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BAB 5  

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan  

a. Prosedur pelaporan di Rumah Sakit Siti Miriam Lawang memiliki prosedur 

tetap dan sudah berjalan dengan baik, akan tetapi untuk prosedur mengenai 5R 

masih belum ada dan belum bisa berjalan dengan baik. 

b. Kendala yang dihadapi dalam pelaksanaan pelaporan adalah petugas yang 

masih belum bisa bertanggung jawab atas kewajibannya dalam melengkapi 

ataupun mengontrol pelaporannya dengan baik. 

c. Adanya sarana dan prasarana yang masih belum memadai. Dan penerapan 5R 

dalam tugas pokok belum dilakukan secara baik, karena masih kurangnya 

pemahaman petugas.  

 

5.2 Saran 

Berdasarkan pada observasi dan wawancara selama penelitian di Rumah 

Sakit Siti Miriam Lawang saran yang diharapkan dari hasil penelitian ini antara lain 

sebagai berikut : 

a. Bagi Rumah Sakit 

1) Sebaiknya mengadakan evaluasi dan sosialisasi secara rutin terkait tentang 

pentingnya kelengkapan dan ketepatan waktu dalam melaporkan pelaporan 

serta penerapan 5R secara berkala. 

2) Diharapkan petugas Rumah Sakit Siti Miriam Lawang dapat lebih teliti lagi 

dalam menyetorkan data ke rekam medis agar tidak terjadi ketidaklengkapan 

ketika diserahkan kepada direktur. 

3) Sebaiknya untuk diadakannya sistem reward dan punishment agar memotivasi 

petugas dalam kelengkapan dan ketepatan waktu untuk menyetorkan laporan 

dan mematuhi ketentuan yang berlaku di rumah sakit, yang dapat menciptakan 

sifat kedisiplinan dalam bekerja 
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4) Sebaiknya semua petugas tiap unit di Rumah Sakit Siti Miriam menyetorkan 

laporan ke unit rekam medis tanggal 1 untuk tiap bulannya, untuk 

mengantisipasi keterlambatan proses penyetoran laporan ke direktur maupun 

ke dinkes. 

5) Sebaiknya perlu adanya kebijakan manajemen rumah sakit tentang pentingnya 

penerapan 5R terutama di ruang rekam medis. 

 

b. Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan hasil penelitian ini dapat menambah literature, refrensi, dan 

bahan bacaan untuk menambah pengetahuan serta wawasan khususnya 

mengenai pelaksanaan pelaporan dengan metode 5R. 

 

c. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Dapat menjadikan acuan refrensi untuk peneliti selanjutnya yang ingin 

meneliti terkait pelaksanaan pelaporan dengan metode 5R.  
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