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BAB 5 KESIMPULAN DAN SARAN 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

a. Prinsip respect PMIK selalu dilakukan dengan persentase 69% pada unit rawat 

jalan di Rumah Sakit Siti Miriam-Lawang Kab. Malang sehingga pasien merasa 

puas. 

b. Prinsip empathy PMIK selalu dilakukan dengan persentase 54% pada unit 

rawat jalan di Rumah Sakit Siti Miriam-Lawang Kab. Malang sehingga pasien 

merasa puas. 

c. Prinsip audible PMIK selalu dilakukan dengan persentase 59% pada unit rawat 

jalan di Rumah Sakit Siti Miriam-Lawang Kab. Malang sehingga pasien merasa 

puas. 

d. Prinsip clarity PMIK sering dilakukan dengan persentase 62% pada unit rawat 

jalan di Rumah Sakit Siti Miriam-Lawang Kab. Malang sehingga pasien merasa 

cukup puas. 

e. Prinsip humble PMIK selalu dilakukan dengan persentase 61% pada unit rawat 

jalan di Rumah Sakit Siti Miriam-Lawang Kab. Malang sehingga pasien merasa 

puas. 

f. Kepuasan pasien sebanyak 56% pasien merasa “Puas” dengan komunikasi yang 

disampaikan PMIK di unit rawat jalan di Rumah Sakit Siti Miriam Lawang-

Kab. Malang 

g. Adanya hubungan pada prinsip komunikasi respect dengan kepuasan pasien 

diperoleh nilai 0,040, adanya hubungan pada prinsip komunikasi empathy 

dengan kepuasan pasien diperoleh nilai 0,046, adanya hubungan komunikasi 

efektif prinsip audible terhadap kepuasan pasien diperoleh nilai 0,009, adanya 

hubungan komunikasi efektif prinsip clarity terhadap kepuasan pasien 

diperoleh nilai 0,034, adanya hubungan komunikasi efektif prinsip humble 

terhadap kepuasan pasien diperoleh nilai 0,005. 
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5.2 Saran 

a. Bagi Rumah Sakit 

Disarankan agar rumah sakit siti miriam meningkatkan pelayanan pasien di 

tempat pendaftaran, dengan perhatian utama dalam prinsip clarity petugas 

dengan memberikan pelatihan, penyuluhan untuk meningkatkan kemampuan 

petugas dalam pelayanan.   

b. Bagi Peneliti Selanjutnya   

Peneliti selanjutnya diharapkan dapat mengembangkan penelitian ini misalnya 

dengan melihat faktor-faktor lain yang mempengaruhi kepuasan dalam lingkup 

komunikasi PMIK sebuah klinik atau rumah sakit, dapat menjadi referensi 

untuk mengerjakan tugas akhir tentang kepuasan terhadap komunikasi di masa 

depan nantinya.  

c. Bagi Peneliti 

Diharapkan dapat mengembangkan ilmu dengan baik dan lebih cermat saat 

melakukan penelitian 
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