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Abstract: Lumbar Magnetic Resonance Imaging (MRI) Technique in Clinical
Low Back Pain (LBP) with a History of Breast Cancer (Ca. Mammae).
Low Back Pain (LBP) is a common musculoskeletal complaint, particularly among
patients with a history of breast cancer (Ca. Mammae). Lumbar spine metastases are
frequently found in these patients and may lead to chronic pain and impaired
mobility. Magnetic Resonance Imaging (MRI) is the most sensitive imaging modality
for detecting spinal metastases. This study aimed to explore the use of axial slicing
techniques in the T2_qtse STIR Tra sequence. A descriptive qualitative method with
a case study approach was used. The sample consisted of one patient with clinical
LBP and a history of Ca. Mammae, along with two radiographers interviewed as
respondents. Data were analyzed using an interactive model consisting of data
collection, data reduction, data display, and conclusion drawing. The results from the
single patient sample and interview responses showed that the Short Tau Inversion
Recovery (STIR) sequence plays a significant role in fat suppression and enhances
the contrast of pathological tissues, while also offering a shorter scanning time.
Additionally, the axial slicing technique was adjusted according to the location of the
lesion or pathology, particularly in cases involving metastasis.

Keywords: Lumbal MRI, LBP, Metastasis, STIR

Abstrak: Teknik Pemeriksaan Magnetic Resonance Imaging (MRI) Lumbal
Pada Klinis Low Back Pain (LBP) Dengan Riwayat Pasien Ca. Mammae. Low
Back Pain (LBP) merupakan keluhan muskuloskeletal yang umum terjadi, terutama
pada pasien dengan riwayat kanker payudara (Ca. Mammae). Metastasis ke tulang
belakang Ilumbal sering ditemukan pada pasien Ca. Mammae dan dapat
menyebabkan nyeri kronis serta gangguan mobilitas. Magnetic Resonance Imaging
(MRI) merupakan modalitas pencitraan yang paling sensitif dalam mendeteksi
metastasis tulang belakang. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui
penggunaan teknik Pembabatan irisan axial pada sekuen T2_gtse_Stir_Tra.
Penelitian ini menggunakan metode Kualitatif deskriptif dengan pendekatan studi
kasus. Sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah 1 pasien pada klinis LBP
dengan riwayat pasien Ca.Mammae dan 2 orang Radiografer sebagai responden
wawancara. Data dianalisis menggunakan metode interaktif, yang terdiri dari tahap
pengumpulan data, reduksi data, penyajian data, dan penarikan kesimpulan. Hasil
dari 1 sampel yang berdasarkan dari hasil wawancara pengunaan sekuen Short Tau
Inversion Recovery (STIR) berperan dalam penekanan lemak dan meningkatkan
kontras jaringan patologis serta waktu pemeriksaan yang singkat, selain itu teknik
pembabatan pada irisan axial disesuaikan dengan lokasi kelainan atau patologi
khususnya pada kasus metastasis.

Kata kunci: MRI Lumbal, LBP, Metastasis, STIR
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PENDAHULUAN

Low Back Pain (LBP) merupakan
keluhan muskuloskeleta yang sering
dijumpai dalam praktik klinis dan dapat
disebabkan oleh  berbagai faktor
termasuk riwayat Ca. Mammae. Ca.
Mammae (Carcinoma mammae atau Ca

mamae) tetap menjadi salah satu
tantangan utama dalam bidang
kesehatan global. Berdasarkan data

terbaru dari Global Cancer Observatory
(GLOBOCAN) tahun 2020, Ca. Mammae
merupakan jenis Carcinoma dengan
insidensi tertinggi di dunia, dengan 2,3
juta kasus baru dan 685.000 kematian di
seluruh dunia (Sung et al., 2021). Data
ini menunjukkan bahwa satu dari delapan
perempuan di dunia berisiko didiagnosis
menderita Ca. Mammae  selama
hidupnya. Di negara berkembang seperti
Indonesia, insidensi Ca. Mammae terus
meningkat karena faktor-faktor seperti
perubahan gaya hidup, faktor genetik,
dan keterlambatan dalam deteksi dini(R.
Drake, 2020).

Menurut Kementerian Kesehatan RI
di Indonesia, Ca. Mammae merupakan
Carcinoma dengan prevalensi tertinggi,
dengan 65.858 kasus baru atau 16,6%
dari total kasus Carcinoma yang tercatat
pada tahun 2020 (Indonesia, 2021).
Angka kematian akibat Ca. Mammae di
Indonesia mencapai 22.430 kasus per
tahun, menandakan perlunya strategi
penanganan yang lebih efektif. Angka ini
menunjukkan  perlunya pendekatan
diagnostik yang lebih canggih untuk
deteksi dini dan pengelolaan komplikasi,
termasuk metastasis ke tulang
belakang(Putri, A. R., & Wijaya, 2023).
Metastasis tulang, terutama di tulang
belakang lumbal, merupakan komplikasi
signifikan dari Ca. Mammae (Putra et al.,
2019). Menurut Patel et al.(Sobti et al.,

2023), sekitar 70% pasien Ca. Mammae
dengan metastasis mengalami
penyebaran ke tulang belakang.

Komplikasi ini dapat menyebabkan nyeri
kronis, gangguan mobilitas, dan
kelumpuhan akibat kompresi medula

spinalis(Santos et al., 2023). Oleh karena
itu, deteksi dini metastasis tulang
belakang sangat penting untuk

meningkatkan kualitas hidup pasien dan
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menentukan strategi pengobatan yang
tepat.

Lumbal vertebrae adalah salah satu
dari rangkaian kolumna vertebra yang
terletak pada pertengahan tubuh bagian
posterior(R. L. Drake, 2020). Pada
umumnya vertebra lumbal mempunyai
bentuk yang melengkung kearah depan
atau disebut juga lordosis. Vertebra
lumbal terdiri dari lima ruas tulang
belakang (corpus) vyaitu L1 sampai
dengan L5 yang terletak pada inferior
vertebrae thoracal: Vertebrae Iumbal
adalah yang paling terkuat diantar kelima
vertebrae karena beban berat badan
bertumpu pada lumbal(R. Drake, 2020).
Diskus kartilaginosa diantara vertebrae
lumbal inferior adalah tempat paling
umum untuk cedera dan terdapat
patologis (Bontrager, 2020).

Magnetic Resonance Imaging (MRI)
telah diakui sebagai modalitas pencitraan
terbaik untuk mendeteksi metastasis
tulang belakang karena sensitivitas dan

spesifisitasnya yang tinggi tanpa
melibatkan radiasi ionisasi (C.
Westbrook, 2021). MRI mampu
memberikan detail anatomi jaringan

lunak dan tulang belakang dengan jelas,
bahkan sebelum perubahan morfologis
terlihat pada pencitraan konvensional
seperti CT scan atau radiografi (Tan et
al., 2017). Pemilihan protokol
pemeriksaan yang tepat, termasuk
sekuen T1, T2, STIR, dan Diffusion-
Weighted Imaging (DWI), berperan
penting dalam menghasilkan citra
berkualitas tinggi yang mendukung
diagnosis akurat.

Meskipun demikian, sebagian besar
penelitian terdahulu lebih
menitikberatkan pada pemilihan jenis
sekuen, sementara pembahasan
mengenai strategi penentuan irisan axial
yang disesuaikan dengan temuan
patologis awal masih terbatas. Dalam
praktik klinis, pemeriksaan axial secara
menyeluruh pada seluruh segmen lumbal

sering kali meningkatkan durasi
pemeriksaan dan berpotensi
menurunkan kenyamanan pasien,

khususnya pada pasien dengan nyeri
berat.(Fernandez et al., 2024).
Berdasarkan celah tersebut, penelitian ini
berfokus pada penggunaan teknik irisan
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axial STIR dengan pembabatan selektif
yang disesuaikan dengan lokasi kelainan
berdasarkan citra sagittal. Kajian ini
penting untuk mengetahui bagaimana
strategi tersebut dapat meningkatkan
efisiensi waktu pemeriksaan tanpa
mengurangi kualitas diagnostik,
khususnya dalam evaluasi metastasis
tulang belakang pada pasien dengan LBP
dan riwayat Ca. Mammae.

Berdasarkan observasi penulis
selama melakukan praktik  kerja
lapangan (PKL) di Instalasi Radiologi
salah satu Rumah sakit yang ada di
Jakarta, alat yang digunakan yaitu MRI
Siemens Magnetom Vida 3 Tesla, dengan
jumlah pasien dengan pemeriksaan MRI
lumbal sekitar 300 pemeriksaan dalam
waktu satu Bulan. Khusunya untuk
pemeriksaan MRI lumbal dengan kasus
LBP dengan riwayat pasien Carcinoma
Sebanyak 5 pemeriksaan yang dilakukan.
Adapun sekuen yang digunakan vyaitu
T2/haste/myelo/ sag dan coronal,
T2/qtse/sag, T1/qtse/sag,
T2/qtse/stir/sag, dan T2/qtse/tra/msma.
Sedangkan pada kasus kasus tertentu
seperti mendeteksi metastasis dilakukan
teknik tambahan dimana pada irisan axial
ditambahkan teknik pembabatan vyaitu
pada sekuen tambahan T2/qtse/stir/tra.

Menurut (C. Westbrook, 2014)
sekuen yang digunakan pada
pemeriksaan MRI Lumbal adalah Sagittal
SE/FSE (Spin Echo/Fast Spin Echo)
T1WI/T2WI, Axial/ Oblique SE/FSE T2WI
dan Coronal SE/FSE. Terdapat pula
sekuen tambahan yaitu sekuen
Axial/oblique atau sagittal SE/FSE T1,
Coronal SE/FSE T1, Axial/oblique FSE T2
dan STIR (Short Tau Inversion
Recovery). Axial/oblique atau sagittal
SE/FSE T1 digunakan apabila
menggunakan media kontras untuk
dapat melihat saraf terjepit dan jaringan
lunak serta pada klinis tumor (C. T. A.-T.
T.- Westbrook, 2021). Menurut (Mega
dkk., 2020), pemeriksaan MRI Lumbal
rutin terdiri dari bebrapa sekuen yang
digunakan untuk melihat antomi dan
patologi dianataranya yaitu T1-Weighted
Image, T2- Weighted Image, Proton
Density, dan Fat Suppression(Mega &
Heru, 2020).
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METODE

Penelitian ini menggunakan
pendekatan kualitatif deskriptif dengan
desain studi kasus tunggal. Pendekatan
ini dipilih karena penelitian bertujuan
untuk menggambarkan secara
mendalam teknik pemeriksaan MRI
lumbal dan pertimbangan klinis dalam
pemilihan irisan axial STIR pada kasus
spesifik, bukan untuk melakukan
generalisasi statistik.

Subjek penelitian terdiri dari satu
pasien dengan klinis Low Back Pain (LBP)
dan riwayat Ca. Mammae yang menjalani
pemeriksaan MRI lumbal menggunakan
pesawat MRI Siemens Magnetom Vida 3
Tesla, serta dua orang radiografer
sebagai informan utama. Pengumpulan
data dilakukan  melalui  observasi
langsung proses pemeriksaan,
dokumentasi citra MRI, dan wawancara
semi-terstruktur dengan radiografer.
Instrumen wawancara berupa panduan
wawancara yang berfokus pada: (1)
pertimbangan pemilihan sekuen STIR,
(2) alasan penggunaan teknik
pembabatan irisan axial, (3) manfaat
teknik tersebut terhadap kualitas citra
dan efisiensi waktu, serta (4) kendala
teknis yang dihadapi selama
pemeriksaan. Aspek etika penelitian
diperhatikan dengan memastikan pasien
telah menandatangani informed consent
sebelum pemeriksaan, serta menjaga
anonimitas data pasien dengan tidak
mencantumkan identitas pribadi dalam
laporan penelitian.

HASIL

Berdasarkan observasi yang
dilakukan peneliti dari Bulan Desember
2024 hingga Februari 2025 pada bagian
Instalasi Radiologi di salah satu Rumah
Sakit yang berlokasi di Jakarta, diperoleh
temuan dan data yang menjadi dasar
kajian dalam penelitian ini sebagai
berikut:

Pemeriksaan MRI lumbal dilakukan
menggunakan protokol rutin yang
meliputi sekuen T2/haste/myelo sag dan
coronal, T2/qtse sag, T1/qtse sag,
T2/qtse/STIR sag, serta T2/qtse/tra.
Selain itu, ditambahkan sekuen axial
T2/qtse/STIR dengan teknik pembabatan
selektif yang disesuaikan dengan lokasi
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kelainan yang teridentifikasi pada citra
sagittal. Hasil citra menunjukkan fraktur
kompresi berat pada corpus vertebra L5
dengan retropulsi yang menekan thecal
sac, serta intensitas sinyal bone marrow
yang inhomogen pada seluruh segmen
vertebra lumbosakral, mengarah pada
dugaan metastasis. Tidak ditemukan
bulging diskus, herniasi nukleus
pulposus, maupun stenosis kanal spinal.

Pemilihan teknik irisan axial tidak
dilakukan secara sistematis melaikan
disesuikan dengan lokasi kelainan yang
dicurigai dari hasil sagittal, sesuai
dengan kondisi klinis pasien, Setelah
seluruh sekuen selesai dilakukan dan

kualitas citra dinyatakan baik, pasien
pemeriksaan

diberi informasi bahwa

telah selesai dan dapat dikeluarkan dari
ruang pemeriksaan. Berdasarkan
wawancara, diperoleh beberapa tema
utama sebagai berikut: Sekuen STIR
dipilih karena kemampuannya menekan
sinyal lemak dan meningkatkan visibilitas
lesi metastasis pada bone marrow.
Teknik pembabatan irisan axial dilakukan
untuk memfokuskan pencitraan pada
segmen vyang dicurigai mengalami
kelainan, sehingga waktu pemeriksaan
menjadi lebih singkat. Pendekatan ini
dinilai lebih nyaman bagi pasien dengan
nyeri berat karena mengurangi durasi
berada di dalam gantry. Berikut
merupakan hasil citra MRI lumbal pada
pasien dengan keluhan LBP dan riwayat
Ca. Mammae.
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Gambar 2. Localizer T2/qtse/STIR/tra
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Gambar 3. Hasil citra dari irisan axial T2/qtse/STIR/tra

PEMBAHASAN

Pemeriksaan MRI Ilumbal pada
pasien dengan keluhan Low Back Pain
(LBP) dan riwayat Ca. Mammae
menuntut pendekatan pencitraan yang
sensitif terhadap perubahan bone
marrow, sekaligus mempertimbangkan
efisiensi pemeriksaan dan kenyamanan
pasien. Dalam penelitian ini, penggunaan
sekuen axial T2/qtse/STIR dengan teknik
pembabatan selektif terbukti mendukung

evaluasi metastasis tulang belakang
secara optimal dalam konteks Kklinis
tersebut.  Sekuen STIR memiliki
keunggulan utama dalam menekan sinyal
lemak secara homogen sehingga
meningkatkan kontras jaringan

patologis, terutama pada kasus infiltrasi
metastatik. Karakteristik lesi metastasis
yang cenderung menunjukkan sinyal
inhomogen pada STIR menjadikan
sekuen ini lebih sensitif dibandingkan
sekuen T1 atau T2 konvensional dalam
mendeteksi keterlibatan bone marrow.
Oleh karena itu, axial STIR tidak hanya
berfungsi sebagai sekuen tambahan,
tetapi berperan strategis dalam
pemeriksaan MRI lumbal pada pasien
dengan riwayat keganasan. Menurut (C.

Westbrook, 2014), bahwa sebelum
menjalani pemeriksaan MRI, pasien
diwajibkan untuk mengisi informed

consent atau cheklist pemeriksaan.
Teknik pembabatan selektif pada
irisan axial yang didasarkan pada temuan
awal citra sagittal memberikan nilai
tambah dari sisi efisiensi dan ketepatan
diagnostik. Pendekatan ini
memungkinkan radiografer
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memfokuskan
vertebra

irisan pada
yang dicurigai
kelainan, tanpa harus melakukan
pemindaian axial menyeluruh pada
seluruh diskus. Strategi tersebut dinilai
relevan dalam praktik klinis karena
mampu mengurangi waktu akuisisi dan
beban pemeriksaan, khususnya pada
pasien dengan nyeri berat yang memiliki
keterbatasan toleransi terhadap durasi
pemeriksaan yang panjang.
Dibandingkan dengan Diffusion
Weighted Imaging (DWI), pemilihan STIR

segmen
mengalami

sebagai sekuen utama dinilai lebih
praktis dalam konteks operasional.
Meskipun DWI dapat memberikan

informasi tambahan terkait difusi dan
cellularity jaringan, teknik ini relatif lebih
rentan terhadap artefak gerakan dan
distorsi medan magnet di area lumbal
serta memerlukan waktu pemeriksaan
yang lebih lama. Dengan demikian, STIR
menjadi pilihan yang lebih stabil dan
efisien untuk evaluasi metastasis tulang
belakang dalam praktik radiologi sehari-
hari.

Secara keseluruhan, temuan
penelitian ini  menunjukkan bahwa
penerapan protokol MRI lumbal yang

fleksibel dan disesuaikan dengan kondisi
klinis pasien mampu mempertahankan

kualitas diagnostik sekaligus
meningkatkan efisiensi pemeriksaan.
Pendekatan ini sejalan dengan
rekomendasi European  Society of

Radiology (ESR) dan American College of
Radiology (ACR) yang menganjurkan
penggunaan teknik fat suppression
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seperti STIR dalam evaluasi metastasis
tulang.

Penggunaan sekuen STIR dalam
konteks ini didasarkan pada
kemampuannya untuk mendeteksi
perubahan pada bone marrow yang tidak
terlihat jelas pada sekuen T1 atau T2
konvensional. Lesi metastasis umumnya
menampilkan sinyal rendah pada T1 dan
tinggi/inhomogen pada STIR karena
peningkatan kandungan air dan
seluleritas  jaringan tumor. Dalam
penelitian ini, hasil citra menunjukkan
adanya fraktur kompresi berat pada
vertebra L5 dan sinyal bone marrow yang
inhomogen pada seluruh segmen
lumbosakral, yang merupakan gambaran
khas dari infiltrasi metastatik. Penelitian
ini  memiliki  keterbatasan  berupa
penggunaan desain studi kasus tunggal
sehingga hasilnya belum dapat
digeneralisasikan secara luas. Selain itu,
tidak dilakukan perbandingan langsung
dengan sekuen lain seperti Diffusion
Weighted Imaging (DWI) atau teknik fat
suppression alternatif, sehingga
efektivitas relatif antar sekuen belum
dapat dievaluasi secara komprehensif.

Secara klinis, penggunaan axial
STIR dengan pembabatan selektif
mendukung deteksi dini metastasis
tulang belakang yang berperan penting

dalam perencanaan terapi lanjutan.
Secara operasional, pendekatan ini
memberikan kontribusi praktis bagi

radiografer dan instalasi radiologi dalam
menyusun protokol MRI lumbal yang
lebih efisien, adaptif, dan berorientasi
pada kenyamanan pasien  tanpa
mengurangi kualitas diagnostik
pemeriksaan. Menurut (Mega & Heru,
2020) irisan axial yang difokuskan pada
area kelainan terbukti efektif dalam
memperjelas batas lesi dan keterlibatan

kanal spinal atau struktur saraf di
sekitarnya.
Dengan mempertimbangkan

kompleksitas klinis pasien dengan
riwayat Ca. Mammae, teknik MRI yang
tepat tidak hanya membantu dalam
identifikasi lesi, tetapi juga penting dalam
perencanaan manajemen terapeutik
lanjutan seperti radioterapi paliatif atau
intervensi bedah. Temuan ini mendukung
pentingnya penggunaan pendekatan
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berbasis protokol yang disesuaikan
(tailored MRI protocol) untuk
memastikan deteksi dini dan pemetaan
komprehensif dari metastasis tulang
belakang pada pasien Ca. Mammae.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian ini,
Pemeriksaan MRI Lumbal pada pasien
dengan klinis LBP dan riwayat Ca.
Mammae di salah satu Instalasi Radiologi

Rumah  Sakit di Jakarta, dapat
dioptimalkan dengan penambahan
sekuen  axial T2/qtse/STIR  yang

diarahkan secara selektif berdasarkan
temuan sagittal. Temuan ini menegaskan
bahwa pemilihan irisan axial STIR yang
terarah merupakan strategi efektif dan
efisien dalam evaluasi metastasis tulang
belakang, sekaligus memberikan
manfaat praktis bagi radiografer dan
pelayanan radiologi.
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