chronic Low Back Pain. 
 Tes ini adalah tinjauan pra-
persidangan dengan rencana pertemuan 
satu tes pra-pasca, yang diharapkan dapat 
menentukan dampak PNF, solidness 
tengah, dan mediasi MWD pada tindakan 
utilitarian lumbar yang meningkat dalam 
nyeri punggung bawah yang terus-menerus 
menggunakan alat pengukur Oswerthy 
Handicap Record. Peninjauan dipimpin 
dengan mengatur PNF, Latihan Solidness 
Pusat dan syafaat MWD beberapa kali 
selama sekitar satu bulan selama 
peninjauan. 
 Menurut Anggiat et al., (2018) 
menyatakan hasil dari PNF dapat 
meningkatkan aktivitas fungsional lumbal 
karena adanya nyeri dan spasme. 
Diterapkan dengan teknik PNF yaitu 
rhythmic stabilization merupakan kontraksi 
isometrik yang banyak digunakkan pada 
pasien chronic low back pain. Tekniknya 
yaitu gerakan bergantian tanpa diselingi 
rileksasi. Seperti diketahui salah satu faktor 
penghambat peningkatan aktivitas 
fungsional adalah adanya nyeri dan 
spasme, dengan adanya nyeri dan spasme 
otot dapat meningkatkan  aktivitas 
fungsional lumbal dengan menggunakan 
teknik PNF. Dengan program ini dapat 
meningkatkan aktivitas fungsional lumbal 
yang signifikan. 
 Franklin, CVJ, Kalirathinam, D., 
Palekar T., Nathani N. (2013) menyatakan 
hasil dari PNF memperbaiki postur tubuh, 
memperkuat daya tahan otot dan 
peningkatkan aktivitas fungsional dengan 
alat ukut ODI pada pasien chronic low back 
pain. Studi tentang PNF untuk chronic low 
back pain melaporkan bahwa PNF 
menunjukkan perbedaan yang sangat 
signifikan untuk meningkatkan skor ODI 
dibandingkan dengan latihan-latihan yang 
lain. Latihan PNF ini diberikan 8 kali dalam 
jangka waktu 4 minggu selama penelitian.  
 Menurut Triani E, 
Sugijanto,Wismanto (2016) menyatakan 
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akibat dari siksaan punggung bawah terus-
menerus yang dirasakan di punggung 
bawah, ligamen dan persendian yang terjadi 
saat menyelesaikan latihan sehari-hari, 
misalnya mengangkat barang berat dalam 
beberapa posisi yang tidak dapat diterima 
dan duduk dalam waktu yang sangat lama, 
di mana kejengkelannya tumpul atau tidak 
menjalar ke kaki. Adanya agony pada otot 
punggung bagian bawah akan 
menyebabkan terjadinya otot punggung 
bagian bawah. Dengan Latihan Solidness 
Pusat yang diterapkan sebagai mediasi 
dalam kasus nyeri punggung bawah yang 
terus-menerus, Latihan Ketergantungan 
Pusat dapat mengaktifkan otot multifidus 
dan transversus abdominis. Jika kedua otot 
ini digerakkan, rasa sakit akan berkurang 
dan gerakan praktis lumbar akan meningkat. 
Dengan program ini dapat meningkatkan 
gerakan lumbar yang sangat bermanfaat. 
 Menurut Pramita I, Pangkahila A, 
Sugijanto (2015) menyatakan bahwa 
dengan keamanan tulang belakang yang 
baik, akan lebih mudah bagi seseorang 
untuk melakukan aktivitas sehari-hari seperti 
berjalan, duduk, berdiri dan lain-lain. 
Kekokohan tulang belakang sangat penting 
karena posisi kerja yang sulit. 
 Menurut Durmus et al. (2014) 
pemberian modalitas Microwave diathermy 
merupakan modalitas panas yang dapat 
mengubah energy elektromagnetik menjadi 
energi panas. Energi panas yang dapat 
penurunan spasme otot, 
relaksasi,perubahan panjang otot dan 
meningkatkan aktivitas fungsional lumbal. 
MWD adalah suatu aplikasi terapeutik 
dengan menggunakan gelombang mikro 
dalam bentuk radiasi elektromagnetik yang 
akan dikonversi dalam bentuk dengan 
frekuensi 2456 MHz dan 915 MHz dengan 
panjang gelombang 12,25 arus yang dipakai 
adalah arus 50 HZ, penetrasi hanya 3 cm. 
Yang bertujuan untuk mengurangi nyeri dan 
meningkatkan aktivitas fungsional lumbal 
akibat adanya jaringan yang rusak atau tidak 
normal. 
 Menurut Shaik Ahmed Et, Al (2009) 
menyatakan bahwa penggunaan MWD 
dapat meningkatkan aktivitas fungsional 
dengan memberikan efek panas yang 
merangsang nociceptor dan histamine yang 
menyebabkan reaksi local sehingga terjadi 
vasodilatasi pada tendon dan memperbaiki 
metabolisme. 

 
KESIMPULAN  
 Berdasarkan tujuan dan hasil 
penelian diatas, maka dapat disimpulkan 
yaitu : Gangguan aktivitas fungsional lumbal 
sebelum pemberian intervnsi  PNF, Core 
Stability Exercise dan MWD dengan nilai 
rata-rata 63.70±5,41 dan termasuk kriteria 
aktivitas sangat terbatas.Gangguan aktivitas 
fungsional sesudah pemberian intervensi 
PNF, core stability dan MWD dengan nilai 
rata-rata 55,80±5,197 dan termasuk kriteria 
disabilitas berat. Ada pengaruh yang 
signifikan terhadap peningkatan aktivitas 
fungsional lumbal dengan intervensi PND, 
Core Stability Exercise dan MWD. 
 
SARAN  

Adapun saran berdasarkan hasil 
penelitian yaitu : diharapkan hasil penelitian 
ini dijadikan sebagai penambah referensi 
atau bacaan yang terkait dengan pemberian 
intervensi PND, Core Stability Exercise, dan 
MWD terhadap peningkatan aktivitas 
fungsional lumbal pada akibat chronic low 
back pain. Hasil penelitian ini dapat 
menambah referensi bagi fisioterapi sebagai 
pemberian asuhan fisioterapi secara 
langsung dan sebagai educator dalam 
upaya meningkatkan aktivitas fungsional 
lumbal pada chronic low back pain. 
Diharapakn bagi peneliti selanjutnya untuk 
dapat melanjutkan penelitian ini dengan 
menggunakan alat ukur atau instrument 
yang berbeda serta mengoptimalkan durasi 
dan intensitas pemberian perlakuan agar 
peningkatkan aktivitas fungsional lumbal 
pada chronic low back pain  dapat maksimal. 
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