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BAB VI 

PENUTUP 

6.1 Kesimpulan  

6.1.1 Hasil identifikasi berat badan akseptor kontrasepsi suntik DMPA 

menunjukkan bahwa sebelum dilakukan senam aerobik didapatkan hasil bahwa 

seluruh responden mengalami peningkatan berat badan 15 (100%). 

6.1.2 Hasil identifikasi setelah dilakukan pemberian senam aerobik selama 8 

kali pertemuan  dari 15 responden yang menunjukan bahwa 8 responden 

mengalami penurunan berat badan (53,3%) dan 7 responden tidak mengalami 

penurunan berat badan (46,7%). 

6.1.3 Berdasarkan dari hasil uji analisa data menggunakan T-test menunjukkan 

hasil 0,003 dimana α (<0,05) yang berarti ρ value kurang dari nilai α yang 

menunjukkan Ho ditolak dan H1 diterima , sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ada pengaruh  senam aerobik terhadap penurunan berat badan pada akseptor 

kontrasepsi suntik DMPA di PMB Hj. Agnes Ernawati Ketawang Kabupaten 

Malang. 

6.2 Saran 

6.2.1 Bagi Responden 

Diharapkan penelitian ini dapat memberikan pengetahuan dan membantu 

responden dalam menangani penurunan berat badan pada ibu yang 

menggunakan kontraspsi suntik DMPA 

6.2.2 Tempat Penelitian  

 Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai masukan bagi 

tempat penelitian dalam upaya penurunan berat badan pada aksetor kontrasepsi 

suntik DMPA dengan senam aerobik. 

 

 



44 
 

6.2.3 Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan penelitian ini dapat memberikan informasi bagi institusi 

tentang manfaat senam aerobik terhadap penurunan berat badan pada akseptor 

kontrasepsi suntik DMPA. 

6.2.4 Bagi Peneliti Selanjutnya 

 Karena keterbatasan dalam melaksanakan penelitian berupa pengkajian 

factor-faktor lain diantaranya usia, stress, kurang tidur dan mengonsumsi obat-

obatan tertentu. Bagi para peneliti lain yang ingin mengembangkan penelitian ini 

diberikan kesempatan yang besar agar hasil penelitian selanjutnya dapat dikaji 

lebih dalam lagi mengenai senam aerobik.  
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