LAMPIRAN 1

LAMPIRAN 1

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
Kepada
Yth. Saudara(1)
Di Tempat
Sehubung dengan penyelesaian tugas akhir di Program studi D-111 Keperawatan
Poltekkes Kemenkes Kendari, maka saya :
Nama : Vita Safiti
NIM P00320021176 -

Sebagai mahasiswa Poltekkes Kemenkes Kendari Program Studi D-IlI
Keperawatan Buton, akan melakukan penelitian dengan judul “Pencrapan terapi
distraksi menulis terhadap verbalisasi kepuasan diri pada paisen halusinasi
pendengaran di wilayah kerja puskesmas lasalimu selatan™ Untuk keperiuan
terscbut saya mengharapkan kesedian Bapak/Ibu untuk menjadi responden dalam
penclitian ini. Partisipasi Bapak/Ibu dalam penelitian ini bersifat sukarcla,
schingga Bapak/Ibu bebas menjadi responden penelitian atau menolak tanpa ada
sanksi apapun. Identitas Bapak/Ibu dan semua informasi yang diberikan akan
dirahasiakan dan hanya digunakan untuk keperluan penelitian,

Jika Bapak/lbu bersedia menjadi responden penclitian ini, maka silahkan
Bapak/Ibu menandatangani formulir persetujuan ini. Atas ketersediaan Bapak/Ibu,
saya ucapkan tenima kasih,

Lasalimu selatan,11-06-2024

Responde



INFORMED CONSENT

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama ‘Ny. N
Umur : 41 Tahun
Jenis Kelamin : perempuan

Setelah mendapat penjelasan tentang maksud dan tujuan serta memahami
penclitian yang dilakukan dengan Penerapan Terapi distraksi menulis terhadap
verbalisasi kepuasan Diri Pada Pasien halusinasi pendengaran di wilayah kerja
Puskesmas Wilayah Kecamatan Lasalimu Selatan, dengan ini menyatakan
bersedia untuk berperan serta menjadi subjek penelitian dan bersedia untuk
melakukan intervensi sesuai data yang diperlukan.

Demikian pernyataan ini dibuat dengan penuh kesadaran tanpa ada paksaan

dari pihak manapun. Atas bantuan dan partisipasinya disampaikanterima kasih.

Lasalimu Selatan, 11 juni 2024
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Lampiran 2

FORMAT PENGKAJIAN KEPERAWATAN KESEHATAN JIWA

Ruangan Rawat

Tanggal Dirawat

L. IDENTITAS KLIEN
Inisial : Ny. N (P)
Tgl Pengkajian  : 11-juni-2024
RM No. : 05-0020-02
Informan : pasien
IL. ALASAN MASUK
Pada saat pengkajian pasien mengatakan saat keluarga pertama
kali membawanya ke UPTD Puskesmas Wilayah Kecamatan
Lasalimu Selatan karena pasien selalu mengikuti suara suara yang
mengajaknya pergi, sehingga sesalu membuat keluarganya kawatir
dengan kondisi pasien, mondar madir pada siang dan malam hari
tanpa alasan yang jelas.
III. FAKTOR PREDISPOSISI
1. Pernah mengalami gangguan jiwa di masa lalu?
v Ya (O Tidak

2. Pengobatan sebelumnya?



O Berhasil (O Kurang Berhasil (O Tidak
Berhasil
3. Peristiwa kehidupan yang penuh tekanan: Pelaku/Usia

Korban/Usia Saksi/Usia

Aniaya Fisik X

e Aniaya Seksual x

e Penolakan X

e KDRT X

e Tindakan Kriminal x
Kesimpulan No. 1, 2, dan 3:

DIAGNOSA KEPERAWATAN :

4. Adakah anggota keluarga yang mengalami gangguan jiwa?

v Ya (O Tidak
Hubungan Klg Gejala Riwayat
Pengobatan/Perawatan
DIAGNOSA KEPERAWATAN :

IV.  FISIK
1. Tanda-tanda Vital :
TD : 120/80 mmHg  Nadi : 90 x/mnt
Suhu 36,5 °C Pernafasan: 20 x/mnt
2. Antropometri

TB : 165 cm BB 169 Kg



IMT : 25,34
3. Keluhan Fisik : sakit kepala ,pinggang,Pundak,mata
Penjelasan :pasien mengatakan sering sakit pada
kepala,pinggang,Pundak,bahu,dan mataya hal itu terjadi bilsa
pasien bekerja terlalu berat akibat kecapean
V. PSIKOSOSIAL

1. Genogram

Y

Keterangan
: Laki-laki
O : Perempuan
/ : Pasien

: Tinggal serumah

>< : Meninggal



2. Konsep Diri

a. Gambaran Diri/Citra Tubuh
Pasien mengatakan senang dengan bagaimana dia
sekarang terlihat

b. Identitas Diri
Pasien menyatakan bahwa dia bernama Ny. N, dia
perempuan, dan lahir pada tanggal 01-10-1983. Pasien
tinggal di Jl. Wapeu, Desa Lasalimu, Kecamatan
Lasalimu  Selatan. Pasien mengatakan bahwa
pendidikan terakhirnya hanya SMA tetapi dia tidak
lulus karena pasien sudah mulai sakit. Pasien
menyatakan bahwa dia sudah menikah dan memiliki 3
anak pasien tidak bekerja karena sakit jiwa yang dia
alami. Pasien anak pertama dari empat bersaudara.

c. Peran
Pasien menyatakan malu dan binggung dengan dirinya
sendiri karena karena dirinya tidak seperti orang sakit
yang lainya Dimana setelah minum obat pasti sembuh
namu dirinya tidak kunjung sembuh .

d. Ideal Diri
Pasien menyatakan ingin bekerja kembali seperti dulu

dan mendapatkan kompensasi yang layak. Dia juga



berharap penyakit jiwanya sembuh sehingga dia bisa
mengurus anak dan suaminya seperti orang lain

e. Harga Diri
Pasien menyatakan dirinya malu karena sebagai
seoarang ibu dan anak Perempuan satu satunya dia
harus mengurus ibu, suami dan anak-anaknya.pasien
merasa tidak berguna karena tidak bisa melakukan apa-
apa untuk keluarganya dia juga tidak bekerja untuk
menghasilkan gaji yang layak menambah beban
pikiranya. Pasien merasa sebagai anak dan ibu dia tidak
berguna karena menjadi beban keluarganya karena
setiap kehabisan obat, keluarganya harus membayar
transportasi untuk mengantarkannya ke poli rumah sakit
yang jaraknya jauh dari tempat tinggalnya. Karena
sakitnya ini anak dan suaminya tidak terurus dengan
baik

DIAGNOSA KEPERAWATAN :

Hubungan Sosial
a. Orang yang berarti/SO
Pasien menyatakan bahwa orang yang paling berarti
dalam hidupnya adalah ayahnya, yang dapat memahami

keadaan dan keinginanannya adalah ayahnya, karena



sejak kecil ayahnya adalah satu-satunya orang yang
dapat memahami dirinya dan memberikan banyak
perhatian kepadanya.

b. Peran serta dalam kegiatan kelompok/masyarakat :
Pasien menyatakan dia tidak terlibat dalam aktivitas
tertentu dalam Masyarakat karena sedang sakit.

c. Hambatan dalam berhubungan dengan orang lain :
Karena sakitnya, pasien menyatakan dia jarang

berinteraksi dengan temannya.

DIAGNOSA KEPERAWATAN :

3. Spiritual
a. Nilai dan Keyakinan
Pasien menyatakan beragama Islam dan juga percaya
adanya Tuhan
b. Kegiatan Ibadah
Pasien menyatakan melakukan puasa Ramadhan setiap
tahun, tetapi tidak sebulan penuh. Pasien juga jarang

melakukan sholat lima waktu.

DIAGNOSA KEPERAWATAN :



VI. STATUS MENTAL
1. Penampilan
(O Tidak Rapi (O Kotor

(O Cara berpakaian tidak sesuai

2. Pembicaraan

O Cepat (O Lambat (O Keras (O Pelan
(O Kurang (O Membisu (O Tertekan  (OGagap

(O Tidak Jelas () Aksen Aneh

3. Aktivitas Motorik

O Lesu (O Tegang (O Gelisah  OAgitasi

O Tik (O Grimasen () Tremor () Kompulsif

4. Alam Perasaan

(O Sedih (OTakut O Putus Asa O Euforia () Cemas
5. Afek
(O Datar (O Labil (O Tidak sesuai

6. Interaksi selama Wawancara
(O Bermusuhan (O Tidak kooperatif () Mudah

tersinggung



v" Berhati-hati (O Tidak Peduli O Defensif

O Curiga (OMenggoda

7. Persepsi

v Halusinasi Pendengaran (O Halusinasi Penglihatan
(O Halusinasi Perabaan (O Halusinasi Pengecapan
(O Halusinasi Penghidu

8. Proses Pikir

O Sirkumstansial (O Flight of Ideas (OKehilangan
Asosiasi

(O Neologism () Perseverasi (OTangensial

(O Blocking (O Word Salad

9. Isi Pikir

O Siar Pikir O Sisip pikir (ODepersonalisasi

O Hipokondriasis (O 1de Referensi O Pikiran Magis

(O Nihilistik (O Obsesi (O Phobia
Waham

(O Agama (O Somatik (OKebesaran

QO Paranoid



10. Tingkat Kesadaran

(O Bingung O Sedasi O Stupor

Disorientasi :

O Waktu O Tempat (O Orang

11. Memori
(O Gangguan daya ingat jangka Panjang
v" Gangguan daya ingat jangka pendek
(O Gangguan daya ingat saat ini

(O Konfabulasi

12. Tingkat Konsentrasi & Berhitung
(O Tidak mampu berhitung cepat
(O Tidak mampu berhitung sederhana
v" Tidak mampu berhitung mundur
13. Informasi dan Intelegensi
v" Tinggi (O Rendah (O Tidak mampu

menjelaskan

14. Membuat Keputusan

O Konstruktif O Destruktif



v' Tidak mampu memahami fakta

menyimpulkan

15. Daya Tilik Diri
v' Menerima penyakit yang diderita
(O Mengingkari penyakit yang diderita
(O Menyalahkan hal-hal diluar dirinya

DIAGNOSA KEPERAWATAN :

VII. KEBUTUHAN PERSIAPAN PULANG
1. Makan

v Mandiri (O Bantuan Minimal

2. Toileting (BAB/BAK)

v Mandiri () Bantuan Minimal

Tidak mampu

(O Bantuan Total

(O Bantuan Total

3. Personal Hygiene (Mandi/Cuci Rambut/Sikat Gigi/Gunting

Kuku)

v Mandiri (O Bantuan Minimal

4. Berpakaian

v Mandiri (O Bantuan Minimal

(O Bantuan Total

(O Bantuan Total



5.

Penggunaan Obat

v Mandiri (O Bantuan Minimal (O Bantuan Total

VIII. MEKANISME KOPING

IX.

Adaptif: Maladaptif:

MASALAH PSIKOSOSIAL DAN LINGKUNGAN

Masalah klien saat ini:

Saat dilakukan pengkajian pasien mengatakan merasa takut dan
selalu merasa waspada pada suara suara yang memanggil
dirinya karena selalu bergantung pada obat untuk mengontrol
halusinasinya untuk mendapatkan ketenangan. Jika tidak minum
obat pasien merasa takut dan selalu waspada.

Interaksi dalam keluarga:

v" Sering QO Jarang Harmonis (OKurang

Harmonis

Sistem pendukung yang dimiliki:

Saat dilakukan pengkajian pasien mengatakan ibu dan

suaminya selalu menjadi pendukungnya untuk sembuh

Faktor etnik dan budaya yang dianut:

Saat dilakukan pengkajian pasien mengatakan bersuku Buton

Keterampilan komunikasi:



Saat pengkajian pasien berbicara lambat namun mudah
dipahami dan berbicara dengan suara yang pelan.

Stressor ekonomi:

Saat pengkajian, pasien merasa malu karena ibu dan adiknya
membiayainya untuk menjalani kehidupan sehari-harinya
Ketersediaan pangan dan tempat berlindung:

Kekuatan dan kompetensi:

X. ASPEK MEDIK
e Diagnosa Medik:
skizofernia
e Terapi Medik:
No Nama Obat Dosis Obat Indikasi Obat
1. | Haloperidol 1,5 | 1x sehari 1 Digunakan untuk  mengobati
mg skizofrenia, sindrom tourette, dan
gangguan perilaku parah pada
anak-anak  ditandai dengan
hipereksitabilitas  agresif = dan
eksplosif, serta hiperaktif pada
anak-anak  ditandai dengan
impulsif, kesulitan  perhatian,
agresivitas, fluktuasi suasana hati,
dan toleransi frutasi yang rendah.
2. | Quetiapine 200 | 1x sehari 1 Digunakan untuk  mengobati




No Nama Obat Dosis Obat Indikasi Obat
mg gangguan mental, seperti
skizofrenia, gangguan bipolar atau
depresi.
3. | Arkine 2 mg Ix sehari 1 Digunakan  untuk  mengobati

gejala penyakit Parkinson dan
gejala ekstrapiramidal (kekauan
otot, gerakan tubuh yang tidak
terkontrol, dan tremor) akibat
penggunaa  obat  antipsikotik

tertentu.




LAMPIRAN 3

LEMBAR OBSERVASI LURAN

VERBALISASI TERHADAP DIRI

Cukup Menurun

Sedang

Cukup meningkat

Meningkat

: 2 pasien mengatakan menolak mengungkapkan
perasaanya

: 3 pasien menolak mengatakan hal positif tentang dirinya

: 4 pasien mengungkapkan hal positif tentang dirinya

: 5 pasien dapat mengungkapkan perasaan positif serta

dapat menjelaskan apa yang diarasakan pada saat ini dengan

mengatakan:

Nama :Ny. N No. Register : 05-0020-02
Umur : 41 Tahun Jenis Tindakan : Terapi menulis
No | Kriteria Hari Ke-1 Hari Ke-2 Hari Ke-3 Hari ke 4 Hari keS
Hasil
E |5 |E | |E |2 |E |5 |E |=
2 s |2 z 2 3 2 e 3 3
2 s |3 | & 3 3 2 3 3 E
1. | Verbalisasi
terhadap 1 1 2 2 3 3 4 4
diri
Tabel 4.3 Verbalisasi Terhadap Diri Pada Ny. N
Keterangan:
Menurun : 1 pasien engan untuk mengungkapkan perasaanya




1.pasien mengatakan merasa senag ketika ada
yang megajak melakukan kegiatan

2.pasien mengatak merasa tenang setiap kali
terapi menulis dilakukan

3.pasien mengatak hausinasinya berkurang
setelah melakukan terapi menulis

4.pasien mengatakan merasa senag dengan

terapi yang dilaukukan



LAMPIRAN 4

Prosedur kegiatan

A. | PERSIAPAN

1. | Memilih pasien yang sesuai indikasi

2. | Membuat kontarak dengan pasien

3. | Mempersiapkan alat dan tempat ( pasien duduk melingkar dalam

suasana ruang yang tenang dan nyaman)

B ORIANTASI

1. | Mengucapkan salam terapeutik

2. | Menanyakan perasaan pasien hari ini

3. | Menjelaskan tujuan kegiatan

4. | Menjelaskan aturan main

a. Klien harus mengikuti kegiatan dari awal sampai akhir

b. Bila ingin keluar dari kegiatan harus meminta izin dari terapis

c. Lama kegiatan 15-20 menit

C | KERJA
1. | Memperkenalkan diri, meminta klien untuk memperkenalkan diri satu
per satu

2. | Menjelaskan bahwa pandangan tentang diri akan sangat mempengaruhi

hubungan pasien dengan orang lain

3. | Membagikan kertas dan pensil atau spidol satu pasang untuk setiap




pasien.

4. | Meminta pasien untuk menuliskan tentang dirinya di kertas tentang hal
positifnya dari kondisi fisik, identitas, peran, citacita, harapan dan
penilaian klien tetang dirinya, serta kelebihan atau kemampuan yang
membanggakan.

5. | Meminta pasien membacakan hasil tulisannya dikertas masing masing

6. | Terapis memberikan pujian, setiap kali pasien selesai membacannya

7. | Meminta pasien melihat kembali hasil tulisannya dan meminta
mencoret tulisannya yang isinya penilaian negatif

8. | Meminta kembali membacakan hasil tulisannya yang tersisa.

9. | Meminta pasien menambahkan tulisan aspek positif dirinnya, setelah
selesai meminta membaca ulang

10. | Terapis memberikan pujian, setiap kali pasien selesai membaca
tulisannya

D | TERMINASI

1. | Menanyakan perasaan pasien setelah mengikuti kegiatan terapi

2. | Terapis memberikan pujian

3. | Menganjurkan agar pasien menuliskan hal positif lain yang belum
tercapai

4. | Membuat kontrak kembali untuk pertemuan berikutnya

(Purwaningsih,2015)




LAMPIRAN 5

SURAT IZIN PENGAMBILAN DATA AWAL

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN

. POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES KENDARI
Jalan Jend. A.H Nasution No. G. 14 Anduonohu, Kota Kendari 93232
Telp. (0401)390492 Fax. (0401) 393339 e-mail: poltekkeskendari@yahoo.com

Nomor : PP.08.02/F.XXXVI1/4177/2023 7 Desember 2023
Sifat : BIASA

Lampiran t-

Hal : I1zin Pengambilan Data

Yth. Kepala UPTD Puskesmas Wilayah Kecamatan Lasalimu Selatan
Di
Tempat

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya pengambilan data penelitian
mahasiswa Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Kendari:

Nama : Vita Safitri

NIM : P00320021176

Jurusan/Prodi : D-lll Keperawatan Buton

Judul Penelitian : Penerapan Terapi Distraksi Terhadap Verbalisasi

Kepuasan Diri pada Pasien Halusinasi di Puskesmas
Lasalimu Selatan

Mohon kiranya dapat diberikan izin pengambilan data awal penelitian di instansi
yang Bapak/Ibu Pimpin.

Demikian penyampaian kami, atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima
kasih

Direktur Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Kendari,
e 8

Teguh Fathurrahman, SKM, MPPM

D« ini telah dit igani secara ik yang dit oleh Balai ifikasi (BSrE), BSSN




LAMPIRAN 6

SURAT IZIN PENELITIAN
» Kementerian Kesehatan
«f2 Kemenkes Poekkeskendort
W 052 9999 5457

© M/ /peimktssbandart s b

Nomaor : PP.06.02/F XXXV1/2044/2024 3 Juni 2024
Sifat : Biasa

Lampiran : Satu eksemplar

Hal : Permohonan 1zin Penelitian

Yang Terhormat,
Badan Penelitian dan Pengembangan (Balitbang)
Kabupaten Buton

di-
Kendari

Dengan hormat,

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya peneliian mahasiswa Jurusan
Keperawatan Buton Poltekkes Kemenkes Kendari :

Nama ¢ Via Safitri

NIM : P00320021176

Program Studi : Dl Keperawalan Bulon

Judul Penelitian : Penerapan Terapl Distraksi MenulisTerhadap

Verbalisasi Kepuasan Diri Pada Pasien Halusinasi
Pendengaran Di Wilayah kerja Puskesmas Lasalimu
Selatan )

Lokasl Penelitian : Uptd Puskesmas Wilayah Kecamatan Lasallmu Selatan
Kabupaten Buton

Mohon kiranya dapat diberikan izin penelitian oleh Badan Riset dan Inovasi
Daerah Provinsi Sulawesi Tenggara.
Demikian penyampaian kaml, alas perhatian dan kerjasamanya diucapkan

terima kasih.

Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian
Kcsehxmandod
Teguh Fathurrahman, SKM, MPPM

2 ' K vdak sunp d gratfikasl dalam bentuk Jika tordk

mom!%ﬁhnmmmmm‘«m
mmmmmmmmmammm @
i ssinh

gond secern yong Oleh Baiai S, Elektronik (BS(E). BSSN




LAMPIRAN 7

P ~

—

SURAT IZIN PENELITIAN DARI KESBANGPOL

PEMERINTAH KABUPATEN BUTON
DINAS PENANAMAN MODAL DAN
PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
Jalan Takawa Kompleks Perkantoran Takawa Gedung D LL. 1 Pasarwajo

IZIN PENELITIAN | SU
Nomor : 500.16.7.2 / 240 / DPMPTSP / V1 1 2024

o ——————
| |
J
}ing |

oW

. VITA SAFITRI
i | Harapan Jays, 04 November 2003

. Mahasiswi Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Kandarl

¢+ Desa Ambuau Indah, Kec. Lasalimy Selatan, Kab, Buton

;081236073365

. Melaksanakan Penelitian Dalam Rangka Penyelesaian Karya Tulis limiah (KTI)
Program Studi Diploma Il Pada Politeknik Kesehalan Kemenkes Kendari

: Uptd Puskesmas Wilayah Kecamatan Lasalimu Selatan Kabupaten Bulon

1 Sendir

Dengan Ketentuan-ketentuan sebagal berikut :
1. Pelaksanaan penelitian/survey tidak disalahgunakan untuk lujuan tertentu yang dapat mengganggu stabilitas | IS
Pemerintah Daerah dan Pemerintah Pusat, \
Sebelum melaksanakan penelitian/survey langsung kepada responden harus terlebih dahulu melaporkan diri | B
kepada Pemenntah Kecamatan, \
. Menghormati Adat Istiadat yang berlaku di daerah setempat,
. Senantiasa berkoordinasi dengan pemenniah selempal dalam sebiap pelaksanaan kegialan di lapangan; \
. Setelah melaksanakan peneltian/survey supaya menyerahkan hasiinya kepada KESBANGPOL Kabupaten |
Buton ; \
,Ymmmmmmmmmmummmmtwmmﬁ )
ketentuan sebagaimana tersebut pada poin 1 s/d 5 diatas; \
. Surat rekomendasi inl berlaku tanggal 6 Juni 2024 sampai dengan Selesal.

Pasarwajo, 6 Juni 2024

an BUPATI BUTON
KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN
PELAYANAN TERPADU SATU PINTU,
ElETAE
¥k g
e
My

Pembina Utama Muda, IVic
NIP. 19681231 129803 1 055

Badeasbwde&upaten&mnleasm]o
UPTD Puskesmas Lasalimu Selatan di Lasalimu Selatan;

¢
s
¢
¢
¢
?
¢
¢
(
¢
¢
¢
(
q
4
¢
(
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q
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LAMPIRAN 8

SURAT SELESAI PENELITIAN

PEMERINTAH KABUPATEN BUTON
DINAS KESEHATAN

UPTD PUSKESMAS WILAYAH KECAMATAN LASALIMU SELATAN

Jalan Poros Pasarwajo-Lasalimu, Kode Pos 93757
E-mall : lasalimuselatan2017@gmail.com
Telp 08221378027

NO:800.11.1/082/V1/2024

Yang bertanda tangan dibawah ini -

Nama : Amirudin Tuany, SKM, M,Si
NIP : 19730427 199603 1 003
PangkalGolongan : Penata Tk.I1NIl.d

Jabatan : Kepala UPTD Puskesmas Lasalimu Selatan
Menerangkan bahwa :

Nama : Vila Safitri

NIM : P00320021176

Jenis Kelamin : Perempuan

Program Studi : DIll Keperawalan Poltekes
Instansi : Poltekkes Kemenkes Kendari

Telah Selesal Melakukan Penelitian di Wilayah kerja UPTD Puskesmas Lasalimu
Selatan dari tanggal 20-30 Mei dengan judul : Penerapan terapi dikstrasi menulis

terhadap verbalisasi kepuasan dirl pada pasien halusinas pendengaran dif
Wilayah Kerja Puskesmas Lasalimu Selatan.

Demikian Surat keterangan ini dibual unluk dipergunakan dengan sebaik-baiknya.
Ambuau Togo, 20 Juni 2024

: "Kepala TD Puskesmas Wil Kec

NIP 19730427 199603 1 003



Lampiran 9

SURAT KETERANGAN BEBAS PUSTAKA

Poltekkes Kendari

‘ Ke m e n kes @ Jalan AH Nasution No.G-14 Anduonohu,

Kendari, Sulawesi Tenggara 93231
23 (0401) 3190492
@ https://poltekkeskendari.ac.id

' Kementerian Kesehatan

SURAT KETERANGAN BEBAS PUSTAKA
NO: KM.06.02/F . XXXVI.19/ 392 /2024

Yang bertanda tangan di bawah ini Kepala Unit Perpustakaan Terpadu Politeknik

Kesehatan Kendari, menerangkan bahwa :

Nama : Vita Safitri

NIM : P00320021176

Tempat Tgl. Lahir : Harapan Jaya, 4 November 2003
Jurusan . D-lll Keperawatan Buton
Alamat : Ambuau Indah

Dengan ini Menerangkan bahwa mahasiswa tersebut bebas dari peminjaman
buku maupun administrasi lainnya.

Demikian surat keterangan ini diberikan untuk digunakan sebagai syarat
untuk mengikuti ujian akhir pada Tahun 2024.

Kendari, 09 September 2024

Kepala Unit Perpustakaan Terpadu
Poltekkes Kemenkes Kendari

Irmayanti Tahir, S.1.K
NIP. 197509141999032004
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TURNITIN

Meangukur Kepuasan Kerja melalul Worklife Balance dan Stress
Kerja
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