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ABSTRAK  

 
Kelompok suami siaga support bagi ibu dapat meningkatkan keterlibatan suami memberikan dukungan 100%. 
Tujuan penelitian untuk menganalisis efektivitas penggunaan modul terhadap hasil belajar suami tentang 
pemberian dukungan kepada ibu. Metode penelitian kuantitatif, pendekatan quasi eksperimen (one case shot 
study). Populasi penelitian berjumlah 54 orang suami. Teknik pengambilan sampel jenuh (seluruh populasi 
menjadi sampel). Teknik pengumpulan data yaitu pretest menggunakan kuesioner, untuk mengetahui 
pemahaman awal suami tentang dukungan yang diberikan kepada ibu sebelum diberi perlakuan, sedangkan 
posttest untuk mengetahui hasil pemahaman suami setelah diberi perlakuan. Analisis data deskriptif dan 
inferensial yaitu bivariat dan uji one sample T-test. Hasil penelitian menunjukkan mayoritas peserta menilai 
bahasa yang digunakan pada modul baik, mudah dipahami, menarik dibaca, materi mencakup semua aspek dan 
suami mengerti. Nilai rata-rata pretest (60,35), posttest (80,78). Kriteria kurang efektif 9,3%, cukup efektif 
79,6%, dan efektif 11,1%. Hasil uji T sederhana berpasangan yaitu nilai rata-rata pretest 57,94, posttest 86,07. 
Karena nilai pretest lebih kecil dari posttest, secara deskriptif terdapat perbedaan rata-rata hasil belajar. Nilai 
oefisien korelasi sebesar 0,041 dengan signifikansi 0,000, maka dapat dikatakan bahwa ada hubungan antara 
variabel pretest dan posttest. Sedangkan nilai Sig.(2-tailed) 0,000 < 0,05 maka Ho ditolak dan Ha diterima. 
Kesimpulan yaitu terdapat perbedaan rata-rata antara hasil belajar pretest dan posttest, artinya ada pengaruh 
efektivitas penggunaan modul terhadap hasil belajar suami. Oleh karena itu, modul suami siaga support bagi ibu 
dianjurkan untuk digunakan dalam meningkatkan pengetahuan dan dukungan suami kepada ibu. 
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ABSTRACT 
 

The husband's standby support group for mothers can increase the husband's involvement in providing 100% 
support. The aim of the research is to analyze the effectiveness of using the module on husbands' learning 
outcomes regarding providing support to mothers. Quantitative research method, quasi-experimental approach 
(one case shot study). The research population consisted of 54 husbands. Saturated sampling technique (the 
entire population is sampled). The data collection technique is a pretest using a questionnaire, to find out the 
husband's initial understanding of the support given to the mother before being given treatment, while the 
posttest is to find out the results of the husband's understanding after being given treatment. Descriptive and 
inferential data analysis, namely bivariate and one sample T-test. The research results showed that the majority 
of participants rated the language used in the module as good, easy to understand, interesting to read, the 
material covered all aspects and their husbands understood. The average value of pretest (60.35), posttest 
(80.78). The criteria are less effective 9.3%, quite effective 79.6%, and effective 11.1%. The results of the paired 
simple T test are the average pretest value 57.94, posttest 86.07. Because the pretest score is smaller than the 
posttest, descriptively there are differences in average learning outcomes. The correlation coefficient value is 
0.041 with a significance of 0.000, so it can be said that there is a relationship between the pretest and posttest 
variables. Meanwhile, the Sig (2-tailed) value is 0.000 < 0.05, so Ho is rejected and Ha is accepted. The 
conclusion is that there is an average difference between the pretest and posttest learning outcomes, meaning 
that there is an influence on the effectiveness of using the module on the husband's learning outcomes. Therefore, 
the husband standby support module for mothers is recommended to be used to increase husbands' knowledge 
and support for mothers. 
 
Keywords : Effectiveness; Module; Husband; Support; Mother 
 

 
PENDAHULUAN  

Angka Kematian Ibu di Indonesia tahun 2021 sebesar 305/100.000 kelahiran hidup, dengan 

penyebab langsung yaitu perdarahan (40-60%), infeksi (20-30%), dan eklampsia (20-30%). 

Sedangkan Angka Kematian Ibu di Provinsi Nusa Tenggara Timur (NTT) tahun 2022 sampai bulan 

Juni sebesar enam puluh tiga kasus. Penyebab kematian yaitu perdarahan, hipertensi dalam kehamilan, 

infeksi, gangguan sistem, dan penyebab lain. Sedangkan kematian bayi sebanyak 874 kasus. Penyebab 

kematian ibu lainnya yaitu bahwa masih banyak perempuan ingin mendapatkan perawatan pada waktu 

yang tepat dan menyatakan manfaat serta pentingnya pengawasan persalinan di fasilitas kesehatan, 

tetapi menghadapi hambatan seperti faktor fisik, geografis, transportasi, keuangan, bahasa, sosial, 

budaya, adat keyakinan, kepercayaan yang berhubungan dengan melahirkan, dan tidak mempunyai 

otoritas dalam pengambilan keputusan.(1,2) 

Permasalahan yang terkait dengan kesakitan dan kematian ibu, salah satu penyebabnya adalah 

faktor sosial yaitu dukungan suami. Beberapa penelitian telah membuktikan bahwa dukungan suami 

yang diberikan mampu membantu ibu selama kehamilan, persalinan dan nifas antara lain dukungan 

suami mempunyai hubungan yang bermakna dengan kondisi fisik dan psikososial ibu primigravida, 

proses persalinan waktunya lebih cepat.(3,4) Selain itu dukungan emosional, transportasi, dan biaya 

berhubungan dengan pemanfaatan Rumah Tunggu Persalinan dan tempat persalinan.(4) Pemberian 

bantuan dan pendampingan oleh suami dalam proses persalinan sangat penting untuk persalinan yang 

sukses. Suami tidak hanya membantu memenuhi kebutuhan istri selama proses persalinan, tetapi juga 

membuat ibu merasa lebih nyaman.(5) Keterlibatan laki-laki perlu diakui karena memberikan potensi 
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manfaat bagi kesehatan ibu dan anak. Hal ini memberikan implikasi penting untuk kebijakan dan 

praktik kesehatan, karena ada kebutuhan pada sistem kesehatan dan intervensi kesehatan ibu untuk 

beradaptasi serta memastikan inklusi yang tepat dan efektif dari calon ayah.(6) 
Intervensi untuk melibatkan pria dalam kesehatan ibu dan bayi baru lahir dapat meningkatkan 

pencarian perawatan, meningkatkan praktik perawatan di rumah, dan mendukung komunikasi 

pasangan yang lebih adil dan pengambilan keputusan. Temuan ini sebagai strategi promosi kesehatan, 

meskipun kesenjangan tetap ada dan berefek pada kematian dan kesakitan. Selain itu intervensi yang 

dilakukan harus dirancang dan diimplementasikan dengan hati-hati untuk mengurangi potensi efek 

berbahaya pada dinamika hubungan pasangan.(7)  
Intervensi lainnya yang telah penulis lakukan yaitu melalui pelatihan dan edukasi kepada 

suami tentang pentingnya pemberian dukungan suami. Pelatihan dengan menggunakan modul sebagai 

alat intervensi karena modul berisi informasi kesehatan ibu dan langkah-langkah dalam suami 

memberikan dukungan kepada ibu. Modul dibuat oleh tim berdasarkan konsep teori dan tinjauan 

literatur ilmiah dengan topik antara lain mempertahankan dan meningkatkan kesehatan istri yang 

sedang hamil; perencanaan persalinan yang aman, pencegahan keterlambatan dalam pertolongan 

medis; perawatan ibu dan bayi setelah persalinan; dan dukungan suami. Modul telah di lakukan uji 

coba dan validasi pada penelitian dan pengabdian masyarakat. Hasilnya bahwa modul tersebut yang 

berisi tentang materi dan informasi yang perlu diketahui oleh suami sehingga dengan pengetahuan dan 

pemahaman yang baik maka suami dapat memberikan dukungan kepada ibu mulai masa hamil, 

bersalin dan nifas. Untuk itu tujuan penelitian ini adalah menganalisis efektivitas penggunaan modul 

suami siaga terhadap hasil belajar suami terhadap pemberian dukungan kepada ibu.  

 
METODE 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif dengan pendekatan quasi experiment  (one 

case shot study). Pretest dilakukan untuk mengetahui pemahaman awal suami tentang dukungan yang 

diberikan kepada ibu sebelum diberi perlakuan, sedangkan Posttest dilakukan untuk mengetahui hasil 

pemahaman suami tentang dukungan yang diberikan kepada ibu setelah diberi perlakuan. Penelitian 

dilakukan di Desa Oelbiteno Kabupaten Kupang yang merupakan Desa Contoh di Wilayah tersebut 

dan berdasarkan observasi awal diketahui bahwa tingkat pemahaman suami mengenai dukungan yang 

diberikan kepada ibu masih kurang. Waktu penelitian mulai bulan Februari sampai Juni 2022. 

Populasi dalam penelitian ini yaitu suami-suami sebanyak 54 orang. Teknik penentuan sampel dalam 

penelitian ini menggunakan teknik sampel jenuh yaitu keseluruhan populasi menjadi sampel penelitian 

dengan kriteria yaitu bersedia menjadi responden, mempunyai anak minimal 1 orang, bisa baca dan 

tulis. Variabel independen yaitu efektivitas penggunaan modul suami siaga support bagi ibu, dan 

variabel dependen yaitu hasil belajar suami tentang pemberian dukungan kepada ibu dan diukur 
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melalui pre dan posttest. Penelitian kuantitatif dengan desain One Group Pretest Posttest Design yang 

dilakukan di satu kelompok suami dilihat pada gambar 1. 

Pretest    Treatment      Postest  

O1 X1 O2 

Gambar 1. one group pretest-posttest design 

Keterangan:  

O1 = Pretest (tes awal sebelum dilakukan treatment)  

X1 = Pemberian perlakuan (treatment)  

O2 = Posttest (tes akhir sesudah diberi perlakuan) 

Pada tahap pertama suami diberikan pretest untuk mengetahui kemampuan suami tentang 

materi dukungan suami. Hasil pretest digunakan untuk mendapatkan rata-rata nilai suami sebelum 

penerapan modul. Pada tahap selanjutnya menjelaskan tentang dukungan suami menggunakan modul 

suami siaga support bagi ibu. Setelah penerapan modul, dilakukan posttest. Setelah diperoleh nilai pre-

test dan post-test kemudian dianalisis dengan menggunakan N-gain dan uji T-test untuk melihat 

keefektifan penggunaan modul. Instrumen yang digunakan berupa angket untuk mendapatkan saran 

dan respon dari responden dan soal pretest dan posttest untuk mengetahui nilai pretest (sebelum 

penggunaan modul) dan nilai post-test (sesudah penggunaan modul). Sebelum melakukan T-test 

terlebih dahulu dilakukan uji normalitas dengan Kolomogorof Smirnov dan uji homogenitas 

menggunakan Lavene Test. Uji N-gain untuk melihat kategori peningkatan sebelum dan sesudah 

penggunaan modul suami siaga support bagi ibu.  

Pengukuran untuk performa modul kepada responden menggunakan angket yang terdiri dari 

pertanyaan tertutup dengan alternatif jawaban ya dan tidak. Pertanyaan meliputi: 1) apakah bahasa 

yang digunakan dalam modul mudah untuk dimengerti?; 2) Apakah terkait konten modul menarik 

untuk dibaca?; 3) Apakah materi di modul sudah mencakup semua aspek  tentang dukungan suami?; 

dan 4) Apakah setelah membaca materi dalam modul dapat membuat responden lebih paham tentang 

dukungan suami kepada ibu?. Penelitian ini telah dilakukan uji etik melalui Institusi Poltekkes 

Kemenkes Kupang yaitu dengan aplikasi SIM-EPK, serifikat etik terbit dengan 

No.LB.02.03/1/0119/2022, tanggal 18 April 2022. 

 
HASIL 

Penilaian performa modul meliputi bahasa, konten, materi dan pemahaman responden tentang modul 

suami siaga support bagi ibu. 
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Tabel 1. Performa Modul Berdasarkan Penilaian Responden 

Performa Modul 
 

Ya Tidak Total 
n % n % 

Bahasa 50 92,6 4 7,4 54 

Konten 44 81,5 10 18,5 54 

Materi 52 96,3 2 3,7 54 

Pemahaman 50 92,6 4 7,4 54 

 
Berdasarkan tabel 1 terdapat penilaian peserta terhadap performa modul yang digunakan oleh 

suami-suami meliputi segi bahasa, isi, cakupan aspek dan pemahaman peserta. Hasil penilaian yaitu 

mayoritas peserta menilai modul yang digunakan bahasanya sudah baik, mudah dimengerti, menarik 

untuk dibaca, materi mencakup semua aspek tentang dukungan suami sehingga membuat suami lebih 

paham tentang pentingnya dukungan yang diberikan kepada ibu.  

Tabel 2. Hasil Pretest dan Posttest Penggunaan Modul 

Jenis Tes n Rata-rata Standar error Standar Deviasi Nilai 
Minimum 

Nilai 
Maksimum 

Pretest 54 60.35 .560 4.117 50 70 

Posttest 54 80.78 .601 4.416 72 90 

 

Berdasarkan hasil pretest dan posttest menunjukkan bahwa rata-rata nilai pretest dan posttest 

mengalami peningkatan. 

Tabel 3. Persentase Kriteria Gain 

Kriteria Gain n % 

Kurang Efektif (≤ 40 -55) 5 9.3 

Cukup Efektif (56 – 75) 43 79.6 

Efektif (≥ 76) 6 11.1 

Total 54 100 

 

Tabel 3 menggambarkan bahwa sebagian besar responden termasuk dalam kategori cukup 

efektif dalam penggunaan modul tentang suami siaga support bagi ibu. Setelah didapatkan N-gain 

ternomalisasi, sebelum diuji dengan uji T-test (Paired sample T-Test), nilai pretest dan posttest diuji 

normalitas dan homogenitas terlebih dahulu. Hasil uji normalitas rata-rata nilai pretest, posttest, gain 

dan N-gain dengan menggunakan uji normalitas Kolmogorov-Smirnov pada tabel 4. 
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Tabel 4. Hasil Uji Normalitas Pretest, Posttest, dan N-Gain 

 Sig. Keterangan 

Pretest 0.056 Normal 

Posttest 0.135 Normal 

N-gain 0.463 Normal 

 
Berdasarkan tabel 4 output test of normality pada bagian uji Shapiro-Wilk, diketahui nilai 

Pretest sebesar 0.056 dan nilai Posttest sebesar 0.135. Nilai tersebut lebih besar dari 0.05 maka dapat 

disimpulkan bahwa data nilai Pretest dan Posttest berdistribusi normal. Dengan demikian maka 

persyaratan atau asumsi normalitas dalam penggunaan uji Paired Simple T Test sudah terpenuhi. 

Selanjutnya dilakukan uji homogenitas menggunakan Lavene Test untuk melihat apakah data 

homogen atau tidak. Hasil Lavene test pada tabel 5.  

Tabel 5. Uji Homogenitas Pretest dan Posttest 

Jenis data Jenis uji homogenitas Sig.* Keterangan 

Hasil pretest 

posttest 

Lavene test 0.065 Homogen 

 

Tabel 5 diketahui bahwa hasil uji homogenitas dengan Lavene Test menunjukkan bahwa 

signifikansi dengan menggunakan Lavene Test adalah 0.065. Oleh karena 0.065 > 0,05 maka data 

hasil pretest dan posttest merupakan data homogen. Setelah data dinyatakan berdistribusi normal serta 

homogen kemudian menggunakan Paired Sample T Test untuk mengukur efektifitas penggunaan 

modul apakah terdapat perbedaan sebelum dan sesudah penggunaan modul. Hasil Uji Paired Sample 

T-Test pada Tabel 6. 

Tabel 6. Hasil Uji Paired Simple T-Test 

 Mean n Estándar Deviasi Std.Error Mean Correlation Sig.(2-tailed) 

Pretest 57.94 54 3.455 .470 .041 .000 

Posttest 86.07 54 8.714 .494   

 

Hasil uji paired simple T-test menggambarkan bahwa nilai rata-rata pretest 57.94, sedangkan 

posttest 86.07. Karena nilai pretest lebih kecil dari posttest maka secara deskriptif ada perbedaan rata-

rata hasil belajar. Berdasarkan nilai koefisien korelasi sebesar 0.041 dengan nilai signifikansi sebesar 

0.000. karena nilai sig. lebih kecil dari 0.05 maka dapat dikatakan bahwa ada hubungan antara variabel 

pre dan posttest. Sedangkan nilai Sig. (2-tailed) adalah 0.000 < 0.05 maka Ho di tolak dan Ha diterima.  
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PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas peserta menilai modul yang digunakan 

bahasanya baik, mudah dimengerti, menarik untuk dibaca, materi mencakup semua aspek tentang 

dukungan suami sehingga membuat suami lebih paham tentang pentingnya dukungan yang diberikan 

kepada ibu. Berdasarkan konsep teori bahwa modul dibuat sebagai sumber belajar mandiri bagi 

peserta. Dengan adanya modul, pembelajaran tidak lagi berpusat kepada pelatih melainkan kepada 

peserta. Pentingnya modul dalam proses pembelajaran karena modul dapat memfasilitasi peserta 

dalam belajar secara mandiri maupun tatap muka.(8) Penggunaan modul yang berbasis problem-based 

learning dapat meningkatkan kemampuan berpikir kritis peserta. Penggunaan modul juga mempunyai 

hubungan yang bermakna dan efektif dalam meningkatkan pengetahuan ibu tentang manajemen laktasi 

pasca melahirkan.(9) Hal ini juga sama terhadap modul yang digunakan suami-suami yaitu untuk dapat 

meningkatkan pengetahuan dan kemampuan mereka dalam memberikan dukungan kepada istri/ibu. 

Pada masa pandemi ini penggunaan modul efektif digunakan dalam pembelajaran.(10) Selain itu modul 

dukungan suami secara efektif mampu meningkatkan pemahaman dan keterampilan peserta dalam 

mencapai keseimbangan kerja-keluarga.(11) 
Pembelajaran menggunakan modul lebih efektif dalam proses belajar mengajar dibandingkan 

dengan pengajaran biasa karena dalam pendekatan modul, peserta belajar dengan kecepatan mereka 

sendiri serta memaksimalkan peluang partisipasi dan peserta merasa bebas untuk belajar dengan 

gayanya.(12) Penelitian lain menyebutkan bahwa kader posyandu dapat dengan tepat 

menginterpretasikan hasil penimbangan balita setelah mengikuti pelatihan yang menggunakan modul. 

Penggunaan modul lebih efektif dibandingkan tanpa penggunaan modul dengan memberi pengaruh 

yang signifikan pada keterampilan kader.(13,14)  
Salah satu upaya untuk menurunkan angka kematian ibu yaitu Program Perencanaan Persalinan 

dan Pencegahan Komplikasi yang diharapkan dapat meningkatkan peran aktif suami, keluarga dan 

masyarakat dalam merencanakan persalinan yang aman. Ibu yang mendapat lebih banyak dukungan 

dari pasangannya selama masa nifas memiliki persentase menyusui yang lebih tinggi.(15) Berdasarkan 

penelitian bahwa 86% responden dikategorikan sebagai suami tanggap dan siaga, yang mana faktor 

usia dan pendidikan istri berhubungan secara signifikan dengan suami siaga, terutama kelompok 

wanita berusia 41-49 tahun. Selain itu faktor predisposisi yang berhubungan dengan implementasi 

suami siaga antara lain usia suami, pengetahuan suami tentang persiapan persalinan dan pencegahan 

komplikasi, dan jarak tempat tinggal ke fasilitas kesehatan. Hal ini artinya keterlibatan suami sangat 

penting untuk meningkatkan kesehatan ibu. Selain suami-suami dari ibu hamil, bersalin dan nifas yang 

bertindak sebagai suami siaga tetapi tokoh masyarakatpun dilatih sebagai peer edukator suami siaga. 

Dalam proses pelatihan terjadi peningkatan nilai skor rata-rata pengetahuan, sikap, motivasi, dan 

keterampilan antara sebelum dan sesudah.(16)  
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Peningkatan pengetahuan tentang kesehatan dalam hal ini manfaat dukungan suami dalam 

proses kehamilan, persalinan dan nifas sangat diperlukan guna meningkatkan kesehatan dan 

kesejahteraan ibu dan bayi. Selain itu terdapat hubungan positif antara status SIAGA suami dan 

peningkatan partisipasi dalam perawatan kesehatan ibu terutama dalam kunjungan perawatan 

antenatal, pemeriksaan kehamilan rutin, dan keterlibatan secara keseluruhan dalam rutinitas 

pasangan.(17) Dukungan suami meliputi dukungan instrumental, emosional dan pengetahuan yang 

diberikan juga mempunyai hubungan dengan motivasi ibu memperhatikan kandungannya dan inisiasi 

menyusu dini.(18,19) Ibu primigravida yang tidak mendapatkan dukungan berisiko mengalami  gangguan 

fisik dan psikososial, terutama pada ibu yang usianya masih remaja.(20) 

Berdasarkan penelitian lain menyebutkan bahwa ada pengaruh kelas “Tommoane Masayang” 

terhadap peningkatan pengetahuan dan keterampilan suami tentang kesehatan ibu dan anak. Partisipasi 

suami merupakan bagian dari tanggujawab sebagai salah satu bentuk dari upaya pemeliharaan 

kesehatan reproduksi yaitu dengan keterlibatan suami dalam peningkatan pengetahuan dan 

keterampilan tentang kesehatan ibu dan anak. Keterlibatan suami selama masa kehamilan istri sampai 

persalinan, dibutuhkan dukungan dari petugas kesehatan.(21) Sedangkan melalui gerakan suami siaga 

dapat dijadikan sebuah inovasi metode pelayanan yang terdiri atas pembekalan, pelaksanaan, dan 

evaluasi hasil pelatihan.(22) Kelompok suami lain juga di teliti oleh Alwi (2021) menjelaskan bahwa 

pemberdayaan kelompok suami sebagai upaya pencegahan kematian ibu melalui inovasi program 

Tetta Siaga (TESI) dapat memperlihatkan adanya peningkatan pengetahuan, dan praktek sehingga 

kesehatan ibu dapat ditingkatkan sebagai upaya pencegahan kematian ibu. Meningkatnya hasrat 

kelompok suami untuk mempersiapkan dan menyediakan perlengkapan dan fasilitas yang dibutuhkan 

isteri selama masa kehamilan, bersalin, nifas, dan perawatan anak karena sudah merasakan manfaat 

dan kenyamanan melalui pembagian bahan dan alat percontohan untuk pelaksanaan inovasi program 

Tesi.(23)  Program Tetta Siaga juga memberikan dampak yang baik pada suami yaitu perilaku empati 

suami sebelum mengikuti program mengarah pada beberapa aspek psikologis empati, yaitu empathic 

concern. Suami menunjukkan perilaku untuk selalu menemani istri melakukan pemeriksaan ke dokter, 

bidan, atau puskesmas, membantu mengurus pekerjaan rumah. Perilaku empati suami pada masa 

kehamilan istri setelah mengikuti program Tetta Siaga mengarah pada aspek psikologis empati, yaitu 

perspective taking, fantasy, empathic concern, dan personal distress.(24)  
Pelaksanaan suami siaga serta dukungan yang diberikan mempunyai hubungan dengan 

peningkatan partisipasi dalam pelayanan kesehatan ibu terutama dalam pelayanan antenatal. Kehadiran 

pendamping suami selama proses persalinan dapat memberikan pengaruh positif terhadap ibu dan 

mengurangi kecemasan ibu menghadapi persalinan.(25,26,27) Hasil penelitian Rosmadewi dan Aliyanto 

(2022) menunjukkan bahwa ada pengaruh pengembangan model suami siaga dengan pemberian buku 

saku terhadap dukungan suami dalam persiapan pelaksanaan Inisiasi Menyusu Dini (IMD).(28) 



 
 

 
 Penerbit : Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Muslim Indonesia 427 
 
 

 Window of Health : Jurnal Kesehatan, Vol. 6 No. 4 (Oktober, 2023) : 419-429                  E-ISSN 2614-5375 

Kelompok Suami Peduli Istri memberikan manfaat yaitu dapat Terlaksananya pemberian informasi 

dan adanya panduan praktis serta praktek langsung peran suami saat mendampingi istri melahirkan.(29) 

Selain itu terdapat pengaruh keikutsertaan suami pada kelas ibu hamil terhadap pengambilan 

keputusan P4K.(30) Tetapi masih ditemukan bahwa partisipasi suami pada masa perinatal masih tidak 

dilakukan secara optimal di negara berkembang, karena pembagian peran suami dan istri akibat bias 

gender, untuk itu diperlukan upaya inovatif untuk mengikutsertakan suami pada masa perinatal.(31)  
 

KESIMPULAN DAN SARAN  

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat diketahui bahwa terdapat perubahan peningkatan nilai 

rata-rata suami dari skor rata-rata 57.94 saat pretest dan setelah posttest 86.07 dengan intervensi 

menggunakan modul, dengan nilai signifikansi sebesar 0,000. Sehingga dapat disimpulkan bahwa ada 

perbedaan rata-rata antara hasil belajar pretest dengan posttest yang artinya ada pengaruh penggunaan 

modul suami siaga support bagi ibu terhadap hasil belajar suami tentang pemberian dukungan kepada 

ibu.  

Penggunaan modul efektif terhadap hasil belajar suami tentang pemberian dukungan kepada ibu 

sehingga diharapkan perlu terus ditingkatkan pendampingan suami untuk memberikan dukungan 

kepada ibu mulai masa hamil, bersalin, nifas, menyusui dan perawatan anak sehingga dapat 

meningkatkan kesehatan dan kesejahteraan ibu dan anak. 
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