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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 

1. Berdasarkan review 5 jurnal terdapat 3 faktor yang mempengaruhi terjadinya 

misfile rekam medis yaitu : Man, Methods dan Materials. 

2. Berdasarkan hasil review 5 jurnal tentang faktor penyebab misfile rekam medis 

yaitu : 

a. Angka Kejadian 

1) RS Medika Medan : 6% dari 99 sampel berkas rekam medis 

2) RSUD Kota Bengkulu : 44.1% dari 385 sampel berkas rekam medis 

3) Puskesmas Adipala Unit 1 : 8.15% dari 699 sampel berkas rekam medis 

4) Puskesmas Bangsalsari : 2.65% dari 53 sampel berkas rekam medis 

5) RSUD DR. M. Ashari Pemalang : 3,57% dari 2347 sampel berkas rekam 

medis. 

b. Faktor Penyebab Misfile Berdasarkan 5M (Man, Matherial, Methods, 

Money dan Machine) 

1) Faktor Man: Kurangnya jumlah petugas filing yang berlatar belakang 

D3 Rekam medis dan Informasi Kesehatan, Kurangnya pengetahuan 

petugas tentang manajemen unit rekam medis dan Petugas belum 

memahami tentang Standar Prosedur Operasional yang ada tentang 

manajemen unit rekam medis 

2) Faktor Methode: Belum terdapat SPO (Standar Prosedur Operasional) 

tentang sistem penyimpanan 

3) Faktor Matherial: Belum adanya tracer sebagai pengganti berkas yang 

diambil, belum adanya buku ekspedisi yang berfungsi sebagai bukti 

serah terima dokumen rekam medis untuk mengetahui unit mana yang 

meminjam dokumen rekam medis dan mengetahui kapan dokumen 

rekam medis itu dikembalikan dan Map folder rekam medis yang belum 

sesuai standar.
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B. Saran 

Berdasarkan hasil studi literature review yang telah dilaksanakan ada beberapa 

saran yang perlu disampaikan antara lain : 

1. Untuk peneliti selanjutnya sebaiknya menambahkan variabel yang lebih 

bervariasi agar dapat menambah pengetahuan dan wawasan yang lebih luas dan 

variatif. Selain itu, dapat meningkatkan kualitas dari jurnal sebelumnya. 

2. Sebaiknya Rumah Sakit dan Puskesmas bisa merekrut petugas yang berlatar 

belakang pendidikan D3 Rekam Medis, hal ini dapat membantu upaya dalam 

pencegahan misfile karena petugas memiliki pengetahuan dasar manajemen 

filing. 

3. Sebaiknya Rumah Sakit dan Puskesmas memberi pelatihan khusus tentang 

manajemen unit filing untuk petugas yang belum berlatar belakang D3 Rekam 

Medis dan sebaiknya Rumah Sakit dan Puskesmas mempunyai SPO sebagai 

bahan acuan petugas dalam bekerja. 
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