Lampiran 1

Surat Keretangan Penelitian

PEMERINTAH PROVINSI DAERAH KHUSUS IBU KOTA JAKARTA
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
UNIT PELAKSANA PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
KOTA ADMINISTRASI JAKARTA PUSAT
J1. Tanah Abang I No. 1, RT.011/08 021 3855054

REKOMENDASI PENELITIAN
NOMOR : 112/AF.1/2/-1.862.9/e/2019

Dasar : L. Undang-undang Nomor 18 Tahun 2002 tentang Sistem Nasional Penelitian, Pengembangan dan Penerapan Ilmu Pengetahuan dan Teknologi;
2. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 64 Tahun 2011 tentang Pedoman i i Penelitian i telah diubah dengan
Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 7 Tahun 2014;
3. Peraturan Daerah Provinsi DKI Jakarta Nomor 12 Tahun 2013 tentang Penyelenggaraan Pelayanan Terpadu Satu Pintu;
4. Peraturan Gubernur Provinsi DKT Jakarta Nomor 281 tahun 2016 tentang Organisasi dan Tata Kerja Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan
Terpadu Satu Pintu;
5. Peraturan Gubernur Provinsi DKI Jakarta Nomor 47 tahun 2011 tentang Pedoman Pelayanan Izin Penelitian;
6. Peraturan Gubernur Provinsi DKI Jakarta Nomor 47 Tahun 2017 tentang Petunjuk Pelaksanaan Pelayanan Terpadu Satu Pintu;
7 Keputusan Gubernur Provinsi DKI Jakarta Nomor 549 Tahun 2016 tentang Tim Pemantauan Orang Asing, Organisasi Masyarakat Asing dan
* Tenaga Kerja Asing.
Menimbang : a. bahwa sesuai Surat Keterangan (Pimpinan Sekolah/Perguruan Tinggi/L i yang Jjawab) Nomor
7/FIKES/KESMAS/UEU/VIIV2019 tanggal 02 Agustus 2019
bahwa untuk tertib ini: i dan it itian serta perlu diterbit Surat i P
" Jenis Penelitian: Angket_kuisioner
<. bahwa it i i dalam huruf a dan b, serta hasil verifikasi dan validasi UP PTSP Kota/Kabupaten
Administrasi KOTA ADMINISTRASI JAKARTA PUSAT berkas ini: i Surat i itian telah i syarat.

Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu memberikan rekomendasi kepada:

1. Nama : RATNA SARI

2. NoKTP : 6107074909940003

3. Alamat : DUSUN SENANING, RT 001/ RW 001, GERSIK, JAGOI BABANG, KABUPATEN BENGKAYANG, KALIMANTAN BARAT,
79286

4. Pekerjaan : PELAJAR

Untuk melaksanakan penelitian, dengan rincian sebagai berikut:

a. Judul Penelitian : FAKTOR FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN ANEMIA PADA [BU HAMIL DI PUSKESMAS
KECAMATAN TANAH ABANG JAKARTA PUSAT TAHUN 2019
b. Tempat/Lokasi : PUSKESMAS KECAMATAN TANAH ABANG
c. Bidang Penelitian  : KESEHATAN MASYARAKAT
d. Waktu : TANGGAL MULAL: 02 September 2019, TANGGAL AKHIR: 03 Februari 2020
e. Nama Lembaga : UNIVERSITAS ESA UNGGUL
f. Nama Anggota : RATNA SARI
Dengan ketentuan yang harus ditaati sebagai berikut:
1. Sebelum itian, terlebih dahulu kepada Pejabat setempat/Lembaga swasta yang akan di jadikan obyek lokasi;
2. i yang berlaku di ilay
3. Tidak dil itian yang il dengan topil it i
Setelah pelaksanaan kegiatan dimaksud selesai supaya menyerahkan hasilnya kepada Kepala UP PTSP Kota/Kabupaten Administrasi KOTA ADMINISTRASI
4 JAKARTA PUSAT
5. Apabila masa berlaku Surat Rekomendasi ini sudah berakhir, sedang pelaksanaan kegiatan belum selesai, perpanjangan waktu harus diajukan kepada instansi
dengan hasil iti:
6. Surat i yan, dapat ktu-waktu apabila tidak sesuai dengan ketentuan yang berlaku.

g diberi pat di
Demikian rekomendasi ini dibuat untuk dipergunakan seperlunya.

EM T, Jakarta,13 Agustus 2019
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KEPALA UNIT PELAKSANA
PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
KOTA ADMINISTRASI JAKARTA PUSAT

SRIRATU MULYANTI
NIP. 196609111994032006

Tembusan:
Kepala Suku Badan Bangsa dan Politik KOTA ADMINISTRASI JAKARTA PUSAT

Dx ini secara it dari BSrE BSSN




PEMERINTAH PRO.\’INSH'DAERAH KHUSUS IBUKOTA JAKARTA
DINAS KESEHATAN

SUKU DINAS KESEHATAN
KOTA ADMINISTRASI JAKARTA PUSAT
JI. Percetakan Negara No. 82 Telp. 4247306, 4220948, 4209656

JAKARTA
Kode Pos : 10560
19 Agustus 2019
Nomor — /-L3518s
Sifat . Biasa
Lampiran -
Hal . Jawaban permohonan
izin penelitian
Kepada

Yth.Dekan Fakultas llmu-limu Kesehatan
Universitas Esa Unggul
di-
Jakarta
Sehubungan dengan surat nomor.6/FIKES/KESMAS/UEUNVIII

/2019 tanggal 2 Agustus 2019 perihal permohonan izin penelitian
mahasiswa, atas nama sebagai berikut :

Nama - Ratna Sari

NIV : 201703001299

Judul . Fakior-Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian

penelitian Anemia Pada Ibu Hamil Di Puskesmas Kecamatan
Tanah Abang Tahun 2019.

Waktu - 2 September 2019 s/d 3 Februari 2020

Tempat/lokasi : Puskesmas Kecamatan Tanah Abang.

Maka dengan ini disampaikan bahwa pada prinsipnya kami tidak
keberatan atas permohonan tersebut. Untuk proses selanjutnya saudara
dapat menghubungi kepala puskesmas vyang dituju, dan setelah
menyelesaikan kegiatan harap segera memberikan laporan kepada
Kepala Puskesmas dan Kepala Suku Dinas Kesehatan Kota Administrasi
Jakarta Pusat. ( laporan dalam bentuk CD)

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya
diucapkan terima kasih.

» o
Kepala Su }Dinas Kesehatan
/Kota’Administras| Jakarta Pusat
/ J Rt

.85 A

dr Erizon Safari, MKK
NIP. 197203272002121004

Tembusan :

1. Kepala Dinas Kesehatan Provinsi DKI Jakarta
2. Kepala Puskesmas Kecamatan Tanah Abang.



JI. Danau Toba Blok A No. I, Telp. (021) 5732767, e¢mail: puskeskectanahabang@jakarta.go.id ~ “1,
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PEMERINTAH PROVINSI DAERAH KHUSUS IBUKOTA JAKARTA &%,
DINAS KESEHATAN N@ )
BLUD PUSKESMAS KECAMATAN TANAH ABANG R I

e e e e

Nomor
Sifat
Lampiran
Hal

23 Agustus 2019
- 086 /073,555
: Biasa Kepada
Jawaban Permohonan Yth, Dekan Fakultas limu-limu Kesehatan
liin Penelitian Universitas Esa Unggul
di -
Jakarta

Sehubungan dengan surat Kepala Suku Dinas Kesehatan Kota
Administrasi Jakarta Pusat nomor 7577/-1.851.85 tanggal 19 Agustus
2019 tentang ljin Penelitian mahasiswa, atas nama :

Nama : Ratna Sari
NIM : 201703001299
Judul Penelitian  : Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian
Anemia Pada Ibu Hamil Di Puskesmas Kecamatan
Tanah Abang Tahun 2019.
Waktu : 2 September 2019 s.d 3 Februari 2019
Tempat / Lokasi . Puskesmas Kecamatan Tanah Abang

Maka dengan ini disampaikan bahwa pada prinsipnya kami tidak
keberatan atas permohonan tersebut, setelah menyelesaikan kegiatan
harap segera memberikan laporan kepada Kepala Puskesmas
Kecamatan Tanah Abang Kota Administrasi Jakarta Pusat (laporan dalam
bentuk CD).

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya

diucapkan terima kasih.

Kepala Puskesmas Kec. Tanah Abang




