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Lampiran 2. Data Sampel Penelitian  

 

 

 

 

Usia klinis BMI Pekerjaan Riwayat Fisioterapi Level Spondylolisthesis Spinal Canal ratio Grading spondylolisthesis Grading Musculus multifidus Derajat Facet joint arthropathy

58 LBP 20.9 Kontraktor (aktivitas ringan) ada L5/S1 0.57 grade I (4.7%) grade II derajat 1

52 LBP + kram kaki kanan 18.6 Guru (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 1.17 grade I (19%) Grade I Derajat 2

58 LBP 20.1 Guru (aktivitas ringan) ada L4/L5 0.75 grade I (20%) grade III derajat 3 

58 LBP 23 Guru (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.76 grade I (9%) grade III derajat 4

60 LBP 18.5 Guru (aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 0.81 grade I (15%) grade III derajat 3 

52 LBP 22 Guru (aktivitas ringan) ada L4/L5 0.86 grade I (7.9%) Grade II derajat 3 

58 LBP 21 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L3/L4 0.8 grade I (8%) Grade II derajat 2

60 LBP 18.7 Guru (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.93 grade I (19%) grade IV derajat 3 

52 LBP 19.2 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L3/L4 1 grade I (11%) Grade III derajat 2

50 LBP 20.2 Guru (aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 0.76 grade I (17%) Grade II derajat 1

57 LBP 18 Nelayan (aktivitas berat) Tidak ada L3/L4 1 grade I (6.6%) grade II derajat 2

74 LBP 19.7 Pensiunan (aktivitas ringan) ada L4/L5 0.77 grade I (5.3%) grade I derajat 2

50 LBP 18.6 Petani (aktivitas berat) ada L4/L5 1.08 grade I (8.5%) grade II derajat 2

55 LBP 22 Guru (aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 0.85 grade I (12.5%) Grade I derajat 2

63 LBP 23 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L4/L5 0.81 grade I (14.7%) grade IV derajat 4

63 LBP 19.5 pedagang (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.92 grade I (15.4%) Grade IV derajat 4 

52 LBP 23.1 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.75 grade I (9%) Grade II derajat 3 

68 LBP 21.3 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L3/L4 0.75 Grade I (10%) Grade II derajat 3 

63 LBP 19.2 Pedagang (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.86 Grade I (12.9%) grade II derajat 2

57 LBP 22.9 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) Tidak ada L4/L5 0.63 Grade I (9.4%) Grade III derajat 4

52 LBP 24 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) ada L3/L4 0.74 Grade I (12.4%) grade III derajat 4

51 LBP 22.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.58 grade I (11.7%) Grade II derajat 2

62 LBP 25.1 pedagang (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.82 grade I (10.4%) grade III derajat 2

74 LBP 26.4 Tidak bekerja (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.67 grade I (15%) Grade III derajat 3 

59 LBP 23.31 Guru (aktivitas ringan) ada L3/L4 0.5 grade I (11.5%) Grade II derajat 3 

50 LBP 22.9 Petani (aktivitas berat) tidak ada L5/S1 0.98 grade I (4.6%) Grade II derajat 2

52 LBP 27.8 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.99 Grade I (7.7%) Grade II derajat 2

52 LBP 24.44 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L5/S1 0.85 Grade I (9.3%) Grade II derajat 3 

63 LBP 22.43 Tidak bekerja (aktivitas ringan) ada L4/L5 0.97 Grade I (11.8%) Grade IV derajat 3 

62 LBP 22.8 Guru (aktivitas ringan) Tidak ada L5/S1 0.93 Grade I (10.1%) Grade I derajat 2

59 LBP 23.5 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L5/S1 0.91 grade I (5.2%) Grade IV derajat 3 

69 LBP 26.3 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L4/L5 0.63 grade I (18.6%) Grade III Derajat 2

64 LBP 27.7 Pensiunan (aktivitas ringan) ada L4/L5 0.81 grade I (18.6%) Grade II derajat 3 

56 LBP 25.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L4/L5 0.63 grade II (27%) Grade III derajat 4

59 LBP 24.1 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L5/S1 0.74 Grade I (11.3%) Grade IV derajat 3 

54 LBP 26.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L5/S1 0.57 grade I (10.8%) Grade IV derajat 4

55 LBP 24.3 Pekerja kantor swasta (Aktivitas ringan) ada L4/L5 0.57 Grade I (20%) Grade IV derajat 4

69 LBP 25.6 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L4/L5 0.97 Grade I (8.4%) Grade III derajat 4

52 LBP 26.6 Pekerja kantor swasta (Aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.73 Grade I (7.9%) Grade II derajat 3 

62 LBP 24.6 Pekerja kantor swasta (Aktivitas ringan) ada L4/L5 0.8 Grade I (8.9%) Grade III derajat 2

70 LBP 25.6 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L3/L4 0.46 Grade I (11%) Grade II derajat 2

56 LBP 24.7 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) ada L4/L5 0.9 Grade I (5.3%) Grade I derajat 2

52 LBP 23.5 Tidak bekerja (aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 0.45 Grade I (16.2%) Grade II derajat 3 

63 LBP 27.2 Cleaning service (aktivitas berat) tidak ada L3/L4 0.79 Grade I (18.3%) Grade III derajat 2

58 LBP 23.2 Petani (aktivitas berat) tidak ada L4/L5 0.66 Grade I (14.5%) Grade IV derajat 4

55 LBP 23.4 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L3/L4 0.62 Grade I (9.2%) Grade IV derajat 4

61 LBP 27.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L3/L4 1.17 Grade I (14.6%) Grade III derajat 2

56 LBP 26.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.65 Grade I  (12.3%) Grade II derajat 2

55 LBP 25.7 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.69 Grade I (9.7%) Grade II derajat 3 

71 LBP 27.8 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L4/L5 0.8 Grade I (5.6%) Grade IV derajat 3 

53 LBP 24.8 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.8 Grade I (7.7%) Grade III derajat 3 

53 LBP 26.6 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 0.84 Grade I (18%) Grade I derajat 2

57 LBP 27.3 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L5/S1 0.8 grade I (11.8%) Grade III derajat 4

59 LBP 27.9 Guru (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.54 Grade I (13.8%) Grade III derajat 4

53 LBP 24.3 Guru (aktivitas ringan) ada L4/L5 0.93 Grade I (17%) Grade I derajat 3 

65 LBP 26.7 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) ada L4/L5 0.96 grade I (15%) Grade II derajat 2

57 LBP 22.1 Petani (aktivitas berat) ada L4/L5 0.8 Grade I (8.2%) Grade I derajat 2

55 LBP 25.6 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.62 Grade I (21%) Grade I derajat 2

53 LBP 18.7 pedagang (aktivitas ringan) ada L5/S1 0.94 Grade I (15%) Grade II derajat 2

70 LBP 24.9 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.46 Grade I (16.5%) Grade III derajat 2

54 LBP 24.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.69 Grade II (29%) Grade II derajat 4

69 LBP 25.6 Guru (aktivitas ringan) ada L3/L4 0.75 Grade I (12%) Grade I derajat 2

65 LBP 23.1 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L5/S1 0.72 Grade I (7%) Grade I derajat 2

65 LBP 25.4 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) ada L4/L5 0.46 Grade I (10%) Grade I derajat 3 

55 LBP 20.1 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) ada L5/S1 0.89 Grade I (15%) Grade I derajat 1

59 LBP 18.1 Petani (aktivitas berat) tidak ada L4/L5 0.95 Grade I (14%) Grade I derajat 2

53 LBP 26.7 Guru (aktivitas ringan) ada L5/S1 1.19 Grade I (4.7%) Grade I derajat 2

60 LBP 27.3 Pekerja kantor swasta (Aktivitas ringan) ada L5/S1 0.85 Grade I (11.2%) Grade I derajat 1

57 LBP 25.4 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) ada L4/L5 0.29 Grade I (12%) Grade I derajat 1

66 LBP 24.3 tidak bekerja (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.63 Grade I (19%) Grade I derajat 2

70 LBP 23.1 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.88 Grade I (13%) Grade II derajat 2

56 LBP 24.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.85 Grade I (11%) Grade III derajat 2

56 LBP 25.1 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.76 Grade I (9%) Grade II derajat 3 

73 LBP 19 Pensiunan (aktivitas ringan) tidak ada L3/L4 0.71 Grade I (12%) Grade I derajat 2

72 LBP 19.7 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) Tidak ada L4/L5 1.02 Grade I (21%) Grade III derajat 3 

53 LBP + Lumbal facet arthritis 25.9 Tidak bekerja (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.7 Grade I (9.2%) Grade I derajat 1

58 LBP 24.3 pedagang (aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 0.81 Grade I (15%) Grade I derajat 2

73 LBP 23.6 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.85 Grade I (23%) Grade IV derajat 3 

65 LBP 27.9 Tidak bekerja (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.62 Grade I (13%) Grade III derajat 3 

54 LBP 26.4 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.9 Grade I (12%) Grade III derajat 4

53 LBP 26.9 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.85 Grade I (13%) Grade II derajat 3 

64 LBP 25.4 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.66 Grade I (8%) Grade II derajat 2

51 LBP 26.7 Petani (aktivitas berat) tidak ada L4/L5 0.76 Grade I (10.9%) Grade II derajat 3 

57 LBP 28.1 pedagang (aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.6 Grade I (8.85%) Grade IV derajat 3 

52 LBP 27.1 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) Tidak ada L4/L5 0.82 Grade I (10%) Grade I derajat 3 

65 LBP 25.4 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L3/L4 0.83 Grade I (9%) Grade II derajat 2

51 LBP 26.1 pedagang (aktivitas ringan) Tidak ada L5/S1 0.65 Grade I (10.6%) Grade I derajat 2

52 LBP 25.6 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L5/S1 0.66 Grade I (17.2%) Grade IV derajat 4

59 LBP 28.7 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.79 Grade I (16.6%) Grade IV derajat 4

58 LBP 27.3 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L3/L4 0.75 Grade I (8.2%) Grade I derajat 2

59 LBP 26.5 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.73 Grade I (8.6%) Grade IV derajat 3 

82 LBP 23.4 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.71 Grade I (19%) Grade III derajat 4

51 LBP 27.6 pedagang (aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 1.15 Grade I (11%) Grade II derajat 2

59 LBP 28.1 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.71 Grade I (13%) Grade III derajat 3 

61 LBP 28.3 Tidak bekerja (aktivitas ringan) tidak ada L3/L4 0.64 Grade I (14%) Grade II derajat 2

65 LBP 26.8 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.84 Grade I (12%) Grade II derajat 2

62 LBP 28.3 Pensiunan (aktivitas ringan) tidak ada L5/S1 0.93 Grade I (12%) Grade I derajat 2

67 LBP 27.6 Ibu Rumah Tangga (Aktivitas Sedang) tidak ada L4/L5 0.94 Grade I (15.9%) Grade IV derajat 4

75 LBP 23.4 Petani (aktivitas berat) tidak ada L4/L5 0.8 Grade I (13%) Grade III derajat 2

61 LBP 24.1 Pekerja kantor negeri sipil(aktivitas ringan) tidak ada L4/L5 0.92 Grade I (11%) Grade II derajat 2
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Lampiran 3. Data Statistik Penelitian 

Crosstab 

Count   

 

GradingMusculusmultifidus 

Total Grade 1 grade 2 grade 3 grade 4 

JenisKelamin Laki-laki 20 9 6 2 37 

Perempuan 5 24 19 15 63 

Total 25 33 25 17 100 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 27.627a 3 .000 

Likelihood Ratio 28.229 3 .000 

Linear-by-Linear Association 20.344 1 .000 

N of Valid Cases 100   

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 6.29. 

 

Crosstab 

Count   

 

GradingMusculusmultifidus 

Total Grade 1 grade 2 grade 3 grade 4 

Usia 46-55 tahun 10 16 4 4 34 

56-65 tahun 11 14 14 10 49 

>65 tahun 4 3 7 3 17 

Total 25 33 25 17 100 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 9.248a 6 .160 

Likelihood Ratio 9.592 6 .143 

Linear-by-Linear Association 3.158 1 .076 

N of Valid Cases 100   

a. 3 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 2.89. 

 

Crosstab 

Count   

 

GradingMusculusmultifidus 

Total Grade 1 grade 2 grade 3 grade 4 

IMT underweight 1 1 1 0 3 

normal 7 10 4 3 24 

overweight 5 7 8 7 27 

obseitas 12 15 12 7 46 

Total 25 33 25 17 100 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 4.834a 9 .849 

Likelihood Ratio 5.286 9 .809 

Linear-by-Linear Association .362 1 .547 

N of Valid Cases 100   

a. 6 cells (37.5%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is .51. 
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Crosstab 

Count   

 

GradingMusculusmultifidus 

Total Grade 1 grade 2 grade 3 grade 4 

Aktivitas ringan 19 17 13 5 54 

sedang 4 12 10 11 37 

berat 2 4 2 1 9 

Total 25 33 25 17 100 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 11.368a 6 .078 

Likelihood Ratio 11.649 6 .070 

Linear-by-Linear Association 3.849 1 .050 

N of Valid Cases 100   

a. 4 cells (33.3%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 1.53. 

 

Crosstab 

Count   

 

GradingMusculusmultifidus 

Total Grade 1 grade 2 grade 3 grade 4 

LevelSPinal L3/L4 3 7 4 1 15 

L4/L5 12 19 19 12 62 

L5/S1 10 7 2 4 23 

Total 25 33 25 17 100 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 9.480a 6 .148 

Likelihood Ratio 9.944 6 .127 

Linear-by-Linear Association .815 1 .367 

N of Valid Cases 100   

a. 5 cells (41.7%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 2.55. 

 

Crosstab 

Count   

 

DerajatFacetjointarthropathy 

Total Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Derajat 4 

JenisKelamin Laki-laki 4 22 8 3 37 

Perempuan 2 23 22 16 63 

Total 6 45 30 19 100 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 10.035a 3 .018 

Likelihood Ratio 10.423 3 .015 

Linear-by-Linear Association 9.668 1 .002 

N of Valid Cases 100   

a. 2 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 2.22. 
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Crosstab 

Count   

 

DerajatFacetjointarthropathy 

Total Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Derajat 4 

Usia 46-55 tahun 3 13 11 7 34 

56-65 tahun 3 23 14 9 49 

>65 tahun 0 9 5 3 17 

Total 6 45 30 19 100 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.268a 6 .893 

Likelihood Ratio 3.234 6 .779 

Linear-by-Linear Association .006 1 .939 

N of Valid Cases 100   

a. 4 cells (33.3%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is 1.02. 

 

 

Crosstab 

Count   

 

DerajatFacetjointarthropathy 

Total Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Derajat 4 

IMT underweight 0 2 1 0 3 

normal 3 13 6 2 24 

overweight 0 10 9 8 27 

obseitas 3 20 14 9 46 

Total 6 45 30 19 100 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 8.611a 9 .474 

Likelihood Ratio 10.688 9 .298 

Linear-by-Linear Association 1.721 1 .190 

N of Valid Cases 100   

a. 8 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is .18. 

 

Crosstab 

Count   

 

DerajatFacetjointarthropathy 

Total Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Derajat 4 

Aktivitas ringan 6 23 18 7 54 

sedang 0 15 11 11 37 

berat 0 7 1 1 9 

Total 6 45 30 19 100 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 12.337a 6 .055 

Likelihood Ratio 14.426 6 .025 

Linear-by-Linear Association .756 1 .385 

N of Valid Cases 100   

a. 6 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is .54. 
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Crosstab 

Count   

 

DerajatFacetjointarthropathy 

Total Derajat 1 Derajat 2 Derajat 3 Derajat 4 

LevelSPinal L3/L4 0 11 2 2 15 

L4/L5 2 23 23 14 62 

L5/S1 4 11 5 3 23 

Total 6 45 30 19 100 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 14.301a 6 .026 

Likelihood Ratio 13.695 6 .033 

Linear-by-Linear Association .565 1 .452 

N of Valid Cases 100   

a. 6 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum 

expected count is .90. 

 

 

 

p < 0,001 
r = 0,641 
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