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BAB VII 

KESIMPULAN DAN SARAN 

     

 

A. Kesimpulan 

1. Rerata LOS pasien pasien AMI dengan primary PCI tidak menerapkan 

clinical pathway adalah 5 hari (SD 3,024) 

2. Rerata penggunaan obat-obatan pasien pasien AMI dengan primary PCI 

tidak menerapkan clinical pathway adalah 4 jenis obat (1-9). 

3. Rerata biaya pasien AMI dengan primary PCI tidak menerapkan clinical 

pathway adalah Rp. 114.709.818 (SD 30.874.161). 

4. Rerata LOS pasien pasien AMI dengan primary PCI  yang menerapkan 

clinical pathway adalah 6,46 hari (SD 2,377) 

5. Rerata penggunaan obat-obatan pasien pasien AMI dengan primary PCI 

yang  menerapkan clinical pathway adalah 3,17 jenis obat (SD 1,926). 

6. Rerata biaya pasien AMI dengan primary PCI yang  menerapkan clinical 

pathway  adalah Rp. 107.709.600 (Rp. 94.737.000- Rp. 135.800.000). 

7. Tidak ada perbedaan bermakna pada LOS pasien AMI dengan primary 

PCI antara yang tidak menerapkan clinical pathway dengan yang 

menerapkan  clinical pathway.  

8. Terdapat perbedaan bermakna pada penggunaan obat-obatan pasien AMI 

dengan   PCI antara yang tidak menerapkan clinical pathway  dengan yang 

menerapkan clinical pathway . 
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9. Tidak ada perbedaan bermakna pada biaya pasien AMI dengan primary 

PCI antara yang tidak menerapkan clinical pathway  dengan yang 

menerapkan`clinical pathway.       

10. Pelayanan yang memanjang berdampak pada LOS 

11. CP yang belum rinci berdampak pada ketidak patuhan penggunaan obat-

obatan 

12. LOS memanjang dan penggunaan obat-obatan berdampak pada biaya 

 

B. Saran  

1. Bagi Direktur Rumah Sakit  

a. Memfasilitasi  dan melengkapi segala pemenuhan kebutuhan pasien  

untuk dapat meningkatkan kepatuhan terhadap penerapan  clinical 

pathway AMI dengan Primary PCI 

b. Mempercepat respon time untuk pasien  AMI dengan primary PCI  

2. Bagi Komite Medik 

Monev dengan melakukan Audit Medis penerapan clinical pathway  

dalam memberikan pelayanan pasien dengan AMI dengan Primary PCI. 

3. Bidang keperawatan  

Melakukan analisa beban kerja kebutuhan tenaga keperawatan untuk  

pelayanan tindakan primary PCI  

4. Bagi Komite Mutu 

Melakukan monitoring dan evaluasi kepatuhan muktidisiplin  dalam 

menerapkan clinical pathway AMI dengan Primary PCI. 
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5. Instalasi Farmasi  

Melakukan proses pengadaan obat-obatan terutama BMHP untuk tindakan 

primary PCI, selalu ada setiap saat dibutuhkan.  

6. Bagi KSM Jantung  

a. Bagi bagian jantung melakukan revisi clinical pathway sesuai dengan 

kondisi saat ini 

b. Komitmen dokter spesialis jantung  untuk patuh dalam  menerapkan 

clinical pathway AMI dengan primary PCI . 

7. Bagi Peneliti Selanjutnya 

a. Penelitian selanjutnya dapat melakukan penelitian  untuk menggali 

lebih dalam efisiensi biaya pasien AMI dengan Primary PCI  

b. Peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian tentang komitmen 

petugas dalam melaksanakan clinical pathway pada AMI dengan 

Primary PCI 

 

 


