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LEMBAR KONFIRMASI IZIN PENELITIAN

Informasi pribadi 	:
Nama	: 
Pendidikan	: 
Waktu Penelitian	:
Judul/tema Penelitian	: 

Status penelitian 	: Disetujui

Terima kasih telah mengajukan penelitian pada website E-penelitian.
Pengajuan anda sudah diverifikasi oleh Dinas Kesehatan Kabupaten Sidoarjo.
Penelitian akan diproses lebih lanjut.


Sidoarjo, 		2019	
Menyetujui		 
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