BAB S
KESIMPULAN DAN SARAN
5.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian tentang kelengkapan dan ketepatan UCOD
pada Sertifikat Kematian di Rumah Sakit Lavalette Malang didapatkan
kesimpulan sebagai berikut:

a. Hasil kelengkapan pengisian pada bagian laporan penting sebesar 16,5% dan
tidak lengkap sebesar 83,5%, berdasarkan komponen-komponen pada bagian
laporan penting kelengkapan pengisian tertinggi terdapat pada bagian I (a,b,c,d)
dengan persentase 20% dan terendah yaitu komponen pada bagian II sebesar
13% saja.

b. Hasil analisis ketepatan UCOD pada sertifikat kematian bagian I (a,b,c,d) dan
bagian II yang tepat berjumlah 19 dengan persentase 63% dan tidak tepat

berjumlah 11 dengan persentase 37%.

5.2 Saran
Berdasarkan kesimpulan yang telah di jelaskan maka ada beberapa saran
yang dapat peneliti tuliskan diantaranya:

a. Petugas harus memperhatikan pengisian kelengkapan UCOD pada setiap
bagian sertifikat kematian dengan lengkap agar mengurangi kekosongan pada
sertifikat kematian serta melakukan audit kuantitatif setiap bulannya.

b. Sebaiknya petugas dilatih untuk menentukan kode UCOD yang tepat dan
menciptakan peraturan tentang penentuan kode UCOD serta disosialisasikan
kepada petugas yang bertanggung jawab melakukan pengisian dan

pengodingan kode UCOD.
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