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BAB 5

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

a. Pelaksanaan pendaftaran pasien rawat jalan di Puskesmas Pakis sudah sesuai

dengan prosedur yang berlaku, namun prosedur tersebut masih membutuhkan

evaluasi karena didalam prosedur tersebut masih belum tercantum tahapan

yang baru yaitu skrining pasien untuk pengisian TB serta BB pasien di

Aplikasi E-Pus dan juga penggunaan tracer pada filling. Hambatan yang

sering terjadi adalah pasien lupa membawa kartu identitas dan pengantaran

berkas rekam medis yang terlambat karena rak filling yang kurang memadai.

b. Para petugas PMIK di Puskesmas Pakis sudah mendapatkan pelatihan terkait

prosedur pendaftaran pasien rawat jalan, pelatihan tersebut tidak dilakukan

secara rutin tetapi secara conditional seperti jika terdapat perubahan SOP baru

maka petugas akan berkumpul/rapat satu unit untuk sosialisasi perubahan

yang terjadi, pelatihan bisa melalui daring atau luring. Keadaan lingkungan

kerja di Puskesmas Pakis cukup bagus, para petugas nyaman dengan keadaan

lingkungan kerjanya dan timnya juga dapat bekerja sama dengan baik, namu

salah satu petugas mengatakan ada beberapa orang yang kurang cocok

dengan rekan kerjanya.

c. Sarana prasarana di Puskesmas Pakis di unit rekam medis masih kurang

mumpuni seperti rak filling yang kurang banyak, sehingga banyak berkas

rekam medis yang diletakkan dikardus sebagai pengganti rak filling, selain itu

juga terdapat komputer yang rusak namun masih belum di ganti dengan yang

baru, apalagi jika RME maka kebutuhan penggunaan komputer menjadi

meningkat, jadi harus menambahkan komputer di unit rekam medis itu

sendiri dan unit lain. Selain itu jaringan internet juga masih terjadi gangguan

server pada saat melakukan pendaftaran pasien rawat jalan.



43

5.2 Saran

Berdasarkan kesimpulan yang telah diuraikan maka ada beberapa saran

yang dapat peneliti tuliskan diantaranya:

a. Agar petugas PMIK segera mengevaluasi terkait prosedur pendaftaran pasien

rawat jalan terkait akan dilaksanakannya RME di pelayanan kesehatan

b. Agar puskesmas dapat menambah petugas di bagian ruang filling agar proses

pendaftaran pasien rawat jalan berjalan lancar tidak terlambat dalam

pengantaran berkas ke poli dan mengadakan pelatihan terkait aplikasi

SIMPUS atau RME yang akan datang

c. Agar puskesmas mencukupi sarana prasara di unit rekam medis terutama

penambahan komputer untuk pengisian data pasien rawat jalan, serta

penambahan rak filling agar tidak terjadi penumpukan berkas rekam medis

yang menyebabkan petugas kesulitan dalam mencari berkas.

d. Kepada peneliti selanjutnya disarankan dapat melanjutkan dan

mengembangkan penelitian ini supaya dapat bermanfaat dimasa yang akan

datang. Studi kasus penting dilakukan sebagai penentuan awal lokasi dan

masalah penelitian. Memperbanyak bacaan terkait penelitian terdahulu untuk

membantu memberikan referensi dan gambaran keberlangsungan penelitian.
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