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MOTTO

"Yakin marang kekuwatan diri lan tekun ngudi urip sing becik, amarga saben usaha
iku obat kanggo rasa lara lan kunci tumuju kamulyan."

Percaya pada kekuatan diri dan tekun menjalani hidup yang baik, karena setiap
usaha adalah obat bagi rasa sakit dan kunci menuju kemuliaan.



PERSEMBAHAN
Karya iki dak persembahake kanthi rasa sukur lan tulus saka jeroning ati
marang:
Bapak lan Ibu tercinta
Sumbering padhang uripku, sing saben tetes kringet lan saben unine donga
dadi panglipur lan kekuwatan. “Urip iku urup,” pepelingmu sing ora tau
luntur.
Keluargaku
Sandaran nalika ati ringkih, panyengkuyung nalika tekad wiwit goyah, lan
panglipur ing saben duka.
Kanca lan konco perjuangan
Sing tawa lan semangaté dadi obat nalika lelah, lan sing kebersamaane dadi

warna kang endah ing perjalanan iki.

. Guru lan almamater

Panjurung kang sabar, sing ngleluri kawruh lan nandur yakin yén ilmu iku
bekal urip sing ora bakal entek.

. Para pejuang hipertensi

Saka panjenengan aku sinau, yen kualitas urip ora mung gumantung marang

raga, nanging uga saka kekuwatan ati lan pikiran.

. Alam semesta

Kang dadi saksi saben tetes usaha, saben lirih donga, lan saben rasa syukur

sing tak ucapke.



7. Instansi kesehatan

Puskesmas Karangrejo lan kabeh tenaga kesehatan, sing ora mung maringi

ilmu lan data, nanging uga dadi inspirasi babagan pengabdian lan ketulusan.
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ABSTRAK

HUBUNGAN SELF EFFICACY TERHADAP
KUALITAS HIDUP PADA PENDERITA
HIPERTENSI

By: Kurnia Puji Artiningsih

Hipertensi adalah kondisi kronis dengan tekanan darah tinggi yang
memerlukan penanganan jangka panjang. Jika tidak dikelola, dapat menyebabkan
komplikasi serius dan menurunkan kualitas hidup. Salah satu faktor psikologis yang
memengaruhi pengelolaan hipertensi adalah efikasi diri, yaitu keyakinan individu
dalam mengelola kesehatan.

Penelitian ini menganalisis hubungan antara efikasi diri dan kualitas hidup
pasien hipertensi di Puskesmas Karangrejo, Magetan. Desain penelitian adalah
potong lintang dengan 89 responden hipertensi yang dipilih melalui total sampling.
Data dikumpulkan menggunakan kuesioner efikasi diri dan WHOQOL BREF yang
dimodifikasi, lalu dianalisis dengan uji Spearman rho (p < 0,05).

Hasil menunjukkan 86,5% responden memiliki efikasi diri tinggi dan 89,9%
kualitas hidup tinggi. Uji Spearman menunjukkan hubungan kuat dan signifikan
antara efikasi diri dan kualitas hidup (r = 0,741, p = 0,000). Kesimpulannya, efikasi
diri berpengaruh kuat terhadap kualitas hidup pasien hipertensi, sehingga
peningkatannya perlu dipertimbangkan dalam program edukasi kesehatan.

Kunci: Self efficacy, Kualitas Hidup, Hipertensi



ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN SELF EFFICACY
AND QUALITY OF LIFE IN HYPERTENSIVE
PATIENTS

By: Kurnia Puji Artiningsih

Hypertension is a chronic condition characterized by elevated blood
pressure that necessitates long-term management. If left unmanaged, it can lead
to serious complications and diminish quality of life. One psychological factor
that influences the management of hypertension is self-efficacy, which refers to an
individual's confidence in managing their health.

This study analyzes the relationship between self-efficacy and the quality of
life of hypertensive patients at the Karangrejo Health Center in Magetan. The
research design is cross-sectional, involving 89 hypertensive respondents selected
through total sampling. Data were collected using a modified self-efficacy
questionnaire and the WHOQOL BREF, and subsequently analyzed using the
Spearman rho test (p < 0.05).

The results indicate that 86.5% of respondents possess high self-efficacy
and 89.9% report high quality of life. The Spearman test reveals a strong and
significant relationship between self-efficacy and quality of life (r = 0.741, p =
0.000). In conclusion, self-efficacy has a strong impact on the quality of life of
hypertensive patients, thus its enhancement should be considered in health
education programs.

Keywords: Self efficacy, Quality of Life, Hypertension,
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