BAB V
KESIMPULAN DAN IMPLIKASI

5.1. Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti, maka
diperoleh beberapa kesimpulan sebagai berikut:

1. Perhitungan SPT Masa PPh 23 secara garis besar telah sesuai dengan
PMK nomor 141/PMK.03/2015. Perhitungan pemotongan PPh 23 yang
dilakukan oleh Rumah Sakit Mata Dr Yap atas transaksi yang tekait
dengan biaya pengelolaan limbah sebesar 2% dari jumlah bruto tidak
termasuk Pajak Pertambahan Nilai.

2. Ekualisasi pada penelitian ini bertujuan untuk mencapai keseimbangan
antara SPT PPh 23 dengan biaya pengelolaan limbah pada laporan
keuangan. Hasil dari ekualisasi ini terdapat perbedaan yang dikarenakan
adanya perhitungan pemotongan PPh 23 pada bulan November 2021 yang
menimbulkan kelebihan bayar PPh 23 sebesar Rp. 15. 021.

3. Terdapat perbedaan jumlah nilai antara SPT Masa PPh 23 dengan biaya

pengelolaan limbah pada laporan keuangan sebesar Rp. 89.801.025.



5.2. Saran
Berdasarkan kesimpulan di atas penulis memberikan saran sebagai
berikut:

1. Ekualisasi dapat dilakukan sebulan sekali untuk mengurangi resiko
ketidakcocokan data atau nilai jumlah biaya pada laporan keuangan
dengan SPT Masa PPh 23.

2. Adanya pelatihan perpajakan bagi SDM sehingga SDM lebih berkompeten
dan memiliki tambahan ilmu pengetahuan terbaru terkait perpajakan.

3. Pada proses pengajuan pembayaran sebaiknya seluruh dokumen
dilengkapi dan dilampirkan. Apabila lawan transaksi atau pemberi jasa
memunggut PPN maka diwajibkan untuk melampirkan faktur pajak
sehingga pihak pemotong akan menghitung dari nominal sebelum PPN.

4. Penyerahan jasa yang dilakukan oleh instansi pemerintah maupun wajib
pajak badan yang memiliki Surat Keterangan Bebas Pajak (SKBP) tetap
dilaporkan dalam SPT Masa PPh 23 sehingga pada saat dilakukan

ekualisasi tidak ada selisih.

5.3. Keterbatasan

Peneliti memiliki keterbatasan yang dapat dijadikan penelitian
selanjutnya supaya menghasilkan penelitian yang lebih akurat. Keterbatasan
dalam penelitian ini sampel yang digunakan hanya satu akun biaya pada
laporan keuangan yaitu biaya pengelolaan limbah serta adanya keterbatasan

dalam pengambilan data terkait privasi rumah sakit.






