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M. 1 d h

y g nya bahwa Laporan Tugas Akhir yang saya tulis ini benar-benar

merupakan hasil karya saya sendiri; bukan merupakan pengambilalihan tulisan atau pikiran orang

lain yang saya aku sebagai hasil tulisan atau pikiran saya sendiri.

Apabila dikemudian hari terbukti atau dapat dibuktikan Laporan Tugas Akhir ini hasil jiplakan,

maka saya bersedia menerima sanksi atas perbuatan tersebut.
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