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Lampiran 6. Keterangan Kelaikan Etik

KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
THE MINISTRY OF EDUCATION AND CULTURE
FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS BRAWIJAYA
FACULTY OF MEDICINE UNIVERSITY OF BRAWIJAYA
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
f*’i HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE

Jalan Veteran Malang — 65145
Telp./ Fax. (62) 341 - 553930

s
FAKULTAS
KepokTeRr™

KETERANGAN KELAIKAN ETIK
(“ETHICAL CLEARANCE")

No. 092/ EC/ KEPK-S1-PSIK/ 01 /2015

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS
BRAWIJAYA, SETELAH MEMPELAJARI DENGAN SEKSAMA RANCANGAN PENELITIAN
YANG DIUSULKAN, DENGAN INI MENYATAKAN BAHWA PENELITIAN DENGAN

JUDUL :  Hubungan Senam Hamil dengan Kualitas Tidur Ibu Hamil
Trimester Il di Desa Talangagung Kecamatan Kepanjen
Kabupaten Malang

PENELITI :  Farihatul Hoiroh

UNIT / LEMBAGA :  S1 Keperawatan - Fakultas Kedokteran - Universitas
Brawijaya Malang

TEMPAT PENELITIAN : Desa Talangagung Kecamatan Kepanjen Kabupaten

Malang

DINYATAKAN LAIK ETIK.

Malang,. 29 JAN 2015

~-AnpKetua,
_=Koordinator Divisi |

T LT e |

\\”  Prof. Dr. dr. Teguh W.Sardjono, DTM&H, MSc, SpPark

\\ %, NIP:19520410 198002 1 001
Catatan : — 1
Keterangan Laik Etik Ini Berlaku 1 (Satu) Tahun Sejak Tanggal Dikeluarkan '\
Pada Akhir Penelitian, Laporan Pelaksanaan Penelitian Harus Diserahkan Kepada KEPK-FKUB |
Dalam Bentuk Soft Copy. Jika Ada Perubahan Protokol Dan / Atau Perpanjangan Penelitian, ‘
Harus Mengajukan Kembali Permohonan Kajian Etik Penelitian (Amandemen Protokol). !
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Lampiran 7. Surat ljin Uji Validitas

KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
UNIVERSITAS BRAWIJAYA

FAKULTAS KEDOKTERAN

Jalan Veteran Malang - 65145, Jawa Timur - Indonesia
Telp. (0341) 551611 Pes. 213.214; 569117, 567192 - Fax. (62) (0341) 564755
e-mail : sekr.fk@ub.ac.id http://www.fk.ub.ac.id

Nomor : 4%9  JUN10.7/AK-TA.PSIK/2015 1 6 JAN 2015
Lampiran R
Perihal : Permohonan ljin untuk Uji Validitas

Yth. Direktur Utama Rumah Sakit Permata Bunda
Malang

Sehubungan dengan Penyusunan Karya Tulis limiah/Tugas Akhir (TA) sebagai
prasyarat wajib bagi mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan Fakultas
Kedokteran Univ. Brawijaya, bersama ini mohon ijin untuk melaksanakan uji validitas
bagi mahasiswa yang tersebut dibawah ini :

Nama :  Farihatul Hoiroh

Nim : 115070201131014

Semester 7

Program studi  : llmu Keperawatan

Judul ¢ HUBUNGAN SENAM HAMIL DENGAN KUALITAS TIDUR IBU

HAMIL TRIMESTER IIl.

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya kami sampaikan terima kasih.
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Lampiran 8. Surat ljin Pengambilan Data

KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
UNIVERSITAS BRAWIJAYA

FAKULTAS KEDOKTERAN

Jalan Veteran Malang - 65145, Jawa Timur - Indonesia
Telp. (0341) 551611 Pes. 213.214; 569117, 567192 - Fax. (62) (0341) 564755

e-mail : sekr.fk@ub.ac.id http:/ /www.fk.ub.ac.id
Nomor : 302/ /UN10.7/AK-TA.PSIK/2015 2 0 MAR 2015
Perihal : Permohonan ljin Penelitian dan Pengambilan Data

Sehubungan dengan Penyusunan Karya Tulis llmiah/Tugas Akhir (TA) sebagai prasyarat wajib bagi
mahasiswa Program Studi limu Keperawatan Fakultas Kedokteran Univ. Brawijaya, bersama ini

mohon ijin untuk penelitian serta pengambilan data bagi mahasiswa yang tersebut dibawah ini :

Nama : Farihatul Hoiroh

Nim :115070201131014

Semester : VI

Program Studi : llmu Keperawatan

Judul : HUBUNGAN SENAM HAMIL DENGAN KUALITAS TIDUR IBU HAMIL
TRIMESTER 11l DI DESA TALANGAGUNG KECAMATAN KEPANJEN KABUPATEN
MALANG

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya kami sampaikan terma kasih

An. Wakil Dekan,




