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Sebagai civitas akademikPoltekkesKemenkes Tasitrnalaya, sayayangbertanda
tangan di bawah ini:

Nama

NIM

Program Studi
Jurusan

:ALMIARFAH
:Y20624423045

: Sa{am Terapan IG,bfuhnm
:K&idamr

demi pengembangan ilmu pengetatrua4 menyetujui untuk memberikan kepada
Poltetftes Kemenkes Tasikmalaya Eak Bebas Royalti Noneksklusif (Non-
ueluslve Royalty- Frce Rtght) atas Skripsi sayayangberjudul :

Faktor-Faktor yang Mempenganrhi Pemberian ASI Eksklusif Di Wilayah Kerja
Puskesmas Bantar Kota Tasikmal ay a Tahw 2024

Beserta yang da (iika diperlukan). Dengan Hak Bebas Royalti
Noneksklusif ini Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya berhak menyimparl
mengalihmedia/formatkan, mengelola dalam bentuk pangkalan data (database),
merawat dan mempublikasikan tugas akhir saya selama tetap mencantumkan narna
saya sebagai penulis/pencipta dan sebagai pemilikHak Cipta.
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya.

Dibuatdi : Tasiknalaya
Padatanggel : 02 Januari 2025


