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BAB V  

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan tentang Dukungan 

Keluarga Terhadap Kecemasan Ibu Hamil Trimester III Di Rumah Sakit 

Umum Aisyiyah Padang, dapat di tarik kesimpulan bahwa:  

1. Dukungan emosional yang mencakup empati, penghargaan dan dorongan 

emosional, secara umum keluarga mampu memahami kekhawatiran ibu 

hamil serta memberikan respons yang menenangkan melalui kata-kata, 

sentuhan, pendampingan, dan penguatan spiritual. Dukungan yang 

disertai kesabaran, validasi perasaan, dan kasih sayang ini membuat ibu 

hamil merasa lebih tenang, percaya diri, dan didukung. Namun masih ada 

ibu hamil yang belum bisa spenuhnya menghilangkan rasa takutnya 

bukan karena minimnya dukungan dari keluarga tapi dari diri ibu hamil 

yang memiliki ketakutan berlebihan dan rasa berserah diri kepada Allah 

SWT yang belum sepenuhnya. Secara keseluruhan, dukungan emosional 

keluarga berperan positif dalam menurunkan tingkat kecemasan ibu 

hamil, meskipun masih memerlukan konsistensi dan keberlanjutan dalam 

pelaksanaannya. 

2. Dukungan informasional yang mencakup nasihat dan saran seran, secara 

umum telah diberikan dengan baik kepada ibu hamil, melalui 

penyampaian nasihat dan saran yang lembut, dan tidak memaksa. 



 

 
 

Informasi yang diberikan berfokus pada upaya menenangkan ibu, 

mengurangi kecemasan, serta membantu mengelola pikiran negatif 

terkait kehamilan dan persalinan. Meskipun terdapat perbedaan 

intensitas dalam pemberian nasihat dan penyesuaian terhadap kondisi 

emosional ibu hamil serta masih ada keluarga yang merasa segan dan 

masih ada ibu hamil yang belum bisa spenuhnya menghilangkan rasa 

takutnya bukan karena minimnya dukungan dari keluarga tapi dari diri 

ibu hamil yang belum memiliki ketenanggan batin dan rasa berserah diri 

kepada Allah SWT yang masih kurang, secara keseluruhan dukungan 

informasional ini telah berperan positif dalam membantu ibu berpikir 

lebih jernih, merasa lebih tenang, serta meningkatkan rasa percaya diri 

dalam menghadapi proses persalinan. Meskipun pada sebagian ibu 

hamil, kecemasan masih dirasakan bukan disebabkan oleh kurangnya 

dukungan keluarga, melainkan di dalam diri ibu hamil kurangnya 

ketenangan batin dan rasa berserah diri kepada Allah SWT. 

3. Dukungan instrumental yang mencakap material, penciptaan rasa aman 

melalui lingkungan tempat tinggal yang nyaman, serta bantuan dalam 

aktivitas sehari-hari. Secara umum dukungan ini telah dilakukan secara 

konsisten dan menyeluruh, sehingga ibu hamil merasa lebih terlindungi, 

aman, dan tidak terbebani oleh kekhawatiran terhadap kebutuhan dasar 

maupun persalinan. Dukungan instrumental keluarga ini berperan positif 

dalam menurunkan tingkat kecemasan serta meningkatkan kesiapan 



 

 
 

psikologis ibu hamil dalam menghadapi kehamilan dan proses 

persalinan. 

4. Dukungan penghargaan yang mencakup pujian dan penghargaan positif, 

secara umum telah diberikan keluarga dengan sikap penerimaan, 

pengakuan, dan apresiasi yang konsisten membuat ibu hamil merasa 

dihargai dan didukung secara emosional. Secara umum, dukungan 

penghargaan ini berperan positif dalam meningkatkan rasa percaya diri, 

ketenangan, dan kesejahteraan psikologis ibu hamil, sehingga membantu 

menurunkan tingkat kecemasan yang dirasakan menjelang persalinan. 

Secara keseluruhan, dukungan keluarga yang mencakup bentuk 

emosional, informasional, instrumental, dan penghargaan memberikan 

dampak positif terhadap kondisi psikologis ibu hamil. Dukungan tersebut 

membantu ibu hamil merasa lebih tenang, aman, dihargai, serta 

meningkatkan rasa percaya diri dalam menghadapi kehamilan dan proses 

persalinan. Pemahaman, perhatian, serta bantuan nyata yang diberikan 

keluarga mampu mengurangi beban dan kecemasan yang dirasakan ibu 

hamil. Oleh karena itu, peran keluarga menjadi faktor penting dalam 

menciptakan kesiapan psikologis ibu hamil, meskipun diperlukan 

konsistensi dan keberlanjutan agar dukungan yang diberikan dapat 

memberikan manfaat yang optimal. 

B. Saran 

Berdasarkan temuan hasil penelitian semoga dapat bermanfaat 

untuk berbagai pihak dan penelitian ini juga memberi saran terkai dukungan 



 

 
 

keluarga terhadap kecemasan ibu hamil trimester III di Rumah Sakit Umum 

Aisiya Padang.  

1. Bagi keluarga, keluarga hendaknya memberikan dukungan secara positif 

dan aktif ke pada ibu yang tengah hamil untuk menjadi penguat ibu 

selama kehamilan dan juga membantu ibu untuk mengurangi kecemasan 

selama kehamilan. Hal ini penting mengingat pada penelitian ini masih 

terdapat ibu hamil yang mengalami kegelisahan, ketakutan dan 

kekhawatiran untuk menghadapi persalinan. Untuk itu keluaraga 

hendaknya dapat menunjukan bentuk empati, perhatia, dorongan 

emosional, penghargaan, pujian dan aspek-aspek dalam dukungan 

keluarga lainya kepada ibu selama kehamilan 

2. Bagi ibu hamil, ibu hamil yang menerima dukungan keluarga hendaknya 

tidak sungkan menerima dukungan dari keluarga karena dukungan yang 

di berikan keluarga bukan menunjukan kalau ibu hamil lemah tapi 

dukungan itu bentuk kasih sayang yang di tunjukan keluarga. nasihat dan 

saran yang di berikan keluarga kepada ibu hamil itu demi kebaikan ibu 

dan bayi yang di kandung serta pujian dan penghargaan yang di berikan 

keluarga bukan ejekan tapi bentuk apresiasi keluarga kepada ibu hamil 

agar ibu semangat dan tidak cemas lagi dan lebih meninkatkan keyakinan 

kepada Allah SWT.  

3. Bagi peneliti selanjutnya, penelitian ini memiliki keterbatasan pada 

jumlah informan dan belum sepenuhnya mengambarkan secara 

mendalam seluruh aspek dukungan keluarga. Oleh karena itu peneliti 



 

 
 

Selanjutnya di harapkan dapat memperluas jumlah informan, menelaah 

lebih jauh kecemasan ibu hamil tidak hanya pada trimester III akan tetapi 

juga membahas tentang ibu hamil trimester I, trimester II dan hal yang 

berkaitan dengan masalah psikis ibu selama masa kehamilan dan mafaat 

adanya dukungan keluarga terhadap ibu hamil serta spritualitas ibu 

hamil. Dengan demikian hasil penelitian dapat lebih kompehensif dan 

bermanfaat sebagai rujukan dalam pengembangan ilmu maupun praktik 

bimbingan dan konseling.   
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