BAB V
PENUTUP
5.1 Kesimpulan
Hasil  penelitian  menunjukkan  bahwa rasionalitas  penggunaan
antibiotiksecara kualitas yang memenuhi kriteria gyssens 0 (rasional) adalah
sebesar 52 % dengan antibiotik paling banyak digunakan adalah seftriakson.
5.2 Saran

Adapun saran yang dapat diberikan adalah :

1. Untuk Rumah Sakit diharapkan dapat ditingkatkan penggunaan antibiotik
yang rasional dan tetap melakukan pelatihan serta evaluasi tentang
penggunaan antibiotik yang rasional.

2. Untuk penulisan Rekam Medik di Rumah Sakit agar lebih lengkap dan
lebih jelas.

3. Untuk masyarakat agar meningkatkan kepatuhan selama menjalankan
terapi antibiotik demam tifoid sampai tuntas.

4. Diharapkan untuk penelitian selanjutnya agar pada saat penelitian dapat
memperhatikan tentang data laboratorium dengan teliti dan catatan SOAP
lebih lengkap untuk lebih menyempurnakan agar hasil yang didapatkan

lebih sempurna lagi.
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