BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1. Terdapat pengaruh berupa peningkatan kualitas perilaku mandi pada
kelompok intervensi menjadi baik setelah diberikan model Pedoman
perilaku personal hegiene dan pengelolaan lingkungan

2. Terdapat pengaruh berupa peningkatan kualitas perilaku berpakaian pada
kelompok intervensi menjadi baik setelah diberikan model Pedoman
perilaku personal hegiene dan pengelolaan lingkungan

3. Terdapat pengaruh berupa peningkatan kualitas perilaku mencuci pada
kelompok intervensi menjadi baik setelah diberikan model Pedoman
perilaku personal hegiene dan pengelolaan lingkungan

4. Terdapat pengaruh berupa peningkatan kualitas perilaku Tidur (bed
sharing) pada kelompok intervensi menjadi baik setelah diberikan model
Pedoman perilaku personal hegiene dan pengelolaan lingkungan

5. Terdapat perbedaan kejadian scabies di pondok pesantren Ar-Risalah
sebelum dan setelah dilakukan Penerapan model pedoman perilaku
personal hegiene dan pengelolaan lingkungan berupa penurunan kejadaian
scabies.

6. Terdapat perbedaan kejadian scabies antara kelompok intervensi Pondok
Pesantren Ar-Risalah dan Kelompok kontrol Pondok Pesantren Cijantung.
Kelompok intervensi terdapat penurunan kejadian scabies dan kelompok

kontrol tidak terdapat penurunan kejadian scabies.
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B. Saran

Berdasarkan kesimpulan hasil penelitian yang telah dipaparkan penulis

memberikan saran berikut ini.

1. Bagi pimpinan Pondok Pesantren

a. Mengevaluasi kualitas pelayanan kesehatan dan peningkatan kualitas
sanitasi yang berda di lingkungan pesantren

b. Peneliti menyarankan penerapan Modul perilaku personal hegyene
kepada pesantren Ar-Risalah dan Pesantren Al-Qur’an Cijantung serta
di ikuti oleh semua lebaga Pendidikan berasrama /pesantren-pesantren
yang berada di daerah.

c. Peneliti menyarankan masyarakat pesantren memiliki pengetahuan
yang baik tentang kesehatan serta berprilaku hidup bersih dan sehat di
lingkungan (Lingkungan Pesantren)

d. Setelah dilakukan penelitian tetap dilakukan penyuluhan kesehatan
agar santri memiliki pengetahuan serta khazanah keilmuan di bidang
kesehatan.

2. Bagi peneliti selanjutnya

Peneliti selanjutnya di harapkan melakukan penelitian yang serupa
dengan ruang lingkup yang lebih besar serta mendampingi responden
dengan lebih intensif sehingga mengurangi bias dan lama penelitian lebih

dari 3 minggu agar hasil penelitian selanjutnya lebih baik.
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