
BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

 Berdasarkan hasil penelitian yang telah diuraikan sebelumnya, maka  dapat 

disimpulkan bahwa : 

1.  Gambaran Sosial Pasien kusta di Kabupaten Bone Bolango memiliki status 

sosial yang baik sebanyak 6 orang (20 %), sedangkan 24 orang (80%) lainnya 

memiliki status sosial yang kurang baik. 

2.  Gambaran ekonomi pasien kusta di kabupaten Bone Bolango sebanyak 30 

orang memiliki status ekonomi kurang dari UMR Kabupaten Bone Bolango. 

5.2 Saran  

1. Untuk Keilmuan 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi satu dari sekian sumber dan 

menjadi rujukan dalam melihat bagaimana kondisi sosial ekonomi dari 

pasien kusta. 

2. Untuk Pasien Kusta  

Peneliti menyarankan agar pasien kusta lebih dan bisa memberanikan diri 

berada di tengah-tengah masyarakat sekitar dan selalu memberikan respon 

positif, walaupun masih banyak yang memandang tidak baik dan 

memberikan respon yang negatif. 

 

 



3. Pemerintah Kabupaten Bone Bolango 

Peneliti menyarankan agar pemerintah lebih meningkatkan mutu dan 

pelayanan yang lebih optimal dalam menunjang program pemberantasan 

penyakit kusta. 

4. Peneliti Selanjutnya 

Peneliti menyarankan kepada peneliti selanjutnya untuk meneliti indikator 

kusta lainnya dengan menggunakan variabel yang sama atau berbeda.  
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