BAB S

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Dari hasil pembahasan yang telah dilakukan dalam penelitian ini, maka penulis

menarik kesimpukan menyeluruh untuk penelitian ini, yang juga menguatkan

kesimpulan sementara, yaitu: pengelolaan yang baik atas sistem insentif rumah
sakit akan mendorong kinerja dari perawat dalam menyelesaikan pekerjaan
dan mencapai tujuan rumabh sakit.

a. Berdasarkan hasil analisis atas pendapat responden mengenai sistem insentif
rumah sakit, diperoleh kesimpulan bahwa pelaksanaan sistem kompensasi
insentif yang diterapkan oleh RSU Saraswati Cikampek rumah sakit masih
terbilang kurang maksimal. Hal ini dapat terlihat dari hasil koefisien korelasi
antara kompensasi insentif (variabel X) dan efektivitas kinerja perawat
(variabel Y) menunjukkan nilai sebesar 0,247. Berdasarkan tabel 3.3 yaitu
tabel koefisien korelasi, nilai koefisien korelasi sebesar 0.247 ini masuk dalam
interval koefisien antara 0.20 hingga 0.399. Itu berarti bahwa hubungan antara
kompensasi insentif dengan efektivitas kinerja perawat memiliki tingkat
hubungan yang dinilai rendah.

b. Berdasarkan hasil perbandingan antara teori dengan sistem insentif rumah
sakit, dapat disimpulkan bahwa komposisi sistem insentif rumah sakit belum

memadai. Karena Nilai signifikasi (p value) yang diperoleh adalah sebesar
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0,081 hal ini menunjukkan bahwa Ho tidak dapat ditolak karena nilai tersebut

lebih besar dari 0,05 (o > 0,05).

c. Berdasarkan hasil analisis atas pendapat responden mengenai Kkinerja,

diperoleh kesimpulan adanya kemauan dari karyawan untuk meningkatkan

kinerja mereka.

5.2 Saran

Selama melakukan penelitian, penulis menemukan beberapa kelemahan dalam

pengelolaan sistem insentif rumah sakit. Karena itu, penulis mengajukan beberapa

saran untuk dipertimbangkan dalam menyempurnakan sistem insentif rumah sakit,

yaitu:

1.

Rumah sakit sebaiknya menetapkan kebijakan tertulis mengenai sistem
insentif rumah sakit, agar memberikan kejelasan dan kepastian kepada
para karyawan.

Dalam merancang sistem insentif, pihak manajemen sebaiknya
mengikutsertakan  seluruh  karyawan, agar dapat ditemukan
kesepakatan di antara karyawan dan pihak manajemen. Dan agar para
karyawan merasa adil dalam penerimaan insentif rumah sakit.

Rumah sakit sebaiknya memperbaiki program karir dan syarat-syarat
mengenai kenaikan jabatan agar karyawan lebih terdorong untuk

memenuhi syarat-syarat tersebut.

Demikianlah beberapa saran yang dapat penulis sampaikan, dan semoga

saran-saran ini dapat berguna dalam penyempurnaan sistem pemberian insentif
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pada RSUS sehingga dapat menjadi alat yang semakin efektif dalam mendorong

kinerja karyawan.

Penelitian ini juga tidak terlepas dari keterbatasan yang dimiliki, sehingga

apabila di masa mendatang dilakukan penelitian dengan topik yang sama, maka

topik ini perlu dibahas secara mendalam, sehingga keterbatasan dapat diperbaiki.

Penulis menyarankan bagi peneliti selanjutnya :

1.

Diharapkan dapat memperluas objek penelitian, tidak hanya sebatas
pada peranan dari kompensasi insentif dalam meningkatkan efektivitas
kinerja karyawan saja tetapi juga mengenai peranan lingkungan
pengendalian dalam menujang aktivitas pengendalian dalam
pembagian insentif. Mengingat lingkungan pengendalian tidak hanya
sebatas pada aktivitasnya saja melainkan tercakup luas dari sistem
kompensasi sebagai alat kontrol manajemen dalam memotivasi
karyawan hingga peranan pemeriksaan intern dalam menunjang sistem
pengendalian intern itu sendiri baik bagi pembayaran jasa pelayanan
atau upah hingga peningkatan produktivitas tenaga kerja di sebuah
perusahaan jasa.

Menambah bahasan tentang peranan lingkungan pengendalian dan
pemeriksaan intern dalam menunjang aktivitas pengendalian yang
difokuskan pada pembayaran jasa pelayanan atau upah di perusahaan

jasa, pada pengajaran mata kuliah akuntansi.
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