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Saya yang bertanda tangan di bawah ini: Nama                                      : Tempat/Tanggal Lahir                        :

Nama:
Tgl.Lahir: No RM:

Umur/Jenis Kelamin              :          Tahun/Laki-laki/Perempuan

Pekerjaan                                : Alamat                                    : No. HP                                   :


Setelah mendapat keterangan secara terperinci dan jelas mengenai penelitian yang berjudul “PERBANDINGAN EFEKTIVITAS ANTARA FENTANYL DAN KETAMINE SEBAGAI ADJUVANT EPIDURAL ANALGESIA DENGAN ROPIVACAINE PADA POST OPERASI EKSTREMITAS BAWAH” dan setelah kesempatan mengajukan pertanyaan mengenai segala sesuatu yang berhubungan dengan penelitian tersebut, maka dengan ini saya secara sukarela dan tanpa paksaan menyataksn saya ikut dalam penelitian tersebut.


Medan,                      2024

Yang memberikan penjelasan,                     Responden/Wali pernyataan,






dr. Mhd. Rizki Pratama S, Mked(An)                    ………………………
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