Medical Studies and Health Journal (SEHAT)
Vol 2 (2) 2025 : 389-399

THE RELATIONSHIP BETWEEN SUBJECTIVE WELL BEING AND COMPLICATION
PREVENTION BEHAVIOR AMONG HYPERTENSION PATIENTS IN POHSANGIT
LERES VILLAGE

HUBUNGAN SUBJECTIVE WELLL BEING DENGAN PERILAKU PENCEGAHAN
KOMPLIKASI PADA PENDERITA HIPERTENSI DI DESA POHSANGIT LERES

Nur Hasanah *,Achmad Kusyairi?>, Nafolion Nur Rahmat?

Program Studi S1 Ilmu Keperawatan, Fakultas IImu Kesehatan, Universitas
Hafshawaty Zainul Hasan, Probolinggo®™**

nur322213@gmail.com*

* Correseonding Author

ABSTRACT

Hypertension is a persistent condition characterized by systolic blood pressure above 140 mmHg and
diastolic blood pressure above 90 mmHg. Hypertension is often called a silent killer because it does not
present specific symptoms but can increase the risk of stroke, heart attack, chronic kidney disease, and
even blindness if not properly controlled and managed. This study aimed to determine the correlation
between subjective well-being and complication prevention behavior in hypertension patients in
Pohsangit Leres Village, Probolinggo Regency. The research method used descriptive correlation with a
cross-sectional approach conducted in Pohsangit Leres Village. The population in this study consisted of
115 respondents, with a sample size of 96 respondents selected using proportionate random sampling.
The research instruments used the BBC Subjective Well-Being Scale (BBC-SWB) questionnaire and an
additional questionnaire. Data analysis in this study employed the Spearman rank correlation test. The
results showed that the majority of respondents aged 46-55 years suffered from hypertension. The
majority of respondents (44 respondents) reported good subjective well-being, while 39 (40.6%) reported
good behavior in preventing hypertension complications. Bivariate analysis showed a significant
correlation between subjective well-being and behavior in preventing hypertension complications
(p-value <0.05). An increase in subjective well-being positively contributed to complication prevention
behavior in hypertension patients. Health education that emphasizes the improvement of subjective
well-being is recommended to support efforts in preventing hypertension complications.
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ABSTRAK

Hipertensi merupakan tekanan darah persisten dengan tekanan darah sistoliknya di atas 140 mmHg dan
diastoliknya di atas 90 mmHg. Hipertensi sering disebut pembunuh diam-diam (silent killer) karena tidak
memberikan gejala yang khas, tetapi bisa meningkatkan kejadian stroke, serangan jantung, penyakit
ginjal kronik bahkan kebutaan jika tidak dikontrol dan dikendalikan dengan baik. Tujuan penelitian ini
untuk mengetahui Hubungan subjective well-being dengan perilaku pencegahan komplikasi pada
penderita hipertensi di Desa Pohsangit Leres Kabupaten Probolinggo. Metode penelitian deskriptif
korelasi dengan pendekatan cross sectional yang dilakukan di desa pohsangit leres. populasi pada
penelitian ini sebanyak 115 responden dengan besar sampel 96 responden menggunakan Proportionate
random sampling. Instrumen penelitian menggunakan lembar kuesioner The BBC Subjective Well being
scale (BBC-SWB) dan lembar kuesioner. Analisis data pada penelitian ini menggunakan spearman Rank.
Hasil penelitian menunjukkan mayoritas responden menderita hipertensi usia 46-55 tahun. Sebagian
besar responden memiliki subjective well-being baik 44 (45.8%). Sedangkan pada perilaku pencegahan
komplikasi hipertensi baik 39 (40.6%). Analisis bivariat menunjukkan ada hubungan yang signifikan
antara subjective well-being dan dengan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi (p-value <0,05).
Peningkatan subjective well-being berkontribusi positif terhadap perilaku pencegahan komplikasi pada
penderita hipertensi. Edukasi kesehatan yang menekankan peningkatan subjective well-being disarankan
untuk mendukung upaya pencegahan komplikasi hipertensi.
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1. PENDAHULUAN

Hipertensi didefinisikan sebagai kondisi ketika tekanan darah sistolik melebihi 140
mmHg dan tekanan darah diastolik melebihi 90 mmHg pada dua kali pengukuran dengan
selang waktu lima menit dalam keadaan tenang. Penyakit ini dikenal sebagai silent killer karena
sering kali tidak menunjukkan gejala yang khas, tetapi dapat menyebabkan komplikasi serius
seperti stroke, serangan jantung, gagal ginjal kronik, bahkan kebutaan apabila tidak
dikendalikan dengan baik. Menurut World Health Organization (WHO), komplikasi akibat
hipertensi menyebabkan sekitar 9,4 juta kematian setiap tahunnya (Naldi et al., 2022).
Hipertensi menjadi masalah kesehatan global yang memerlukan perhatian serius, terutama
karena sering tidak disadari oleh penderitanya hingga menimbulkan dampak yang fatal
(Salamah & Stella, 2024).

Secara global, jumlah penderita hipertensi meningkat hampir dua kali lipat dalam tiga
dekade terakhir, dari 650 juta pada tahun 1990 menjadi 1,3 miliar orang dewasa pada tahun
2019. WHO (2023) mencatat bahwa peningkatan kasus hipertensi menyebabkan sekitar 10,8
juta kematian yang dapat dicegah setiap tahun. Hampir satu dari tiga orang dewasa di dunia
menderita hipertensi, dengan prevalensi sedikit lebih tinggi pada pria di bawah usia 50 tahun.
Di atas usia tersebut, prevalensi mencapai hampir 49%, baik pada pria maupun wanita. Di
Indonesia, hasil Riskesdas (2018) menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi pada penduduk
usia lebih dari 18 tahun di Jawa Timur mencapai 8,3%, dengan kelompok usia 55-64 tahun
sebagai penderita terbanyak yaitu 55,2%. Di Kabupaten Probolinggo sendiri, prevalensi
hipertensi tahun 2020 tercatat sebesar 9,4% atau sekitar 282.854 penduduk (Dinas Kesehatan
Kabupaten Probolinggo, 2020).

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada 11 November 2024 di Desa
Pohsangit Leres melalui wawancara terhadap 10 penderita hipertensi, diketahui bahwa
sebagian besar (7 dari 10 orang) masih memiliki kebiasaan mengkonsumsi garam berlebihan,
jarang berolahraga, dan memiliki pola makan yang tidak teratur. Hanya 3 dari 10 orang yang
mematuhi anjuran petugas kesehatan. Kondisi ini menunjukkan bahwa perilaku pencegahan
komplikasi hipertensi masih rendah. Hipertensi umumnya disebabkan oleh perubahan struktur
pembuluh darah yang membuat dindingnya menjadi kaku dan menyempit, sehingga
meningkatkan tekanan darah. Gejala yang sering muncul antara lain sakit kepala, pandangan
kabur, nyeri dada, dan pusing (Nunu P. Sinaga et al., 2021). Jika tidak dikendalikan, hipertensi
dapat menimbulkan komplikasi berat seperti stroke, gagal ginjal, dan infark miokardium (WHO,
2022).

Pengelolaan hipertensi dapat dilakukan melalui terapi farmakologis maupun
non-farmakologis (Zainuddin & Labdullah, 2020). Di Desa Pohsangit Leres, penderita hipertensi
umumnya hanya menerima pengobatan farmakologis melalui pemberian obat penurun
tekanan darah di posyandu setiap bulan. Padahal, terapi non-farmakologis juga terbukti efektif
dalam menurunkan tekanan darah dan mencegah komplikasi, khususnya pada usia lanjut
(Puspita Sari & Budiman, 2021). Salah satu faktor penting yang perlu diperhatikan dalam
pengelolaan hipertensi adalah subjective well-being, yaitu pandangan individu terhadap
kesejahteraan dan kebahagiaan hidupnya secara keseluruhan. Menurut Bukhari dkk. (2023),
subjective well-being berkaitan dengan kualitas hidup seseorang dan berpengaruh terhadap
kesehatan fisik maupun psikologis. Individu dengan tingkat subjective well-being yang tinggi
cenderung memiliki hidup yang lebih panjang, produktif, dan sehat (Ariati, 2020).

Selain itu, keyakinan dan persepsi individu terhadap penyakit juga mempengaruhi
perilaku pencegahan yang dilakukan. Menurut Nurhidayah (2020), sikap dan motivasi
seseorang dalam mengontrol penyakit, termasuk dalam menjaga pola makan, berolahraga,
serta kepatuhan terhadap pengobatan, sangat dipengaruhi oleh tingkat kesadaran dan
pengetahuan individu tersebut. Penelitian Ghilda dkk. (2021) menunjukkan bahwa subjective
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well-being memiliki hubungan erat dengan kesehatan seseorang; semakin tinggi tingkat
kepuasan hidup, semakin baik pula kondisi kesehatannya. Sebaliknya, rendahnya subjective
well-being dapat memperburuk kondisi penyakit. Berdasarkan fenomena tersebut, penulis
tertarik untuk meneliti lebih lanjut tentang “Hubungan Subjective Well-Being dengan Perilaku
Pencegahan Komplikasi pada Penderita Hipertensi di Desa Pohsangit Leres” sebagai upaya
memahami faktor psikologis yang mempengaruhi pengelolaan penyakit hipertensi secara
holistik.

2. METODE
Metode penelitian deskriptif korelasi dengan pendekatan cross sectional yang
dilakukan di desa pohsangit leres. populasi pada penelitian ini sebanyak 115 responden dengan
besar sampel 96 responden menggunakan Proportionate random sampling. Instrumen
penelitian menggunakan lembar kuesioner The BBC Subjective Well being scale (BBC-SWB) dan
lembar kuesioner. Analisis data pada penelitian ini menggunakan spearman Rank

3. HASIL
Tabel 3.1

Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Pada Responden Hipertensi Di
Desa Pohsangit Leres Kecamatan Sumberasih Kabupaten Probolinggo Pada Bulan Mei 2025

No usia Frekuensi (f) Persentase (%)
1 46-55 65 67.7
2 56-65 23 24.0
3 >65 8 8.3
Jumlah 96 100.0

Sumber: Data primer penelitian Mei 2025

Distribusi frekuensi pada data usia responden diperoleh hasil sebagian besar berusia
46-55 tahun sebanyak 65 responden (67.7%).

Tabel 3.2
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Pada Responden
Hipertensi Di Desa Pohsangit Leres Kecamatan Sumberasih Kabupaten Probolinggo Pada
Bulan Mei 2025

No Jenis Kelamin Frekuensi (f) Persentase (%)

1 laki-laki 41 42.7
2 perempuan 55 57.3
Jumlah 96 100.0

Sumber: Data primer penelitian Mei 2025

Distribusi frekuensi pada data jenis kelamin responden diperoleh hasil sebagian
besar berjenis kelamin perempuan sebanyak 55 responden (57.3%).

Tabel 3.3

Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan Pada Responden
Hipertensi Di Desa Pohsangit Leres Kecamatan Sumberasih Kabupaten Probolinggo Pada
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No Pekerjaan Frekuensi (f) Persentase (%)

1 tidak bekerja 16 16.7

2 wiraswasta 14 14.6

2 IRT 41 42.7

3 Petani 21 21.9

4 PNS 4 4.2
Jumlah 96 100.0

Sumber: Data primer penelitian Mei 2025

Distribusi frekuensi pada data tingkat pekerjaan responden diperoleh hasil sebagian
besar tingkat pekerjaan IRT sebanyak 41 responden (42.7%).

Tabel 3.4
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan Pada Responden
Hipertensi Di Desa Pohsangit Leres Kecamatan Sumberasih Kabupaten Probolinggo Pada
Bulan Mei 2025

No Pendidikan Frekuensi (f) Persentase (%)

1 tidak sekolah 14 14.6

2 SD 53 55.2

5 SMP 23 24.0

6 SMA 5 5.2

7 Perguruan tinggi 1 1.0
Jumlah 96 100.0

Sumber: Data primer penelitian Mei 2025

Distribusi frekuensi pada data tingkat pendidikan responden diperoleh hasil sebagian
besar tingkat pendidikan SD sebanyak 53 responden (55.2%).

Data Khusus

Tabel 3.5
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Subjective well-being Pada
Responden Hipertensi Di Desa Pohsangit Leres Kecamatan Sumberasih Kabupaten
Probolinggo Pada Bulan Mei 2025

No Subjective well-being Frekuensi (f)  Persentase(%)

1 baik 44 45.8

2 cukup 15 15.6

3 kurang 37 38.5
Jumlah 96 100.0

Sumber: Data Primer Kuesioner Penelitian Mei 2025

Distribusi frekuensi pada data berdasarkan subjective well-being diperoleh hasil
sebagian besar baik sebanyak 44 responden (45.8%), responden yang memiliki subjective

well-being cukup sejumlah 15 responden ( 15.6%) dan responden yang memiliki subjective
well-being kurang sejumlah 37 responden ( 38.5%).
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Tabel 3.6
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Perilaku Pencegahan Komplikasi
Pada Responden Hipertensi Di Desa Pohsangit Leres Kecamatan Sumberasih Kabupaten
Probolinggo Pada Bulan Mei 2025

No Perilaku pencegahan Frekuensi (f) Persentase(%)

1 baik 39 40.6
2 cukup 32 333
3 kurang 25 26.0

Jumlah 96 100.0

Sumber: Data Primer Kuesioner Penelitian Mei 2025

Distribusi frekuensi pada data berdasarkan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi
diperoleh hasil sebagian besar baik sebanyak 39 responden (40.6%),responden yang memiliki
perilaku pencegahan komplikasi hipertensi cukup sebanyak 32 responden ( 33.3%) dan
responden yang memiliki perilaku pencegahan komplikasi hipertensi kurang sebanyak 25
responden ( 26.0%).

Analisis Bivariat
Tabel 3.7
Tabel Silang Berdasarkan Hubungan Subjective Well-Being Dengan Perilaku Pencegahan
Komplikasi Hipertensi Di Desa Pohsangit Leres Kecamatan Sumberasih Kabupaten
Probolinggo Pada Bulan Mei 2025.

Perilaku pencegahan komplikasi hipertensi

Kurang Cukup Baik Total
SWB F % F % F % F %
Kurang 19 514 12 324 6 16.2 37 100
Cukup 3 200 10 66.7 2 133 15 100
Baik 3 6.8 10 227 31 705 44 100
Total 25 26.0 32 33.3 39 40.6 96 100

Correlation Coefficient
Sig. (2-tailed) Spearmank Rank ,570** 0,000 < 0,05
Sumber: Data Primer Kuesioner Penelitian Mei 2025

Berdasarkan tabel 5.7 diatas Hasil yang diperoleh adalah dari total 37 responden yang
mempunyai riwayat subjective well-being kurang diantaranya 19 (51.4%) yang mengalami
perilaku pencegahan komplikasi hipertensi kurang, 12 (32.4%) mengalami perilaku pencegahan
komplikasi hipertensi cukup, 6 (16.2%) mengalami perilaku pencegahan komplikasi hipertensi
baik . Dari 15 responden mempunyai riwayat subjective well-being cukup diantaranya 3 (20.0%)
mengalami perilaku pencegahan komplikasi hipertensi kurang , 10 (66.7 mengalami perilaku
pencegahan komplikasi hipertensi cukup, 2 (13.3%) mengalami perilaku pencegahan komplikasi
hipertensi baik , Dari 44 responden mempunyai riwayat subjective well-being baik diantaranya
3 (6.8%) mengalami perilaku pencegahan komplikasi hipertensi kurang, 10 (22.7%) mengalami
perilaku pencegahan komplikasi hipertensi cukup, 31 (70.5%) responden yang mengalami
perilaku pencegahan komplikasi hipertensi baik, dengan p value (0.000) < a (0.05) sehingga
dapat diartikan HO ditolak dan H1 diterima yang artinya ada Hubungan Subjective Well-Being
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dengan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi pada penderita hipertensi di Desa Pohsangit
Leres

4. PEMBAHASAN

4.1. Identifikasi Subjective Well Being Pada Penderita Hipertensi

Berdasarkan hasil penelitian pada kriteria subjective well-being didapatkan bahwa
pasien yang mengalami SWB persentase terbesar baik sebanyak 44 responden (45.8%), untuk
kurang ada 37 (38.5%) sedangkan yang cukup ada 15 (15.6%).

Subjective Well-Being dipandang sebagai salah satu bentuk psikososial ketika
kebutuhan atau tujuan tertentu terpenubhi. Lebih jauh konsep ini mendalilkan bahwa pemuasan
kebutuhan menyebabkan kebahagiaan, dan sebaliknya, persistensi kebutuhan yang tidak
terpenuhi menyebabkan ketidakbahagiaan (Das et al.,, 2020). Teori berbasis kebutuhan
berurusan dengan kebutuhan bawaan atau yang dipelajari tertentu yang mungkin disadari atau
tidak disadari seseorang tetapi, setelah terpenuhi, mengarah pada SWB (Bryce & Irvine, 2019).
Sebuah kajian terbaru mengungkapkan bahwa subjective well-being sangat mempengaruhi
status kesehatan individu secara menyeluruh (de Vries & Snep, 2019). Lebih jauh, dalam
sebuah konsensus terkini subjective well-being merupakan model mediasi dimana
kesejahteraan yang positif dapat memiliki implikasi penting bagi kesehatan dan kelangsungan
hidup di masa depan (Kesavayuth et al., 2021).

Studi ini mengidentifikasi bahwasanya penderita hipertensi pada penelitian ini
sebagian besar adalah perempuan, ibu rumah tangga, lulusan sekolah dasar, dan hampir
seluruhnya tinggal dalam keluarga besar. Studi sebelumnya menunjukkan terdapat faktor
sosiodemografi yang berkaitan dengan subjective well-being pada individu dimana perempuan,
sosial ekonomi rendah serta tingkat pendidikan yang lebih rendah berimplikasi terhadap
menurunya subjective well-being (Kesavayuth et al., 2021).

Menariknya, temuan dalam studi secara proporsi perempuan dengan pendidikan lebih
rendah dan sebagai ibu rumah tangga memiliki subjective well-being dengan kecenderungan
lebih rendah. Hal ini konsisten dengan studi sebelumnya di Dalian (Tiongkok) bahwa wanita
yang telah menerima pendidikan formal dan saat ini memiliki pekerjaan penuh waktu dan
tetap memiliki perspektif yang lebih baik untuk memiliki subjective well-being yang tinggi
(zhang & Zhan, 2022).

Namun demikian, dalam penelitian ini juga menemukan bahwa sebagian kecil
penderita memiliki subjective well-being yang baik. Peneliti menduga hal ini terkait dengan
status marital yang hampir seluruhnya telah menikah dan hampir seluruhnya tinggal dalam
keluarga besar. Merujuk pada studi sebelumnya subjective well-being secara positif dapat
meningkat dengan adanya dukungan keluarga, lingkungan (Sun & Tang, 2019). Hal ini
memberikan petunjuk bahwa diduga dukungan pasangan dan dukungan keluarga berdampak
pada subjective well-being secara positif.

Berdasarkan uraian diatas, peneliti berpendapat pengobatan hipertensi dan diagnosis
berdampak pada domain psikologis (psychological). Hal ini memberikan gambaran bahwa ada
kesenjangan gender yang dirasakan yang secara psikologi lebih dirasakan oleh penderita
perempuan yang secara tidak langsung berdampak pada tingkat subjective well-being. Hal ini
juga menggaris bawahi bahwa perempuan memiliki kerentanan psikologis yang lebih tinggi
akibat menderita hipertensi sehingga berdampak pada rendahnya tingkat subjective well-being.

4.2. Identifikasi Perilaku Pencegahan Komplikasi Hipertensi Pada Penderita
Hlpertensi

Berdasarkan hasil penelitian pada perilaku pencegahan komplikasi hipertensi tersebut
didapatkan hasil dengan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi yang kurang ada diperoleh
hasil sebagian besar perilaku pencegahan komplikasi hipertensi kurang sebanyak 25 responden
(26.0%), perilaku pencegahan komplikasi hipertensi cukup ada 32 responden (33.3%), perilaku
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pencegahan komplikasi hipertensi baik ada 39 responden (40.6%).

Perilaku merupakan reaksi atau respon seseorang terhadap stimulus atau objek. Sikap
menunjukkan konotasi adanya kesesuaian reaksi terhadap stimulus tertentu dalam kehidupan
sehari — hari yaitu reaksi yang bersifat emosional terhadap stimulus sosial (Nurmala, 2018).
Perilaku pencegahan pada penderita hipertensi sangat efektif, maka pasien hipertensi perlu
mengetahui tiap level pencegahan hipertensi tersebut, agar dapat mengurangi resiko dari
komplikasi penyakit kardiovaskuler lain akibat menderita hipertensi seperti stroke dan jantung.
(Yasril, 2023).

Berdasarkan hasil penelitian diatas, peneliti berpendapat bahwa Pengetahuan yang
baik sangat mempengaruhi perilaku seseorang melakukan sebuah tindakan. Pengetahuan yang
baik bagi pasien hipertensi dapat mencegah terjadinya komplikasi dengan melalui
mempertahankan berat badan, menurunkan kadar kolesterol, mengurangi konsumsi garam,
diet tinggi serat, mengkonsumsi buah-buahan dan sayuran serta menjalankan hidup secara
sehat. Selain itu, Perilaku pencegahan pada pasien hipertensi sangat penting dikarenakan agar
dapat mengurangi resiko terjadinya komplikasi seperti stroke, gagal jantung, dan kerusakan
ginjal. Diperlukan awareness bagi responden hipertensi dengan lebih menyediakan waktu
untuk melakukan tindakan pencegahan dengan rutin melakukan pemeriksaan tekanan darah
baik pemeriksaan secara mandiri di rumah ke fasilitas kesehatan terdekat, dan pencegahan
sekunder dengan rutin konsultasi terkait upaya pencegahan yang dapat mengurangi resiko
kekambuhan penyakit hipertensi serta komplikasinya.

4.3. Hubungan Subjective Well-Being dengan Perilaku Pencegahan Komplikasi
Hipertensi

Berdasarkan tabel 5.7 diatas untuk mengetahui ada tidaknya hubungan subjective well
being dengan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi, maka dilakukan dengan
menggunakan Uji Statistik Spearman Rank dan didapatkan hasil nilai p-value atau nilai
signifikansi. (2-tailed) sebesar 0.000<0.05 maka dapat diartikan HO ditolak dan H1 diterima
sehingga Ada Hubungan subjective well-being dengan perilaku pencegahan komplikasi
hipertensi. Sedangkan dalam penelitian tingkat keeratan hubungan menunjukan hasil nilai
0,570 maka dapat disebut kekuatan Hubungan subjective well-being dengan perilaku
pencegahan komplikasi hipertensi termasuk kategori kuat.

Namun pada subjective well-being didapatkan 6 orang yang berada pada kategori
kurang tapi perilaku pencegahan komplikasi hipertensi baik. Hal ini memungkinkan responden
yang tetap berada pada kategori baik disebabkan oleh faktor dukungan keluarga yang kuat
dan positif. Dukungan keluarga merupakan faktor kunci yang mendukung seseorang untuk
menerapkan perilaku pencegahan yang efektif, baik dalam bidang kesehatan maupun
pencegahan risiko lainnya. Dukungan keluarga yang positif bisa memberikan dukungan
emosional, informasional, instrumental, dan penghargaan yang membantu individu merasa
diperhatikan, dihargai, dan dicintai. Dukungan emosional ini seperti kita mengantarkan orang
yang kita support untuk melakukan pemeriksaan secara rutin ke puskesmas maupun rumah
sakit. Rasa dukungan ini membuat seseorang lebih termotivasi untuk menjaga perilaku yang
sehat dan melakukan tindakan pencegahan.

Sedangkan pada subjective well-being didapatkan 3 orang yang berada pada kategori
baik tapi perilaku pencegahan komplikasi hipertensi kurang. Hal ini memungkinkan responden
yang berada pada kategori kurang dipengaruhi oleh faktor pendidikan, berdasarkan data hasil
penelitian 3 orang tersebut memiliki riwayat pendidikan tidak sekolah. karena pemahaman
terhadap perilaku pencegahan komplikasi hipertensi pada orang vyang tidak sekolah
menyebabkan kurangnya pemahaman dan bagaimana cara mencegah atau mengatasi perilaku
pencegahan tersebut. Pendidikan menjadi faktor penentu terhadap perilaku pencegahan
komplikasi hipertensi.

Hal ini sejalan dengan penelitian Nelly Sulastri et al (2021) dengan hasil yang
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didapatkan nilai p value= 0,000 (p<0,05). Hal ini bisa terjadi karena kesejahteraan yang baik
sangat mempengaruhi perilaku seseorang melakukan sebuah tindakan. kesejahteraan yang
baik bagi penderita hipertensi dapat mencegah terjadinya komplikasi dengan melalui
mempertahankan berat badan, menurunkan kadar kolesterol, mengurangi konsumsi garam,
diet tinggi serat, mengkonsumsi buah-buahan dan sayuran serta menjalankan hidup secara
sehat.

Selain itu, Perilaku pencegahan pada penderita hipertensi sangat penting dikarenakan
agar dapat mengurangi resiko terjadinya komplikasi seperti stroke, gagal jantung, dan
kerusakan ginjal. Diperlukan awareness bagi pasien hipertensi dengan lebih menyediakan
waktu untuk melakukan tindakan pencegahan dengan rutin melakukan pemeriksaan tekanan
darah baik pemeriksaan secara mandiri di rumah ke fasilitas kesehatan terdekat, dan
pencegahan sekunder dengan rutin konsultasi terkait upaya pencegahan yang dapat
mengurangi resiko kekambuhan penyakit hipertensi serta komplikasinya.

Berdasarkan uraian diatas, peneliti berpendapat bahwa menyimpulkan bahwa
penderita hipertensi yang memiliki tingkat pengetahuan baik dengan perilaku pencegahan
komplikasi dengan kategorik baik akan mempengaruhi. Penelitian ini menyatakan bahwa
perilaku pencegahan dipengaruhi oleh pengetahuan, semakin baik pengetahuan yang dimiliki
maka perilaku pencegahan juga semakin baik. Ada hubungan yang signifikan antara subjective
well-being dengan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi karena didapatkan hasil p
value,000 <0,05.

5. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara
Subjective Well-Being (SWB) dan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi pada penderita
hipertensi di Desa Pohsangit Leres, Kecamatan Sumberasih, Kabupaten Probolinggo. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa hampir setengah dari penderita hipertensi di Desa Pohsangit
Leres pada tahun 2025 memiliki tingkat Subjective Well-Being yang cukup, yaitu sebanyak 15
orang (15,6%). Sementara itu, perilaku pencegahan komplikasi hipertensi pada penderita
hipertensi di wilayah yang sama juga menunjukkan bahwa hampir setengahnya memiliki
tingkat perilaku pencegahan yang kurang, yaitu sebanyak 25 orang (26,0%). Uji statistik
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara Subjective Well-Being dan perilaku
pencegahan komplikasi hipertensi dengan nilai p = 0,000 < a = 0,05 serta nilai correlation
coefficient sebesar 0,570 yang termasuk dalam kategori kuat.

Adapun saran yang dapat diberikan berdasarkan hasil penelitian ini adalah sebagai
berikut. Bagi institusi pendidikan, diharapkan agar dapat mengembangkan ilmu keperawatan
medikal bedah, khususnya yang berkaitan dengan Subjective Well-Being dan perilaku
pencegahan komplikasi hipertensi, guna mencegah terjadinya komplikasi pada penderita
hipertensi. Bagi profesi keperawatan, disarankan agar lebih aktif memberikan motivasi kepada
penderita hipertensi agar dapat menerima kondisi penyakitnya dengan baik serta menjalankan
pengobatan secara teratur dan benar.

Selanjutnya, bagi lahan penelitian, diharapkan dapat menjalin kerja sama dengan pihak
puskesmas, posyandu, serta perawat desa untuk mempermudah penerapan Self Well-Being
Training kepada penderita hipertensi sehingga dapat meningkatkan Subjective Well-Being
mereka. Bagi responden, diharapkan agar mampu mengaplikasikan setiap materi dan
pembahasan yang telah diberikan, melaksanakan Self Well-Being Training secara rutin, serta
tetap optimis dan semangat dalam menjalani kehidupan sehari-hari guna meningkatkan
Subjective Well-Being dan berperilaku baik dalam mencegah komplikasi hipertensi.

Terakhir, bagi peneliti selanjutnya, disarankan untuk menggunakan metode atau
pendekatan lain dalam meningkatkan Subjective Well-Being, misalnya melalui Self Well-Being
Training dengan teknik role playing agar penderita hipertensi, termasuk mereka yang sudah
mengalami komplikasi seperti stroke dan diabetes mellitus, dapat meningkatkan Subjective
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Well-Being dan memiliki perilaku pencegahan komplikasi yang lebih baik.
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