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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI  PADA KASUS LOW BACK PAIN 

MYOGENIC DI RSUD DR MOEWARDI SURAKARTA 

 (Petra Denny Arista, 2014, 61 halaman) 

 

Abstrak 

 

Latar belakang: Low back pain (LBP) termasuk salah satu dari gangguan 

muskuloskeletal, gangguan psikologis dan akibat dari mobilisasi yang salah. LBP 

menyebabkan timbulnya rasa pegal, linu, ngilu, atau tidak enak pada daerah lumbal 

berikut sacrum. Fisioterapi dalam hal ini memegang peranan untuk mengembalikan 

dan mengatasi impairment dan keterbatasan aktivitas tersebut, sehingga pasien dapat 

beraktivitas kembali tanpa adanya keluhan  antara lain dengan modalitas fisioterapi 

yaitu IR, TENS dan terapi latihan (William Flexion Exercise) untuk mengatasi 

masalah nyeri punggung bawah.  

Tujuan: Untuk mengetahui gambaran tentang penatalaksanaan  Infra Red, TENS dan 

William Flexion Exercise pada kondisi low back pain myogenic. 

Hasil: Setelah dilakukan terapi selama 6 kali didapat hasil evaluasi nyeri dengan 

VAS pada nyeri diam T0 : 5 menjadi T5 : 2, nyeri tekan T0 : 6menjadi T5: 4 dan 

nyeri gerak T0 : 7 menjadi T5 : 5. Hasil evaluasi keterbatasan gerak sendi dengan 

LGS trunk menggunakan pita ukur pada fleksi T0:7 cm menjadi T5: 8 cm, ekstensi 

T0 : 4 cm menjadi T5 : 5 cm, side fleksi kanan T0 : 13 cm menjadi T5 : 14 cm, dan 

side fleksi kiri T0 : 13 cm menjadi T5 : 14 cm. Hasil pengukuran kekuatan otot 

dengan MMT pada fleksor trunk T0 : 3 menjadi T5 : 4 dan pada ekstensor trunk T0 : 

4 menjadi T5 : 4. Kemampuan aktivitas fungsional dengan Oswestry (ODI%) T0 : 

30% menjadi T5 : 22%. 

Kesimpulan: Infra Red dapat mengurangi nyeri, TENS bermanfaat meningkatkan 

kekuatan otot dan Terapi Latihan bermanfaat untuk meningkatkan lingkup gerak 

sendi. 

 

Kata Kunci: Low back pain myogenic, Infra Red, Transcutaneus Electrical Nerve 

Stimulation (TENS), William Flexion Exercise 
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MANAGEMENT IN THE CASE LOW BACK PAIN MYOGENIC 

PHYSIOTHERAPY IN DR MOEWARDI HOSPITAL  

OF SURAKARTA 

(Petra Denny Arista, 2014, 61 pages) 

 

Abstract 

 

Background: Low Back pain (LBP) is including one of the trouble musculoskeletal, 

psychological trouble and effect of wrong mobilization. LBP cause incidence of 

feeling stiff, rheumatic pain, stiff, or is not delicious at area lumbal of following 

sacrum. Physiotherapy in this case plays a part to return and overcome the 

impairment and the activity limitation, so that activity patient can return without 

existence of sigh for example by modality physiotherapy that is IR, TENS and 

practice therapy (William Flexion Exercise) to overcome the problem of low back 

pain. 

Purpose: to know the figure about management of Infra Red, TENS and William 

Flexion Exercise at low back pain myogenic condition. 

Result: After therapy about six times get obtained results of pain evaluation with at 

quite painful T0 : 5 to T5 : 2, tenderness painful T0 : 6 to T5: 4 and motion painful 

T0 : 7 to T5 : 5. Hinge movement limitedness evaluation result with LGS trunk used 

ribbon measure at flexi T0:7 cm to T5: 8 cm, extension T0 : 4 cm to T5 : 5 cm, eight 

side flexi T0 : 13 cm to T5 : 14 cm, and left side flexi T0 : 13 cm to T5 : 14 cm. 

results of the assessment of muscle strength by MMT at flexor trunk T0 : 3 to T5 : 4 

and at extensor trunk T0 : 4 to T5 : 4. Functional activity ability with Oswestry 

(ODI%) T0 : 30% to T5 : 22%. 

Conclusion: Infra Red can decrease painful, TENS useful to increasing strength 

muscle and Exercise Therapy useful to decrease scope move joint. 

 

 

Key word: Low back pain myogenic, Infra Red, Transcutaneus Electrical Nerve 

Stimulation (TENS), William Flexion Exercise 
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