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PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

 

Kepada Yth. Sdri Responden 

Ibu Hamil Trimester II dan III 

 

Dengan Hormat, 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama  : Wardatun Ishani Aulia 

NIM  : 20140320053 

 

Adalah mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan (PSIK) FKIK UMY 

yang sedang melakukan penelitian dengan berjudul “Pengaruh Back Exercise 

Terhadap LBP pada Ibu Hamil Trimester II dan III di Wilayah Kerja 

Puskesmas Wirobrajan Yogyakarta”. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh Back Exercise terhadap LBP 

pada ibu hamil trimester II dan III. Oleh sebab itu, saya memohon kesediaan 

kepada Saudari untuk menjadi responden dalam penelitian ini dengan cara 

mengisi kueisioner yang terlampir. Jawaban dan data Saudara akan dijamin 

kerahasiaannya dan hanya akan di gunakan untuk kepentingan penelitian ini. 

Namun, jika Saudari menolak untuk menjadi responden, saya tidak memaksa dan 

menghargai keputusan tersebut. 

Apabila Saudari bersedia untuk menjadi responden, diharapkan dapat mengisi 

lembar persetujuan yang telah terlampir dan menandatanganinya. Kemudian, 

Saudari dapat mengisi jawaban pada lembar kueisioner yang ada. 

Atas perhatiannya dan kesediaannya saya ucapkan terimakasih. 

 

 

 Yogyakarta, Mei 2018 

 Peneliti 

 

 (Wardatun Ishani Aulia) 
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SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

(INFORMED CONSENT) 

  

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama  : 

Umur  : 

 

Menyatakan telah mendapat penjelasan mengenai pelaksanaan penelitian 

yang berjudul “Pengaruh Back Exercise Terhadap Ibu Hamil Pada Trimester II 

dan III”, yang di laksanakan oleh peneliti : 

 

Nama    : Wardatun Ishani Aulia 

NIM    : 20140320053 

Perguruan Tinggi  : Universitas Muhammadiyah Yogyakarta 

 

Untuk memberikan partisipasi, saya menyatakan bersedia menjadi subjek 

penelitian yang akan di lakukan dalam penelitian tersebut hingga selesai. 

Demikian surat pernyataan ini, agar di gunakan sebagaimana mestinya. 

 

 

 

Yogyakarta, Mei 2018 

 

Responden  

 

 

 

 

(-------------------------------) 
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Assalamu’alaikum.wr.wb. 

Ibu Yang Saya Hormati,  

Silahkan mengisi data demografi dan pertanyaan-pertanyaan yang di 

berikan tanpa melewati satu pertanyaan. 

Atas bantuan, ketersediaan waktu dan kerjasamanya saya ucapkan terimakasih.  

 

Kuesioner “Pengaruh Back Exercise Terhadap Low Back Pain pada Ibu Hamil 

Trimester II dan III” 

Hari/Tanggal : 

A. DATA DEMOGRAFI 

NAMA     : 

UMUR      : 

USIA KEHAMILAN    : 

ALAMAT     : 

PEKERJAAN     : 

TEMPAT PERIKSA KEHAMILAN  : 

JUMLAH PERSALINAN :   

PERIKSA KEHAMILAN :    

 

Responden 

 

 

(                                               ) 

 

  



52 

 

 

 

“Lembar Skrining Low Back Pain pada ibu Hamil Trimester II dan III 

Sebelum di lakukan intervensi” 

Keterangan Pilihan Jawaban : Pilihlah Jawaban yang menurut anda benar 

dan beri tanda centang (√) Jika jawaban yang anda berikan benar maka 

mendapat nilai 1 dan jika jawaban salah tidak mendapatkan nilai (0). 

Pertanyaan tentang Pelaksanaan Back Exercise : 

1. Pernahkah anda mengalami keluhan pada masa kehamilan seperti Low 

Back Pain? 

a. Ya (jika jawaban Ya, lanjutkan ke soal berikutnya.) 

b. Tidak 

2. Tidak Apakah Low Back Pain terjadi pada trimester II dan III (24-28 

minggu usia kehamilan)? 

a.   Ya 

b.   Tidak 

3. Apakah Low Back Pain menganggu aktivitas sehari-hari anda? 

a. Ya 

b. Tidak 

4. Apakah Low Back Pain yang anda rasakan terjadi setiap hari? 

a. Ya 

b. Tidak 

5. Apakah Low Back Pain yang anda rasakan seperti tertusuk/terbakar? 

a. Ya 

b. Tidak 
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“Lembar Skala Low Back Pain sebelum di berikan intervensi pada Ibu 

Hamil Trimester II dan III” 

 

Di bawah ini terdapat skala interval nyeri dari 1-10 beserta keterangannya. 

Jawablah dengan melingkari salah satu angka yang sudah di sediakan. 

1. Skala Intensitas Nyeri Numerik 

 

0             1            2          3         4          5          6          7           8           9          10 

Keterangan Skala Nyeri : 

Numeric Rating Scale merupakan sebuah alat ukur yang digunakan peneliti untuk 

menilai rasa nyerinya sesuai dengan level intensitas nyeri pada skala numeral dari 

0 – 10. Angka 0 berarti “no pain” (tidak ada nyeri) dan 10 berarti “severe pain” 

(nyeri hebat). 
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“Lembar Monitoring Pengaruh Back Exercise Terhadap Low Back Pain 

pada ibu Hamil Trimester II dan III setelah di lakukan Intervensi” 

Keterangan pilihan jawaban : Pilihlah jawaban yang menurut anda benar, 

jika jawaban benar maka akan mendapat nilai 1 dan jika jawaban salah 

tidak mendapat nilai (0). 

1) Sudahkah anda melakukan latihan back excercise? 

a. Ya  

b. Tidak 

2) Apakah anda mengingat gerakan-gerakan back exercise? 

a. Ya  

b. Tidak 

3) Apakah selama 3 minggu ini anda rutin melakukan back exercise? 

a. Ya 

b. Tidak 

4) Berapa kali anda melakukan Back Exercise dalam seminggu? 

a. 1 kali 

b. 2 kali 

c. 3 kali 

5) Berapa lama anda melakukan back exercise dalam satu hari? 

a. 10 menit 

b. 20 menit 

c. 30 menit 
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6) Apakah setelah melakukan back exercise LBP yang anda rasakan dapat 

berkurang? 

a. Ya 

b. Tidak 

7) Apakah menurut anda back exercise efektif dalam mengurangi LBP? 

a. Ya 

b. Tidak 

8) Apakah anda merasa lebih nyaman setelah rutin melakukan back 

exercise? 

a. Ya 

b. Tidak 

9) Apakah LBP masih menganggu kegiatan sehari-hari anda? 

a. Ya 

b. Tidak 
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“Lembar skala LBP Setelah di berikan intervensi Back 

Exercise pada Ibu Hamil Trimester II dan III” 

Skala Intensitas Nyeri “Numerik Rating Scale” 

Di bawah ini terdapat skala nyeri dari 1-10 beserta keterangannya. Jawablah 

dengan melingkari salah satu angka yang sudah di sediakan. 

 

0             1            2          3         4          5          6          7           8           9          10 

Keterangan Skala Nyeri : 

Numeric Rating Scale merupakan sebuah alat ukur yang digunakan peneliti untuk 

menilai rasa nyerinya sesuai dengan level intensitas nyeri pada skala numeral dari 

0 – 10. Angka 0 berarti “no pain” (tidak ada nyeri) dan 10 berarti “severe pain” 

(nyeri hebat). 
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A. Lampiran Data hasil Sebelum dan Sesudah Intervensi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A. Lampiran Hasil output SPSS” 

 

1. Mean, Median, Modus. 

Statistics 

  pretest postest 

N Valid 16 16 

Missing 0 0 

Mean 4.94 3.12 

Std. Error of Mean .266 .364 

Median 5.00 3.00 

Mode 6 3 

Std. Deviation 1.063 1.455 

Variance 1.129 2.117 

Range 3 5 

Minimum 3 0 

Maximum 6 5 

Sum 79 50 

Percentiles 25 4.00 3.00 

NO NAMA PRETEST POSTEST 

1. A 6 5 

2. S 5 3 

3. E 6 4 

4. L 5 3 

5. A 4 2 

6. T 4 0 

7. W 4 4 

8. Y 6 3 

9. Z 5 3 

10. D 5 4 

11. Y 3 3 

12. P 6 4 

13. S 3 0 

14. Y 6 5 

15. T 6 4 

16. D 5 3 
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50 5.00 3.00 

75 6.00 4.00 

 

2. Uji Normalitas data SapiroWilk 

 

Tests of Normality 

 Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic Df Sig. Statistic df Sig. 

Pretest .216 16 .044 .846 16 .012 

Postest .278 16 .002 .844 16 .011 

a. Lilliefors Significance Correction    

 

3. Uji Paired T Test 

 

 

 

Paired Samples Correlations 

  N Correlation Sig. 

Pair 1 pretest & posttest 16 .695 .003 

 

 

 

 

Paired Samples Statistics 

  Mean N Std. Deviation Std. Error Mean 

Pair 1 pretest 4.94 16 1.063 .266 

postest 3.12 16 1.455 .364 

Paired Samples Test 

  Paired Differences 

t df Sig. (2-tailed) 

  

Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

  Lower Upper 

Pair 1 pretest - 

postest 
1.812 1.047 .262 1.255 2.370 6.926 15 .000 
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“Lembar Etik Penelitian dan Perizinan Penelitian” 
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“Dokumentasi Kegiatan Intervensi Back Exercise” 
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