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Abstract 
 

Low back pain is a common musculoskeletal disorder that has a significant impact on physical 
function, work productivity, and quality of life. The majority of low back pain cases are classified as 
non-specific and are associated with impaired neuromuscular control and segmental instability of the 
lumbar spine. Core stability training is a conservative exercise approach that focuses on the activation 
and strengthening of deep trunk muscles to enhance lumbopelvic stability and reduce mechanical 
stress on passive spinal structures. This review article aimed to evaluate the effectiveness of core 
stability training in the prevention of low back pain related to physical activity. The article was 
developed through a literature search in PubMed and Google Scholar using keywords related to core 
stability, training, prevention, and low back pain.  Original research articles, randomized controlled 
trials, systematic reviews, meta-analyses, expert consensus statements, and clinical practice 
guidelines published in English or Indonesian were screened and analyzed qualitatively. The selected 
studies were reviewed to synthesize current evidence. The findings indicated that core stability 
training improved functional spinal stability, enhanced neuromuscular coordination, and reduced the 
risk of low back pain as both a primary and secondary preventive intervention. Given its safety and 
ease of implementation, core stability training can be recommended as an effective preventive 
strategy. 
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Abstrak  
 
Low back pain merupakan gangguan muskuloskeletal yang sering terjadi dan berdampak signifikan 
terhadap fungsi fisik, produktivitas kerja, serta kualitas hidup. Sebagian besar kasus low back pain 
tergolong non-spesifik dan berhubungan dengan gangguan kontrol neuromuskular serta instabilitas 
segmental tulang belakang lumbal. Core stability training merupakan pendekatan latihan konservatif 
yang berfokus pada aktivasi dan penguatan otot-otot inti dalam untuk meningkatkan stabilitas 
lumbopelvik dan mengurangi stres mekanik pada struktur pasif tulang belakang. Artikel tinjauan ini 
bertujuan untuk mengevaluasi efektivitas core stability training dalam pencegahan low back pain 
yang berkaitan dengan aktivitas fisik. Tinjauan pustaka ini dilakukan melalui penelusuran literatur 
pada basis data PubMed dan Google Scholar dengan menggunakan kata kunci yang berkaitan dengan 
core stability, training, prevention, dan low back pain. Artikel penelitian asli, uji klinis terkontrol, 
systematic review, meta-analisis, pernyataan konsensus ahli, dan pedoman praktik klinis yang 
dipublikasikan dalam bahasa Inggris atau Indonesia diseleksi dan dianalisis secara kualitatif. Studi 
yang terpilih kemudian ditelaah untuk mensintesis bukti terkini. Penulisan artikel dilakukan melalui 
penelaahan studi eksperimental, uji klinis terkontrol, dan meta-analisis yang menilai pengaruh core 
stability training terhadap stabilitas postural, kontrol neuromuskular, kekuatan dan daya tahan otot 
trunk, serta kejadian dan kekambuhan low back pain. Hasil kajian menunjukkan bahwa core stability 
training meningkatkan stabilitas fungsional tulang belakang, memperbaiki koordinasi 
neuromuskular, serta menurunkan risiko low back pain sebagai pencegahan primer dan sekunder. 
Dengan karakteristik yang aman dan mudah diterapkan, core stability training dapat 
direkomendasikan sebagai strategi preventif yang efektif. 

 
Kata kunci: low back pain, core stability training, pencegahan, stabilitas lumbal 
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PENDAHULUAN  

Low Back Pain (LBP) merupakan salah satu masalah muskuloskeletal yang paling 

umum dan berdampak luas secara global, ditandai dengan nyeri atau ketidaknyamanan 

pada area lumbal yang sering memberat saat aktivitas fisik atau gerakan berulang.(1) Lebih 

dari 90% kasus LBP termasuk dalam kategori Non-Specific Low Back Pain (NSLBP), yaitu nyeri 

punggung bawah tanpa etiologi struktural yang jelas.(1) Pada kondisi NSLBP, gangguan 

kontrol postural berperan penting dalam patogenesis nyeri, di mana penurunan stabilitas 

lumbopelvic selama aktivitas statik dan dinamik dapat meningkatkan stres mekanik pada 

tulang belakang dan berkontribusi terhadap timbulnya LBP.(1) Pemahaman mengenai 

mekanisme biomekanik dan neuromuskular LBP menjadi dasar penting dalam pemilihan 

intervensi preventif yang tepat.(1)   

LBP, khususnya dalam bentuk kronis, berdampak signifikan terhadap produktivitas 

kerja dan kesejahteraan individu, terutama pada usia produktif.(1) Penelitian pada tenaga 

keperawatan menunjukkan bahwa prevalensi LBP cukup tinggi, yaitu mencapai 64,6%, 

dengan proporsi Chronic Low Back Pain (CLBP) sebesar 17,1%, yang menegaskan tingginya 

kejadian.(2,3) CLBP berhubungan dengan penurunan produktivitas kerja pada aspek 

manajemen waktu, fungsi mental-interpersonal, dan output kerja.(2) Selain itu, CLBP 

berkaitan dengan gangguan psikologis seperti depresi, kecemasan, dan stres yang 

memperberat nyeri, disabilitas, serta menghambat pemulihan. Dampaknya meluas ke 

aspek sosial-ekonomi berupa pengurangan jam kerja, penurunan pendapatan, serta 

peningkatan absensi dan risiko disabilitas jangka panjang.(2,3) Pada pasien dengan LBP, 

penurunan kontrol postur dapat terjadi. 

Penurunan kontrol postural pada pasien LBP berkaitan dengan gangguan sistem 

stabilisasi lumbal, khususnya komponen stabilisasi aktif yang melibatkan otot-otot 

stabilisator dalam seperti transversus abdominis, multifidus, internal oblique, dan diafragma 

dalam menjaga stabilitas intervertebralis selama aktivitas statik maupun dinamik.(3,4) 

Kondisi LBP dapat menghasilkan keluhan yang ringan hingga berat sehingga diperlukan 

tatalaksana.(4) Tata laksana LBP, direkomendasikan menggunakan pendekatan konservatif 

berbasis non-farmakologis.(4) Fisioterapi menjadi pilihan utama pada pasien dengan 

modalitas berupa latihan peregangan dan fleksibilitas, neurodynamic therapy, latihan 

postural dan keseimbangan, serta Core Stabilization Training (CST) sebagai bagian dari 

program rehabilitasi.(5,6) 

Core Stability Training (CST) direkomendasikan karena mampu memfasilitasi 

kembali kontrol neuromuskular otot inti, menstabilkan aktivasi otot lokal, serta 

menurunkan disabilitas terkait nyeri pada LBP non-spesifik. Latihan ini bekerja melalui 

peningkatan stabilitas fungsional tulang belakang, sekaligus meningkatkan daya tahan otot 
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lumbal melalui penguatan otot perut dan lumbal.(6) Selain efektif, CST juga memiliki 

aksesibilitas tinggi karena dapat dilakukan secara mandiri di rumah dengan panduan awal 

dari fisioterapis, sehingga terjangkau dan aplikatif untuk berbagai kalangan.(7) 

Mengingat tingginya prevalensi LBP dan dampaknya terhadap fungsi fisik serta 

produktivitas, diperlukan strategi pencegahan yang efektif dan mudah diakses.(7) CST 

merupakan pendekatan konservatif yang direkomendasikan untuk meningkatkan stabilitas 

dan kontrol neuromuskular otot inti.(7,8) Oleh karena itu, paper ini bertujuan meninjau 

efektivitas CST dalam pencegahan primer dan sekunder LBP akibat aktivitas fisik. 

 

STRATEGI PENCARIAN LITERATUR 

 Penelusuran literatur dilakukan terstruktur dengan basis data PubMed dan Google 

Scholar yang relevan terkait efektivitas core stability training. Pencarian dilakukan secara 

independen oleh penulis dengan menggunakan kombinasi istilah berbasis Medical Subject 

Headings (MeSH) dan kata kunci bebas. Istilah yang digunakan dalam strategi pencarian 

antara lain: core stability, training, prevention, serta low back pain. Tahapan seleksi diawali 

dengan skrining judul dan abstrak, kemudian dilanjutkan dengan evaluasi teks lengkap 

untuk memastikan kesesuaian dengan fokus pembahasan. Artikel yang memenuhi kriteria 

inklusi mencakup penelitian asli, uji klinis terkontrol, systematic review, meta-analisis, 

konsensus ahli, serta pedoman praktik klinis yang mengulas faktor risiko, mekanisme 

patofisiologi, diagnosis, tatalaksana, dan strategi CST untuk pencegahan LBP pada individu. 

Publikasi yang tersedia dalam bahasa Inggris atau Indonesia dan dapat diakses dalam 

bentuk teks lengkap dimasukkan dalam analisis. 

 Sebaliknya, jika artikel tidak tersedia secara lengkap, berupa laporan kasus tunggal 

tanpa pembahasan mendalam, atau opini yang tidak didukung oleh bukti ilmiah yang 

memadai, dikeluarkan dari proses telaah. 

 Seluruh artikel yang terpilih kemudian dianalisis secara kualitatif dengan 

mempertimbangkan desain penelitian, karakteristik subjek, faktor risiko yang dilaporkan, 

jenis intervensi atau metode pendinginan yang diterapkan, serta luaran klinis utama seperti 

mortalitas, morbiditas, dan durasi pemulihan. Temuan tersebut selanjutnya disintesis 

secara naratif untuk memperkuat pembahasan. 
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LOW BACK PAIN (LBP)  

Definisi 

 Low Back Pain (LBP) didefinisikan sebagai nyeri, ketegangan otot, atau rasa tidak 

nyaman yang terlokalisasi pada regio lumbal, yaitu area di bawah costal margin dan di atas 

inferior gluteal folds.(1)  Kondisi ini dapat berasal dari berbagai struktur anatomi seperti 

vertebra lumbalis, diskus intervertebralis, sendi faset, ligamen, otot paraspinal, maupun 

struktur saraf, dan sering kali tidak dapat diidentifikasi penyebab patologis spesifiknya 

sehingga diklasifikasikan sebagai non-specific low back pain.(1) Berdasarkan durasi keluhan, 

LBP dibagi menjadi LBP akut (<6 minggu), subakut (6–12 minggu), dan kronik (>12 minggu), 

yang masing-masing memiliki implikasi berbeda terhadap pendekatan tatalaksana dan 

intervensi latihan, termasuk core stability training.(1)   

 

Anatomi Vertebra Lumbalis 

 Vertebra lumbalis merupakan unit struktural utama tulang belakang bagian bawah 

yang berperan dalam menopang beban aksial besar sekaligus memungkinkan mobilitas 

trunkus.(9) Secara anatomis, vertebra lumbalis ditandai oleh corpus vertebrae berukuran 

besar, pediculus dan lamina yang tebal, serta orientasi sendi faset yang relatif sagital, 

sehingga memungkinkan gerakan fleksi dan ekstensi yang luas namun membatasi rotasi 

(Gambar 1). Karakteristik ini menjadikan segmen L4–L5 dan L5–S1 sebagai area dengan 

beban biomekanik tertinggi dan rentan terhadap stres mekanik berulang.(10,11)  

 

Gambar 1. Anatomi dan kurvatura fisiologis tulang belakang manusia(10) 
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Pada LBP, perubahan degeneratif dan gangguan alignment segmental pada vertebra 

lumbalis dapat mengganggu stabilitas spinal serta meningkatkan beban pada diskus 

intervertebralis dan sendi faset, yang sering kali berkaitan dengan disfungsi otot-otot 

stabilisator segmental, khususnya multifidus, sehingga berkontribusi terhadap terjadinya 

instabilitas mikro lumbal.(12) Kerentanan biomekanik pada segmen ini menegaskan 

pentingnya peran sistem stabilisasi aktif untuk menjaga kontrol segmental selama aktivitas 

fungsional, yang menjadi dasar rasional penerapan CST dalam upaya pencegahan dan 

penatalaksanaan LBP.(11,12) 

 

Anatomi Otot-otot Inti (Core Muscles)  

 Otot-otot inti (core muscles) berperan penting dalam menjaga stabilitas tulang 

belakang lumbal.(11) Kelemahan atau disfungsi otot-otot ini berkaitan dengan risiko LBP 

karena menurunkan stabilitas segmental dan kontrol motorik punggung bawah. Otot-otot 

yang berperan dalam menjaga stabilitas tulang belakang lumbal dan berkaitan dengan 

terjadinya LBP meliputi otot lumbar multifidus, transversus abdominis, kelompok otot 

erector spinae yang terdiri atas longissimus thoracis dan iliocostalis lumborum, serta 

beberapa otot lain yang melekat pada vertebra lumbal seperti psoas major, quadratus 

lumborum, rotatores, dan intertransversarii. (11) 

a. Otot Lumbar Multifidus 

Multifidus merupakan otot paraspinal bersegmen banyak yang berperan 

penting dalam pergerakan dan stabilisasi tulang belakang. Otot ini berasal dari 

sakrum, ilium, serta processus transversus vertebrae L1–L5, T1–T12, dan C4–C7, 

kemudian melekat pada processus spinosus vertebrae yang lebih superior.(11,13) 

Secara bersama-sama, kontraksi otot multifidus berfungsi untuk mengekstensikan 

kolumna vertebralis, sedangkan kontraksi unilateral menghasilkan fleksi lateral 

ringan dan rotasi lemah tulang belakang ke sisi berlawanan dari otot yang 

berkontraksi. Multifidus dipersarafi oleh nervus spinalis servikal, torakal, dan 

lumbal.(11) 

Multifidus berperan sebagai penopang utama stabilitas segmental tulang 

belakang lumbal melalui kontrol gerak antarsegmen yang presisi serta kontribusinya 

terhadap propriosepsi dan stabilitas dinamik.(9) Disfungsi multifidus telah 

diidentifikasi sebagai salah satu penyebab spesifik Mechanical Chronic Low Back 

Pain (CLBP), yang ditandai oleh gangguan kontrol motorik sehingga menimbulkan 

instabilitas neuromuskular, disertai perubahan struktural berupa atrofi, infiltrasi 

lemak, dan fibrosis otot yang menurunkan kemampuan stabilisasi tulang 
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belakang.(9,11) Perubahan struktural dan komposisi pada otot multifidus diketahui 

berkaitan erat dengan  Chronic Low Back Pain (CLBP).(9) Pada pasien dengan CLBP 

ditemukan penurunan ukuran otot multifidus (total dan functional cross-sectional 

area) serta peningkatan infiltrasi lemak, terutama di segmen lumbar bawah seperti 

L3–L5, dibandingkan dengan individu tanpa nyeri punggung bawah.(9) Temuan ini 

mengindikasikan bahwa multifidus mengalami atrofi dan perubahan komposisi yang 

konsisten pada CLBP, yang berpotensi mengurangi kapasitas otot untuk 

menstabilkan tulang belakang secara segmental dan memperberat gejala nyeri.(9-11) 

b. Otot Transversus Abdominis 

 Transversus abdominis merupakan otot perut terdalam dengan serabut otot 

yang tersusun horizontal, yang berperan penting dalam mempertahankan tekanan 

intra abdomen serta memberikan tonus pada dinding abdomen lateral.(11) Secara 

anatomi, bagian otot transversus abdominis dapat meluas melewati linea 

semilunaris pada abdomen bagian atas, sedangkan pada abdomen bagian bawah 

sebagian besar berubah menjadi jaringan aponeurotik dengan sedikit serabut otot 

(Gambar 2).(11,14) Susunan ini mendukung fungsi transversus abdominis sebagai 

stabilisator utama dinding abdomen dan tulang belakang melalui pengaturan 

tekanan intra abdomen.(14) 

 

Gambar 2. Ilustrasi anatomi otot transversus abdominis sebagai otot terdalam dinding 
perut yang berperan dalam stabilisasi inti dan kompresi abdominal(14)  

 

Transversus abdominis berfungsi menjaga stabilitas lumbal melalui 

peningkatan tekanan intra abdomen serta kerja sama dengan multifidus dalam 

membentuk anatomical girdle.(11) Bila aktivasi transversus abdominis terganggu, 

stabilitas segmental tulang belakang akan menurun, sehingga beban geser dan stres 

mekanik pada area lumbal meningkat dan berkontribusi terhadap timbulnya nyeri 

punggung bawah. Pada pasien LBP, gangguan fungsi transversus abdominis juga 
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menghambat terbentuknya ko-kontraksi yang efektif dengan multifidus, yang 

selanjutnya memperburuk kontrol neuromuskular dan stabilitas lumbopelvic. (11) 

 

Patofisiologi Low Back Pain (LBP) 

 Low Back Pain (LBP) merupakan sindrom klinis multifaktorial yang timbul akibat 

interaksi kompleks antara faktor biomekanik, degeneratif, neuromuskular, dan 

psikososial.(11) Tingginya beban aksial dan derajat mobilitas pada segmen lumbal, khususnya 

pada tingkat L4–L5 dan L5–S1, menjadikan segmen ini rentan terhadap stres mekanik 

berulang dan perubahan degeneratif.(15) Perubahan degeneratif pada jaringan tulang 

subkondral, kapsul sendi faset, ligamen, serta diskus intervertebralis dapat berkontribusi 

terhadap timbulnya nyeri aksial pada LBP.(15) Namun, pada Non-Specific Low Back Pain 

(NSLBP), intensitas nyeri sering kali tidak berkorelasi secara langsung dengan derajat 

kerusakan struktural yang teridentifikasi secara radiologis, melainkan lebih berkaitan 

dengan gangguan kontrol neuromuskular dan stabilitas segmental.(15) Disfungsi otot 

stabilisator lumbar dapat menjadi penyebab terjadinya NSLBP.  

 Disfungsi otot stabilisator lumbal, terutama multifidus dan transversus abdominis, 

berperan dalam terjadinya instabilitas mikro vertebra lumbalis yang ditandai oleh 

peningkatan pergerakan abnormal dalam neutral zone, sehingga meningkatkan stres 

mekanik pada struktur tulang belakang dan berkontribusi terhadap persistensi nyeri.(16) 

Temuan ini menegaskan pentingnya pendekatan rehabilitatif berbasis latihan yang berfokus 

pada pemulihan kontrol neuromuskular dan stabilisasi aktif, seperti core stability training, 

dalam penatalaksanaan NSLBP.(16) 

Faktor Risiko 

 Low back pain merupakan gangguan muskuloskeletal multifaktorial yang 

berhubungan dengan stres biomekanik berulang dan instabilitas segmental tulang 

belakang.(11) Faktor risiko yang berperan antara lain:  

a. Usia 

Insidensi LBP meningkat seiring bertambahnya usia, terutama setelah 

dekade ketiga kehidupan, hingga dekade kelima sekitar usia 55 tahun yang berkaitan 

dengan proses degeneratif pada tulang belakang.(17) Perubahan degeneratif 

tersebut meliputi penurunan elastisitas jaringan, berkurangnya kandungan cairan 

diskus intervertebralis, serta penurunan stabilitas struktur tulang dan otot.(17)  
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b. Jenis Kelamin 

 Low back pain dilaporkan lebih sering terjadi pada perempuan dibandingkan 

laki-laki.(17) Faktor hormonal, terutama penurunan kadar estrogen pada masa 

menopause, dapat menyebabkan berkurangnya kepadatan tulang dan 

mempengaruhi integritas struktur muskuloskeletal, sehingga meningkatkan risiko 

terjadinya LBP.(17) 

c. Indeks Massa Tubuh (IMT) 

 Indeks massa tubuh yang meningkat, khususnya IMT >25 kg/m², 

berhubungan dengan peningkatan risiko LBP.(17) Kelebihan berat badan 

menyebabkan peningkatan beban aksial pada vertebra lumbalis, sehingga 

memperbesar stres mekanik pada tulang belakang dan mempercepat terjadinya 

kerusakan struktural serta LBP.(17) 

d. Aktivitas Fisik Rendah 

Aktivitas fisik yang rendah merupakan faktor risiko signifikan terhadap 

terjadinya LBP.(11,17) Kurangnya aktivitas fisik menyebabkan penurunan kekuatan 

dan kontrol neuromuskular otot-otot core yang berperan sebagai stabilisator utama 

tulang belakang lumbal.(17) Otot transversus abdominis, multifidus, dan otot 

paraspinal berfungsi mempertahankan stabilitas segmental dan mendistribusikan 

beban mekanik pada tulang belakang. Penurunan fungsi otot-otot tersebut 

meningkatkan stres pada diskus intervertebralis sehingga memicu LBP.(17) Dalam hal 

ini, core stability training berperan penting sebagai pendekatan preventif dan 

terapeutik dengan meningkatkan kekuatan, koordinasi, serta stabilitas trunk.(17) 

e. Kelemahan otot Core 

 Kelemahan otot core tidak hanya berperan sebagai faktor risiko independen, 

tetapi juga mempengaruhi kontrol motorik dan koordinasi stabilisasi tulang 

belakang lumbal, yang berkontribusi terhadap terjadinya LBP.(17) Otot stabilisator 

dalam, khususnya musculus transversus abdominis dan multifidus, berfungsi dalam 

stabilisasi segmental sebelum terjadinya gerakan ekstremitas. Disfungsi stabilisasi 

spinal, bukan sekadar penurunan kekuatan otot, merupakan mekanisme penting 

pada NSLBP.(17,18) 

 

Manifestasi Klinis 

Manifestasi klinis LBP meliputi nyeri atau ketidaknyamanan yang terlokalisasi pada 

regio lumbal, yaitu area antara batas bawah kosta hingga lipatan gluteal inferior, yang dapat 



 
Efektivitas Core Stability Training terhadap Pencegahan Primer dan Sekunder 

 Low Back Pain 
Quishalana, Fadilah, Sidarta, Kholinne  

e-ISSN, Volume 3, Nomor 2, halaman 1259-1276, April, 2026 
DOI: https://doi.org/10.25105/aktatrimedika.v3i2.25989 

 

  1267 

disertai nyeri alih ke bokong atau tungkai serta parestesia seperti rasa baal.(11) Nyeri dapat 

muncul secara akut maupun bertahap, dengan karakter tumpul, tajam, atau seperti tertarik, 

dan umumnya diperberat oleh aktivitas fisik, perubahan posisi, atau pembebanan mekanik 

pada tulang belakang.(1) LBP sering disertai kekakuan punggung bawah, terutama pada pagi 

hari atau setelah periode imobilisasi, serta dapat menyebabkan keterbatasan lingkup gerak 

tulang belakang lumbal, spasme otot paraspinal, dan gangguan fungsi aktivitas sehari-

hari.(1) Iritasi atau disfungsi struktur penunjang lumbal, termasuk sendi faset, ligamen, dan 

otot stabilisator, dapat menimbulkan nyeri aksial terlokalisasi tanpa disertai defisit 

neurologis yang jelas.(12) Selain keluhan nyeri, pasien dengan LBP juga sering mengalami 

gangguan kontrol neuromuskular dan postural, penurunan toleransi terhadap aktivitas fisik, 

serta penurunan kualitas hidup, yang berkontribusi terhadap persistensi gejala dan 

disabilitas fungsional.(12) 

 

Diagnosis 

 Diagnosis klinis LBP dilakukan melalui penilaian komprehensif untuk menentukan 

etiologi nyeri, yang secara umum diklasifikasikan menjadi LBP spesifik dan non spesifik. 

Sebagian besar kasus LBP, yaitu lebih dari 85% termasuk dalam kategori Non-Specific Low 

Back Pain (NSLBP), yang tidak disertai kelainan struktural atau patologi spesifik yang dapat 

diidentifikasi secara jelas melalui pemeriksaan klinis awal.(1) Pada NSLBP, fokus diagnosis 

adalah menyingkirkan patologi serius dan mengidentifikasi faktor fungsional yang dapat 

dimodifikasi melalui latihan.(1,2) 

 Anamnesis merupakan komponen utama dalam diagnosis klinis LBP dan difokuskan 

pada karakteristik meliputi onset, durasi, lokasi, intensitas, pola penjalaran, evaluasi riwayat 

trauma, dan aktivitas fisik untuk mengidentifikasi kemungkinan etiologi.(1) Pemeriksaan fisik 

mencakup penilaian postur, lingkup gerak tulang belakang lumbal, serta palpasi otot dan 

struktur paraspinal untuk mendeteksi spasme atau nyeri tekan lokal.(2)  

 Pemeriksaan penunjang pada LBP tidak direkomendasikan secara rutin dan 

dilakukan secara selektif berdasarkan temuan klinis.(2) Evaluasi lanjutan diindikasikan 

apabila ditemukan red flags, meliputi riwayat keganasan, infeksi, trauma berat, penurunan 

berat, serta pada kondisi kegagalan perbaikan klinis setelah terapi konservatif yang 

adekuat.(1,2) Radiografi polos tulang belakang lumbal digunakan untuk menilai fraktur, 

deformitas vertebra atau perubahan degeneratif lanjut.(1) Sedangkan Magnetic Resonance 

Imaging (MRI) merupakan modalitas pilihan utama untuk mengevaluasi diskus 

intervertebralis dan ligamen.(2,3)  
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CORE STABILITY TRAINING (CST) 

Definisi 

Core Stability Training (CST) merupakan sebuah pendekatan intervensi terapeutik 

yang dirancang untuk memulihkan kendali neuromuskular dan kapasitas fungsional dari 

sistem stabilisasi tubuh.(18) Perbedaan utama dengan latihan penguatan lain yang seringkali 

berfokus pada otot penggerak utama (global movers) seperti rectus abdominis, external 

oblique, dan erector spinae, adalah core stability training berfokus pada stabilitas segmental 

dari tulang belakang seperti otot transversus abdominis dan multifidus yang berperan 

dalam mempertahankan kekakuan antar vertebra dan menjaga tulang belakang tetap 

berada dalam neutral zone.(18,19) 

 

Prinsip dan Konsep Core Stability Training (CST) 

Prinsip inti dari CST adalah mengaktifkan kembali feedforward mechanism dari 

sistem saraf pusat yang terganggu pada pasien.(18) Bukti klinis menegaskan bahwa pada 

pasien LBP, aktivasi otot transversus abdominis terbukti mengalami keterlambatan (delayed 

onset) saat ekstremitas bergerak.(19) Kondisi ini mengakibatkan kegagalan stabilisasi dini, 

sehingga tulang belakang terpapar beban tanpa penyangga internal saat inisiasi 

gerakan.(19,20) Oleh karena itu, latihan ini didesain untuk melatih secara spesifik otot-otot 

stabilisator lokal seperti transversus abdominis atau multifidus dilatih untuk berkontraksi 

beberapa milidetik sebelum terjadinya pergerakan ekstremitas.(21,22) Kontraksi beberapa 

milidetik ini mempersiapkan stabilitas tulang belakang.(21) 

Secara biomekanik, CST bekerja menggunakan prinsip peningkatan tekanan intra-

abdominal melalui kontraksi dari diafragma, otot dasar panggul, dan juga dinding perut 

guna menstabilkan dan menopang segmen lumbalis dan mengurangi beban kompresi pada 

diskus.(20,23) Pendekatan ini juga berfokus pada integrasi sensorik untuk membantu defisit 

proprioseptif pasien, sehingga memiliki kesadaran posisi tubuh yang lebih akurat dan 

mampu mengurangi terjadinya cedera berulang.(21)  

Jenis Core Stability Training 

Berdasarkan literatur, CST dilakukan dalam program bertahap. Program ini terbagi 

menjadi tiga fase berkelanjutan: latihan stasis, dinamis, dan fungsional.(24) 

  

A. Latihan Statis 

Fase ini bertujuan untuk mengaktifkan dan mengisolasi otot stabilisator lokal seperti 

transversus abdominis dan multifidus, yang mengalami keterlambatan aktivasi pada pasien 
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dengan LBP.(23-25) Latihan ini bersifat isometrik dengan intensitas rendah yang bertujuan 

untuk mengaktifkan kembali kontrol motorik tanpa memprovokasi rasa nyeri.(17) Teknik 

yang digunakan dalam latihan ini adalah Abdominal Drawing-in Maneuver (ADIM), yang 

dilakukan dengan cara pasien menarik dinding perut ke dalam dan menahannya dalam 

durasi tertentu (holding time) untuk meningkatkan tekanan intra-abdominal tanpa 

kompensasi gerakan tubuh lain.(17) Contoh klinis: Pasien melakukan teknik ADIM (drawing-

in) dalam posisi terlentang (supine hook-lying) sambil mempertahankan pola napas normal 

(Gambar 3A).24,25  

 

Gambar 3. Ilustrasi teknik (A) Abdominal Drawing-In Maneuver (ADIM) (B) Latihan Bird-
Dog untuk stabilitas dinamis (24,25) 

 

B. Latihan Dinamis 

Progresi latihan dilanjutkan ke fase dinamis setelah pasien sudah mampu mengontrol 

aktivasi otot lokal secara konsisten. (22)  Fase ini melibatkan pergerakan aktif dari ekstremitas 

(lengan atau tungkai) pasien, atau menggunakan permukaan tidak teratur untuk menguji 

stabilitas.(22) Pada latihan ini, core dipaksa bekerja secara reaktif untuk mempertahankan 

keseimbangan tubuh (Center of Gravity) melawan gangguan yang muncul dari gerakan 

tubuh itu sendiri atau dari alat bantu seperti Swiss Ball dan papan keseimbangan. Latihan 

ini penting guna melatih sistem proprioseptif dan meningkatkan koordinasi 

neuromuskular.(22) Contoh klinis: Latihan Bird-Dog (posisi merangkak mengangkat tangan 

dan kaki) dengan mempertahankan punggung tetap datar (Gambar 3B).24,25 

C. Latihan Fungsional 

Fase terakhir dari serangkaian latihan ini adalah fase latihan fungsional, dimana tujuan 

utama dari latihan ini adalah menggunakan kemampuan stabilitas yang telah dilatih ke 

dalam kehidupan sehari-hari.(18) Latihan ini dilakukan bukan dengan posisi berbaring, 

melainkan dengan posisi tegak atau gerakan meniru aktivitas sehari-hari seperti berjalan, 

mengangkat barang, atau olahraga sederhana.(18,26) Latihan ini bertujuan untuk otomatisasi 

fungsi core stability agar tulang belakang tetap terlindungi dalam keadaan nirsadar saat 

pasien kembali beraktivitas seperti bekerja atau olahraga yang nanti akan berkontribusi 
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signifikan dalam pencegahan cedera berulang.(18) Contoh klinis: Gerakan Lunge atau Squat 

sambil memegang beban bebas seperti dumbbell untuk melatih stabilitas trunk dalam posisi 

vertical (Gambar 4).(26) 

 

Gambar 4. Ilustrasi gerakan reverse lunge untuk stabilitas fungsional(26) 

 

Kontraindikasi Core Stability Training  

Walaupun CST merupakan intervensi yang relatif aman, terdapat beberapa kondisi klinis 

yang dapat menjadi kontraindikasi atau perlunya modifikasi dari CST.(27) 

1. Tanda Bahaya (Red Flags) 

Pasien dengan kecurigaan patologi yang serius seperti fraktur spinal, keganasan 

(tumor), adanya infeksi tulang belakang (osteomyelitis), atau sindrom Cauda Equina 

menjadi alasan mutlak kontraindikasi diberikannya latihan beban mekanis sebelum 

diagnosis ditegakkan dan ditangani secara medis.(28) 

2. Fase Akut Dengan Nyeri Hebat 

Pada pasien yang mengalami inflamasi akut {(derajat Visual Analog Scalig (VAS) 

biasanya >7)} atau nyeri yang memburuk dengan gerakan minimal, latihan stabilisasi harus 

ditunda sampai rasa nyeri terkendali guna mencegah spasme otot reaktif lebih lanjut.(29,30) 

3. Instabilitas Kardiovaskular dan Hipertensi Tak Terkontrol 

CST melibatkan peningkatan tekanan intra-abdominal, hal ini berisiko memicu valsalva 

manuver jika dilakukan dengan teknik yang salah. Hal ini dapat meningkatkan tekanan 

darah secara drastis sehingga berbahaya pada pasien dengan riwayat hipertensi berat atau 

aneurisma.(27,31) 
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Durasi Pelaksanaan CST 

1. Durasi Kontraksi (Isometric Hold) 

Target utama dari CST adalah otot tipe I (Slow-twitch muscle fibres) yang bersifat tonik, 

sehingga kontraksi tidak dilakukan secara cepat.(26) Literatur menyarankan kontraksi 

isometrik dilakukan submaksimal (20-30% MVC) atau dengan intensitas low-moderate yang 

ditahan selama 8-10 detik per repetisi.(27) 

2. Frekuensi Latihan 

Sebagian besar uji klinis menerapkan frekuensi latihan 3 hingga 5 kali per minggu. 

Konsistensi harian lebih diutamakan dibandingkan intensitas tinggi yang jarang dilakukan 

dikarenakan tujuan utama dara CST adalah motor learning.(29) 

3. Durasi Total Program CST 

Adaptasi dari neuromuskular dan perubahan morfologi otot memerlukan waktu. 

Sebuah penelitian dalam tinjauan sistematisnya mencatat bahwa intervensi CST 

memberikan dampak penurunan nyeri dan disabilitas yang signifikan pada program yang 

berjalan minimal 4 hingga 8 minggu. Program jangka pendek (<4 minggu) sering kali belum 

cukup untuk merestorasi mekanisme feed-forward secara permanen.(22) 

 

Peran Core Stability Training dalam Pencegahan Low Back Pain 

CST memiliki berbagai peran dalam manajemen kesehatan punggung bawah. Tidak 

hanya sebagai modalitas kuratif, namun juga strategi preventif.(32) Berdasarkan studi 

biomekanik dan klinis, peran CST dapat dikategorikan ke dalam efisiensi biomekanik, 

pencegahan primer pada populasi aktif, dan pencegahan sekunder (kekambuhan).(32) 

 

1. Peningkatan Efisiensi Biomekanik 

Secara mekanis, CST berfungsi memindahkan beban aksial dari struktur pasif seperti 

ligamen, diskus intervertebralis, dan kapsul sendi, ke struktur aktif (otot).(30) CST 

meminimalkan beban kompresi dan gaya geser (shear force) yang berlebihan pada tulang 

belakang dengan meningkatkan tekanan intra-abdominal (IAP) dan kekakuan otot (muscle 

stiffness) di sekitar neutral zone.(30,31)  Hal ini mencegah terjadinya mikro-trauma berulang 

pada diskus yang sering menjadi faktor pencetus degenerasi lumbal.(30) 

 

 



 
Efektivitas Core Stability Training terhadap Pencegahan Primer dan Sekunder 

 Low Back Pain 
Quishalana, Fadilah, Sidarta, Kholinne  

e-ISSN, Volume 3, Nomor 2, halaman 1259-1276, April, 2026 
DOI: https://doi.org/10.25105/aktatrimedika.v3i2.25989 

 

  1272 

2. Pencegahan Primer Pada Populasi Aktif 

Pada populasi yang sehat dan aktif seperti atlet atau pekerja dengan postur statis 

seperti duduk lama, CST menjadi fondasi gerak yang aman.(20) Mengacu kepada konsep 

“Proximal Stability for Distal Mobility”, CST memastikan bahwa gerakan ekstremitas yang 

bersifat eksplosif (dalam olahraga) atau repetitif (di tempat kerja) didasari oleh core yang 

kokoh. Hal ini mencegah kompensasi gerak yang sering membebani punggung bawah.(20) 

3. Pencegahan Sekunder (Kekambuhan) 

  CST bekerja dengan mengembalikan mekanisme feed-forward sistem saraf 

pusat.(22,23) Dengan melatih otot transversus abdominis dan multifidus untuk aktif secara 

otomatis, tulang belakang tetap terlindungi saat pasien melakukan aktivitas tiba-tiba.(23) 

Bukti studi menunjukkan bahwa kombinasi latihan stabilisasi core dengan latihan 

proprioseptif secara signifikan lebih efektif dalam mengurangi nyeri kronis dan disabilitas 

fungsional dibandingkan latihan standar, serta memperbaiki keseimbangan statis dan 

dinamis yang penting untuk mencegah cedera ulang.(23) 

Dalam tinjauan sistematis yang dilakukan oleh Smrcina et al., didapatkan 

kesimpulan bahwa CST terbukti efektif secara statistik dalam menurunkan intensitas nyeri 

(VAS/Number of Pain Rating Scale (NPRS)) dan meningkatkan skor fungsi (Oswestry 

Disability Index) pada pasien NSLBP.(22) Studi ini menegaskan bahwa CST lebih unggul 

dibandingkan latihan umum (general exercise) dalam jangka panjang karena 

kemampuannya memperbaiki defisit kontrol neuromuskular yang spesifik.(22) 

 

KESIMPULAN  

 Low back pain merupakan masalah kesehatan multifaktorial yang kompleks, 

dengan etiologi yang tidak hanya terbatas pada kerusakan struktur anatomis (seperti 

degenerasi diskus atau ligamen), namun juga sangat dipengaruhi oleh kegagalan sistem 

kontrol neuromuskular. Literature review ini mengkonfirmasi bahwa disfungsi otot 

stabilisator lokal, khususnya keterlambatan aktivasi (delayed onset) pada otot transversus 

abdominis dan multifidus, memainkan peran sentral dalam terjadinya instabilitas spinal dan 

tingginya angka kekambuhan LBP. 

 Core stability training terbukti efektif sebagai intervensi yang menargetkan akar 

permasalahan biomekanik tersebut. Melalui mekanisme pengembalian kontrol 

feedforward mechanism sistem saraf pusat dan peningkatan tekanan intra-abdominal (IAP), 

CST mampu mengembalikan kontrol terhadap neutral zone sehingga meminimalkan beban 

kompresi pada struktur pasif tulang belakang. 
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 Secara klinis, CST memiliki peran vital sebagai strategi pencegahan ganda. Sebagai 

pencegahan primer, implementasi CST pada populasi aktif berfungsi membangun pondasi 

stabilitas proksimal yang kokoh guna melindungi tulang belakang dari cedera akibat 

aktivitas fisik maupun okupasi. Sebagai pencegahan sekunder, latihan ini efektif 

menurunkan risiko kekambuhan pada pasien pasca-nyeri dengan memperbaiki defisit 

proprioseptif. Oleh karena itu, integrasi CST direkomendasikan sebagai standar protokol 

dalam manajemen preventif dan rehabilitatif kesehatan punggung bawah. 
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