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ABSTRAK

Kepesertaan Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) bersifat wajib (mandatory). Aspek
kepesertaan merupakan indikator keberhasilan penyelenggaraan JKN, akan tetapi masih
banyaknya peserta BPJS mandiri yang status kepesertaannya tidak aktif dan adanya
penduduk yang belum menjadi peserta BPJS menjadikan cakupan ini belum mencapai
100%. Tujuan penelitian ini adalah untuk Mengetahui Faktor Yang Berpengaruh terhadap
Kepesertaan Program BPJS Mandiri di Dinas Kesehatan Kabupaten Mojokerto Tahun 2024.
Jenis penelitian deskriptif dengan menggunakan metode kuantitatif dan desain penelitian
cross sectional. Populasinya adalah semua masyarakat yang ikut kepesertaan program JKN
dengan tehnik purposive sampling didapatkan jumlah sampel 97 responden. Penelitian
dilaksanakan pada tanggal 5-9 Agustus 2024 di Puskesmas Puri, Ngoro dan Klinik di
wilayah Kabupaten Mojokerto. Analisa data menggunakan uji chi square dengan
menggunakan Fisher’s exact test. Hasil penelitian didapatkan ada pengaruh pendidikan dan
pekerjaan terhadap program BPJS mandiiri dengan nilai p < 0,05. Tidak ada pengaruh
pengetahuan dan sikap terhadap program BPJS mandiiri dengan nilai p > 0,05. Peningkatan
partisipasi kepesertaan JKN dapat dilakukan melalui kerja sama lintas sektor. Misalnya kerja
sama dengan pemangku kepentingan dan perusahaan untuk mendapatkan jumlah
kepesertaan yang lebih tinggi. Selain itu pemanfaatan informasi melalui media sosial perlu
lebih digiatkan untuk lebih meningkatkan pengetahuan masyarakat umum.

Kata Kunci: Faktor Kepesertaan BPJS mandiri, JKN, Cross sectional, Dinkes Mojokerto

ABSTRACT

National Health Insurance (JKN) membership is mandatory. The membership aspect is
an indicator of the success of the implementation of JKN, but there are still many
independent BPJS participants whose membership status is inactive and the presence of
residents who are not yet BPJS participants make this coverage not reach 100%. The
purpose of this study is to find out the factors that affect the participation of the BPJS
Mandiri Program at the Mojokerto Regency Health Office in 2024. The type of descriptive
research using quantitative methods and cross-sectional research designs. The population is
all people who participate in the JKN program with purposive sampling techniques, a
sample of 97 respondents was obtained. The research was carried out on August 5-9, 2024
at Puri, Ngoro Health Centers and Clinics in the Mojokerto Regency area. Data analysis
uses the chi square test using Fisher's exact test. The results of the study found that there
was an influence of education and work on the BPJS mandiiri program with a p < value of
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0.05. There was no influence of knowledge and attitude on the BPJS mandiiri program with
a p > value of 0.05. Increasing JKN participation can be done through cross-sector
cooperation. For example, cooperation with stakeholders and companies to get a higher
number of participants. In addition, the use of information through social media needs to
be more intensified to further increase the knowledge of the general public.

Keywords: Participation Factors of BPJS Mandiri, JKN, Cross sectional, Mojokerto Health
Office.

A. PENDAHULUAN

Program Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) merupakan program jaminan
kesehatan berupa perlindungan kesehatan kepada setiap orang yang telah membayar
iuran jaminan kesehatan atau iuran jaminan kesehatannya dibayar oleh pemerintah pusat
atau pemerintah daerah. Hal ini untuk mewujudkan Universal Health Coverage (UHC)
yaitu di mana semua orang dan masyarakat dapat menggunakan pelayanan kesehatan
yang dibutuhkan meliputi layanan yang bersifat promotif, preventif, kuratif, rehabilitatif
dan paliatif dengan kualitas yang cukup efektif serta tidak menyulitkan pengguna secara
finansial (World Health Organization, 2021).

Berdasarkan Laporan Pengelolaan Program Jaminan Sosial Kesehatan s.d. 31
Desember 2023 data kepesertaan BPJS sebanyak 267.311.566 (95,9%) peserta dan
11.380.724 (4,1%) bukan peserta dari total populasi sebanyak 278.692.290 jiwa. Jumlah
peserta Non PBI sebanyak 128.506.155 (48.1%) peserta (BPJS, 2023).

Berdasarkan segmen kepesertaan BPJS Mandiri di Kabupaten Mojokerto pada
bulan februari tahun 2024 dari total jumlah penduduk sebesar 1.139.457 jiwa jumlah
peserta JKN sebanyak 1.118.248 (98,14%) sedangkan bukan peserta JKN sebanyak
21.209 (1,86%). Kepesertaan BPJS Mandiri terdiri dari BP (Bukan Pekerja) yang aktif
sebanyak 92% peserta non aktif 8% peserta, PBPU (Pekerja Bukan Penerima Upah)
yang aktif sebanyak 53,96% peserta non aktif 46,04% peserta, PPU BU (Pekerja
Penerima Upah Badan Usaha) yang aktif sebanyak 78,81% peserta non aktif 21,19%
peserta, PPU PN (Pekerja Penerima Upah Pegawai Negeri) yang aktif sebanyak 95,72%
peserta non aktif 4,28% peserta (Dinkes Pemkab Mojokerto, 2023). Berdasarkan data
diatas maka dapat disimpulkan bahwa masih banyaknya peserta BPJS mandiri yang
status kepesertaannya tidak aktif dan masih adanya penduduk yang belum menjadi
peserta BPJS.

Pemerintah dalam hal ini sangat berperan dalam keaktifan dari peserta JKN hal ini
sesuai dengan peraturan tentang kepesertaan JKN vyaitu di dalam Peraturan Menteri
Kesehatan Nomor 28 Tentang Pedoman Pelaksanaan Jaminan Kesehatan Nasional
Tahun 2014 yang menjelaskan terkait pengelompokkan kepesertaan yaitu kelompok
peserta PBI dan Non PBI (Mandiri) (Permenkes, 2014).

Beberapa factor yang mempengaruhi kepesertaan menurut Desfi Rahma dkk
dalam jurnal Humantech tahun 2022 adalah factor pendidikan, pengetahuan, sikap,
persepsi, riwayat penyakit katastropik, pekerjaan, pendapatan, jumlah anggota keluarga,
sosialisasi, dukungan social, informasi, perilaku pencarian pelayanan kesehatan, akses
transportasi. Hal ini juga akan berpengaruh terhadap keikutsertaan JKN oleh
masyarakat. Kepesertaan Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) bersifat wajib
(mandatory) berdasarkan Undang-Undang No.40 Tahun 2004 tentang SJSN dengan
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tujuan untuk memenuhi kebutuhan dasar kesehatan masyarakat yang layak yang akan
diberikan kepada setiap orang yang membayar iuran atau iurannya dibayar oleh
pemerintah.

Berdasarkan penelitian Nosratnejad (2014), kemauan masyarakat untuk menjadi
peserta dan membayar asuransi kesehatan berkorelasi positif dengan pendapatan,
pendidikan, pekerjaan kepala rumah tangga, dan jumlah anggota yang harus
ditanggung dalam suatu rumah tangga. Menurut penelitian Purwaningsih (2017)
menunjukkan ada hubungan antara pengetahuan, sikap kepala keluarga, informasi yang
diperoleh, dukungan keluarga, dan penghasilan dengan keikutsertaan JKN
(Purwaningsih, 2017). Menurut penelitian Cindy dan Bambang (2022) factor
pendidikan dan pengetahuan individu dapat mempengaruhi dalam pemanfaatan JKN
dimana pendidikan tinggi cenderung lebih mudah untuk menerima informasi sehingga
semakin banyak pengetahuan yang dimiliki. Pengetahuan memiliki andil dalam
pembentukan persepsi masyarakat sehingga persepsi kesehatan masyarakat yang baik
akan meningkatkan kesadaran akan pentingnya investasi kesehatan dalam hal ini
jaminan kesehatan masyarakat. Melinda dkk (2016) menunjukkan bahwa ada hubungan
antara sikap responden dengan minat keikutsertaan responden dalam BPJS kesehatan,
semakin baik sikap mendukung terhadap BPJS kesehatan maka semakin besar
kemungkinan minat dalam keikutsertaan BPJS kesehatan dan dengan demikian semakin
besar kemungkinan memanfaatkan BPJS kesehatan untuk memperoleh pelayanan
kesehatan di fasilitas kesehatan sehingga keaktifan dalam memanfaatkan BPJS juga
meningkat.

Program JKN bertujuan untuk meningkatkan pencapaian universal health
coverage dan derajat kesehatan masyarakat. Hal ini dapat tercapai apabila semua
masyarakat mendaftarkan diri menjadi peserta JKN. Kerjasama antara pemerintah pusat
maupun daerah dengan BPJS Kesehatan harus dilakukan hal ini sebagai upaya
Optimalisasi program jaminan kesehatan nasional. Pemerintah daerah Kabupaten
Mojokerto dalam upaya meningkatkan kepesertaan aktif telah melakukan Rencana
Kerja antara Pemerintah Kabupaten Mojokerto dengan BPJS cabang Mojokerto tentang
Penyelenggaraan Jaminan Kesehatan Nasional Bagi Penduduk Kabupaten Mojokerto
dalam rangka Universal Health Coverage (BPJS Kesehatan, 2022)

Berdasarkan latar belakang diatas faktor kepesertaan JKN maka peneliti tertarik
melakukan penelitian tentang analisis faktor yang berpengaruh terhadap kepesertaan
program BPJS mandiri di dinas kesehatan kabupaten Mojokerto. Hal ini untuk
mengetahui seberapa besar hubungan faktor terutama yang tidak mengikuti program
jaminan kesehatan nsional bagi masyarakat.

B. METODE PENELITIAN

Jenis penelitian deskriptif dengan menggunakan metode kuantitatif dan desain
penelitian potong lintang atau cross sectional. Tempat pelaksanaan penelitian ini di Dinas
Kesehatan Kabupaten Mojokerto dan Waktu penelitian dilaksanakan tanggal 5-9 Agustus
2024. Populasi dalam penelitian ini adalah semua masyarakat yang ikut kepesertaan
program JKN di Kabupaten Mojokerto tahun 2024 diestimasikan sejumlah 116.629
peserta yang dibatasi menggunakan kriteria restriksi yang meliputi inklusi dan ekslusi.
Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah Masyarakat wilayah kerja dinkes Mojokerto,
yang bisa membaca dan menulis, kooperatif dan berada ditempat saat dilakukan
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penenlitian. Sedangkan kriteria ekslusinya antara lain Masyarakat yang mengundurkan
diri sebelum penelitian selesai, sedang sakit parah dan yang menolak menjadi responden
penelitian. Sampel dalam penelitian ini adalah masyarakat peserta program BPJS mandiri
diwilayah Dinkes Mojokerto yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi yang
diestimasikan sejumlah 3558 peserta dan dimasukkan ke rumus slovin menjadi 97
responden.

Variabel dalam penelitian ini terdiri dari variabel Independen dan variabel
dependen. Pengumpulan data pada penelitian kuantitatif dilakukan secara langsung oleh
peneliti melalui wawancara. Data dalam penelitian ini diperoleh dari data primer dengan
menggunakan kuesioner yang terdiri dari data umum yang meliputi nama, umur,
pendidikan dan keaktifan menjadi peserta JKN. Sedangkan data khusus terdiri dari
pengetahuan, sikap dan kepesertaan masyarakat dalam program JKN.

Analisa data dalam penelitian ini adalah menggunakan Analisis univariat
merupakan metode analisis data yang digunakan untuk menganalisis suatu variabel atau
data tunggal dimana dalam penelitian ini variabel tunggalnya antara lain pendidikan,
pengetahuan, sikap dan kepesertaan dengan menggunakan crosstab. Analisis bivariat
dalam penelitian ini menggunakan uji chi square dengan menggunakan Fisher's exact test
karena data yang digunakan adalah kategorikal yang terdiri faktor yang mempengaruhi
kepesertaan masyarakat antara lain pendidikan, pengetahuan dan sikap yang dihubungkan
dengan variabel dependen yaitu kepesertaan dalam program JKN. Uji statistik dikatakan
signifikan apabila p value > 0.05.

C. HASIL PENELITIAN
1. Distribusi frekuensi berdasarkan pengetahuan

Tabel 1. Presentase pengetahuan responden berdasarkan pengetahuan di Dinkes
Kabupaten Mojokerto tahun 2024

No Pengetahuan Jumlah Prosentase
1 Kurang 33 34%
2 Cukup 50 51,5%
3 Baik 14 14,4%
Total 97 100%

Berdasarkan tabel 1 didapatkan dari 97 responden sebagian besar memiliki
pengetahuan yang cukup tentang BPJS mandiri yaitu 50 (51,5%). 33 responden
(34%) memiliki pengetahuan kurang dan 14 (14,4%) memiliki pengetahuan baik.

2. Distribusi frekuensi berdasarkan sikap
Tabel 2. Presentase sikap responden berdasarkan sikap di Dinkes Kabupaten

Mojokerto tahun 2024
No Sikap Jumlah Prosentase
1 Negatif 45 46,4%
2 Positif 52 53,6%
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3 Total 97 100%

Berdasarkan tabel 2 didapatkan dari 97 responden sebagian besar memiliki
sikap positif terkait keikutsertaan terhadap BPJS mandiri yaitu 52 (53,6%).
Sebagian kecil memiliki sikap negatif yaitu 45 responden (46,4%).

3. Distribusi frekuensi berdasarkan BPJS
Tabel 3. Presentase BPJS responden berdasarkan BPJS di Dinkes Kabupaten

Mojokerto tahun 2024
No BPJS Jumlah Prosentase
1 | Pekerja bukan penerima Upah 52 53,6%
2 | Bukan pekerja penerima upah 45 46,4%
Total 97 100%

Berdasarkan tabel 3 didapatakan dari 97 responden sebagian merupakan
pekerja buka penerima upah yaitu 52 (53,6%). Ada 45 (46,4%) responden yang
termasuk kategori bukan pekerja penerima upah.

Distribusi Frekuensi Pengaruh pendidikan terhadap kepesertaan BPJS mandiri di
Kab. Mojokerto

Table 4. Presentase Pengaruh pendidikan terhadap kepesertaan BPJS mandiri di

Kab. Mojokerto tahun 2024

BPJS Nilai p
Pekerja Bukan pekerja Total
bukan_ penerima upah
penerima
upah
Dasar  (SD,MI), | 28 (28,86%) 10 38 (39,18%) | 0,002*
SMP/Mts (10,31%)
Menengah 20 (20,62%) 23 43 (44,33%)
(SMA/MAN) (23.71%)
Perguruan tinggi 4 12 16 (16,49%)
(4,12%) (12,37%)
Total 52 (40,20%) 45 97 (100%)
(46,39%)

Berdasarkan tabel 4. didapatkan dari 97 responden sebagian besar
berpendidikan dasar/ SMP/Mts yang Pekerja bukan penerima upah yaitu 28
(28,86%). Berdasarkan analisis data dengan SPSS menggunakan uji chi square
dengan menggunakan Fisher’s exact test didapatkan nilai signifikansi p-value
0,002 (<0,05) sehingga ada pengaruh pendidikan terhadap kepesertaan BPJS
mandiri. Menggunakan Fishers exact test karena terdapat sel yang memiliki
frekuensi harapan dibawah 5 yang berarti asumsi atau persyaratan uji chi square
tidak memenuhi syarat sehingga pengambilan keputusan untuk uji hubungan
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berpedoman pada nilai atau angka hasil Fisher’s exact test.

Distribusi frekuensi Pengaruh pengetahuan terhadap kepesertaan BPJS mandiri di
Kab. Mojokerto

Table 5. Presentase Pengaruh pengetahuan terhadap kepesertaan BPJS mandiri di
Kab. Mojokerto tahun 2024

BPJS Total

Bukan pekerja

Nilai p

Pekerja bukan

penerima upah

penerima upah

Kurang

21 (21,65%)

12 (12,37%)

33 (34,02%)

0,164

Cukup

22 (22,68%)

28 (28,86%)

50 (51,54%)

Baik

9 (9,28%)

5 (5,15%)

14 (14,43%)

Total

52 (53,61%)

45 (46,39%)

97 (100%)

Berdasarkan tabel 5 didapatkan dari 97 responden sebagian besar
mempunyai pengetahuan cukup pada kriteria bukan pekerja penerima upah yaitu
28 (28,86%). Berdasarkan analisis data dengan SPSS menggunakan uji chi square
dengan menggunakan Fishers exact test didapatkan nilai signifikansi p-value
0,164 (>0,05) sehingga tidak ada pengaruh pengetahuan terhadap kepesertaan
BPJS mandiri. Menggunakan Fisher’s exact test karena terdapat sel yang
memiliki frekuensi harapan dibawah 5 yang berarti asumsi atau persyaratan uji chi
square tidak memenuhi syarat sehingga pengambilan keputusan untuk uji
hubungan berpedoman pada nilai atau angka hasil Fisher’s exact test.

Distribusi frekuensi Pengaruh sikap terhadap kepesertaan BPJS mandiri di Kab.
Mojokerto

Tabel 6. Presentase Pengaruh sikap terhadap kepesertaan BPJS mandiri di Kab.
Mojokerto tahun 2024

BPJS Nilai P
Pekerja  bukan | Bukan pekerja Total
penerima upah penerima upah
Negatif 23 (23,71%) 22 (22,68%) 45 (46,39%) 0,687
Positif 29 (29,89%) 23 (23,71%) 52 (53,60%)
Total 52 (53,61%) 45 (46,39%) 97 (100%)

Berdasarkan tabel 6 didapatkan dari 97 responden sebagian yang
mempunyai sikap positif terhadap kepesertaan BPJS mandiri masing-masing
dengan kriteria Pekerja bukan penerima upah yaitu 29 (29,89%) serta Bukan
pekerja penerima upah yaitu 23 (23,71%) responden. Berdasarkan analisis data
dengan SPSS menggunakan uji chi square dengan menggunakan Fisher’s exact
test didapatkan nilai signifikansi p-value 0,687 (>0,05) sehingga tidak ada
pengaruh sikap terhadap kepesertaan BPJS mandiri. Menggunakan Fisher’s exact
test karena terdapat sel yang memiliki frekuensi harapan dibawah 5 yang berarti
asumsi atau persyaratan uji chi square tidak memenuhi syarat sehingga
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pengambilan keputusan untuk uji hubungan berpedoman pada nilai atau angka
hasil Fisher’s exact test.

7. Distribusi frekuensi Pengaruh pekerjaan terhadap kepesertaan BPJS mandiri di
Kab. Mojokerto

Tabel 7. Presentase Pengaruh pekerjaan terhadap kepesertaan BPJS mandiri di
Dinkes Kab. Mojokerto tahun 2024

BPJS Nilai P

Pekerja  bukan | Bukan pekerja Total

penerima upah penerima upah
Tidak 0 (0%) 7 (7,2%) 7(7,2%) 0,000*
bekerja
Tani 45 (36,08%) 0 (0%) 45 (36,08%)
Wiraswasta 4 (4,12%) 34 (35,05%) | 38(39,17%)
Swasta 3 (0%) 4 (4,12%) 7 (4,12%)
Total 52 (23,4%) 45(46,39%) 97 (100%)

Berdasarkan tabel 7 didapatkan dari 97 responden sebagian besar
mempunyai pekerjaan sebagai Tani dengan kriteria BPJS pekerja bukan penerima
upah yaitu 45 responden (36,08%). Berdasarkan analisis data dengan SPSS
menggunakan uji chi square dengan menggunakan Fisher’s exact test didapatkan
nilai signifikansi p-value 0,000 (< 0,05) sehingga ada pengaruh pekerjaan
terhadap kepesertaan BPJS mandiri. Menggunakan Fisher’s exact test karena
terdapat sel yang memiliki frekuensi harapan dibawah 5 yang berarti asumsi atau
persyaratan uji chi square tidak memenuhi syarat sehingga pengambilan
keputusan untuk uji hubungan berpedoman pada nilai atau angka hasil Fisher’s
exact test.

D. PEMBAHASAN
1. Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan

Dari 97 responden sebagian besar mempunyai pendidikan menengah atau
tamat SMA/MA vyaitu 43 (44,3%) dan responden yang lainnya masing-masing
berpendidikan dasar/SMP/Mts yaitu 38 (39,2%) dan perguruan tinggi sejumlah 16
(16,5%).

Notoatmodjo (2014) pendidikan dapat mempengaruhi seseorang termasuk
perilaku seseorang. Pendidikan memotivasi untuk sikap berperan seta dalam
pembangunan pada umumnya makin tinggi pendidikan maka seseorang akan
semakin mudah menerima informasi.

Hasil penelitian ini sesuai dengan pendapat Sutrisno (2011:65), pendidikan
sebagai totalitas interaksi manusia untuk pengembangan manusia seutuhnya, dan
pendidikan merupakan proses yang terus menerus yang senantiasa berkembang, dan
dihadapkan pada masalah keterbatasan sumber, oleh karena itu perlu diterapkan
suatu sistem manajemen yang memungkinkan keberhasilan misi pendidikan.
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Peserta didik merupakan masukan, setelah mengalami proses pendidikan dengan
memanfaatkan tujuan pendidikan yaitu sumber daya dan kurikulum yang ada,
menghasilkan keluaran berupa kemampuan tertentu, sehingga dengan demikian
dapat dikatakan bahwa perubahan tingkah laku termasuk didalamnya pengetahuan,
sikap, tindakan, penampilan dan sebagainya.

2. Karakteristik Responden Berdasarkan Pengetahuan

Dari 97 responden sebagian besar memiliki pengetahuan yang cukup tentang
BPJS mandiri yaitu 50 (51,5%). 33 responden (34%) memiliki pengetahuan kurang
dan 14 (14,4%) memiliki pengetahuan baik.

Pengetahuan adalah tautan bermakna yang dibuat orang dalam benak mereka
antara informasi dan penerapannya pada tindakan dalam pengaturan tertentu. Yang
dimana pengetahuan disini dibagi menjadi 3 jenis yaitu pengetahuan
implisit,eksplisit,dan empiris. Menurut Nofiyanti et al., (2015) informasi yang
didapat oleh seseorang tentu akan memberikan pengaruh pada pengetahuan
seseorang, sehingga kaitannya dalam hasil yang didapat. Hal tersebut karena
pengetahuan cukup baik terdapat faktor-faktor yang mempengaruhinya seperti
karakteristik responden antara lain jenis pekerjaan, umur, pendidikan, dan lain-
lainnya. Hal ini sesuai dengan teori Notoatmodjo (2012), dimana salah satu factor
yang mempengaruhi pengetahuan yaitu pendidikan, umur, pekerjaan dan faktor
eksternal lainnya.

Pengetahuan merupakan hal yang sangat penting bagi terbentuknya tindakan
seseorang. Tingkat pengetahuan masyarakat tentang BPJS Kesehatan sangat
berpengaruh terhadap keikutsertaan masyarakat dalam keikutsertaan BPJS
Kesehatan. Pengetahuan merupakan indikator seseorang dalam melakukan
tindakan. Jika seseorang didasari dengan pengetahuan yang baik terhadap kesehatan
maka seseorang tersebut akan memahami pentingnya menjaga kesehatan dan
memotivasi untuk diaplikasikan dalam kehidupannya (Hidayat et al., 2019).

Kurangnya pengetahuan mengenai BPJS Kesehatan juga dapat dipengaruhi
oleh rendahnya tingkat pendidikan masyarakat. Rendahnya pendidikan masyarakat
dapat berpengaruh terhadap daya tangkap terhadap informasi BPJS kesehatan yang
diperoleh tidak dapat di pahami, sehingga walaupun masyarakat pernah melihat
atau mendengar informasi mengenai BPJS Kesehatan mereka akan
mengabaikannya karena merasa informasi tersebut tidak terlalu penting. Oleh
karena itu penting dilakukan penyuluhan secara langsung dan berkala tidak hanya
dilakukan sekali saja kepada masyarakat mengenai BPJS Kesehatan sehingga
masyarakat pedesaan mengerti betul maskud tujuan dan manfaat dari
penyelengaraan BPJS Kesehatan.

3. Karakteristik Responden Berdasarkan Sikap

Dari 97 responden sebagian besar memiliki sikap positif terkait keikutsertaan
terhadap BPJS mandiri yaitu 52 (53,6%). Sebagian kecil memiliki sikap negatif
yaitu 45 responden (46,4%).

Menurut Notoatmodjo (2003) sikap merupakan reaksi atau respon yang masih
tertutup dari seseorang terhadap suatu stimulus atau objek. Manifiestasi sikap tidak
dapat langsung dilihat, tetapi hanya ditafsirkan dari perilaku yang tertutup. Sikap
merupakan kesiapan untuk reaksi terhadap abjek di lingkungan tertentu sebagai
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suatu penghayatan terhadap objek. Berdasarkan pendapat di atas, dapat ditarik
kesimpulan bahwa sikap merupakan kecenderungan seorang individu terhadap
suatu objek tertentu, situasi atau orang lain yang kemudian di deskripsikan dalam
bentuk sebuah respon kognitif, afektif, dan perilaku individu. Serta kesiapan
seseorang bertindak, berpersepsi, berfikir dan merasa dalam menghadapi objek, ide,
situasi, atau nilai untuk menentukan apakah orang harus pro atau kontra terhadap
sesuatu.

Sikap manusia tidak terbentuk sejak manusia dilahirkan. Sikap manusia
terbentuk melalui proses sosial yang terjadi selama hidupnya, dimana individu
mendapatkan informasi dan pengalaman. Proses tersebut dapat berlangsung di
dalam lingkungan keluarga, sekolah maupun masyarakat. Saat terjadi proses sosial
terjadi hubungan timbal balik antara individu dan sekitarnya.

Sikap positif yang dimiliki reponden diperoleh dari Pendidikan responden yang
tinggi serta pengetahuan yang cukup tentang program BPJS selain itu pengalaman
dan informasi yang didapat juga dapat menunjang sikap yang positif terhadap
program BPJS.

4. Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan

Dari 97 responden sebagian besar memiliki pekerjaan tani yaitu 45 (46,39%)
dan lainnya masing-masing wiraswasta yaitu 38 (39,2%), dan tidak bekerja serta
swasta masing-masing 7 responden (7,2%).

Pekerjaan merupakan upaya dalam memenuhi kebutuhan hidup individu.
Kegiatan dalam bekerja mengandung unsur sosial dan menghasilkan sesuatu
sehingga pada akhirnya digunakan untuk memenuhi kebutuhan hidup. Pemberi
kerja wajib mendaftarkan pegawai dalam program JKN (Indonesia, 2015).

Dilihat dari factor demografis kabupaten mojokerjo masih memiliki lahan
pertanian yang cukup luas sehingga banyak kepala keluarga yang bekerja sebagai
petani, selain itu juga banyaknya potensi pekerjaan dibidang homeindustri yang
ada di wilayah kabupaten Mojokerto sehingga Masyarakat banyak yang bekerja
sebagai wiraswata juga.

5. Karakteristik Responden Berdasarkan Kepesertaan pada program BPJS
Mandiri

Dari 97 responden sebagian besar memiliki pengetahuan yang cukup tentang
BPJS mandiri yaitu 50 (51,5%). 33 responden (34%) memiliki pengetahuan kurang
dan 14 (14,4%) memiliki pengetahuan baik.

Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Tiaraningrum et al.,
2014) yang menyatakan bahwa kepesertaan JKN dipengaruhi oleh faktor
pengetahuan dimana informasi yang diterima dapat mempengaruhi seseorang dalam
pemilihan jaminan kesehatan, semakin banyak informasi yang diberikan secara
jelas dan terpercaya maka akan meningkatkan penggunaan fasilitas kesehatan yang
tersedia

Dari 97 responden sebagian besar memiliki sikap positif terkait keikutsertaan
terhadap BPJS mandiri yaitu 52 (53,6%). Sebagian kecil memiliki sikap negatif
yaitu 45 responden (46,4%).
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Sikap dari Kepesertaan masyarakat sudah dibantu oleh pemerintah dimana
pemerintah sudah memfasilitasi yang mendapat pbi (penerima bantuan iuran) sudah
ada sekitar 64 % dan yang mandiri 24% dan masih ada juga masyarakat yang belum
mempunyai yang namanya BPJS dan ini masih perlu ditingkatkan. Menurut Azwar
didalam (Tanjung & lIsnaeni, 2015) dampak yang diharapkan apabila pengetahuan
tentang JKN baik adalah ia suka atau memiliki sikap yang favorable atau sikap
positif yaitu sikap yang menunjukkan atau memperlihatkan, menerima, mengakui,
menyetujui, serta melaksanakan norma-norma yang berlaku dimana individu itu
berada. Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Fithriyana, 2019)
yang menyatakan bahwa adanya hubungan antara kepesertaan JKN secara mandiri
dengan pengetahuan (p value = 0,000) dan sikap (p value = 0,000). Peneliti
menyarankan agar hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar pengambilan
kebijakan di suatu upaya peningkatan kepesertaan JKN Mandiri untuk menjamin
kesehatan keluarga dikhususnya dan masyarakat di Puskesmas Kota Bangkinang

97 responden sebagian merupakan pekerja buka penerima upah yaitu 52
(53,6%). Ada 45 (46,4%) responden yang termasuk kategori bukan pekerja
penerima upah. Persepsi PBPU terhadap BPJS Kesehatan mencakup keyakinan
mereka bahwa membayar iuran BPJS Kesehatan secara teratur akan membantu
mengurangi risiko kehilangan kesehatan dan keuangan. Jika PBPU percaya bahwa
BPJS Kesehatan memberikan manfaat yang signifikan bagi kesehatan dan
keuangan mereka, maka mereka mungkin lebih cenderung untuk membayar iuran
secara teratur. Selain itu, norma subjektif juga dapat memainkan peran penting
dalam keputusan PBPU untuk membayar iuran BPJS Kesehatan. Jika PBPU merasa
bahwa orang-orang di sekitar mereka, seperti keluarga atau teman, mendukung
keputusan untuk membayar iuran BPJS Kesehatan secara teratur, maka hal ini juga
dapat mempengaruhi niat mereka untuk melakukannya. Persepsi kendali perilaku
juga merupakan faktor yang relevan dalam TPB. Jika PBPU merasa bahwa mereka
memiliki kendali atas kemampuan mereka untuk membayar iuran BPJS Kesehatan,
misalnya melalui pengelolaan anggaran dengan lebih baik atau mencari sumber
pendapatan tambahan, maka mereka mungkin lebih termotivasi untuk
melakukannya. Dengan demikian, dalam TPB, faktor-faktor ini saling berinteraksi
dan dapat mempengaruhi keputusan PBPU untuk membayar iuran BPJS Kesehatan
secara teratur.

6. Pengaruh Pendidikan terhadap Kepesertaan Program BPJS Mandiri di Dinas
Kesehatan Kabupaten Mojokerto Tahun 2024

Dari 97 responden sebagian besar berpendidikan dasar/ SMP/Mts yang
Pekerja bukan penerima upah yaitu 28 (28,86%). Berdasarkan analisis data dengan
SPSS menggunakan uji chi square dengan menggunakan Fisher’s exact test
didapatkan nilai signifikansi p-value 0,002 (<0,05) sehingga ada pengaruh
pendidikan terhadap kepesertaan BPJS mandiri. Menggunakan Fishers exact test
karena terdapat sel yang memiliki frekuensi harapan dibawah 5 yang berarti asumsi
atau persyaratan uji chi square tidak memenuhi syarat sehingga pengambilan
keputusan untuk uji hubungan berpedoman pada nilai atau angka hasil Fisher’s
exact test.

Meskipun secara statistik disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang
bermakna antara pendidikan dengan kepesertaan BPJS Kesehatan mandiri tetapi
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dari peneliti ingin menunjukan proposional adanya perbedaan antara pendidikan
dengan kepesertaan BPJS Kesehatan mandiri, bahwa dari 96 responden yang
peserta BPJS yang memiliki pendidikan tinggi lebih yaitu 16 responden, begitu
juga dengan bukan peserta BPJS yang Penelitian ini sejalan dengan penelitian
Azlika (2015), Debra dKK (2015) yang menyatakan tidak ada hubungan yang
bermakna antara pendidikan dengan kepesertaan BPJS Kesehatan mandiri.

Tingkat pendidikan seseorang akan mempengaruhi pola pikir, dikarenakan
seseorang yang memiliki tingkat pendidikan yang tinggi akan memiliki pola
pemikiran serta persepsi yang lebih baik dibandingkan dengan orang yang
berpendidikan rendah (Jufri, 2021). Sejalan dengan penelitian ini bahwa responden
yang memiliki pendidikan tinggi merupakan orang yang memiliki BPJS
Ketenagakerjaan. Pengetahuan dan pemahaman terkait asuransi juga dipengaruhi
oleh pendidikan yang lebih tinggi (Hermawati, 2013). Penelitian lain yang tidak
sejalan mengungkapkan bahwa pendidikan bukan merupakan faktor penentu
seorang daam mengambil keputusan untuk berasuransi (Nurhayati & Lestari, 2018).
Hal ini diakibatkan oleh perkembangan teknologi dan informasi yang bisa
memberikan akses pada siapapun sehingga kebutuhan informasi tidak hanya
dimiliki oleh orang yang memiliki pendidikan tinggi tapi semua orang dapat
memiliki informasi yang dibutuhkan.

7. Pengaruh Pengetahuan terhadap Kepesertaan Program BPJS Mandiri di
Dinas Kesehatan Kabupaten Mojokerto Tahun 2024

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu dan ini terjadi setelah orang
melakukan penginderaan terhadap objek tertentu. Pengetahuan merupakan
pedoman dalam membentuk tindakan seseorang. Berdasarkan penelitian yang
diperoleh bahwa perilaku yang didasari oleh pengetahuan lebih langgeng daripada
perilaku yang tidak didasari pengetahuan (Maulana, 2009:194).

Dari 97 responden sebagian besar mempunyai pengetahuan cukup pada
kriteria bukan pekerja penerima upah yaitu 28 (28,86%). Berdasarkan analisis data
dengan SPSS menggunakan uji chi square dengan menggunakan Fishers exact test
didapatkan nilai signifikansi p-value 0,164 (>0,05) sehingga tidak ada pengaruh
pengetahuan terhadap kepesertaan BPJS mandiri. Menggunakan Fisher’s exact test
karena terdapat sel yang memiliki frekuensi harapan dibawah 5 yang berarti asumsi
atau persyaratan uji chi square tidak memenuhi syarat sehingga pengambilan
keputusan untuk uji hubungan berpedoman pada nilai atau angka hasil Fisher’s
exact test.

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Pangestika, Jati & Sriatmi (2017) yang
menunjukkan bahwa tidak terdapat pengaruh antara pengetahuan terhadap
kepesertaan BPJS Kesehatan. Begitupun dengan penelitian Melinda, Suparwati &
Suryoputro (2016) yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara
pengetahuan dengan minat masyarakat dalam keikutsertaan BPJS Mandiri. Hal ini
dikarenakan responden yang memiliki tingkat pengetahuan cukup namun tidak
memanfaatkan pelayanan kesehatan dengan JKN dikarenakan faktor seperti masih
banyak responden yang belum paham tentang BPJS Kesehatan, kurangnya
dukungan dari keluarga, masih banyak yang memilih berobat di puskesmas secara
umum, dan dalam mendapatkan sosialisasi mengenai BPJS Kesehatan belum
efektif.
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Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan hasil penelitian Kusumaningrum dan
Azinar (2018) yang menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara tingkat
pengetahuan dengan kepesertaan JKN secara mandiri. Hal ini dikarenakan apabila
responden yang memiliki pengetahuan tinggi maka mereka tahu akan definisi BPJS
kesehatan, program BPJS kesehatan, cara pendaftaran, iuran yang dibayarkan setiap
bulannya menurut jenis kelas BPJS Kesehatan, serta manfaat BPJS Kesehatan
sehingga mereka lebih memungkinkan untuk menjadi peserta.

Pengetahuan merupakan tahap utama masyarakat untuk mengetahui informasi
mengenai program BPJS Kesehatan, manfaat BPJS Kesehatan, maupun tata cara
untuk menjadi peserta BPJS Kesehatan yang akan menimbulkan motivasi
masyarakat dalam pengambilan sikap untuk memutuskan menjadi peserta BPJS
Kesehatan. Sosialisasi atau penyebarluasan informasi program BPJS Kesehatan
dapat dilakukan dengan berbagai cara seperti melalui media massa, sosial media,
penyuluhan, kampanye, word of mouth, dan sebagainya (Widyastuti, 2015).
Sosialisasi merupakan salah satu cara yang penting dan memiliki dampak yang baik
bagi masyarakat dalam untuk mengikuti program BPJS Kesehatan. Hal ini
dibuktikan dengan hasil penelitian Nelisma, Afni & Rosnawati (2019) yang
menunjukkan bahwa sosialisasi memberikan dampak yang positif terhadap minat
masyarakat untuk menjadi peserta dalam BPJS Kesehatan. Sosialisasi mengenai
program BPJS Perlu dilaksanakan agar masyarakat memiliki pemahaman yang
lebih baik lagi sehingga kesulitan-kesulitan dalam mengakses BPJS dapat dihindari
(Wijayanto, 2017).

8. Pengaruh Sikap terhadap Kepesertaan Program BPJS Mandiri di Dinas
Kesehatan Kabupaten Mojokerto tahun 2024

Dari 97 responden sebagian yang mempunyai sikap positif terhadap
kepesertaan BPJS mandiri masing-masing dengan kriteria Pekerja bukan penerima
upah yaitu 29 (29,89%) serta Bukan pekerja penerima upah yaitu 23 (23,71%)
responden. Berdasarkan analisis data dengan SPSS menggunakan uji chi square
dengan menggunakan Fisher’s exact test didapatkan nilai signifikansi p-value 0,687
(>0,05) sehingga tidak ada pengaruh sikap terhadap kepesertaan BPJS mandiri.
Menggunakan Fisher’s exact test karena terdapat sel yang memiliki frekuensi
harapan dibawah 5 yang berarti asumsi atau persyaratan uji chi square tidak
memenuhi syarat sehingga pengambilan keputusan untuk uji hubungan berpedoman
pada nilai atau angka hasil Fisher’s exact test.

Pembentukan sikap seorang individu bisa dipengaruhi oleh adanya interaksi
dengan sekitarnya melalui proses yang kompleks. Gerungan (2004: 166-173)
menguraikan faktor-faktor yang mempengaruhi pembentukan sikap seorang
individu yang berasal dari faktor internal dan eksternal. Faktor internal pembentuk
sikap adalah pemilihan terhadap objek yang akan disikapi oleh individu, tidak
semua objek yang ada disekitarnya itu disikapi. Objek yang disikapi secara
mendalam adalah objek yang sudah melekat dalam diri individu. Individu
sebelumnya sudah mendapatkan informasi dan pengalaman mengenai objek, atau
objek tersebut merupakan sesuatu yang dibutuhkan, diinginkan atau disenangi oleh
individu kemudian hal tersebut dapat menentukan sikap yang muncul, positif
maupun negative.
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Gerungan (2004: 160) juga menguraikan pengertian sikap atau attitude
sebagai suatu reaksi pandangan atau perasaan seorang individu terhadap objek
tertentu. Walaupun objeknya sama, namun tidak semua individu mempunyai sikap
yang sama, hal itu dapat dipengaruhi oleh keadaan individu, pengalaman, informasi
dan kebutuhan masing- masing individu berbeda.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sikap responden tidak berpengaruh
terhadap kepesertaan BPJS mandiri. Hal ini bisa dipengaruhi oleh aturan dari
pemerintah dimana apabila responden bekerja pada suatu instansi atau perusahaan
meskipun memliki sikap negatif atau positif terhadap program BPJS pemberi kerja
tetap wajib mendaftarkan pegawai dalam program JKN. Hal ini sebagai wujud
kepedulian perusahaan pada kondisi kesehatan pegawai sehingga berefek pada
peningkatan kualitas kerja.

9. Pengaruh Pekerjaan terhadap Kepesertaan Program BPJS Mandiri di Dinas
Kesehatan Kabupaten Mojokerto tahun 2024

Dari 97 responden sebagian besar mempunyai pekerjaan sebagai Tani dengan
kriteria BPJS pekerja bukan penerima upah vyaitu 45 responden (36,08%).
Berdasarkan analisis data dengan SPSS menggunakan uji chi square dengan
menggunakan Fisher’s exact test didapatkan nilai signifikansi p-value 0,000 (<
0,05) sehingga ada pengaruh pekerjaan terhadap kepesertaan BPJS mandiri.
Menggunakan Fisher’s exact test Karena terdapat sel yang memiliki frekuensi
harapan dibawah 5 yang berarti asumsi atau persyaratan uji chi square tidak
memenuhi syarat sehingga pengambilan keputusan untuk uji hubungan berpedoman
pada nilai atau angka hasil Fisher’s exact test.

Faktor-faktor yang mempengaruhi  kepesertaan JKN disebabkan
beberapa hal, misalnya kebutuhan dan  harapan calon peserta  asuransi
kesehatan, tingkat premi, kemampuan membayar, paket manfaat dan penyedia
penyedia asuransi kesehatan (De Allegri M et al., 2006). Pekerjaan merupakan
upaya dalam memenuhi kebutuhan hidup individu. Kegiatan dalam bekerja
mengandung unsur sosial dan menghasilkan sesuatu sehingga pada akhirnya
digunakan untuk memenuhi kebutuhan hidup. Pemberi kerja wajib mendaftarkan
pegawai dalam program JKN (Indonesia, 2015). Hal ini sebagai wujud kepedulian
perusahaan pada kondisi kesehatan pegawai. Efek yang diharapkan adalah
meningkatnya kualitas kerja. Hal ini sejalan dengan Hasil penelitian dimana
menunjukkan bahwa pekerjaan responden berpengaruh secara signifikan terhadap
kepesertaan BPJS mandiri.

Penduduk dengan pekerjaan di sektor formal juga memiliki peluang lebih
besar untuk menjadi peserta asuransi kesehatan sebesar 14 hingga 59 Kkali
dibandingkan dengan pekerja informal dan pengangguran karena pengusaha
memberikan tunjangan asuransi kesehatan atau tanggungan untuk pekerja mereka
(Graves JA and Swartz K, 2013). Selain itu peran pemerintah setempat untuk
meningkatkan kualitas hidup khususnya kesehatan untuk masyarakat setempat
sangat mempengaruhi kesadaran akan pentingnya menjaga kesehatan. Penelitian
yang dilakukan oleh Nguyen (2013) di Vietnam juga sejalan dengan
penelitian ini, bahwa penduduk dengan status kesehatan yang buruk
cenderung lebih banyak menjadi peserta dalam asuransi kesehatan daripada
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mereka yang memiliki status kesehatan yang baik, khususnya pada
penduduk yang sakit selama 12 bulan sebelum pengumpulan data survei
dilakukan.

Umur dan Pendidikan juga menunjang dalam kepesertaan BPJS mandiri
meskipun Sebagian besar pekerjaan dalam sektor informal akan tetapi dengan
ditunjang dengan pendidikan yang tinggi dan umur dalam kategori produktif
menunjang kesadaran Masyarakat sekitar untuk dapat ikut berpartisipasi dalam
kepesertaan BPJS

E. PENUTUP

Hasil Penelitian dapat disimpulkan bahwa sebagian besar mempunyai pendidikan
menengah atau tamat SMA/ MA. Sebagian besar mempunyai pengetahuan cukup
tentang program BPJS mandiri. Sebagian besar mempunyai sikap positif terhadap
program BPJS mandiri. Sebagian besar mempunyai pekerjaan sebagai Tani yaitu 45
(46,39%). Sebagian besar termasuk kategori bukan pekerja penerima upah. Ada
pengaruh Pendidikan terhadap kepesertaan BPJS mandiri di Dinas Kesehatan
Kabupaten Mojokerto tahun 2024. Tidak Ada pengaruh Pengetahuan terhadap
kepesertaan BPJS mandiri di Dinas Kesehatan Kabupaten Mojokerto tahun 2024. Tidak
Ada pengaruh sikap terhadap kepesertaan BPJS mandiri di Dinas Kesehatan Kabupaten
Mojokerto tahun 2024 dan ada pengaruh pekerjaan terhadap kepesertaan BPJS mandiri
di Dinas Kesehatan Kabupaten Mojokerto tahun 2024
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