BAB 7
KESIMPULAN

7.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian hubungan dukungan suami dengan baby blues
syndrome pada ibu nifas multipara di Puskesmas Bulak Banteng, Puskesmas
Sidotopo Wetan dan Puskesmas Kenjeran Surabaya menunjukan hasil tabulasi
silang 4 orang (14,3%) dengan dukungan suami kurang dan tidak baby blues
syndrome, 18 orang (64,3%) dengan dukungan suami kurang dan baby blues
syndrome, dan 3 orang (10,7%) dengan dukungan suami cukup dan tidak baby blues
syndrome, 1 orang (3,6%) dengan dukungan suami cukup dan baby blues syndrome,
sedangkan 2 orang (7,1%) dengan dukungan suami baik dan tidak babyblues
syndrome sehingga dapat disimpulkan bahwa mayoritas responden mendapatkan
dukungan suami yang kurang mengalami baby blues syndrome.Berdasarkan hasil
uji statistik menggunakan rank spearman test memperolah hasilp value 0.003
(0<0,05) yang artinya ada hubungan dukungan suami dengan baby blues syndrome
pada ibu nifas multipara. Adanya hubungan pada penelitian ini dapat ditinjau dari
tingginya responden yang mengalami dukungan suami yang kurang dengan

kejadian baby blues syndrome
7.2 Saran

7.2.1 Bagiibu
Diharapkan ibu dan suami agar meningkatkan informasi mengenai
dukungan suami terhadap perawatan bayi ataupun ibu nifas dengan mengikuti

penyuluhan atau seminar dan juga suami bisa mendukung ibu baik dari segi fisik
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atau psikologis selama masa kehamilan hingga masa nifas dengan cara rutin
membawa kontrol.
7.2.2 Bagi perawat

Diharapkan untuk perawat dapat menambahkan jumlah jadwal penyuluhan
di tingkat faskes terdekat.
7.2.3 Bagi peneliti selanjutnya

Diharapakan peneliti selanjutnya dapat mengembangkan penelitian ini
dengan jumlah responden yang lebih besar serta memodifikasi variabel ini dengan

variabel lain ataupun memberikan intervensi.
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