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PENILAIAN Activity of Daily Living DENGAN KUESIONER INDEKS
OSWESTRY PADA PASIEN NYERI PUNGGUNG BAWAH
SEBELUM DAN SESUDAH TERAPI Shortwave Diathermy

(Yoga Malanda, 28 Januari 2014, 57 halaman)
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

ABSTRAK

Latar Belakang: Nyeri punggung bawah merupakan keluhan yang sering
dijumpai dalam praktek sehari-hari, juga persoalan masyarakat karena sering
mengakibatkan penderita tidak dapat melakukan tugas sehari-hari dengan baik.
Tujuan penelitian ini adalah untuk menilai Activity of Daily Living (ADL) pasien
Nyeri Punggung Bawah (NPB) dengan fisioterapi Short Wave Diathermy (SWD).
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian kuasi eksperimental dengan desain
penelitian pretest-posttest without control group. Penelitian dilakukan di Instalasi
Rehabilitasi Medik Rumah Sakit Mohammad Hoesin Palembang dari bulan
November hingga Desember 2013. Pengambilan data menggunakan teknik
consecutive sampling. Dari jumlah sampel minimal 32 pasien terdapat 49 pasien
yang memenuhi kriteria inklusi. Data didapatkan dari hasil wawancara dengan
pasien menggunakan kuesioner indeks oswestry dan kemudian diolah dengan uji
Wilcoxon menggunakan program SPSS versi 21.0.

Hasil: Dari 49 subjek, berdasarkan usia, frekuensi kasus NPB terbanyak pada
kelompok usia 69- 74 tahun (20,40%). Berdasarkan jenis kelamin, frekuensi kasus
NPB paling banyak terjadi pada perempuan (66,80%). Analisis nilai Activity of
Daily Lliving (ADL) sebelum dan sesudah terapi didapat nilai signifikan 0,000.
Simpulan: Terdapat perbedaan nilai yang bermakna antara nilai ADL sebelum
dan sesudah terapi SWD minimal 5 kali terapi dalam 2 minggu.

Kata Kunci: Nyeri punggung bawah, short wave diathermy, activity of daily
living, kuesioner indeks oswestri
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ACTIVITY OF DAILY LIVING ASSESSMENT WITH OSWESTRY
INDEX QUESTIONAIRE IN LOW BACK PAIN PATIEN s
BEFORE AND AFTER SHORTWAVE
DIATHERMY THERAPY

(Yoga Malanda, 28 Januari 2014, 57 pages)
Faculty of Medicine Sriwijaya University

ABSTRACT

Background : Low back pain is a common complain that we encountered in daily
activity. Low back pain is also a community issue because it often affects our
daily activities well. The purpose of this study is to assess the Activity of Daily
Living (ADL) of low back pain (LBP) patients with Short Wave Diathermy
(SWD) physiotherapy.

Method: This study was a quasi experimental research design with pretest-
posttest without control group. The study was located in Installation of Medical
Rehabilitation at Mohammad Hoesin General Hospital Palembang from
November to December 2013. Sampel using technique of consecutive sampling.
Base on the number of minimum samples ware 32 patients there were 49 patients
who met the inclusion criteria. Data was obtained from interviewing patients by
using oswestry index questionnaire. Then, data was processed by Wilcoxon test
using SPSS version 21.0.

Results: From 49 subjects, based on age, the highest frequency of LBP cases was
69-74 years old (20.40%). Based on sex, most LBP cases occur in women
(66.80%). From the analysis of ADL score before and after therapy, it was
obtained that the significant value was 0.000.

Conclusion: There is a significant difference of ADL before and after SWD
therapy by undergoing therapy at least 5 times in 2 weeks.

Keywords: low back pain, short wave diathermy, activity of daily living, oswestri
index questionnaire.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang
Nyeri punggung bawah merupakan keluhan yang sering dijumpai dalam

praktek sehari-hari. Juga merupakan persoalan masyarakat karena sering
mengakibatkan penderita tidak dapat melakukan tugas sehari-hari dengan baik
(Badali, 2010). Nyeri punggung bawah adalah nyen yang dirasakan di daerah
punggung bawah, dapat merupakan nyeri lokal (inflamasi), maupun nyeri
radikuler atau keduanya. Nyeri yang berasal dari punggung bawah dapat berujuk
kedaerah lain atau sebaliknya yang berasal dari daerah lain dirasakan di daerah
punggung bawah/refered pain (Meliala dan Pinzon, 2003).

Nyeri punggung bawah sering dijumpai dalam praktek sehari-hari Lebih
dari 70 persen orang di negara maju akan mengalami nyeri punggung bawah pada
beberapa waktu, yang biasanya membaik dalam dua minggu, namun sekitar 10
persen tetap tidak mampu bekerja dan sekitar 20 persen memiliki gejala persisten
dalam waktu satu tahun. (Chau, 2011). Di Amerika Serikat lebih dari 80%
penduduk pernah mengeluh nyeri punggung bawah dan di negara kita sendiri
diperkirakan jumlahnya lebih banyak lagi. Nyeri punngung bawah merupakan 1
dari 10 penyakit terbanyak di Amerika Serikat dengan angka prevalensi berkisar
antara 7,6-37%. Puncak insidensi nyeri punggung bawah adalah pada usia 45-60
tahun (Bratton, 1999). Pada penderita dewasa tua, nyeri punggung bawah dapat
mengganggu aktivitas sehari-hari pada 40% penderita, dan gangguan tidur pada
20% penderita. Sebagian besar (75%) penderita akan mencari pertolongan medis,
dan 25% diantaranya perlu dirawat inap untuk evaluasi lebih lanjut (Cohen and
Chopro, 2001).

Rasa sakit pada nyeri punggung bawah karena terjadinya tekanan pada
susunan saraf tepi daerah pinggang (saraf terjepit). Jepitan pada saraf ini dapat
terjadi karena gangguan pada otot dan jaringan sekitarnya, gangguan pada
sarafnya sendiri, kelainan tulang belakang maupun kelainan di tempat lain,

misalnya infeksi atau batu ginjal dan lain-lain (Yip, 2009).



Penggunaan obat anti nyeri seperti obat anti inflamasi non steroid
(OAINS) menjadi pilihan pertama untuk mengatasi nyeri pada nyeri punggung
bawah. Namun pengobatan dengan OAINS terutarma dalam jangka panjang
mempunyai resiko berupa efek samping bagi pasien seperti iritasi lambung
(Sudoyo, 2009). Terapi lain untuk mengatasi nyeri pada nyeri punggung bawah
dengan meggunakan metode fisioterapi panas, terapi ini lebih efektif dari pada
penggunaan obat anti inflamasi non steroid (OAINS) dan memiliki efek analgesik
yang serupa (Brian A and Casazza, MD, 2012).

Salah satu alat ukur untuk menilai pengaruh metode fisioterapi yang
diberikan pada pasien adalah kuesioner indeks oswestry merupakan suatu
kuesioner yang berisi pertanyaan seputar gangguan yang dirasakan pasien nyeri
punggung bawah saat melakukan kegiatan schari-hari yang dilakukan (activity of
daily living). Kuesioner oswestry indeks merupakan suatu kuesioner yang
validitas dan reabilitasnya sudah teruji secara luas, Kuesioner oswestry indeks
lebih baik dibandingkan dengan Roland Morris kuesioner serta skala nyeri quebec
(Vianin, 2008).

Penelitian dari Pietra Jaya (2013) tentang nyeri punggung bawah
sebelumnya hanya menilai derajat nyeri menggunakan skor VAS pada penderita
nyeri punggung bawah yang mendapat terapi diatermi. Penelitian yang akan
dilakukan sedikit berbeda dari penelitian sebelumnya, penelitian ini dilakukan
untuk mengetahui nilai ADL pada pasien nyeri punggung bawah sebelum dan
sesudah diterapi SWD dengan kuesioner indeks oswestry yang belum pernah

dilakukan pada penelitian sebelumnya di Palembang.

1.2. Rumusan Masalah
Bagaimana nilai activity daily living pada pasien nyeri punggung bawah

sebelum dan sesudah terapi short wave diathermy ?



1.3. Tujuan Peneclitian

1.3.1. Tujuan Umum
Mengetahui nilai activity of daily living pada pasien nyeri punggung
bawah sebelum dan sesudah terapi short wave diathermy.
1.3.2. Tujuan Khusus
1. Mengetahui karakteristik sosiodemografi pasien nyeri punggung
bawah
Mengetahui nilai activity of daily living pada pasien nyeri punggung

bawah sebelum diberikan terapi short wave diathermy.

N

Mengetahui nilai activity of daily living pada pasien nyeri punggung

(98]

bawah sesudah diberikan terapi short wave diathermy
4. Menganalisa niiai activity of daily living pada pasien nyeri punggung

bawah sebelum dan sesudah diberikan terapi short wave diathermy.

1.4.Hipotesis

Ada perbaikan yang bermakna pada activity of daily living pasien nyeri

punggung bawah setelah diberikan terapi short wave diathermy.

1.5.Manfaat penelitian

L

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran nilai activity daily living
pada pasien nyeri punggung bawah sebelum dan sesudah diberikan terapi short
wave diathermy untuk mengetahui efek terapinya.

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar pertimbangan untuk penelitian

selanjutnya.
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