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BAB III 

KERANGKA KONSEPTUAL  

3.1 Uraian Kerangka Konseptual 

 LBP merupakan penyebab paling umum terjadinya 

penurunan produktivitas pada usia di bawah 45 tahun (Chou 

et al., 2007). Adanya rangsangan pada nosiseptor akan 

mempengaruhi aktivitas saraf dan menimbulkan nyeri. 

Stimulasi berulang menyebabkan sensitisasi pada serabut 

saraf yang menyebabkan penurunan ambang batas rasa nyeri 

spontan (Patel, 2010). Aktivasi nosiseptor akan diteruskan 

dengan proses sensitisasi sentral. Pada proses sensitisasi 

sentral, ada dua macam reseptor yang mempunyai peranan 

penting pada proses sensitisasi sentral yaitu reseptor AMPA 

dan NMDA. Aktifasi dari kedua reseptor tersebut 

menyebabkan adanya depolarisasi pada kornu dorsalis yang 

akan diteruskan ke SSP. Mekanisme tersebut menimbulkan 

nyeri pada LBP (Berry et al., 2006).  

Beberapa faktor risiko yang dapat memperberat LBP 

di antaranya adalah usia, pekerjaan, obesitas, dan beberapa 

penyakit (Majid et al, 2008). Penyakit yang dapat 

menyebabkan timbulnya LBP adalah penyakit yang 

berhubungan dengan anatomi vertebra,  seperti sindroma 

kauda equina, infeksi vertebra, herniasi diskus, patah tulang 

vertebra, ankylosing spondilitis, kanker, dan defisit saraf 

(Chou et al., 2007).  
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Klasifikasi LBP berdasarkan durasi nyeri dibedakan 

menjadi LBP akut dengan durasi nyeri kurang dari 1 bulan 

(Majid et al., 2008) atau kurang dari 6 minggu (Bradley, 

2007) dan LBP kronik dengan durasi nyeri lebih dari 3 bulan 

(Majid et al., 2008). 

Tatalaksana yang tepat diperlukan untuk mengurangi 

nyeri pada LBP, baik non farmakologis maupun 

farmakologis. Terapi non farmakologis yang dapat dilakukan 

di antaranya yaitu manipulasi tulang belakang, terapi latihan, 

pemijatan, akupuntur, yoga, terapi kognitif-perilaku, dan 

rehabilisasi intensif interdispliner (Chou et al., 2007).  

Untuk terapi farmakologis digunakan asetaminofen, 

NSAIDs, analgesik opioid, relaksan otot, dan adjuvan 

analgesik (anti konvulsan dan trisiklik Antidepresan) 

(Dagenais et al., 2012; Suryamiharja et al., 2011).  

Perlu pertimbangan yang matang antara manfaat dan 

efek samping obat yang akan digunakan sebelum memulai 

terapi (Suryamiharja et al., 2011). Selain itu juga perlu 

adanya monitoring terhadap terapi yang diberikan kepada 

pasien baik dari jenis obat yang diberikan, dosis penggunaan, 

serta adanya masalah terkait obat yang mungkin terjadi. 
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Faktor risiko: 

- Usia 
- Pekerjaan 
- Obesitas 
- Infeksi vertebra 
- Sindroma 

kauda equina 
- kanker 
- Patah tulang  

vertebra 
- Ankylosing 

spondylitis 
- Spinal stenosis 
- Herniasi diskus 
- Defisit saraf 

 

3.2 Bagan Kerangka Konseptual 
 
  Rangsangan mekanik  

Aktivasi nosiseptor 

Sensitisasi sentral 

Depolarisasi 
kornu dorsalis 

Aktivasi resptor 
AMPA oleh glutamat 

Aktivasi NMDA 

Susunan Saraf Pusat Low Back Pain 
(LBP) 

Akut 
(< 1 bulan) 

Sub Akut 
(4-12 

minggu) 

Terapi 

Non Farmakologi: 
- Manipulasi tulang 

belakang 
- Terapi latihan 
- Pemijatan 
- Akupuntur 
- Yoga 
- Terapi kognitif-

perilaku 
- Rehabilisasi intensif 

interdispliner Farmakologi: 
- Asetaminofen 
- NSAIDs 
- Opioid 
- Relaksan otot 
- Anti konvulsan 
- Antidepresan 

DUS DRP 

Kronik 
(> 3 bulan) 

ADLN_Perpustakaan Universitas Airlangga

Skripsi Studi penggunaan.... Enny Maraqonita



50 
 

50 
 

3.3 Bagan Kerangka Operasional  
 

Penderita Low Back Pain (LBP) di Unit Rawat 
Jalan Neurologi RSUD Dr. Soetomo 

Rekam Medis Kesehatan 

Penderita Low Back Pain (LBP) dengan terapi 
analgesik dengan Rekam  Medis Kesehatan 

(RMK) lengkap 

Terapi Obat : 

1. Jenis obat yang diberikan 

2. Dosis 

3. Rute pemberian 

4. Waktu pemberian 

5. Frekuensi pemberian 

6.  Efek samping obat 

7. Interaksi Obat 

Data penderita : 

1. Usia 

2. Jenis kelamin 

3. Tinggi dan berat badan 

4. Diagnosis 

5. Data lab 

6. Data klinik 

Penyalinan data dari RMK ke 

lembar pengumpulan data 

Rekapitulasi Data 

Analisis Data 
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