BAB 5
PENUTUP

5.1 Kesimpulan

a.

Penyimpanan berkas rekam medis di RSAU dr. M. Munir Abdulrachman Saleh
Malang dengan sentralisasi, penomoran yang digunakan adalah terminal digit
filling.

Rak yang ada pada saat ini sebanyak 9 rak kayu, perhitungan sesuai teori 5
tahun yang akan datang dibutuhkan 19 rak dengan menggunkan rak kayu/ besi
spesifikasi panjang 110 cm, lebar 40 cm, tinggi 180 cm dan roll o ‘pack dengan
jumlah 4 rak 2 muka, 2 rak 1 muka untuk spesifikasi panjang 209 cm dan lebar
40 cm.

Ruang penyimpanan berkas rekam medis di RSAU dr. M. Munir
Abdulrachman Saleh Malang saat ini mempunyai panjang 4 m dan lebar 3 m
sehingga luasnya adalah 12 m2,

Kebutuhan rak penyimpanan berkas rekam medis pada tahun 2026 sebanyak
19 rak dengan file expansion 25% tanpa memperhitungkan retensi.
Berdasarkan hasil dari perhitungan luas ruang untuk penyimpanan berkas
rekam medis di RSAU dr. M. Munir Abdulrachman Saleh Malang terdapat dua
alternatif. Alternatif | rak kayu dengan luas ruangan adalah 35,04 mz, alternatif

Il roll o ’pack luas ruangan adalah 15,14 m2.

5.2 Saran

a.

Bagi Rumah Sakit
Sebaiknya kepala unit rekam medis melakukan perhitungan kebutuhan rak

kemudian mengusulkan penambahan rak baru untuk penyimpanan berkas rekam

medis, kepada kepala Rumkit agar proses pengambilan berkas rekam medis dapat

terlaksanakan dengan baik dan keamanan berkas rekam medis dapat terjaga. Selain

kebutuhan rak sebaiknya luas ruang untuk menyimpan rak baru juga perlu

diperhitungkan, agar pelaksanaan pengambilan dan pengembaian berkas rekam

medis terlaksana dengan baik dan dapat menyimpan rekam medis untuk 5 tahun
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yang akan datang. Untuk menghemat tempat ruang filling, agar RSAU dr. M. Munir
Abdulrachman Saleh Malang menggunakan roll o ’pack yang lebih hemat ruang
daripada menggunakan rak kayu.
b. Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan hasil penelitian ini dapat menambah literature, referensi dan
bahan bacaan untuk menambah pengetahuan serta wawasan khususnya mengenai
tinjauan tata letak ruang filling, dan perhitungan kebutuhan rak.
c. Bagi Peneliti Selanjutnya

Dapat menjadikan acuan dan referensi untuk penelitian selanjutnya yang
akan meneliti terkait tata letak ruang filling dalam perhitung kebutuhan rak

penyimpanan berkas rekam medis.
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