HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS

Yang bertanda tangan di bawah ini, saya :

Nama : Annisa Puspa Sauma

NIM : 2013-34-015

Program Studi : D-1V Manajemen Informasi Kesehatan

Alamat : Jatibening, Kec. Pondok Gede Kab. Kota Bekasi

No. Telp : 085711114182

Dengan ini menyatakan bahwa :

1. Skripsi saya ini adalah asli dan benar-benar hasil karya sendiri dan bukan karya orang lain
dengan mengatasnamakan saya, serta bukan merupakan hasil peniruan atau penjiplakan
(plagiarisme) dari hasil karya orang lain. Skripsi ini belum pernah diajukan untuk
mendapatkan gelar akademik baik di Universitas Esa Unggul, maupun Perguruan Tinggi
lainnya.

2. Dalam skripsi ini tidak terdapat karya atau pendapat yang telah ditulis atau dipublikasikan
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