PERNYATAAN ORISINALITAS

Skripsi ini adalah hasil karya Saya sendiri dan semua sumber baik yang

dikutip maupun dirujuk telah saya nyatakan dengn benar.

Nama
NIM

Program Studi

Tanda Tangan

Tanggal

: Yusinta Agustina
: P17211214093

: Sarjana Terapan Keperawatan Malang

: 26 Juni 2025

iv

I —

—_——



