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Dengan ini menyatakan bahwa Karya I[Imiah di bawah ini :

No. Peneliti Judul Penelitian

1 | Farras Syakira Reiza Insidensi Fraktur Mandibula Sebagai Komplikasi

2 | Dr. drg. Endang Sjamsudin, Sp.BM | Pencabutan Gigi Molar Ketiga Rahang Bawah:
(K) Rapid Review

3 | Prof. Dr. drg. Harmas Yazid Yusuf,
Sp. BM (K)

4

5

Adalah benar karya saya sendiri atau bukan plagiat hasil karya orang lain dan belum pernah
dipublikasi di jurnal ilmiah lain. Saya bersedia untuk publikasi karya penelitian saya di JURNAL
KESEHATAN GIGI Poltekkes Kemenkes Semarang.

Apabila dikemudian hari terbukti bahwa karya ilmiah ini bukan karya saya sendiri atau plagiat hasil karya
orang lain, maka saya bersedia menerima sanksi sesuai ketentuan perundang-undangan yang berlaku.

Demikian surat pernyataan ini saya buat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Jakarta, 18 Mei 2021
B Yang membuat pernyataan,




