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KESIMPULAN DAN SARAN 

Pada Bab ini akan dibahas mengenai kesimpulan dan saran 

berdasarkan penelitian yang dilakukan pada usaha Klinik "Afiah Wafi Orin". 

Kesimpulan akan menjawab mengenai rumusan masalah dan saran akan 

diberikan untuk penelitan lanjutan dan pemilik usaha. 

V.1 Kesimpulan 

Kesimpulan yang dapat diambil berdasarkan penelitan yang sudah 

dilakukan pada usaha Klinik "Afiah Wafi Orin" adalah sebagai berikut: 

1. Aspek pasar dari Klinik "Afiah Wafi Orin" dapat dikatakan layak. 

2. Aspek hukum dari Klinik "Afiah Wafi Orin" dapat dikatakan layak. 

3. Aspek teknis dari Klinik "Afiah Wafi Orin" dapat dikatakan layak. 

4. Berdasarkan aspek finansial dapat dikatakan layak. 

V.2 Saran 

Berikut ini merupakan saran yang akan diberikan untuk penelitan 

lanjutan dan pemilik usaha Klinik: 

1. Bagi peneliti selanjutnya: 

a. Peneliti selanjutnya sebaiknya memperhitungkan pasar untuk 

pengobatan umum dan pasar obat umum. 

b. Peneliti selanjutnya sebaiknya melakukan penelitan pada bidang 

manajemn resiko kesehatan. 

2. Bagi pemilik usaha Klinik "Afiah Wafi Orin": 

a. Untuk aspek pasar, perkuat jaringan Klinik dengan pasien yang 

membutuhkan pengobatan hemodialisa diluar daerah Kabupaten 

Karawang. Lakukan kerjasama dengan puskesmas agar dilakukan 

rujukan oleh puskesmas yang terkait kepada Klinik "Afiah Wafi Orin". 

b. Untuk aspek teknis yaitu lakukan analisis management resiko untuk 

setiap kegiatan yang berhubungan dengan pasien agar setiap resiko 
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yang akan dihadapi oleh Klinik dapat diketahui dan dapat dilakukan 

tindakan preventifnya. 

c. Untuk aspek hukum yaitu taati aturan dan hukum yang berlaku, 

sehingga Klinik dapat terhindar dari pelanggaran dan resiko hukum. 

Selain itu lakukan perpanjangan perizinan apabila perizinan yang 

bersangkutan akan habis masa waktunya. 

d. Untuk aspek finansial adalah dengan mengurangi biaya penggunaan 

listrik dan menekan biaya alat habis pakai untuk hemodialisa dengan 

cara melakukan pembelian secara masal apabila sudah memiliki pasien 

tetap. Berdasarkan perhitungan aspek finansial sebelumnya, klinik 

dirasa dapat bertahan hingga lima tahun. 

e. Pemilik Klinik sebaiknya memperhitungkan aspek-aspek lain diluar 

penelitian yang sudah dilakukan. 
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