BAB 5

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan maka dapat
disimpulkan bahwapengetahuan tentang penyakit menular seksual pada
remaja di Pondok Pesantren Darul Ulum Agung Malang menunjukkan
bahwa sebagian kecil pada santri memiliki pengetahuan baik sebanyak 12
responden (25%) pengetahuan yang cukup sebanyak 12 responden
(25%), dan setengahya memiliki pengetahuan kurang yaitu 24 responden

(50%).

5.2 Saran

Saran dari peneliti sesuai hasil penelitian yang ditemukan adalah
sebagai berikut :
1. Bagi Pondok Pesantren

Diharapkanhasil penelitian ini digunakan sebagai dasar
pengembangan program peningkatan pengetahuan tentang perilaku
menular seksual
2. Bagi Responden

Diharapkan penelitian ini dapat digunakan sebagai evaluasi diri
bagi para santri untuk dapat meningkatkan kesadaran dan konsistensi

dalam meningkatkan pengetahuan mengenai penyakit menular seksual.
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3. Bagi PenelitiSelanjutnya

Diharapkan penelitian ini dapat digunakan sebagai acuan atau
studi banding dalam penelitian mahasiswa selanjutnya dengan tema
serupa dan digunakan sebagai dasar pengembangan metode variabel

penelitian.
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