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BAB V 

 PENUTUP 

5.1 Kesimpulan 

 Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui tingkat kesehatan dari 

Koperasi Sejahtera Bersama tahun 2016 dengan menganalisis laporan keuangan 

koperasi yang terdiri dari neraca dengan realisasi pendapatan dan biaya tahun 2016. 

Maka dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut : 

1. Tingkat kesehatan yang diperoleh Koperasi Sejahtera Bersama Surabaya pada 

tahun 2016 yaitu mendapatkan predikat “CUKUP SEHAT” dengan skor 67,05. 

Hal tersebut dikatakan cukup sehat dikarenakan masih terdapat aspek penilaian 

yang masih belum mencapai skor standar, yaitu : 

a. Aspek penilaian dari permodalan Koperasi Sejahtera Bersama memperoleh skor 

secara keseluruhan sebesar 9,9 dari skor standar sebesar 15. 

b. Aspek penilaian dari kualitas aktiva produktif Koperasi Sejahtera Bersama 

memperoleh skor secara keseluruhan sebesar 18 dari skor standar sebesar 25. 

c. Aspek penilaian dari manajemen Koperasi Sejahtera Bersama memperoleh skor 

secara keseluruhan sebesar 13,9 dari skor standar sebesar 15. 

d. Aspek penialian dari efisiensi Koperasi Sejahtera Bersama memperoleh skor 

secara keseluruhan sebesar 6 dari skor standar sebesar 10. 
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e. Aspek penilaian dari likuiditas Koperasi Sejahtera Bersama memperoleh skor 

secara keseluruhan sebesar 3,75 dari skor standar sebesar 15. 

f. Aspek penilaian dari kemandirian dan pertumbuhan Koperasi Sejahtera Bersama 

memperoleh skor secara keseluruhan sebesar 3,75 dari skor standar sebesar 10. 

g. Aspek penilaian dari jatidiri Koperasi Sejahtera Bersama memperoleh skor 

secara keseluruhan sebesar 6,5 dari skor standar sebesar 10. 

5.2 Saran 

 Berdasarkan hasil analisa tersebut terdapat beberapa saran yang dapat 

dipertimbangkan sebagai masukan yang diharapkan mampu memberikan manfaat 

untuk Koperasi Sejahtera Bersama di masa yang akan datang adalah sebagai berikut : 

1. Kepala Cabang (Branch Manager)  

a. SHU yang bernilai negatif disebabkan karena kontribusi anggota koperasi 

terhadap pengeluaran untuk biaya koperasi lebih kecil dari pendapatan koperasi. 

Kerugian koperasi disini seperti pembebanan pajak terutang di tahun 2016 

untuk membayar pajak tahun 2010 sampai dengan tahun 2012, dikarenakan 

pada tahun 2010 sampai dengan tahun 2012 tidak dibebankan pajak. Sebaiknya 

dari kekurangan kontribusi anggota tersebut ditutup dengan dana cadangan 

yang diperoleh dari penyisihan SHU untuk memupuk kerugian koperasi.  

b. Aspek penilaian likuiditas untuk rasio kas dan bank terhadap kewajiban lancar 

menunjukkan skor tidak memenuhi standar maka dari itu koperasi dapat 

meningkatkan besaran kas dan bank agar kewajiban lancar dapat dipenuhi, 

selain itu memaksimalkan penggunaan aset dan modal sendiri dengan cara 
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meningkatkan partisipasi anggota dalam kegiatan simpan pinjam sehingga 

koperasi dapat menghasilkan keuntungan yang besar. 

2. Kepala Bagian Operasional dan Keuangan 

a. Membuat rincian alokasi Sisa Hasil Usaha (SHU). Objek alokasi SHU terdiri 

dari dana anggota, cadangan koperasi, dana pengurus, dana pegawai, dana 

pendidikan koperasi, dana pembangunan daerah kerja, dan dana sosial. Hal 

tersebut ditujukan agar memudahkan dalam pengalokasian SHU sehingga akan 

diketahui Alokasi cadangan koperasi tersebut yang digunakan sebagai cadangan 

untuk menutup kerugian yang mungkin terjadi di masa mendatang, seperti 

pembayaran pajak terutang, dan selain itu dapat juga digunakan untuk 

pengembangan usaha. 

5.3 Implikasi Penelitian 

 Setelah dilakukan penilaian kesehatan koperasi menunjukkan predikat cukup 

sehat, hal ini terdapat beberapa komponen yang mencapai skor terendah. 

Sehubungan dengan hal tersebut hasil penilaian kesehatan memberikan implikasi 

sebagai berikut : 

1. Kepala Cabang (Branch Manager)  

a. Mampu menutup kekurangan kontribusi anggota dengan dana cadangan yang 

diperoleh dari penyisihan SHU untuk memupuk kerugian koperasi akibat 

pembebanan pajak terutang. 
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b. Mampu meningkatkan besaran kas dan bank agar kewajiban lancar dapat 

terpenuhi, dan mampu meningkatkan partisipasi anggota dalam kegiatan 

simpan pinjam agar koperasi mendapatkan keuntungan yang besar. 

2. Kepala Bagian Operasional dan Keuangan 

Membuat SHU setiap periode, agar mengetahui dana cadangan koperasi untuk 

menanggung kerugian di masa yang akan datang. 
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