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Dengan ini saya menyatakan bahwa saya menyetujui untuk :

. Memberikan hak saya bebas royalti kepada Perpustakaan Terpadu Politeknik Kesehatan

Kemenkes Bandung atas penulisan karya ilmiah saya, demi pengembangan ilmu

pengetahuan.
. Memberikan hak menyimpan, mengalih mediakan/mengalihformatkan, mengelola dalam

bentuk pangkalan data (database), mendistribusikan, serta menampilkanya dalam bentuk
softcopy untuk kepentingan akademis kepada Perpustakaan Terpadu Politeknik
Kesehatan Kemenkes Bandung, tanpa perlu meminta ijin dari saya selama tetap
mencantumkan nama saya sebagai penulis/pencipta.

. Bersedia dan menjamin untuk menanggung secara pribadi tanpa melibatkan pihak
Perpustakaan Terpadu Politeknik Kesehatan Kemenkes Bandung, dari semua bentuk
tuntutan hukum yang timbul atas pelanggaran hak cipta dalam karya ilmiah ini. Demikian

pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya dan semoga dapat digunakan sebagaimana

mestinya.
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