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Lampiran 2. Informed Consent

Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent):

Kami/saya Siti Jamilah Pane adalah peneliti dari Diploma 111 Kesehatan Gigi, dengan ini
meminta anda untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul
”Penatalaksanaan Tindakan Scaling dan Polishing Pada Pasien Sdri.T.S. (20 Tahun)
yang Mengalami Gigi Berjejal dan Kalkulus” dengan beberapa penjelasan sebagai berikut :

1. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui kondisi kesehatan gigi dan mulut
pada pasien yang mengalami gigi berjejal dan kalkulus serta mengetahui
penatalaksanaan tindakan scaling dan polishing melalui upaya promotif dan
preventif dengan metode studi kasus.

2. Anda dilibatkan dalam penelitian ini karena memiliki kondisi gigi berjejal dan
kalkulus yang memerlukan tindakan scaling dan polishing serta memenuhi kriteria
sebagai subjek penelitian. Keterlibatan anda dalam penelitian ini bersifat sukarela.

3. Seandainya anda tidak menyetujui penelitian ini maka anda dapat memilih
untuk mengundurkan diri atau tidak mengikuti penelitian sama sekali tanpa
dikenakan sanksi apapun.

4. Penelitian ini akan berlangsung selama + 2 minggu/selama proses pemeriksaan dan
tindakan dilakukan dengan sampel 1 orang pasien menggunakan teknik studi kasus.

5. Anda akan diberikan kompensasi berupa pelayanan kesehatan gigi, tindakan scaling
dan polishing secara gratis sebagai pengganti atas waktu dan ketidaknyamanan
selama penelitian berlangsung.

6. Setelah penelitian selesai, anda akan diberikan informasi mengenai hasil
penelitian secara umum melalui laporan tertulis atau penjelasan langsung oleh
peneliti.

7. Anda akan mendapatkan informasi mengenai keadaan kesehatan gigi dan mulut
selama proses pemeriksaan melalui penilaian kondisi gigi, gusi, dan kebersihan
rongga mulut serta penjelasan dari peneliti.

8. Anda akan mendapatkan informasi apabila ditemukan kelainan atau masalah
kesehatan gigi dan mulut yang memerlukan perawatan lebih lanjut selama
penelitian berlangsung.

9. Anda juga akan diinformasikan mengenai data lain yang berhubungan dengan
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

kondisi kesehatan gigi dan mulut anda yang mungkin ditemukan selama
pengambilan data berlangsung, kecuali data yang bersifat rahasia dan hanya
digunakan untuk kepentingan penelitian serta dijaga kerahasiaannya oleh

peneliti.

Prosedur penelitian dilakukan dengan pemeriksaan kondisi gigi dan mulut,
pengukuran kebersihan gigi dan kalkulus, serta tindakan scaling dan polishing sesuai
prosedur kesehatan gigi. Tindakan ini mungkin menyebabkan rasa tidak nyaman
ringan, gusi sedikit berdarah, atau sensitivitas gigi sementara setelah tindakan
dilakukan, namun seluruh prosedur akan dilakukan sesuai standar pelayanan
kesehatan gigi.

Keuntungan yang anda peroleh dengan keikutsertaan dalam penelitian ini adalah
mengetahui kondisi kesehatan gigi dan mulut, mendapatkan tindakan scaling dan
polishing, serta edukasi mengenai cara menjaga kesehatan gigi dan mulut.
Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi pasien serta masyarakat
dalam meningkatkan pengetahuan dan kesadaran tentang kesehatan gigi dan mulut
serta menjadi kontribusi dalam pengembangan ilmu kesehatan gigi.

Setelah penelitian selesai, anda dapat melanjutkan perawatan atau pelayanan
kesehatan gigi di Klinik Gigi Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Kemenkes Medan
secara gratis sesuai kebutuhan.

Setelah mendapatkan tindakan kesehatan dalam penelitian ini, anda dianjurkan
mengikuti petunjuk perawatan yang diberikan tenaga kesehatan sesuai prosedur
kesehatan gigi.

Selama masa perawatan, anda dianjurkan menjaga kebersihan gigi dan mulut serta
melakukan kontrol ke fasilitas pelayanan kesehatan gigi bila diperlukan.

Anda akan diberikan informasi apabila terdapat informasi baru dari penelitian ini
ataupun dari sumber lain yang berhubungan dengan penelitian.

Semua data dalam penelitian ini akan disimpan oleh peneliti dalam bentuk rahasia
dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian.

Semua informasi yang anda berikan dalam penelitian ini tidak akan disebarluaskan
sehingga kerahasiaannya akan terjamin.

Penelitian ini merupakan penelitian pribadi dan tidak ada sponsor yang mendanai
penelitian ini.

Peneliti bertanggung jawab sepenuhnya terhadap pelaksanaan penelitian ini.
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Selama penelitian berlangsung, peneliti akan bertanggung jawab terhadap
kemungkinan rasa tidak nyaman ringan seperti gusi berdarah ringan atau sensitivitas
setelah tindakan scaling dan polishing. Risiko tersebut bersifat minimal dan
umumnya dapat pulih dengan sendirinya.

Apabila terjadi keluhan selama penelitian, anda dapat memperoleh pelayanan
kesehatan berupa pemeriksaan dan perawatan gigi dan mulut secara gratis di

Klinik Gigi Jurusan Kesehatan Gigi Poltekkes Medan sesuai kebutuhan medis.

Penelitian ini bersifat promotif dan preventif dengan risiko minimal sehingga tidak
terdapat mekanisme kompensasi khusus apabila terjadi risiko berat yang tidak
diharapkan.

Hal tersebut sesuai dengan ketentuan hukum di Indonesia bahwa penelitian

dengan risiko minimal tidak mewajibkan adanya jaminan kompensasi khusus

bagi subjek penelitian.

Penelitian ini telah mendapat persetujuan laik etik dari Komisi Etik Penelitian
Kesehatan (KEPK) Poltekkes Kemenkes Medan.

Anda akan diberikan informasi apabila terjadi pelanggaran terhadap protokol
penelitian. Jika terjadi pelanggaran, maka peneliti akan menghentikan sementara
penelitian dan memastikan keamanan serta kesejahteraan subjek penelitian.

Anda akan mendapatkan penjelasan mengenai rancangan penelitian dan prosedur
tindakan yang dilakukan dari awal hingga penelitian selesai.

Semua informasi penting akan disampaikan selama penelitian berlangsung dan anda
berhak menarik data atau mengundurkan diri kapan saja selama penelitian
berlangsung.

Penelitian ini tidak menggunakan tes genetik maupun informasi genetik keluarga.
Penelitian akan menggunakan catatan rekam medis anda hanya apabila anda
memberikan izin.

Penelitian ini tidak menggunakan sampel biologis.

Penelitian ini melibatkan wanita usia subur dan anda berhak melanjutkan atau
mengundurkan diri dari penelitian apabila terjadi ketidaknyamanan selama tindakan
scaling dan polishing dilakukan.

Semua responden akan mendapatkan perlakuan yang sama dan akan diberikan
penjelasan mengenai kesehatan gigi dan mulut bila diperlukan.

Penelitian ini tidak berhubungan dengan bantuan kemanusiaan maupun korban bencana.



35.

ATAU

Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument kuesioner, semua
responden mendapat perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan
tentang informasi tentang kesehatan akan dijelaskan oleh peneliti, termasuk disitu bila
ada individu yang pernah mengalami atau menjadi korban bencana.

Penelitian ini tidak dilakukan secara online dan tidak menggunakan aplikasi digital
dalam pengumpulan data.
ATAU

Penelitian ini dilakukan secara online dengan bantuan aplikasi. Peneliti akan
menggunakan password tertentu (atau metode lain) untuk mencegah kebocoran data
anda.

Saya berharap Saudara bersedia untuk menjadi responden dalam penelitian ini dimana
saudara akan melakukan pengisian kuesioner yang terkait dengan penelitian. Setelah
Saudara membaca maksud dan tujuan penelitian diatas maka saya mohon untuk
mengisi nama dan tanda tangan dibawabh ini.

Saya setuju untuk ikut serta dalam penelitian ini.

Nama

Tanda tangan :

Terimakasih atas kesediaan anda untuk ikut serta di dalam penelitian ini.

Dengan hormat

Saksi Peneliti



Lampiran 3. Lembar Kuesioner

KUESIONER LAPORAN TUGAS AKHIR

Identitas Responden

Nama : Tia Sifana

Usia : 20 Tahun

Alamat : JIn.Lap.Golf, Medan Tuntungan
No. HP : 0822-8435-1885

Pendidikan terakhir : Sekolah Menengah Atas

Operator - Siti Jamilah Pane

A. Pengetahuan
1. Apakah Anda mengetahui apa yang dimaksud dengan karang gigi (kalkulus)?

O Ya O Tidak

2. Apakah Anda mengetahui bahwa gigi berjejal dapat menyebabkan penumpukan
plak dan karang gigi?

O Ya O Tidak
3. Apakah Anda mengetahui tujuan tindakan scaling dan polishing?
O Ya O Tidak

4. Apakah Anda mengetahui bahwa scaling dapat membantu mencegah penyakit
gusi?

O Ya O Tidak

B. Sikap

5. Saya merasa tindakan scaling dan polishing penting untuk menjaga kesehatan gigi

dan mulut

[ Setuju 0 Kurang setuju [ Tidak setuju



6. Saya bersedia melakukan scaling secara rutin untuk mencegah karang gigi
O Setuju [0 Kurang setuju [ Tidak setuju
7. Saya merasa perlu menjaga kebersihan gigi meskipun memiliki gigi yang berjejal

[ Setuju [0 Kurang setuju [ Tidak setuju
C. Tindakan

8. Apakah Anda menyikat gigi minimal 2 kali sehari?
O Ya O Tidak

9. Apakah Anda pernah melakukan scaling gigi sebelumnya?

O Ya O Tidak

10. Apakah Anda melakukan pemeriksaan gigi ke dokter gigi minimal 6 bulan sekali?

[ Ya O Tidak
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D. RiwayatKesehatanGigi:

1, pengetahuanPasiententangPemeIiharaanKesehataﬂGigida"M“'“t:

atgigiyangbaik?(peragaanmenggunakanphantom)

| TORY hores
VIBRA
e DISIKAT
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1)Permukaan labial gigi anterior atas: G2

——————————

2)Permukaan labial gigi anterior bawah: S
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3)Permukaan lingual gigi anterior atas:

4)Permukaan lingual gigi anterior bawah:

5)Permukaan bukal gigi posterior atas: G G,

6)Permukaan bukal gigi posterior bawah:

7)PermukaanpalIalgigiposterioratas:

8)Permukaanlingualgigiposteriorbawah:

9)Permukaankunyah:

10)Bagiandistalgigiterakhirposterioratasdanbawah:

m——

b. Menurutpasienkapansajawaktumenyikatgigiyangtepat .....

Yuah

C. Menurutpasienbagaimanacaramemeliharakesehatangigidanmulutselainmenyikatgigi:..m(mo"

2. PengalamandanPerilakuPasien
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Pasien pernah mengalamipelayanan yang tidakmemuaskan atau menjadikan cemas/takut untuk diperiksa
ulang.

C. Pasienmenyikatgigiminimal2kalisehari,pagisetelahsarapandanmalamsebelumtidur.

d. Pasien mempunyaikebiasaanmakanmakanankan’ogeniksepertipermen,coklat,dodol,dsj.

e. Pasienmakanbuah-buahandansayuranyangberseratdanberairsetiaphari.

f. Pasienmempunyaikebiasaansebagaiberikut:
1)Minumteh/kopi
2)Minumminumanberalkohol/bersoda

3)Merokok

ENEEREREIR]

4)Mengunyahsatusisi
5)Mengunyahsirih/tembakau
6)Menggigitbendakeras
7)Bruxism

8)Menghisapibujari

SR

3. PemeriksaanExtraOral: aki




4. Pemeriksaan IntraOral:

a. IndexKebersihanMulut

Debrisindex
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Kalkulus Index
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Lampira :
piran 5. Kartu Pemeriksaan Kesehatan Gigi dan Mulut
NAMAMAHASISWA -4 Aamilala {Owe

N
M . 0h 2612015
KARTU PENCATATAN ASUHAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT INDIVIDU
' 2
NOKARTU - o e e TANGGALPEMERIKSAAN:....".I.?’. ...... )rib 2026
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A. IdentitasPasien ‘
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B et
3. No.Identitas(KTP/SlM/Paspor) .........................................................................................................
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T e e i Cane St e ARG
6. Pekerjaan ARRDAIONL. - it T
7. Alamat Rumah ’XNMWQW“ .........................................................................
e s e e R
9, Keluargayangdapatdihubungi .................................. T
10.Telepon/HP. .-l oo e 0 @32— 4%’1006 ...............................................................
B. Keluhan Pasien 2
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C. Keadaan KesehatanUmum

1. GolonganDarah:A/B/AB/O

2. TekananDarah  i....... fesin Hypertensi/Hypotensi/Normal

. DenyutNadi :...../menit

. Suhu BB &

_ Pernafasan SR

. Diabetes -TidakAda/Ada
. Haemopilia TidakAda/Ada
. Hepatitis -TidakAda/Ade
10. Gastring -TidakAda/Ade

3
4
5
6. PenyakitJantung:TidakAda/Ada
7
8
9

11. Penyakitlainnya:TidakAda/Ade
12. Alergiterhadapobat-obatan:TidakAda/Ada

.....................................
..................................
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TesVitalitas(VitalityTest)
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€. PemeriksaanMukosaMulut

1) Llidah 'ﬂOlQ)S ﬂdﬂ Koltiviow
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5) Gusi
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d. Kelainan Gigi Geligi:
1. Bentuk

2. Jumlah ;
b Whiovergi , 12 QUi , 2 Qlekves 92 (ntoversi, 42

3. Ukuran /posisi : :
inqueverst {3 UAQwo VL

4. Posisi

5. Lain-lain

5. Informed Consent:

Yangbertandatangandibawahini:

Saya,pasien:
Nama ‘ﬂﬂ ...... 6 ‘mﬂ .................................
Umur 9'0 ..... ‘,NI\W‘ .................................

Alamat - QW W (\DLS

Orangtua/WaliPasien:
Nama g SO i s A b D S S S T

Umur B Lo ¥ S S U T R e S el e i

Alamat 8 s S S e A P

Menyatakan telah mendapat penerangan mengenai pemeriksaan dan perawatan yang akan dilaksanakan
terhadap saya / anak saya,dengan akibat sampingan yang mungkin terjadi, jumlah kunjungan yang harus
dilaksanakan serta biaya yang harus dibayar untuk pemeriksaan dan perawatan dimaksud.

Selanjutnya saya memberikan persetujuan kepada perawat gigi yang di tunjuk untuk melaksanakan
tindakan asuhan keperawatan gigi kepada saya/anak saya sesuai dengan yang telah dijelaskan kepada saya

sebelumnya.

Persetujuan ini diberikan dengan penuh kesadaran akan kemungkinan terjadinya akibat sampingan dari

tindakan tersebut diatas.

Demikiansuratpernyataaninidibuatdengansesungguhnyadanpenuhrasatanggungjawab

Orangtua/WaliPasien

Yantmenvatakan




Saksi PRI S A S )

Pernyataanpelaksanaperawatangigi :

Saya menyatakan bahwa saya telah menjelaskan sifat dan tujuan serta kemungkinan akibat yang akan
timbul dari tindakan perawatan gigi ini kepada pasien sendiri/orang tua/wali/istri/suami/keluarga lainnya

terkecuali pasien tak sadar/gangguan mental.

Medanﬂ'bq&m"u%& .....

Yangmenyatakan

Operator(PerawatGigi/Mahasiswa)

L T . T e e e — e .

— e -
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Il. ANALISADATA

URUTANPRIORITAS
MASALAH

KEMUNGKINANPENYEBABMASALAH

DATA DIAGNOSA/MASALAH
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KUNJUNGAN/
TANGGAL

RENCANA INTERVENSI (Tindakan Klinis/OPT/Konseling/Penyuluhan/Rujukan)

INTERVENSI
RASIONAL KOMPETENSI RUMAH
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IV. IMPLEMENTASI&EVALUASI

SOLUSI
MENGATASI
KENDALA

PARAFDOSEN
PEMBIMBING

———————

|

KUNJUNGAN/ INTERVENSI
DATA INSTRUKSIPERAWATAN
TANGGAL b aeank (SesuaiKompetensi) | DI RUMAH btttk = REIIALA
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SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)
KESEHATAN GIGI DAN MULUT

Pokok Bahasan : Pemeliharaan Kesehatan gigi

Sub Pokok Bahasan : Cara Menyikat Gigi Yang Baik dan Benar

Sasaran : Pasien LTA

Waktu : 15 menit

Tempat - Klinik JKG Poltekkes Kemenkes Medan
Hari/Tanggal : 30 April 2026

A. Tujuan Umum

el e

e Tujuan Instruksional Umum

Setelah setelah diberikan penyuluhan tentang cara menyikat gigi yang baik dan
benar. Pendengar diharapkan memahami dan mampu melaksanakan gosok gigi
dengan cara yang baik dan benar.

e Tujuan Intruksional Khusus

Mampu menjelaskan pengertian menyikat gigi yang baik dan benar

Mampu memahami waktu yang tepat untuk menyikat gigi

Mampu melakukan teknik menyikat gigi yang baik dan benar

Mampu mengetahui dampak yang ditimbulkan jika tidak menyikat gigi dengan
cara yang baik dan

B. Isi Materi

1.

2.
3.
4.

Penjelasan tentang menyikat gigi yang baik dan benar
Waktu yang tepat untuk menyikat gigi

Teknik menyikat gigi yang baik dan benar

Dampak buruk tidak menyikat gigi dengan baik dan benar

1. Penjelasan Tentang Menyikat Gigi yang Baik dan Benar

Menyikat gigi adalah salah satu cara menjaga kebersihan mulut dan gigi dengan cara

menghilangkan sisa makanan, plak, dan bakteri. Menyikat gigi yang baik dan benar harus

dilakukan secara rutin, dengan teknik dan waktu yang tepat agar kesehatan gigi dan mulut

tetap terjaga.

2. Waktu yang Tepat untuk Menyikat Gigi

Waktu yang disarankan untuk menyikat gigi adalah: -Pagi hari setelah sarapan



Agar sisa makanan yang menempel setelah makan tidak menempel terlalu lama di gigi.

-Malam hari sebelum tidur

Saat tidur, produksi air liur berkurang, sehingga bakteri lebih mudah berkembang. Menyikat
gigi sebelum tidur membantu mengurangi risiko kerusakan gigi dan bau mulut.

3. Teknik Menyikat Gigi yang Baik dan Benar

e Gunakan sikat gigi dengan bulu yang lembut dan ukuran kepala sikat yang
sesuai dengan mulut.

e Gunakan pasta gigi berfluoride.

e Sikat gigi dengan posisi miring 45 derajat ke arah gusi.

e Lakukan gerakan memutar kecil dan perlahan, bukan menggosok keras-keras.

e Sikat seluruh permukaan gigi: bagian luar, dalam, dan permukaan kunyah.

e Jangan lupa menyikat lidah untuk mengurangi bakteri penyebab bau mulut.

e Lama menyikat gigi sebaiknya minimal 2 menit.

14.Dampak Buruk Jika Tidak Menyikat Gigi dengan Baik dan Benar

Jika tidak menyikat gigi dengan cara dan waktu yang tepat, dapat menyebabkan:

Karies (gigi berlubang) karena penumpukan plak dan asam dari sisa makanan.
Radang gusi (gingivitis) yang menyebabkan gusi merah, bengkak, dan mudah
berdarah.

Bau mulut (halitosis) akibat pertumbuhan bakteri dalam mulut.

Gigi tanggal dini terutama pada anak-anak karena kerusakan gigi parah.
Penyakit gusi lanjut (periodontitis) yang bisa berdampak pada kesehatan umum,
seperti jantung.

Metode

1. Ceramah

2. TanyaJawab
Media

Poster



E. Kegiatan Pembelajaran

Tahap
Kegiatan

Kegiatan Penyuluhan

Kegaiatan Sasaran

Metode penyuluhan

Media

Waktu

Pendahu
luan

1. Salam pembuka
2. Perkenalan diri
3. Menjelaskan
tujuan
diadakannya
penyuluhan

Menjawab
salam,mendengarkan
dan memperhatikan.

Ceramah

Menit

Penyajia
n Materi

-Menjelaskan
pengertian menyikat
gigi yang baik dan
benar

- waktu yang tepat
untuk menyikat
gigi

- teknik menyikat
gigi yang baik dan
benar

-Menjelaskan apa apa
saja akibat yang akan
terjadi jika tidak
menyikat gigi dengan
baik dan benar..

Mendengarkan,memper
hatikan dan memahami.

Ceramah dan
memperagakan cara
menyikat gigi yang
baik dan benar

Poster

menit

Tanya
Jawab

-Pembicara
mengajukan
pertanyaan pada
sasaran.

-Pembicara
mengizinkan sasaran
untuk bertanya

Sasaran mengajukan
pertanyaan

Sasaran menjawab
pertanyaan

Tanya jawab

menit

Penutup

Menyumpul
/merangkum hasil
penyuluhan

mengucapkan salam
penutup

Mendengarkan dan
menjawab salam

Ceramah

menit

F. Sumber/referensi :
https://youtu.be/eNbLWwWT 6wI?si=XMMUsPQlponldc9f

G. Evaluasi :
1. Sasaran mengetahui ppemgertian menyikat gigi yang baik dan benar


https://youtu.be/eNbLWwT_6wI?si=XMMUsPQlponIdc9f

2. Sasaran mengetahui waktu yang tepat untuk menyikat gigi
3. Sasaran mengetahui teknik menyikat gigi yang baik dan benar
4. Sasaran mengetahui dampak yang terjadi jika tidak menyikat gigi

H. kesimpulan

pentingnya perawatan gigi yang benar untuk mencegah penyakit gigi dan menjaga
kesehatan mulut. Menyikat gigi secara rutin minimal dua kali sehari, dengan teknik yang
tepat, menggunakan sikat gigi dan pasta gigi yang sesuai, serta memperhatikan
kebersihan sikat gigi adalah langkah-langkah penting dalam menjaga kesehatan gigi dan
mulut.



Lampiran 6. Dokumentasi Tindakan

Gambar 2. Kondisi rongga mulut setelah dilakukan tindakan scaling



Lampiran 7. Ethical Clearance

Kementerian Kesehatan
Poltekkes Medan

.' Kemen kes Komisi Etik Penelitian Kesehatan

& Jalan Jamin Ginting KM. 13,5
Poltekkes Medan Medan, Sumatera Utara 20137

® (061) 8368633
@ https.//poltekkes-medan.ac.id

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

N0.01.26.3408/KEPK/POLTEKKES KEMENKES MEDAN 2026

Protokol penelitian versi 1 yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Peneliti utama . Siti Jamilah Pane
Principal In Investigator

Nama Institusi : KOMISI ETIK PENELITIAN
KESEHATAN (KEPK) POLITEKNIK
KESEHATAN KEMENKES MEDAN
Name of the Institution

Dengan judul:
Title
""Penatalaksanaan Tindakan Scaling dan Polishing Pada Pasien Sdri.T.S. (20 tahun) Yang Mengalami Gigi Berjejal
dan Kalkulus"

""Scaling and Polishing Procedures for Patient Ms. T.S. (20 years old) Who Had Crowded Teeth and Calculus"
Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai lImiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 02 Agustus 2026 sampai dengan tanggal 02 Agustus 2027.

This declaration of ethics applies during the period August 02, 2026 until August 02, 20A2u7g.ust 02, 2026
Chairperson,

Dr. Lestari Rahmah, MKT
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