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LAMPIRAN
LAMPIRAN 1
LEMBAR PERNYATAAN
PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama

Umur

Jenis Kelamin

Alamat

Setelah mendapatkan penjelasan yang detail dari peneliti dan memahami bahwa
penelitian ini tidak berakibat buruk bagi saya, maka bersama ini saya bersedia

menjadi responden dalam penelitian yang dilakukan oleh :

Nama :  Muh. Naufal Zuhair
Institusi : Universitas Hasanuddin
Judul . Hubungan Intensitas Nyeri dengan Status Fungsional pada

Penderita Low Back Pain (LBP) di RSUP Dr. Wahidin

Sudirohusodo
Adapun penelitian ini dilakukan di lingkungan RSUP Dr. Wahidin Sudirohusodo.
Demikian surat pernyataan ini saya buat dalam keadaan sadar tanpa paksaan dari
pihak lain dan untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Nama Tanda Tangan Tgl/Bln/Thn

Responden e
Saksi 1 i
Saksi 2 s
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LAMPIRAN 2
Kuisioner

Numerical Rating Scale

Nama
Jenis Kelamin
Usia

Pekerjaan

Harap tunjukkan intensitas tingkat nyeri saat ini, terbaik, dan terburuk selama
24 jam terakhir pada skala 0 (tanpa nyeri) hingga 10 (nyeri terburuk yang bisa
dibayangkan). Lingkarlah skala NRS yang sesuai derajat nyeri yang anda

rasakan.

N) e—

|
|
5

r—
p— =t E—
— u -}

I
I
El
1

- O\ e
| e —
—

| | |
None Mild Moderate Severe



49

LAMPIRAN 3
Kuisioner Indeks Barthel
No Aktivitas Skor Nilai
1 | Makan (Feeding) 0 = Tidak Mampu
5 = Dibantu (makanan dipotong-potong)
10 = Mandiri
2 | Mandi (Bathing) 0 = Dibantu
5 = Mandiri
3 | Perawatan Diri 0 = Dibantu
(Personal Hygiene) | 5= Mandiri
4 | Berpakaian 0 = Dibantu
(Dressing) 5 = Dibantu sebagian
10 = Mandiri
5 | Buang Air Besar 0 = Inkontinensia (tidak teratur atau perlu
(Bowel) enema)
5 = Kadang Inkontensia (1x seminggu)
10 = Kontinensia (teratur)
6 | Buang Air Kecil 0 = Inkontinensia (tidak teratur atau perlu
(Bladder) kateter)
5 = Kadang Inkontensia (maksimal 1x24
jam)
10 = Kontinensia (teratur)
7 | Penggunaan Toilet | 0= Dibantu seluruhnya
(Toileting) 5 = Dibantu sebagian
10 = Mandiri
8 | Berpindah Tempat | 0 = Tidak ada keseimbangan untuk duduk
(Transfering) 5 = Dibantu satu atau dua orang dan bisa
duduk
10 = Dibantu (lisan atau fisik)
15 = Mandiri
9 | Mobilisasi 0 = Tidak dapat berjalan
5 = Menggunakan kursi roda
10 = Berjalan dengan bantuan satu orang
15 = Mandiri
10 | Naik dan turun | O : tidak mampu
tangga 5 : dibantu menggunakan tongkat

10 : mandiri
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LAMPIRAN 4
KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
o UNIVERSITAS HASANUDDIN FAKULTAS KEDOKTERAN
=i litey KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN 1
i 3 j RSPTN UNIVERSITAS HASANUDDIN =
e ] RSUP Dr. WAHIDIN SUDIROHUSODO MAKASSAR -

Sekretariat : Lantai 2 Gedung Laboratorium Terpadu
JLPERINTIS KEMERDEKAAN KAMPUS TAMALANREA KM.10 MAKASSAR 90245.
Contact Person: dr. Agussalim Bukhari..MMed.PhD. SpGK. TELP. 081241850858, 0411 5780103, Fax : 0411.581431

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor: 135/UN4.6.4.5.31/ PP36/ 2021
Tanggal: 1 Maret 2021
Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan Dengan Protokol
berikut ini telah mendapatkan Persetujuan Etik :

No Protokol UH21020122 No Sponsor
Protokol
Peneliti Utama Muh. Naufal Zuhair Sponsor
Judul Peneliti PENGARUH INTENSITAS NYERI TERHADAP STATUS FUNGSIONAL PADA

PENDERITA LOW BACKPAIN (LBP) DI RSUP DR. WAHIDIN
SUDIROHUSODO

No Versi Protokol |1 Tanggal Versi | 1 Maret 2021

No Versi PSP Tanggal Versi

Tempat RS Dr. Wahidin Sudirohusodo Makassar

Penelitian

Jenis Review X I Exempted Masa Berlaku | Frekuensi

1 Maret 2021 | review

D Expedited sampai lanjutan
- 1 Maret 2022
D Fullboard Tanggal

Ketua Komisi Etik | Nama Tanda tangan

Penelitian Prof.Dr.dr. Suryani As'ad, M.Sc.,Sp.GK (K)

Kesehatan FKUH .

Sekretaris Komisi | Nama Tanga tangan

Ftik Penelitian | dr. Agussalim Bukhari, M.Med.,Ph.D.,Sp.GK
Kesehatan FKUH | (K)

Kewajiban Peneliti Utama: A)

e Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

e Menyerahkan Laporan SAE ke Komisi Etik dalam 24 Jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor SUSAR dalam 72
Jam setelah Peneliti Utama menerima laporan

e Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko tinggi dan setiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

o Menyerahkan laporan akhir sctelah Penelitian berakhir
Melaporkan penyimpangan dari prokol yang disetujui (protocol deviation / violation)

® Mematuhi semua peraturan yang ditentukan
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LAMPIRAN 5

DIREKTORAT JENDERAL PELAYANAN KESEHATAN

G@ : RUMAH SAKIT UMUM PUSAT DR. WAHIDIN SUDIROHUSODO
Jalan Perintis Kemerdekaan Km. 11 Tamalanrea, Makassar, Kode Pos 90245 \

@ KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

Telp, (0411) 584675 — 581818 (Hunting), Fax, (0411) 587676
Laman : www.rsupwahidin.com Surat Elektronik : tu@rsupwahidin.com

Nomor : LB.02.01/2.2f S01 /2021 23 Maret 2021
Hal :  lzin Penelitian
Yth.

1. Kepala Instalasi Brain Center
2. Kepala Sub Instalasi Poli Penyakit Saraf dan Bedah Saraf

Dengan ini kami hadapkan peneliti :

Nama : Muh. Naufal Zuhair

NIM : C011181335

Prog. Studi : Sarjana Kedokteran

Institusi : Fakultas Kedokteran UNHAS
No. HP 1 +62 812 7325 0407

Yang bersangkutan akan melakukan pengambilan data awal dengan judul penelitian “Pengaruh
Intensitas Nyeri Terhadap Status Fungsiona! Pada Penderita Low Back Pain (LBP) di RSUP
Dr. Wahidin Sudirohusodo” berdasarkan surat dari Ketua Program Studi Sarjana Kedokteran
FK UNHAS dengan Nomor 3901/UN.4.6.8/PT.01.04/2021, tertanygal 24 Februari 2021, dengan
data-data yang dibutuhkan sesuai dengan kuesioner terlampir. Pengambilan data berlangsung sejak
tanggal 24 Maret s.d 23 Mei 2021, dengan catatan selama penelitian berlangsung peneliti:

Wajib memakai ID Card selama melakukan penelitian

Wajib mematuhi peraturan dan tatatertib yang beilaku

Tidak mengganggu proses pelayanan terhadap pasien

Tidak diperkenankan membawa status pasien keluar dari Ruangan Rekam Medik

Tidak memperbolehkan mengambil gambar pasien dan identitas pasien harus dirahasiakan
Mematuhi protokol pencegahan Covid 19.
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Demikian, untuk di pergunakan sebagaimanamestinya.
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LAMPIRAN 6
Nama | Umur Kitleanrlr?in Pekerjaan ?\lkslsa I';:rﬁt(:l Diagnosis
YEP 47 | Laki-laki Supir 6 100 | LBP
R 31 | Perempuan | IRT 5 100 | HNP
H 19 | Perempuan | IRT 10 55 | LBP
S 33 | Laki-laki Wirausaha 4 95 | HNP
I 41 | Perempuan | Apoteker 7 90 | Polineuropati
SS 55 | Laki-laki Wirausaha 2 95 | LBP
ID 47 | Laki-laki PNS 3 100 | Radikulopati
S 36 | Laki-laki PNS 4 95 | LBP
M 55 | Perempuan | Pensiunan 7 65 | HNP
NA 15 | Perempuan | Pelajar 6 80 | HNP
UM 32 | Perempuan | Dosen 3 100 | HNP
SP 33 | Laki-laki Buruh 4 100 | LBP
MT 47 | Laki-laki Petani 4 100 | HNP
CDA 47 | Laki-laki Karyawan 5 100 | LBP
R 41 | Laki-laki TNI 3 95 | LBP
SR 54 | Perempuan | IRT 3 95 | HNP
M 48 | Perempuan | Perawat 6 90 | LBP
LN 53 | Laki-laki Pensiunan 4 100 | LBP
YTB 55 | Laki-laki Petani 6 90 | LBP
MDS 54 | Laki-laki Petani 3 100 | Radikulopati
S 55 | Perempuan | IRT 6 90 | HNP
BA 49 | Laki-laki Guru 3 100 | LBP
S 30 | Perempuan | IRT 4 95 | LBP
NY 40 | Perempuan | Wirausaha 10 5 | HNP
MM 40 | Perempuan | Perawat 3 100 | Radikulopati
RMM 41 | Laki-laki Petani 6 65 | LBP
SM 52 | Perempuan | IRT 9 35| LBP
I 43 | Perempuan | IRT 6 90 | LBP
ADS 34 | Laki-laki Polisi 7 80 | HNP
NK 49 | Perempuan | Guru 4 100 | HNP
H 40 | Laki-laki Nelayan 2 100 | HNP
H 38 | Laki-laki Guru 4 95 | LBP
J 55 | Perempuan | Perawat 3 100 | LBP
LP 35 | Perempuan | IRT 6 90 | HNP
N 32 | Perempuan | PNS 3 100 | LBP
SS 49 | Laki-laki Petani 6 90 | Polineuropati
NA 40 | Perempuan | PNS 4 100 | LBP




