KATA PENGANTAR

Puji syukur saya panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa, karena atas

berkat dan rahmat-Nya, saya dapat menyelesaikan Laporan Ahir Profesi Ners ini.

Penulisan laporan ini dilakukan dalam rangka memenuhi salah satu syarat untuk

mencapa gelar Ners. Saya menyadari, tanpa bantuan dan bimbingan dari berbagai

pihak, dari masa perkuliahan sampai pada penyusunan Laporan Akhir Profesi ini,

sangatlah sulit bagi saya untuk menyelesaikan laporan ini. Oleh karena itu, saya

mengucapkan terima kasih kepada:

1.

Warjidin Aliyanto, SKM., M.Kes, selaku Direktur Politeknik Kesehatan
Tanjungkarang.

Gustop Amatiria, S.Kp, M.Kes, selaku Ketua Jurusan Keperawatan
Politeknik Kesehatan Tanjungkarang.

Dr. Ns. Anita, M.Kep., Sp.Mat, selaku Ketua Program Studi Ners
Keperawatan Tanjungkarang.

Giri Udani,Skp, M.Kep., selaku dosen pembimbing utama yang telah
menyediakan waktu, tenaga, dan pikiran untuk mengarahkan saya dalam
penyusunan laporan akhir profesi ners ini.

DR,Aprina, S.Kp., M.Kes, selaku dosen pembimbing pendamping yang
telah menyediakan waktu, tenaga, dan pikiran untuk mengarahkan saya
dalam penyusunan laporan akhir profesi ners ini.

Pihak Rumah Sakit h.dr.Bob Bazar,SKM.Kalianda Lampung Selatan yang
telah banyak membantu dalam usaha memperoleh data yang saya perlukan.

Akhir kata, semoga Tuhan Yang Maha Esa membalas segala kebaikan

semua pihak yang telah membantu. Semoga laporan ini membawa manfaat bagi

pengembangan ilmu.

Bandar Lampung, Juli 2021
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SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI

NASKAH ILMIAH
Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Iksan
NIM :2014901017
Program studi : Profesi Ners
Jurusan : Keperawatan Tanjungkarang
Jenis Karya : Laporan Tugas Akhir

Untuk pengembangah ilmu pengetahuan, menyetujui untuk publikasi Tugas Akhir / Karya
Tulis/Skripsi saya yang berjudul :

“ Asuhan Keperawatan Perioperatif Pada Pasien Apendiksitis Dengan Tindakan
Apendiktomi Di Ruang Operasi Rumah Sakit H.dr.Bob Bazar, Kalianda Lampung
Selatan Tahun 2021 “

Dengan hak bebas royalti moneksklusif ini program studi Profesi Ners Poltekkes
Tanjungkarang berhak menyimpan, mengalihformatkan, mengelola dalam bentuk
pangkalan data, merawat dan mempublikasikan Tugas Akhir / Karya Tulis / Skripsi saya
tanpa meminta izin dari saya selama tetap mencantumkan nama saya sebagai penulis.

Demikian pernyataan ini saya buat drngan sebenarnya.

Bandar Lampung, Juli 2021
Mengetahui :
Ketua Program Studi Yang menyatakan ,
Profesi Ners Poltekes Tanjungkarang,

A

DR.Ns.Anita ,M.Kep.Sp.Mat.
NIP : 196902101992122001 NIM : 2014901017
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SURAT PERNYATAAN KEASLIAN NASKAH ILMIAH

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Iksan
Alamat : Desa Sukamulya Kec Palas Kab_Lampung Selatan

Email : iksansupiin | 84@email com

No. Hp - 085840028736.

Dengan ini menyatakan bahwa naskah ilmiah dengan judul :

“ Asuhan Keperawatan Perioperatif Pada Pasien Apendiksitis Dengan Tindakan
Apendiktomi Di Ruang Operasi Rumah Sakit H.dr.Bob BazarSKM Kalianda
Lampung Selatan Tahun 2021

Adalah observasi, pemikiran dan pemaparan asli yang merupakan hasil karya saya sendiri
yang belum pernah dipublikasikan baik secara keseluruhan maupun sebagian dalam bentuk
sepenuhnya merupakan karya intelektual saya dan seluruh sember yang menjadi rujukan
dalam karya ilmiah ini telah saya sebutkan sesuai kaidah akademik yang berlaku umum,
termasuk para pihak yang telah memberikan kontribusi pemikiran pada isi , kecuali yang
Demikian pernyataan ini saya nyatakan secara benar dengan penuh tanggung jawab dan
integritas.

Bandar Lampung, Juli 2021
Yang menyatakan,

lksnn.L

NIM : 2014901017



