BAB VI

PENUTUP

6.1 Kesimpulan

Dari hasil penelitian yang mengambil judul “Derajat

Depresi Ibu Primigravida pada Trimester 11l di Puskesmas Jagir Surabaya

Tahun 2014” dapat disimpulkan bahwa :

6.2 Saran

Derajat Depresi primigravida pada Trimester 1l dalam
menghadapi persalinan di Puskesmas Jagir Tahun 2014 selama
bulan Agustus — September sebanyak 86% normal.

Derajat Depresi primigravida pada Trimester Il dalam
menghadapi persalinan di Puskesmas Jagir Tahun 2014 selama
bulan Agustus — September sebanyak 14% mengalami depresi
ringan.

Derajat Depresi primigravida pada Trimester 11l dalam
menghadapi persalinan di Puskesmas Jagir Tahun 2014 selama
bulan Agustus — September untuk kecemasan sedang , berat, dan

sangat berat tidak didapatkan.

Untuk penelitian selanjutnya dapat dilakukan penelitian analisis

hubungan dengan menambahkan variabel dependen dan
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independen, karena masih ada variabel-variabel lain yang
mungkin dapat berpengaruh pada penelitian ini.

Untuk mengetahui gambaran derajat depresi pada ibu
Primigravida Trimester 11l secara mendetail dan jelas, maka
sebaiknya penelitian selanjutnya dapat dilakukan dengan jangka
waktu yang lebih lama sehingga jumlah sample semakin besar

dan bias semakin kecil.
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