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ABSTRAK 

 
Aplikasi mobile jaminan kesehatan nasional (JKN) merupakan suatu 

bentuk transformasi digital model bisnis BPJS kesehatan yang semula berupa 

kegiatan administrasi di lakukan di kantor cabang atau fasilitas kesehatan, di 

trasformasi dalam bentuk aplikasi yang dapat digunakan oleh peserta dimana saja 

dan kapan saja tanpa batasan waktu. Aplikasi mobile jaminan kesehatan nasional 

(JKN) dapat memberikan kemudahan bagi para pengguna BPJS ataupun kepada 

masyarakat. Kemudahan yang dimaksud seperti membayar iuaran BPJS 

mengubah data kepesertaan,mengetaui data peserta keluarga dll. Tujuan penelitian 

ini yaitu untuk mengetaui pemanfaatan aplikasi jaminan kesehatan nasional (JKN) 

untuk meningkatkan efektivitas pelayanan BPJS kesehatan di kota medan. Jenis 

penelitian yang diambil adalah penelitian deskriptip dengan pendekatan kualitatif. 

Penelitian ini mengambil narasumber sebanyak empat orang. Sedangkan teknik 

pengambilan data yaitu menggunakan teknik observasi, wawancara dan 

dokumentasi. Hasil penelitian menunjukan bahwa efektifitas pelayanan BPJS 

kesehatan melalaui aplikasi mobile jaminan kesehatan nasioanal (JKN) dikota 

medan di katakan efektif dan efisien dikarenakan dengan adanya aplikasi ini 

sangat membantu kegiatan administrasi di kantor BPJS kesehatan dalam melayani 

masyarakat. Aplikasi mobile JKN sangat membantu untuk mengakses pelayanan 

BPJS kesehatan karna banyaknya fitur-fitur dilamnya peserta  tidak perlu pergi ke 

kantor BPJS kesehatan, dengan menggunakan aplikasi mobile JKN atau care 

center peserta sudah bisa langsung mendapatkan pelayanan BPJS kesehatan. 

 

Kata kunci : Pemanfaatan, Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), 

Efektivitas Pelayanan  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

   Saat ini penerapan Teknologi Informasi dan Komunikasi sangat diperlukan 

dunia bisnis ataupun organisasi dalam upaya memenangkan persaingan. 

Penerapan Teknologi Informasi dan Komunikasi banyak digunakan dalam dunia 

bisnis ataupun organisasi untuk mencapai efisiensi waktu dan biaya, 

menyebabkan setiap pelaku bisnis ataupun organisasi merasa perlu untuk 

menerapkannya dalam lingkungan kerja. Oleh karenanya penting untuk 

menyesuaikan diri dengan trend teknologi saat ini. Demikian juga halnya dalam 

jaminan kesehatan juga dibutuhkan Penerapan Teknologi Komunikasi dan 

Informasi. Seiring dengan perkembangan teknologi yang terjadi, sistem pelayanan 

konvesional mulai bergeser menuju sistem pelayanan berbasis elekronik. 

 Pemerintah selalu berupaya meningkatkan kualitas kesehatan masyarakat 

dengan jaminan sosial. Jaminan sosial merupakan salah satu bentuk perlindungan 

sosial yang diselenggarakan oleh pemerintah berguna untuk menjamin warga 

negara atau masyarakat untuk memenuhi kebutuhan hidup dasar yang layak. 

Program jaminan sosial ini dimulai dari Jamkesmas, Jamkesda, ASKES dan 

muncul program baru pemerintah yang bernama Badan Penyelenggara Jaminan 

Sosial (BPJS).  



2 
 

 
 

 UU Nomor 24 Tahun 2011 tentang BPJS membentuk dua Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial, yaitu BPJS Kesehatan dan BPJS Ketenaga 

kerjaan. Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) diselenggarakan oleh BPJS 

Kesehatan yang di implementasikan mulai 1 Januari 2014. Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) merupakan bagian dari Sistem Jaminan Sosial Nasional (SJSN) 

yang diselenggarakan melalui mekanisme Asuransi Kesehatan Sosial yang 

bersifat wajib (mandatory) berdasarkan Undang-Undang No.40 Tahun 2004 

tentang Sistem Jaminan Sosial Nasional. Tujuannya adalah agar semua penduduk 

Indonesia terlindungi dalam sistem asuransi, sehingga dapat memenuhi kebutuhan 

dasar kesehatan masyarakat yang layak. BPJS Kesehatan berkomitmen 

memberikan pelayanan terbaik bagi masyarakat baik dalam hal pelayanan 

kesehatan maupun pemberian informasi kepada masyarakat Indonesia. BPJS 

Kesehatan juga tidak ketinggalan untuk terus menyesuaikan diri dengan 

perkembangan teknologi yang ada. Hal ini dapat dilihat melalui terobosan yang 

dilakukan oleh BPJS Kesehatan. Salah satunya dengan hadirnya aplikasi mobile 

JKN sebagai usaha untuk meningkatkan pelayanan terhadap peserta Jaminan 

Kesehatan Nasional-Kartu Indonesia Sehat (JKN-KIS).  

 Aplikasi mobile JKN merupakan suatu bentuk transformasi digital model 

bisnis BPJS Kesehatan yang semula berupa kegiatan administrative dilakukan di 

Kantor Cabang atau Fasilitas Kesehatan, ditransformasi ke dalam bentuk aplikasi 

yang dapat digunakan oleh peserta dimana saja dan kapan saja tanpa Batasan 

waktu (selfservice). Aplikasi mobile JKN tersebut diluncurkan oleh Direktur 

Utama BPJS Kesehatan Fachmi Idris dan dihadiri Menteri Komunikasi dan 



3 
 

 
 

Informatika Republik Indonesia, Rudiantara di Jakarta, pada 16 November 2017.  

Penggunaan aplikasi mobile JKN dapat memberikan beberapa kemudahan kepada 

masyarakat dan peserta yaitu kemudahan untuk membayar dan mengubah data 

kepesertaan, kemudahan mengetahui informasi data peserta keluarga, kemudahan 

untuk mengetahui informasi tagihan iuran peserta, kemudahan mendapatkan 

informasi Fasilitas Kesehatan dan kemudahan menyampaikan pengaduan, serta 

permintaan informasi seputar JKN-KIS. 

 Menurut Menurut Yamit,Zulian (2003:14) “Efektivitas adalah suatu 

ukuran yang menyatakan seberapa jauh target telah tercapai, makin tinggi 

efektivitasnya”. Aplikasi mobile JKN ini diharapkan dapat mengurangi antrian di 

setiap Kantor Cabang BPJS Kesehatan dengan memberikan pelayanan terbaik 

kepada masyarakat. Kantor Cabang BPJS Kesehatan merupakan tempat 

masyarakat untuk menyelesaikan semua kegiatan administratif. Sering kali di 

Kantor Cabang BPJS Kesehatan terjadi antrian panjang masyarakat yang hendak 

menyelesaikan semua urusan BPJS Kesehatan. Padahal waktu antri itu biasa 

digunakan untuk hal-hal lain yang lebih produktif. Penggunakan aplikasi mobile 

JKN dapat membantu masyarakat untuk memperoleh kemudahan menyelesaikan 

urusan administratif dengan menggunakan smartphone dimana saja dan kapan 

saja. Oleh karena itu, peneliti ingin melihat apakah penggunaan aplikasi mobile 

JKN sudah efektif atau belum. 
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Dilihat dari masalah-masalah yang terjadi di masyarakat Aplikasi Mobile 

Jaminan Kesehatan (JKN) ini masih belum efektif di masyarakat. Masih banyak 

masyarakat yang kurang paham dengan cara penggunaan aplikasi Mobile JKN 

dan tidak semua masyarakat memiliki smartphone untuk mengakses aplikasi 

Mobile JKN. 

Disamping itu tidak semua masyarakat tinggal di daerah perkotaan yang 

mudah mengakses Aplikasi Mobile JKN tanpa gangguan jaringan/signal, banyak 

warga yang tinggal di pelosok daerah atau perkampungan yang mengeluh 

kesulitan mengakses Aplikasi Mobile JKN, dengan adanya masalah ini mau tidak 

mau masyarakat yang tinggalnya di pelosok daerah harus datang ke kantor BPJS 

terdekat, jadi Aplikasi ini kurang cocok untuk digunakan didaerah yang susah 

mendapatkan sinyal. Karna dilihat dari kantor Kedeputian Wilayah Sumatera 

Utara dan D.I Aceh ( Kantor Cabang Utama Medan ) mereka tidak hanya 

melayani peserta BPJS Kesehatan di daerah kota saja melainkan dari pelosok 

daerah juga, karna setiap cabang BPJS Kesehatan di setiap daerah pasti akan 

memberikan data yang masuk ke Kantor Kedeputian Wilayah Sumatera Utara dan 

D.I Aceh dan hal itu juga memerlukan waktu. 

Faktor lain yang menghambat kinerja kerjan Aplikasi Mobile JKN yaitu 

kurang tanggapnya pegawai kantor BPJS dalam menjalankan tugasnya, dilihat 

dari respon pegawai BPJS Kesehatan yang lambat dalam memproses data di 

Aplikasi Mobile JKN, Adapun masalah yang sering terjadi di masyarakat yaitu 

masyarakat sulit melakukan registrasi pendaftaran di aplikasi tersrebut, registrasi 

dilakukan menggunakan nomor heandphone, masyarakat mengelukan tidak 
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munculnya kode OTP setelah melakukan pendaftaran guna untuk melanjutkan 

pendaftaran selanjutnya. 

Kelemahan lain dari Aplikasi Mobile JKN ialah kesulitan dalam login 

untuk masuk ke menu Aplikasi Mobile JKN selain itu aplikasi ini juga sering 

error yang membuat masyarakat tidak mau menggunakannya lagi, masyarakat 

juga bertanya-tanya kenapa harus datang ke kantor BPJS juga kalau sudah ada 

aplikasi ini.  

Hal ini di karenakan tidak semua fitur yang ada di aplikasi Mobile JKN 

bisa kita gunakan sesuai dengan keinginan kita, contohnya seperti perubahan 

nama di kepesertaan BPJS yang mengharuskan masyarakat untuk datang ke 

kantor. Masalah-masalah ini bisa terjadi karna kurang pahamnya masyarakat 

terhadap aplikasi Mobile JKN dan lambatnya respon pegawai BPJS dalam 

memproses data-data yang masuk melalui aplikasi Mobile JKN. 

menurut Sondang P. Siagian (1996) Penelitian ini fokus pada pengukuran 

efektivitas pelayanan pada suatu lembaga ataupun organisasi dalam memberikan 

pelayanan bagi masyarakat, dengan menggunakan ukuran efektivitas tiga factor. 

1. Faktor Waktu,  

2. Faktor Kecermatan  

3. Faktor Gaya pemberian pelayanan. 

 Dari ketiga faktor tersebut dapat menjadi sebuah pengukuran efektif atau 

tidaknya suatu program yang dijalankan khususnya pada penggunaan aplikasi 

Mobile JKN sejauh mana kecepatan, ketepatan dalam memberikan informasi 

maupun layanan yang diberikan dan juga ketelitian, ketelatenan informasi yang 
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diberikan kepada masyarakat dan juga gaya pemberian pelayanan yang diberikan 

dimana keramahan, sopan, santu dan kenyamanan yang didapatkan oleh 

masyarakat dan tentunya pengukuran efektif atau tidaknya berdasarkan dengan 

penilaian masyarakat yang merasa senang dengan pelayanan yang diberikan atau 

tidak dengan pelayanan dan informasi yang diberikan oleh karyawan BPJS 

Kesehatan di Kantor BPJS Kecamatan Medan Barat. 

Menurut Kotler Philip, (2000) Pelayanan yang dikatakan tepat dan cepat 

ataupun efektif apabila masyarakat mendapatkan kemudahan dalam pelayanan 

dengan prosedur yang mudah, cepat, dan tepat serta masyarakat merasa puas 

dengan pelayanan yang diberikan. Sebagaimana yang tertera di dalam Undang-

undang Nomor 40 Tahun 2004 tentang Sistem Jaminan Sosial Nasional (SJSN) 

yang mengatakan bahwa adanya jaminan sosial yang diwajibkan bagi seluruh 

masyarakat Indonesia yaitu Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), melalui Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) Kesehatan. BPJS Kesehatan merupakan 

suatu badan hukum yang dibentuk untuk melaksanakan program jaminan 

kesehatan. Penyelenggaraan jaminan kesehatan merupakan perwujudan dari 

perlindungan sosial bagi seluruh masyarakat Indonesia oleh pemerintah agar 

terjamin dalam memenuhi kebutuhan kesehatan masyarakat, Berdasarkan dari 

latarbelakang diatas, maka peneliti berencana melakukan penelitian yang berjudul 

“ Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) Untuk 

Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan di Kecamatan Medan 

Barat “ 
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1.2.  Rumusan Masalah 

 Bedasarkan latar belakang yang telah dikemukakan, maka dapat 

dirumuskan pokok permasalahan sebagai berikut : 

a. Bagaimana pemanfaatan aplikasi mobile jaminan Kesehatan nasional 

(JKN) di kantor BPJS Kesehatan kecamatan medan barat? 

b. Bagaimana efektivitas pelayanan bpjs Kesehatan di kantor BPJS 

kecamatan medan barat? 

1.3.  Tujuan Dan Pemanfaatan penelitian 

Berdasarkan perumusan masalah, maka penelitian ini dilakukan dengan 

tujuan: 

a. Untuk mengetahui pemanfaatan aplikasi mobile jaminan Kesehatan 

nasional (JKN) di kantor BPJS Kesehatan kecamatan medan barat 

b. Untuk mengetahui efektivitas pelayanan bpjs Kesehatan di kantor BPJS 

kecamatan medan barat 

1.4.  Manfaat Penelitian 

 Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan pikiran dan     

manfaat yang berarti yaitu: 

a. Secara praktis, hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan referensi 

pemikiran yang positif dan membangun bagi pemecahan masalah praktis 

yang berkaitan dengan judul penelitian.  

b. Secara teoritis, hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah ilmu 

pengetahuan serta memperluas wawasan penulis dalam masalah yang ada.  
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c. Secara akademis, hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai 

sumbangan pemikiran bagi pengembangan ilmu administrasi publik 

1.5 Sistematika Penulisan  

Sistematika penulisan dilakukan secara sistematis, logis, dan konsisten. 

Agar dapat mengkaji penelitian ini secara teratur dan sistematis, maka dibuat 

sistematika penulisan yang dianggap berkaitan antara satu bab dengan bab yang 

lainnya, yaitu sebagai berikut : 

BAB I  :  PENDAHULUAN 

 

Dalam bab ini menguraikan tentang latar belakang masalah, 

perumusan masalah, tujuan penelitian,dan manfaat penelitian  

BAB I  :  URAIAN TEORITIS 

 

Dalam bab ini membahas tentang uraian teoritis yang 

berisikan Efektivitas, Pengertian Pemanfaatan, Pengertian 

Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), Pengertia 

Jaminan Kesehatan, Pengertian Pelayanan Kesehatan, 

Pengertia Efektivitas, Pengertian BPJS Kesehatan 

BAB I  :  METODE PENELITIAN 

 

Dalam bab ini menguraikan tentang jenis penelitian, definisi 

konsep, kerangka konsep, narasumber atau informan, teknik 

pengumpulan data, teknik analisis data, lokasi dan waktu 

penelitian, serta Deskripsi singkat objek penelitian 
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BAB IV  :  HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Dalam bab ini menguraikam tenttang hasil penelitian, 

deskripsi narasumber, dan analisis hasil wawancara.  

BAB V  :  PENUTUP 

 

Dalam bab ini menguraikan tentang kesimpulan dari hasil 

penelitian dan saran-saran dari hasil penelitian. 
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BAB II 

URAIAN TEORITIS 

2.1 Pengertian Pemanfaatan  

Menurut (Poerwadarminta, 2002 : 125) Pemanfaatan berasal dari kata dasar 

manfaat yang berarti guna atau bisa di diartikan berfaedah. Pemanfaatan memiliki 

makna proses, cara atau perbuatan memanfaatkan (Kamus Bahasa Indonesia 

Kontemporer, (2002 : 928). Pemanfaatan adalah suatu kegiatan, proses, cara atau 

perbuatan menjadikan suatu yang ada menjadi bermanfaat. Istilah pemanfaatan 

berasal dari kata dasar manfaat yang berarti faedah, yang mendapat imbuhan pe-

an yang berarti proses atau perbuatan memanfaatkan. Pengertian pemanfaatan 

dalam penelitian ini adalah turunan dari kata “manfaat”, yaitu suatu perolehan 

atau pemakaian hal-hal yang berguna baik dipergunakan secara langsung maupun 

tidak langsung agar dapat bermanfaat. 

Pemanfaatan pelayanan kesehatan adalah hasil dari proses pencarian 

pelayanan kesehatan oleh seseorang maupun kelompok. Kesehatan individu dan 

status sosial ekonomi adalah determinan utama dalam pemanfaatan pelayanan 

kesehatan. Seseorang dengan status kesehatan yang buruk akan meningkatkan 

pemanfaatannya ke pelayanan kesehatan. Individu akan ditindaklanjuti dengan 

upaya mengatasinya. Upaya tersebut dapat berupa pengobatan sendiri atau dengan 

bantuan pengobatan dari pelayanan kesehatan. Menurut laporan Seni Pengobatan 

Alternatif oleh Walcott menyebutkan bahwa ada beberapa faktor berdasar 

alasanalasan mengapa seseorang memilih atau tidak memilih suatu jenis 

pengobatan. Faktor ini bisa disederhanakan sebagai pengaruh ekonomi, 

10 



11 
 

 
 

kepercayaan dan kebudayaan, sosial dan demografi, agama serta geografi dan 

pribadi. Hasil penelitian Shobur yang menyatakan bahwa sebagian besar keluarga 

yang memanfaatkan sarana pelayanan kesehatan yang memadai dan dapat 

dijangkau seluruh lapisan masyarakat adalah keluarga menengah yang dapat 

diartikan bahwa pengambilan keputusan pemanfaatan sarana pelayanan kesehatan, 

keluarga juga mempertimbangkan pendapatan keluarga dan murahnya tempat 

pelayanan kesehatan. Penulis menyebutkan bahwa pemanfaatan pelayanan 

kesehatan terkait juga dengan hal-hal antara lain biaya pengobatan, hasil 

pengobatan, kepercayaan kepada sarana pengobatan, kondisi waktu berobat, 

keberadaan sarana, pelayanan pengobatan, dan situasi di sarana pengobatan. 

2.2  Mobile Jaminan Kesehatan Nasional ( JKN ) 

 Menurut Agus Dwiyanto, (2005:82) Good Governance adalah tata Kelola 

pemerintah yang baik yang telah didefinisikan oleh berbagai Lembaga yang di 

ikuti oleh dunia. Salah satu Lembaga tersebut yaitu United Nations Development 

Program (UNDP) dalam dokumen kebijakan yang berjudul “ Governance For 

Sustainable Human Development (1997) mendefinisikan Good Governance 

sebagai hubungan yang sinergis dan kontruktif diantar negara, sector suwasta, 

society. 

 Pengertian Program JKN Program Jaminan Kesehatan Nasional disingkat 

Program JKN adalah suatu program Pemerintah dan Masyarakat/Rakyat dengan 

tujuan memberikan kepastian jaminan kesehatan yang menyeluruh bagi setiap 

rakyat Indonesia agar penduduk Indonesia dapat hidup sehat, produktif, dan 

sejahtera  
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  Gambar 2.2 Jaminan Kesehatan Nasional 

Kelembagaan 

1. Program jaminan kesehatan diselenggarakan oleh badan penyelenggara 

jaminan sosial yang dibentuk dengan Undang-Undang (UU No. 40 Tahun 

2004 Pasal 5 ayat 1) 

2. Organisasi, fungsi dan hubungan antar kelembagaan masih menunggu 

penetapan RUU BPJS. 

Kepesertaan 

1. Peserta adalah setiap orang yang telah membayar iuran atau iurannya dibayar 

oleh pemerintah (UU No. 40 Tahun 2004 Pasal 20 ayat 1 ). 

2. Penerima manfaat adalah peserta dan anggota keluarga (istri/suami yang sah, 

anak kandung, anak tiri dari perkawinan yang sah dan anak angkat yang sah) 

sebanyak-banyaknya lima orang (UU No. 40 Tahun 2004 Pasal 20 ayat 2 ). 

http://www.jamsosindonesia.com/files/UU%20No.%2040%20thn%202004_SJSN.pdf
http://www.jamsosindonesia.com/files/UU%20No.%2040%20thn%202004_SJSN.pdf
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Penerima manfaat dapat diperluas kepada anak keempat dan seterusnya, ayah, 

ibu dan mertua dengan membayar iuran tambahan (UU No. 40 Tahun 2004 

Pasal 20 ayat 3 ). 

3. Kepesertaan berkesinambungan sesuai prinsip portabilitas dengan 

memberlakukan program di seluruh wilayah Indonesia dan menjamin 

keberlangsungan manfaat bagi peserta dan keluarganya hingga enam bulan 

pasca pemutusan hubungan kerja (PHK). Selanjutnya, pekerja yang tidak 

memiliki pekerjaan setelah enam bulan PHK atau mengalami cacat tetap total 

dan tidak memiliki kemampuan ekonomi tetap menjadi peserta dan iurannya 

dibayar oleh Pemerintah (UU No. 40 Tahun 2004 Pasal 21 ayat 1,2,3 ). 

Kesinambungan kepesertaan bagi pensiunan dan ahli warisnya akan dapat 

dipenuhi dengan melanjutkan pembayaran iuran jaminan kesehatan dari 

manfaat jaminan pensiun. 

4. Kepesertaan mengacu pada konsep penduduk dengan mengizinkan warga 

negara asing yang bekerja paling singkat enam bulan di Indonesia untuk ikut 

serta (UU No. 40 Tahun 2004 Pasal 1 angka 8 ). 

http://www.jamsosindonesia.com/files/UU%20No.%2040%20thn%202004_SJSN.pdf
http://www.jamsosindonesia.com/files/UU%20No.%2040%20thn%202004_SJSN.pdf
http://www.jamsosindonesia.com/files/UU%20No.%2040%20thn%202004_SJSN.pdf
http://www.jamsosindonesia.com/files/UU%20No.%2040%20thn%202004_SJSN.pdf
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menurut Hana (2018) Mobile application adalah sebuah aplikasi yang 

memungkinkan seseorang melakukan mobilitas dengan menggunakan PDA 

(Personal, Digital, Assistant), telepon seluler atau handpone. Mobile application 

memudahkan seseorang melakukan berbagai macam aktifitas mulai hiburan, 

belajar, mengerjakan pekerjaan kantor, berbisnis Dan lain sebagainya. Terdapat 

14 fitur kemudahan pada aplikasi Mobile JKN, yaitu:.                     

1. Menampilkan informasi kepesertaan peserta dan anggota keluarganya. 

2. Menu ubah data peserta yang dapat mempermudah pengguna melakukan 

aktivitas termasuk mengubah nomor handphone, alamat email, surat, pindah 

faskes dan pindah kelas.  

3. Menampilkan Kartu JKN-KIS dalam bentuk digital Pengguna juga dapat 

mengirim kan kartu tersebut ke alamat email yang terdaftar.  

4. Calon peserta dapat melakukan pendaftaran Peserta Bukan Penerima Upah 

(PBPU) dengan memasukkan nomor KTP selanjutnya peserta akan 

mendapatkan email dan SMS berisi nomor Virtual Account.  

5. Menampilkan tagihan iuran Peserta Bukan Penerima Upah (PBPU) 

6. Menampilkan panduan pembayaran sesuai channel pembayaran yang dipilih. 

7. Menampilkan Riwayat pembayaran premi dan denda pesertase lama tiga bulan 

8. Menampilkan nomor VirtualAccount peserta.  

9. Menampilkan histori pelayanan peserta lengkap dengan diagnosanya 

10. Pengguna dapat memberikan rating dan komentar terhadap catatan pelayanan 

yang pernah diterima 
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11. Pendaftaran pelayanan kesehatan di faskes tingkat pertamanya sudah 

menggunakan antrian JKN.  

12. Menampilkan pertanyaan-pertanyaan skrining dan hasil jawabannya dapat 

dilihat langsung. Skrining hanya dapat dilakukan satu tahun sekali.  

13. Berisi informasi seputar program JKN KIS terkait persyaratan pendaftaran 

peserta, hak dan kewajiban peserta, sanksi-sanksi yang diberlakukan dan 

manfaat program JKN-KIS.  

14. Mendeteksi posisi pengguna dan menampilkan informasi Kantor BPJS 

Kesehatan, Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama (FKTP), serta Fasilitas 

Kesehatan Rujukan Tingkat Lanjutan (FKRTL). 

15. Menyampaikan pengaduan keluhan tertulis atau dengan menghubungi Care 

Center BPJS Kesehatan di nomor 150040 

Cara Login BPJS Kesehatan di APlikasi JKN Mobile 

1. Buka aplikasi Apple Store atau Play Store, kemudian cari dan download 

aplikasi mobile JKN dengan logo seperti dibawah ini. 

2. Setelah terinstall, klik menu Pendaftaran Pengguna Mobile untuk masuk di 

halaman registrasi. Klik menu Login apabila sudah pernah melakukan 

registrasi di aplikasi Mobile JKN 
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Gambar 2.2 Pendaftaran Peserta Baru 

3. Proses registrasi dengan memasukan data : 

a. No Kartu BPJS 

b. No KTP/NIK 

c. Tanggal Lahir 

d. Nama Ibu Kandung 

e. Lalu klik “Register” 

f. Password 

g. Konfirmasi Password 

h. No. HP 

i. Email (masukan kode verifikasi) 
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4. Setelah berhasil registrasi, akan muncul kotak dialog Klik Oke untuk kembali 

ke halaman login 

5. Masukkan no kartu/ email/ username dan password yang sudah terdaftar serta 

Captcha yang sesuai dengan gambar lalu klik Login untuk masuk ke halaman 

utama apps 

Cara Daftar Pendaftaran Peserta Baru untuk pendaftaran peserta PBPU/Mandiri 

1. Pada menu klik 'Pendaftaran Peserta Baru' 

2. Kemudian anda diminta untuk membaca dan menyetujui syarat dan ketentuan 

yang telah dituliskan, dengan memilih kata 'saya setuju'. 

3. Kemudian anda diminta untuk memasukkan NIK anda yang tertera pada 

Kartu Tanda Penduduk, kemudian pilih cari. 

4. Kemudian aplikasi akan menampilkan data peserta beserta keluarga sesuai 

dengan yang telah tercatat di arsip Dukcapil 

Apabila data anda tidak ditemukan maka anda harus segera ke kantor BPJS 

terdekat, dengan membawa Kartu Keluarga untuk memperbaharui data. 

5. Kemudian anda diminta untuk mengisi kolom tentang data pribadi, serta 

memilih faskes dan faskes gigi. Isi data anda dengan benar, cek kembali data 

yang telah anda masukan sebelum anda melanjutkan proses pendaftaran. 

6. Kemudian isikan email aktif yang anda gunakan untuk melakukan 

pendaftaran, kemudian tekan tombol 'simpan'. 

7. Kemudian nomor verifikasi JKN Mobile akan masuk pada pesan email anda, 

cek dan masukkan nomor verifikasi tersebut ke pop up aplikasi JKN KIS, 

kemudian tekan tombol verifikasi. 
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8. Kemudian peserta akan menampilkan data pribadi akun yang didaftarkan, 

dan secara otomatis JKN KIS Mobile akan mengirimkan nomor akun 

virtual kepada seluruh keluarga melalui email. 

9. Nomor akun virtual digunakan untuk membayar iuran BPJS, anda dapat 

membayar tagihan iuran melalui berbagai jenis metode pembayaran 

misalnya ATM, Indomaret, traveloka, gojek dan channel pembayaran 

lainnya. 

Gambar 2.2 Proses Pendaftaran Aplikasi Mobile JKN 
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Gambar 2.2 Proses Registrasi 

 

Cara diatas dapat akses kapan saja dan dimana saja hanya melalui ponsel dengan 

koneksi internet. Pendaftaran melalui JKN Mobile ini memang dilakukan dengan 

sistem online yang lebih modern untuk memudahkan masyarakat agar masyarakat 

tak perlu lagi datang dan antri di kantor BPJS. 

2.3 Pengertian Jaminan Kesehatan 

Jaminan Kesehatan adalah jaminan berupa perlindungan kesehatan agar 

Peserta memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatan dan perlindungan dalam 

memenuhi kebutuhan dasar kesehatan yang diberikan kepada setiap orang yang 

telah membayar iuran atau iurannya dibayar oleh Pemerintah. Peraturan 

perundang-undangan yang memerintahkan dan memberi kewenangan 
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penyelenggaraan JKN terbentang luas, mulai dari UUD NRI 1945 hingga 

Peraturan Menteri dan Lembaga.  

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) yang dikembangkan di Indonesia 

merupakan bagian dari SJSN. SJSN ini diselenggarakan melalui mekanisme 

asuransi kesehatan social yang bersifat wajib berdasarkan UU No.40 Tahun 2004 

tentang SJSN Tujuannya agar semua penduduk Indonesia terlindungi dalam 

sistem asuransi, sehingga mereka dapat memenuhi kebutuhan dasar kesehatan 

yang layak. 

Dalam meningkatkan pelayanan publik khusunya bidang kesehatan BPJS 

Kesehatan mempunyai suatu inovasi terbaru terkait JKN-Kis yaitu Aplikasi 

Mobile JKN, tujuan dengan adanya aplikasi ini dapat mengurangi antrian 

msyarakat di kantor BPJS Kesehatan selain itu banyak juga manfaat yang didapat 

melalui aplikasi ini mulai dari mendaftar dan mengubah data kepersertaan, untuk 

mendapatkan informasi peserta dan data keluarga, mengetahui informasi terkait 

tagihan iuran, untuk mendapatkan pelayanan Fasilitas Kesehatan (Kis Digital), 

dan menyampaikan keluhan dan permintaan informasi seputar JKN-Kis. 

2.4 Definisi Pelayanan Kesehatan  

Menurut Entjang, (2000: 120) Berdasarkan Undang-Undang Nomor 36 pasal 

3 Tahun 2009 Tentang Kesehatan menyatakan bahwa pembangunan kesehatan 

bertujuan meningkatkan kesadaran, kemauan, dan kemampuan hidup bagi setiap 

orang agar terwujud derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya. Pusat 

kesehatan masyarakat merupakan salah satu sarana pelayanan kesehatan 

masyarakat yang sangat penting di Indonesia yang memberikan pelayanan secara 
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menyeluruh, terpadu dan berkesinambungan kepada masyarakat dalam suatu 

wilayah kerja tertentu dalam bentuk usaha-usaha kesehatan pokok dan langsung 

berada dalam pengawasan administratif maupun teknis dari Dinas Kabupaten. 

Menurut Sutadi (2005:10) Pelayanan kesehatan masyarakat merupakan 

komoditi yang unik dan khusus, tidak dapat disamakan dengan komoditi lain 

karena pelayanan yang diberikan berupa jasa, sehingga sulit mencapai kepuasan 

pelanggan Dalam pengertian ini pelayanan kesehatan disamping sebagai suatu 

usaha untuk memperbaiki kesejahteraan masyarakat sekaligus juga dalam rangka 

usaha pembinaan, pengembangan dan pemanfaatan sumber daya manusia. Maka 

pelayanan kesehatan adalah setiap upaya yang diselenggarakan secara sendiri atau 

secara bersama-sama dalam suatu organisasi untuk memelihara, meningkatkan 

kesehatan, mencegah dan menyembuhkan penyakit serta memulihkan kesehatan 

perorangan, keluarga, kelompok, maupun masyararakat. 

Pelayanan kesehatan memiliki tiga fungsi yang saling berkaitan, saling 

berpengaruh dan saling berantungan yaitu:  

a. Fungsi Sosial Fungsi untuk memenuhi harapan dan kebutuhan masyarakat 

pengguna pelayanan kesehatan.  

b. Fungsi Teknis Kesehatan Fungsi intuk memenuhi harapan kebutuhan 

masyarakat pemberi pelayanan kesehatan. 

c. Fungsi Ekonomi untuk memenuhi harapan dan kebutuhan institusi pelayanan 

kesehatan. Ketiga fungsi tersebut ditanggung jawab oleh tiga pilar utama 

pelayanan kesehatan yaitu: 
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d. Masyarakat dalam prakteknya dilaksanakan bersama pemerintah dan  

masyarakat.  

e. Tenaga teknis kesehatan yang dilaksanakan oleh tenaga profesional kesehatan. 

f. Tenaga administratif atau manajemen kesehatan dilaksanakan oleh manajemen 

dan   administrator kesehatan 

2.5  Pengertian Efektivitas 

 Menurut Yamit,Zulian (2003:14) Efektivitas merupakan proses 

pengukuran yang bisa memberikan bayangan terkait gambaran dari perencanaan 

baik dilihat dari kualitas dan waktu yang ditentukan dan fokus pada hasilnya.  

Menurut Kurniawan, (2005:109) Efektifitas merupakan kemampuan 

melaksanakan tugas dan fungsi (operasi kegiatan, program atau misi) pada suatu 

organisasi atau sejenisnya, yang tidak adanya tekanan atau ketegangan diantara 

pelaksanya.  menurut Abdurahmat (2008:4) Efektivitas merupakan pemanfaatan 

sumber daya, sarana dan prasarana dalam jumlah tertentu yang secara sadar 

ditetapkan sebelumnya untuk menghasilkan sejumlah pekerjaan tepat pada 

waktunya. Dapat disimpulkan bahwa efektivitas berkaitan dengan terlaksananya 

semua tugas pokok, tercapainya tujuan, tepat waktu dan partisipasi aktif dari 

anggota serta merupakan keterkaitan antara tujuan dengan hasil yang ingin 

dicapai. 

Menurut Sondang P. Siagian (2008:77) Adapun kriteria atau ukuran 

mengenai pencapaian tujuan efektif atau tidak, yaitu:  
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a. Kejelasan tujuan yang hendak dicapai, hal ini dimaksudkan supaya karyawan 

dalam pelaksanaan tugas mencapai sasaran yang terarah dan tujuan organisasi 

dapat tercapai.  

b. Kejelasan strategi pencapaian tujuan, telah diketahui bahwa strategi adalah 

“pada jalan” yang diikuti dalam melakukan berbagai upaya dalam mencapai 

sasaran – sasaran yang ditentukan agar para implementer tidak tersesat dalam 

pencapaian tujuan organisasi.  

c. Proses analisis dalam perumusan kebijakan yang mantap, berkaitan denga 

tujuan yang hendak dicapai dan strategi yang telah ditetapkan artinya 

kebijakan harus mampu menjembatani tujuan – tujuan dengan usaha – usaha 

pelaksanaan kegiatan operasional.  

d. Perencanaan yang matang, pada hakikatnya berarti memutuskan sekarang apa 

yang dikerjakan oleh organisasi di masa depan. 

e. Penyusunan program yang tepat, suatu rencana yang baik masih perlu 

dijabarkan dalam program – program pelaksanaan yang tepat, sebab apabila 

tidak para pelaksana akan kurang memiliki pedoman bertindak dan bekerja.  

f. Tersedianya sarana dan prasarana kerja, salah satu indikator efektivitas 

organisasi adalah kemampuan bekerja secara produktif.  

g. Pelaksanaan yang efektif dan efisien, bagaimanapun baiknya suatu program 

apabila tidak dilaksanakan secara efektif dan efisien maka organisasi tersebut 

tidak akan mencapai sasarannya.  

Berdasarkan kutipan diatas dapat disimpulkan bahwa efektivitas dapat 

diukur dengan membandingkan antara rencana yang telah ditentukan dengan hasil 
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nyata yang telah diwujudkan, seperti keseluruhan upaya dan tujuan harus 

dipandang sebagai proses. Oleh Karena itu, Pencapaian tujuan akhir semakin 

terjamin. 

 

 

 

2.6 Faktor yang mempengaruhi Efektivitas 

Menurut Sutrisno (2011:125) Ada empat kelompok variabel yang 

berpengaruh terhadap efektifitas organisasi ialah : 

a. Karakteristik organisasi, termasuk struktur dan organisasi 

b. Karakteristik lingkungan internal dan eksternal 

c. Karakterisitik pegawai 

d. Kebijakan praktik manajemen 

 Menurut Beni (2016: 69) efektivitas adalah hubungan antara output dan 

tujuan atau dapat juga dikatakan merupakan ukuran seberapa jauh tingkat output, 

kebijakan dan prosedur dari organisasi. Efektivitas juga berhubungan dengan 

derajat keberhasilan suatu operasi pada sektor publik sehingga suatu kegiatan 

dikatakan efektif jika kegiatan tersebut mempunyai pengaruh besar terhadap 

kemampuan menyediakan pelayanan masyarakat yang merupakan sasaran yang 

telah ditentukan. 

Menurut Mardiasmo (2017: 134) efektivitas adalah ukuran berhasil 

tidaknya pencapaian tujuan suatu organisasi mencapai tujuannya. Apabila suatu 

organisasi mencapai tujuan maka organisasi tersebut telah berjalan dengan efektif.  
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Dari uraian diatas dapat disimpulkan bahwa indikator efektifitas dalam arti 

tercapainya sasaran atau tujuan yang telah ditentukan sebelumnya merupakan 

sebuah pengukuran suatu target telah tercapai sesuai dengan yang telah 

direncanakan. 

 

 

2.7 Efektivitas Pelayanan 

Menurut Masruri, (2014) Efektivitas Pelayanan merupakan seberapa kinerja 

yang baik dikerjakan dan sejauh mana karyawan mampu menghasilkan suatu 

luaran sesuai dengan yang diharapkan. Ini artinya bahwa apabila suatu dapat 

diselesaikan dengan sesuai rencana, dan baik dalam waktu, biaya maupun 

mutunya, dapat dikatakan efektif. 

Efektivitas pelayanan dalam upaya untuk meningkatkan pelayanan bagi 

masyarakat khususnya pelayanan kesehatan, dalam pencapaian suatu efektifnya 

perencanaan yang sudah ditargetkan. Kesehatan merupakan hal yang utama bagi 

seluruh warganegara maka dari itu pemerintah sangat berperan penting dalam 

meningkatkan kesehatan masyarakat melalui meningkatkan pelayanan kesehatan 

bagi masyarakat. 

Menurut Kotler (dalam Sinambela, 2010:4) pelayanan adalah setiap kegiatan 

yang menguntungkan dalam suatu kumpulan atau kesatuan, dan menawarkan 

kepuasan meskipun hasilnya tidak terikat pada suatu produk secara fisik. Menurut 

Moenir (2002:6) pelayanan merupakan kegiatan yang diteruskan oleh organisasi 

atau perseorangan kepada konsumen yang bersifat tidak berwujud dan tidak dapat 
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dimiliki, konsumen yaitu masyarakat yang mendapat manfaat dan aktivitas 

yangdilakukan oleh organisasi yang memberikan pelayanan. Sedangkan menurut 

Boediono (2003:60) pelayanan adalah suatu proses bantuan kepada orang lain 

dengan cara-cara tertentu yang memerlukan kepekaan dan hubungan interpersonal 

agar terciptanya kepuasan dan keberhasilan. Dari beberapa pengertian diatas maka 

dapat disimpulkan bahwa pelayanan adalah serangkaian kegiatan atau proses 

pemenuhan kebutuhan yang dilaksanakan oleh organisasi kepada masyarakat yang 

menawarkan kepuasan.  

Menurut Juliantara (2005:3) pelayanan publik adalah segala kegiatan 

pelayanan yang dilaksanakan oleh penyelenggara pelayanan publik sebagai upaya 

pemenuhan kebutuhan penerima pelayanan maupun pelaksanaan ketentuan 

perundang-undangan. Dalam hal ini pemberi pelayanan adalah aparatur yang 

bertugas pada organisasi pemerintahan baik pemerintahan pusat maupun daerah. 

Penerima pelayanan adalah warga masyarakat yang memiliki hak dan kewajiban 

atas pelayanan publik.  

Menurut (Lukman, 2006 : 82) Pelayanan publik adalah pengabdian serta 

pelayanan kepada masyarakat berupa usaha yang dijalankan dan pelayanan itu 

diberikan dengan memegang teguh syarat-syarat efisiensi, efektivitas, ekonomis 

serta manajemen yang baik dalam pelayanan kepada masyarakat dengan baik dan 

memuaskan. 

2.8 Efektivitas pelayanan melalui Mobile JKN  

Dalam tujuan pencapai pelayanan yang efektif yang dapat menjadi sebuah 

tolak ukur kualitasnya suatu pelayanan yang diselenggarakan oleh pemerihtah. 
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Dalam meningkatkan pelayanan publik khusunya bidang kesehatan BPJS 

Kesehatan mempunyai suatu inovasi terbaru terkait JKN-Kis yaitu Aplikasi 

Mobile JKN, tujuan dengan adanya aplikasi ini dapat mengurangi antrian 

msyarakat di kantor BPJS Kesehatan selain itu banyak juga manfaat yang didapat 

melalui aplikasi ini mulai dari mendaftar dan mengubah data kepersertaan, untuk 

mendapatkan informasi peserta dan data keluarga, mengetahui informasi terkait 

tagihan iuran, untuk mendapatkan pelayanan Fasilitas Kesehatan (Kis Digital), 

dan menyampaikan keluhan dan permintaan informasi seputar JKN-Kis. Dalam 

memberikan pelayanan dan informasi kepada peserta dan masyarakat harus sesuai 

dengan standar prosedur yang sudah ditetapkan dan dalam mencapai suatu 

efektivitas pelayanan harus mencakup cepat, singkat dan bermutu. 

2.9 Pengertian BPJS Kesehatan 

Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) Kesehatan adalah badan hukum 

penyelenggara program Jaminan Kesehatan Nasional untuk semua masyarakat di 

Indonesia. BPJS Kesehatan mempunyai visi dan misi untuk mewujudkan jaminan 

kesehatan yang berkualitas dan memberikan layanan terbaik kepada peserta dan 

masyarakat Indonesia. BPJS Kesehatan dengan Program Jaminan Kesehatan 

Indonesia Sehat (JKN-KIS) berupaya untuk memperluas cakupan kepersertaan 

dengan targetnya adalah dapat mencakup seluruh masyarakat Indonesia sehingga 

mencapai Universal Health Coverage (UHC).  Badan Penyelenggara Jaminan 

Sosial (BPJS) Kesehatan mencatatkan penurunan jumlah peserta pada 2020 

dibandingkan dengan tahun sebelumnya. Namun, jumlah peserta mandiri 

meningkat di tengah tekanan ekonomi akibat pandemi Covid-19.  

https://www.bisnis.com/topic/5579/bpjs-kesehatan
https://www.bisnis.com/topic/5579/bpjs-kesehatan
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BPJS Kesehatan mencatat bahwa pada akhir 2020, jumlah peserta 

program Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) sebanyak 222,46 juta orang. Angka 

itu berkurang sekitar 1,64 juta orang dibandingkan dengan jumlah peserta pada 

2019 sebanyak 224,1 juta orang 

Pengurangan jumlah peserta di antaranya terjadi di segmen Penerima 

Bantuan Iuran (PBI) dari anggaran pendapatan belanja daerah (APBD) yang pada 

2020 sebanyak 36,16 juta orang, dari 2019 sebanyak 38,8 juta orang. Pengurangan 

itu tak lepas dari berlakunya Peraturan Presiden 64/2020 tentang Jaminan 

Kesehatan. 

BPJS Kesehatan adalah badan hukum publik menurut UU BPJS. Tiga 

kriteria di bawah ini digunakan untuk menentukan bahaw BPJS merupakan badan 

hukum publik, yaitu: 

a. Cara pendiriannya atau terjadinya badan hukum itu, diadakan dengan 

konstruksi hukum publik, yaitu didirikan oleh penguasa (Negara) dengan 

Undang-Undang; 

b. Lingkungan kerjanya, yaitu dalam melaksanakan tugasnya badan hukum 

tersebut pada umumnya dengan publik dan bertindak dengan kedudukan yang 

sama dengan publik;  

c. Wewenangnya, badan hukum tersebut didirikan oleh penguasa Negara dan 

diberi wewenang untuk membuat keputusan, ketetapan, atau peraturan yang 

mengikat umum.  

https://www.bisnis.com/topic/16892/jkn
https://www.bisnis.com/topic/765/apbd
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 BPJS merupakan badan hukum publik karena memenuhi ketiga 

persyaratan tersebut di atas. Ketiga persyaratan tersebut tercantum dalam berbagai 

norma dalam UU BPJS, yaitu: 

a. BPJS dibentuk dengan Undang-Undang No. 24 Tahun 2011 tentang Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial. 

b. BPJS berfungsi untuk menyelenggarakan kepentingan umum, yaitu sistem 

Jaminan Sosial Nasional (SJSN) yang berdasarkan asas kemanusiaan, manfaat 

dan keadilan sosial bagi seluruh rakyat Indonesia. 

c. BPJS diberi delegasi kewenangan untuk membuat aturan yang mengikat 

umum. 

d. BPJS bertugas mengelola dana publik, yaitu dana jaminan sosial untuk 

kepentingan peserta.  

e. BPJS berwenang mlakukan pengawasan dan pemeriksaan atas kepatuhan 

peserta dan pemberi kerja dalam memenuhi kewajibannya sesuai dengan 

ketentuan peraturan perundangundangan jaminan sosial nasional.  

f. BPJS bertindak mewakili Negara RI sebagai anggota organisasi atau lembaga 

internasional.  

g. BPJS berwenang mengenakan sanksi administratif kepada peserta atau 

pemberi kerja yang tidak memenuhi kewajibannya.  

h. Pengangkatan anggota Dewan Pengawas dan anggota Direksi oleh Presiden, 

setelah melalui proses seleksi publik. BPJS wajib menyampaikan 

pertanggungjawabkan atas pelaksanaan tugasnya dalam bentuk laporan 

penggelolan program dan laporan keuangan tahunan yang telah diaudit oleh 
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akuntan publik kepada presiden, dengan tembusan kepada DJSN, paling 

lambat 30 Juni tahun berikutnya. 

 BPJS mengumumkan laporan pengelolan program dan laporan keuangan 

tahunan kepada publik dalam bentuk ringkasan eksekutif melalui website BPJS 

dan melalui paling sedikit 2 (dua) media massa cetak yang memiliki peredaran 

luas secara nasional, paling lambat tanggal 31 Juli tahun berikutnya. 

 Pasal 9 ayat (1) Undang-Undang BPJS menyebutkan bahwa BPJS 

Kesehatan berfungsi menyelenggarakan program jaminan kesehatan. Selanjutnya, 

mengenai tugas dari BPJS, disebutkan dalam Pasal 10 bahwa dalam 

melaksanakan fungsinya, BPJS bertugas untuk:  

a. Melakukan dan/atau menerima pendaftaran Peserta;  

b. Memungut dan mengumpulkan Iuran dari Peserta dan Pemberi Kerja; 

c. Menerima Bantuan Iuran dari Pemerintah;  

d. Mengelola Dana Jaminan Sosial untuk kepentingan Peserta; 

e. Mengumpulkan dan mengelola data Peserta program Jaminan Sosial; 

f. Membayarkan Manfaat dan/atau membiayai pelayanan kesehatan sesuai 

dengan ketentuan program Jaminan Sosial 

g. Memberikan informasi mengenai penyelenggaraan program Jaminan Sosial 

kepada Peserta dan masyarakat. 

Badan Penyelenggara jaminan Sosial Kesehatan adalah badan hukum 

publik yang bertanggungjawab kepada Presiden dan berfungsi menyelenggarakan 

program jaminan kesehatan.7 Pada 1 Januari 2014 Pemerintah mengoprasikan 
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BPJS Kesehatan atas perintah UU BPJS. Pada saat BPJS Kesehtan mulai 

beroprasi, terjadi serangkaian peristiwa sebagai berikut:  

a. PT Askes (Persero) dinyatakan bubar tanpa likuidasi dan semua aset dan 

liabilitas serta hak dan kewajiban hukum PT Askes (Persero) menjadi aset dan 

kewajiban hukum BPJS Kesehatan;  

b. Semua pegawai PT Askes (Persero) menjadi pegawai BPJS kesehatan;  

c. Menteri Badan Usaha Milik Negara selaku Rapat Umum Pemegang Saham 

mengesahkan laporan posisi keuangan penutup PT Askes (Persero) setelah 

dilakukan audit oleh kantor akuntan publik; 

d. Menteri Keuangan mengesahakan laporan posisi keuangan pembuka BPJS 

Kesehatan dan laporan posisi keuangan pembuka dana jaminan kesehatan.  

 Sejak BPJS Kesehatan beroprasi menyelenggarakan program-program 

pelayanan kesehatan perorangan kepada BPJS Kesehatan. Mulai 1 Januari 2014 

terjadi pengalihan program sebagai berikut: 

a. Kementerian Kesehatan tidak lagi menyelenggarakan program jaminan 

kesehatan masyarakat (Jamkesmas);  

b. Kementerian Pertanahan, Tentara Nasional Indonesia, dan Kepolisian 

Republik Indonesia tidak lagi menyelenggarakan program pelayanan 

kesehatan bagi pesertanya, kecuali untuk pelayanan kesehatan tertentu 

berkaitan dengan kegiatan operasionalnya, yang ditetapkan dengan Peraturan 

Presiden;  

c. PT Jamsostek (Persero) tidak lagi menyelenggarakan program jaminan 

pemeliharaan kesehatn. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

3.1 Jenis Penelitian 

Metode penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode 

penelitian deskriptif dengan pendekatan kualitatif yaitu prosedur pemecahan 

masalah yang diselidiki dengan menggambarkan, melukiskan, keadaan sekitar 

dengan objek penelitian pada saat sekarang berdasarkan fakta-fakta. 

Menurut Arikunto, (2009). Penelitian kualitatif adalah penelitian deskriptif 

yang bertujuan untuk membantu menjelaskan karakteristik objek dan subjek 

penelitian. Pendekatan deskriptif adalah penelitian yang berusaha untuk 

menuturkan pemecahan masalah yang ada sekarang berdasarkan data data, jadi 

Pendekatan deskriptif juga menyajikan data, menganalisis dan menginteprestasi, 

bersifat komparatif dan juga korelatif. Dengan dasar tersebut, maka penelitian 

diharapkan dapat memberikan gambaran tentang Pemanfaatan Aplikasi Mobile 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) Untuk Meningkatkan Efektivitas Pelayanan 

BPJS Kesehatan di Kecamatan Medan Barat. 

Menurut Sugiyono (2010 : 11) pendekatan kualitatif adalah pendekatan 

yang dilakukan untuk mengetahui nilai variabel mandiri, baik satu variabel atau 

lebih ( independen ) tanpa membuat perbandingan, atau menghubungkan antara 

variabel satu dengan variabel lain. 

Menurut Moelong (2006 : 11) pada penelitian deskriptif, data yang 

dikumpulkan adalah berupa kata – kata gambar, dan bukan angka – angka. Hal itu 

disebabkan oleh adanya pendekatan kualitatif.  

32 
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3.2 Kerangka Konsep Penelitian 

 Kerangka konsep yang akan di deskripsikan dan di gambarkan 

dalam penelitian ini adalah bagaimana penerapan system Aplikasi Mobile 

Jaminan Kesehatan Naisional (JKN) tersebut berjalan dengan baik. Sebagai dasar 

pijakan yang jelas dan pengembangan teori, maka kerangka konsep yang 

digambarkan dan disusun dalam sebuah model teoritis seperti apa yang 

digambarkan dalam bagan pada halaman berikut ini . 

  Gambar 3.2 Kerangka Konsep 
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3.3 Definisi Konsep 

Jonathan Sarwono, (2006:32) Konsep adalah suatu istilah dan definisi 

yangdigunakan untuk menggambarkan secara abstrak kejadian kelompok atau 

individu yang menjadi pusat perhatian. Dalam hal ini definisi konsep bertujuan 

untuk merumuskan istilah yang digunakan secara mendasar dan penyamaan 

persepsi tentang apa yang akan diteliti serta menghindari salah pengertian yang 

dapat mengaburkan tujuan penelitian. Konsep pemikiran yang digunakan peneliti 

ialah : 

a. Pemanfaatan  

Pemanfaatan adalah suatu kegiatan, proses, cara atau perbuatan menjadikan suatu 

yang ada menjadi bermanfaat. Istilah pemanfaatan berasal dari kata dasar manfaat 

yang berarti faedah, yang mendapat imbuhan pe-an yang berarti proses atau 

perbuatan memanfaatkan Perencanaan pembangunan daerah. 

b. Mobile Jaminan Kesehatan Nasional ( JKN ) 

merupakan aplikasi yang didesain oleh BPJS Kesehatan untuk memberikan 

kemudahan akses dan kenyamanan bagi peserta JKN-KIS. Aplikasi ini lengkap 

memuat informasi seputar Program JKN-KIS hingga bisa digunakan untuk 

merubah data peserta serta mengecek iuran. 

c. Efektivitas  

Efektivitas adalah sebagai pengukuran keberhasilan dalam pencapaian tujuan-

tujuan yang telah di tentukan dan sesuai dengan sasarannya, untuk menghasilkan 

sejumlah barang atau jasa yang telah di jalankan. 
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d. Efektivitas Pelayanan 

Efektivitas pelayanan yaitu suatu keadaan dimana tujuan yang ingin dicapai yaitu 

memelihara dan meningkatkan pelayanan, dilakukan secara tepat waktu dan 

manfaatnya secara nyata dirasakan oleh perorangan, keluarga, kelompok, maupun 

masyarakat.  

e. Pelayanan Kesehatan 

f. Jaminan Kesehatan 

g. BPJS Kesehatan 

3.4  Kategorisasi Penelitian 

 Kategorisasi menunjukkan bagaimana cara mengukur suatu variabel 

penelitian sehingga diketahui dengan jelas apa yang menjadi kategorisasi 

penelitian pendukung untuk analisis dari variabel tersebut. Kategorisasi dalam 

Penelitian ini adalah : 

a. Pemahaman Program 

b. Sarana dan Prasarana 

c. Efektivitas dan Efisiensi pelayanan Kesehatan 

Indikatator : 

1. Adanya Transparansi 

2. Adanya Partisipasi Masyarakat 

3. Adanya Akuntabilitas 
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3.5  Narasumber/ informan  

 Narasumber adalah orang yang memberikan informasi kepada peneliti dan 

orang yang mampu atau mengetahui informasi. Biasanya opini atau pendapat 

tersebut diambil lewat wawancara. Sumber data dalam penelitian ini adalah 

subjek dari mana dapat diperoleh maka dalam penelitian ini yang menjadi 

narasumber adalah sebagai berikut : 

1. Kepala Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan  

Nama  : Supriyanto Syaputa 

Jenis Kelamin : Laki-Laki 

Umur  : 45 

Pendidikan : Sarjana 

2. Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan 

a. Nama  : Diana Safitri 

 Jenis Kelamin : Perempuan 

Umur  : 40 

Pendidikan : SMA 

b. Nama  : Aris Budiman 

Jenis Kelamin : Laki-Laki 

Umur  : 50 

Pendidikan : SMA 
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c. Nama  : Latifah Putri 

Jenis Kelamin : Perempuan 

Umur  : 30 

Pendidikan : SMA 

3.6 Teknik Pengumpulan Data 

 Menurut Sugiyono (2009:224) Teknik pengumpulan data merupakan 

langkah yang paling strategis dalam penelitian, karena tujuan utama dari 

penelitian adalah mendapatkan data. Penggunaan metode tersebut dengan 

pertimbangan bahwa penelitian ini berusaha untuk mengetahui Pemanfaatan 

Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan (JKN) Untuk Meningkatkan Efekrivitas 

Pelayanan BPJS Kesehatan Di Kecamatan Medan Barat. Teknik Pengumpulan 

Data Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini 

adalah :  

1. Data Primer Data primer adalah data yang langsung diperoleh dari sumber 

data pertama di lokasi penelitian atau objek penelitian. Dalam penelitian 

ini yang digunakan adalah pengumpulan data dengan teknik wawancara. 

Wawancara adalah alat yang dipergunakan dalam komunikasi yang 

berbentuk sejumlah pertanyaan lisan yang diajukan oleh pengumpul data 

sebagai pencari informasi yang dijawab secara lisan pula oleh informan. 

Dengan kata lain, wawancara secara sederhana adalah alat pengumpul data 

berupa tanya jawab antara pihak pencari informasi dengan sumber 

informasi yang berlangsung secara lisan. Penelitian ini dilakukan terhadap 

kegiatan dari seluruh objek penelitian yang meliputi : 
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a. Observasi (Observation) adalah teknik pengumpulan data yang dilakukan 

dengan cara mempelajari dan mengadakan pengamatan secara langsung. 

b. Wawancara (Interview) adalah teknik pengumpulan data berupa sebuah 

tanya jawab yang dapat dilakukan secara langsung antar penulis dan pihak 

yang berhubungan dengan objek yang sedang diteliti penulis. 

c. Dokumentasi (Documentation) adalah teknik pengumpulan data yang 

dilakukan dengan cara mengadakan pencatatan dan mengumpulkan data, 

yang diidentifikasikan dari dokumentasi yang ada kaitannya dengan 

masalah yang diteliti penulis. 

2. Data sekunder adalah sumber dari data yang tidak langsung memberikan 

hasil dari data tersebut kepada pengumpul data atau peneliti, misalnya dari 

referensi seperti buku, jurnal, media massa, peraturan perundang-undangan 

dan penelitian terdahulu yang selaras serta berbagai informasi lainnya yang 

bersangkutan dalam penelitian. Data sekunder merupakan data pendukung 

atau tambahan tetapi tidak dapat diabaika karena sumber ini dapat 

melengkapi penelitian sehingga informasi menjadi lebih jelas. 

3.7 Teknik Analisis Data 

 Teknik analis data merupakan suatu langkah yang paling menentukan dari 

suatu penelitian, karena analis data berfungsi untuk menyimpulkan hasil 

penelitian. Maka, data yang dihasilkan haruslah seaktual dan sedalam 

mungkin, jika dimungkinkan menggali data sebanyak-banyaknya untuk 

mempertajam dalam proses penganalisisan. Hal ini didasari dengan 

perkembangan bahwa penelitian ini adalah penelitian sosial sehingga 
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dihadapkan dengan gejala sosialnya yang kompleks, selain itu metode 

kualitatif mensyaratkan peneliti dengan informan lebih mendalam, akurat, 

valid dan dapat dipercaya, sehingga mempermudah peneliti melakukan analisa 

data yang akan disajikan secara manual  jika ada angka-angka maka angka 

tersebut hanyalah alat pendukung analisa. Analisa data akan menampilkan 

data kualitatif. Analisa data kualitatif akan diambil melalui: 

3.7.1  Reduksi Data 

Reduksi data merupakan proses analisis yang dilakukan untuk 

menajamkan, menggolongkan, mengarahkan hasil penelitian dengan 

memfokuskan pada hal-hal yang dianggap penting oleh peneliti. Reduksi data 

bertujuan untuk mempermudah pemahaman terhadap data yang telah 

dikumpulkan dari hasil penelitian dilapangan dengan cara merangkum, 

mengklasifikasikan sesuai dengan masalah yang diteliti. 

3.7.2   Penyajian Data 

Penyajian data adalah sekumpulan informasi tersusun yang akan 

memberikan gambaran penelitian secara menyeluruh dengan kata lain menyajikan 

data secara terperinci dan menyeluruh dengan mencari pola da hubungannya. 

Penyajian data dilakukan untuk mempermudah melihat gambaran penelitian 

secara menyeluruh atau bagian-bagian tertentu dari hasil penelitian. Data yang 

dibuat dengan terperinci dan menyeluruh akan memudahkan peneliti dalam 

memahami sub-sub yang diteliti. 

3.7.3   Penarikan Kesimpulan 
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Penarikan Kesimpulan merupakan upaya mencari makna, arti dan 

penjelasan dari data yang dikumpulkan dan telah dianalisis untuk mencari 

masalah-masalah yang penting. Upaya ini dilakukan dengan mencari pola, tema, 

hubungan persamaan, hal yang sering timbul, dan sebagainya. Sehingga 

kesimpulan harus senantiasa diverifikasi selama penelitian berlangsung. Data 

yang telah dirangkum, direduksi dan disesuaikan dengan fokus masalah 

penelitian, maka data dianalisis dan diprediksi keabsahannya melalui beberapa 

teknik penelitian. 

3.8   Tempat dan Waktu Penelitian 

Penelitian Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional 

(JKN) Untuk Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan Di Kec. 

Medan Barat yang akn dilaksanakan pada bulan Februari 2021. Lokasi penelitian 

dilakukan di Kantor BPJS Kesehatan Kecamtan Medan Barat. Di jln. Karya No. 

135, Karang Berombak, Kec. Medan Barat., Kota Medan, Sumatera Utara. Daerah 

penelitian ini ditentukan secara purposive karena pada Kecamatan tersebut telah 

tersedianya penggunaan aplikasi Mobile JKN 

3.8.1   Deskripsi Ringkasan Tempat Penelitian 

Kota Medan Kota Medan adalah ibukota Sumatera Utara, sehingga 

memiliki kepadatan penduduk tertinggi di Sumatera Utara. Kota Medan 

merupakan pusat pemerintahan, pendidikan, kebudayaan dan perdagangan. Hal ini 

mungkin disebabkan karena bentuk geografis kota medan yang unik, ramping di 

tengah, dan membesar disisi utara dan selatan. Kota Medan memiliki luas sebesar 

265,10 km2 atau 3.6% dari keseluruhan Sumatera Utara yang terdiri dari 21 
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kecamatan dan 151 kelurahan. Sedangkan jumlah penduduk tahun 2015 

13.937.797 jiwa dengan tingkat kepadatan penduduk rata-rata 8.342 per km2 

(berdasarkan data dari kantor pusat statistik Kota Medan tahun 2016). Penyebaran 

penduduk tersebut tidak merata di setiap kecamatan. 

3.8.2   Kecamatan Medan Barat 

Medan Barat berbatasan langsung dengan beberapa kacamatan di Kota 

Medan. Disebelah utara berbatasan dengan Kecamatan Medan Deli. Disebelah 

timur berbatasan dengan Kecamatan Medan Timur. Disebelah barat berbatasan 

dengan Kecamatan Medan Helvetia, dan di sebelah selatan berbatasan dengan 

Kecamatan Medan Petisah. Kecamatan Medan Barat mempunyai luas sekitar 5,40 

km2 , yang terdiri dari 6 kelurahan yaitu kelurahan Pulo Brayan Kota, Karang 

Berombak, Sei Agul, Silalas, Kesawan, dan Glugur Kota. Pada ke 6 kelurahan ini, 

Kelurahan Silalas. 

3.8.3   BPJS Kesehatan Cabang Utama Medan  

BPJS Kesehatan (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial Kesehatan) 

merupakan Badan Usaha Milik Negara saat masih memakai nama PT. ASKES 

yang dirubah menjadi Badan Hukum Publik yang ditugaskan khusus oleh 

pemerintah untuk menyelenggarakan jaminan pemeliharaan kesehatan bagi 

seluruh rakyat Indonesia, terutama untuk Pegawai Negeri Sipil, Penerima Pensiun 

PNS danTNI/POLRI, Veteran, Perintis Kemerdekaan beserta keluarganya dan 

Badan Usaha lainnya ataupun rakyat biasa. BPJS Kesehatan merupakan program 

pemerintah dalam kesatuan Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) yang diresmikan 

pada tanggal 31 Desember 2013. Untuk BPJS Kesehatan mulai beroperasi sejak 
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tanggal 1 Januari 2014. BPJS Kesehatan sebelumnya bernama Askes (Asuransi 

Kesehatan), yang dikelola oleh PT Askes Indonesia (Persero), namun sesuai UU 

No. 24 Tahun 2011 tentang BPJS, PT. Askes Indonesia berubah menjadi BPJS 

Kesehatan sejak tanggal 1 Januari 2014, dengan jumlah fasilitas kesehatan 

sebanyak 9812 puskesmas, 711 klinik TNI, 569 klinik POLRI, 3478 klinik 

pratama, 4461 dokter praktek pribadi, 1157 Dokter Gigi, 12 RS kelas D pratama, 

1762 Rumah Sakit, 106 Klinik Utama, 1868 Apotik dan 925 optik yang tersebar 

di seluruh indonesia. Pada tahun 2014, pemerintah menargetkan sebanyak 121,6 

juta penduduk akan diberikan jaminan kesehatan oleh BPJS kesehatan. Jumlah 

dimaksud diasumsikan berasal dari pemerintah JAMKESMAS (96,4 juta jiwa), 

peserta yang 

3.8.4   Visi dan Misi BPJS Kesehatan Kota Medan 

1. Visi BPJS Kesehatan 

Tewujudnya Jaminan Kesehatan Yang Berkualitas Tanpa Diskriminasi 

2. Misi BPJS Kesehatan 

a. Memberi Layanan Terbaik Kepada Peserta dan Masyarakat 

b. Memperluas Kepersertaan Program Jaminan Kesehatan Mencakup Seluru 

Penduduk Indonesian 

c. Bersama Menjaga Kesinambungan Finansial Program Jaminan Kesehatan 
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3.8.5  Strukur Organisasi BPJS Kesehatan Kota Medan 

 

   Gambar 3.8.5 Struktur Organisasi 

 

3.8.6   Tugas Pokok dan Fungsi (Tupoksi) 

a. Kepala Cabang 

Memastikan peningkatan efektivitas dan efisiensi pengelolaan program 

kerja Kantor Cabang dalam mendukung pencapaian Indikator Kinerja Utama 

(IKU) dan sasaran organisasi di unit kerjanya melalui optimalisasi fungsi 

perencanaan, koordinasi, pembinaan, pengawasan dan pengendalian terhadap 

pelaksanaan/implementasi kebijakan operasional berdasarkan Annual 
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Performance Contract (APC) dan Rencana Kerja dan Anggaran (RKA) Kantor 

Cabang dan tata kelola organisasi yang baik (good governance). 

Kepala Bidang Perluasan, Pengawasan dan Pemeriksaan Peserta Memastikan 

tercapainya efektivitas program kerja perluasan kepesertaan dan kepatuhan 

peserta dan pemberi kerja kantor cabang melalui kegiatan pengelolaan promosi 

JKN, rekrutmen peserta dan pemberikerja,pengawasan dan pemeriksaan 

kepatuhan pendaftaran dan pemberian data yang benar pada peserta dan pemberi 

kerja serta menjalankan proses pelaksanaan, pemantauan dan evaluasi atas 

program-program kerja tersebut dalam mencapai target kinerja Kantor Cabang 

yang mendukung pencapaian tujuan organisasi. 

b. Kepala Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Peserta 

Memastikan tercapainya efektivitas program kerja peningkatan kepuasan 

peserta kantor cabang melalui peningkatan efektivitas pengelolaan administrasi 

dan data kepesertaan, pengendalian mutu pelayanan peserta, pemberian informasi 

langsung dan tidak langsung kepada peserta, penanganan pengaduan peserta dan 

masyarakat serta menjalankan proses pelaksanaan, pemantauan dan evaluasi atas 

program-program kerja tersebut dalam mencapai target kinerja Kantor Cabang 

yang mendukung pencapaian tujuan organisasi 

c. Kepala Bidang Penjaminan Manfaat Primer 

Memastikan tercapainya efektivitas program kerja penjaminan manfaat 

primer kantor cabang melalui peningkatan efektivitas program penjaminan 

manfaat primer melalui kegiatan pengelolaan kerjasama dan kemitraan fasilitas 

kesehatan primer, pengelolaan kinerja dan kepatuhan fasilitas kesehatan primer, 
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pengelolaan pengelolaan klaim dan utilisasi pelayanan kesehatan primer, 

pengelolaan pengendalian dan penanganan kecurangan pelayanan kesehatan 

primer, dan pengelolaan promotif dan preventif serta menjalankan proses 

pelaksanaan, pemantauan dan evaluasi atas program-program kerja tersebut dalam 

mencapai target kinerja Kantor Cabang yang mendukung pencapaian tujuan 

organisasi. 

d. Kepala Bidang Penjaminan Manfaat Rujukan 

Memastikan tercapainya efektivitas program kerja penjaminan manfaat 

rujukan kantor cabang melalui peningkatan efektivitas program penjaminan 

manfaat rujukan melalui kegiatan pengelolaan kerjasama dan kemitraan fasilitas 

kesehatan rujukan, pengelolaan kinerja dan kepatuhan fasilitas kesehatan rujukan, 

pengelolaan klaim dan utilisasi pelayanan kesehatan rujukan, pengelolaan 

pengendalian dan penanganan kecurangan pelayanan kesehatan rujukan serta 

menjalankan proses pelaksanaan, pemantauan dan evaluasi atas program-program 

kerja tersebut dalam mencapai target kinerja Kantor Cabang yang mendukung 

pencapaian tujuan organisasi 

e. Kepala Bidang Penagihan dan Keuangan 

Memastikan tercapainya efektivitas program kerja penagihan dan 

keuangan kantor cabang melalui pengelolaan kolekting iuran, pengelolaan 

perencanaan dan evaluasi program kerja dan anggaran, pengelolaan treasuri, 

pengelolaan akuntansi, serta pengelolaan kepatuhan terhadap kebijakan internal 

organisasi di kantor cabang serta menjalankan proses pelaksanaan, pemantauan 
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dan evaluasi atas program-program kerja tersebut dalam mencapai target kinerja 

Kantor Cabang yang mendukung pencapaian tujuan organisasi 

f. Kepala Bidang SDM, Umum dan Komunikasi Publik 

Memastikan tercapainya efektivitas program kerja SDM, umum, dan 

komunikasi publik kantor cabang melalui pengelolaan SDM kantor cabang, 

pengelolaan sarana prasarana, pengelolaan kesekretariatan dan kearsipan, 

pengelolaan komunikasi publik, pendampingan hukum, dan hubungan 

kelembagaan serta menjalankan proses pelaksanaan, pemantauan dan evaluasi atas 

program-program kerja tersebut dalam mencapai target kinerja Kantor Cabang 

yang mendukung pencapaian tujuan organisasi. 

g. Kepala Kantor Kota/Kabupaten 

Memastikan peningkatan efektivitas dan efisiensi pengelolaan program 

kerja Kantor Kabupaten/Kota dalam mendukung pencapaian kinerja Kantor 

Cabang melalui optimalisasi operasionalisasi fungsi perluasan kepesertaan, fungsi 

pelayanan peserta, fungsi kolekting iuran, fungsi pengelolaan fasilitas kesehatan 

primer dan rujukan, dan fungsi pengelolaan klaim dan utilisasi dan anti fraud di 

wilayah kabupaten/kota, serta perencanaan, pelaksanaan, koordinasi, pembinaan, 

dan evaluasi.  
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

4.1  Hasil Penelitian 

 Berdasarkan data saat wawancara yang menyajikan hasil penelitian yang 

diperoleh selama di lapangan dengan pendekatan kualitatif yaitu yang bertujuan 

memperoleh data dengan wawancara langsung bersama narasumber yang 

berwenang untuk menjawab pertanyaan kemudian di tarik kesimpulan. Penelitian 

ini berfokus pada Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) dari BPJS 

Kesehatan untuk melayani masyarakat dengan narasumber yaitu staf BPJS 

Kesehatan kota medan, jln. Karya No. 135, Karang Berombak, Kota Medan, 

Sumatera Utara. Berdasarka data yang di peroleh melalui wawancara dilapangan 

terhadap narasumber dapat dikelompokan data-data yang berkaitan dengan 

kategorisasi menurut jenis kelamin, umur dan Pendidikan, sehingga dapat 

memudahkan dalam pendistribusian berdasarkan objek penelitian. 

4.1.1  Deskripsi Narasumber 

 Berdasarkan data yang diperoleh melalui wawancara di lapangan terhadap 

narasumber dapat dikelompokkan data-data yang berkaitan dengan kategori 

menurut jenis kelamin, umur dan Pendidikan Distribusi Narasumber berdasarkan 

jenis kelamin di kelompokkan menjadi dua narasumber yaitu narasumber yang 

berjenis kelamin laki-laki dan perempuan. Pada tabel 4.1 berikut disajikan 

presentase untuk masing-masing kategori sebagai berikut : 
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a. Deskripsi Narasumber berdasarkan Jenis Kelamin 

Table 4.1 

Keadaan Narasumber berdasarkan Jenis Kelamin 

No Jenis Kelamin Frekuensi Persentase 

1 Laki-Laki 2 50% 

2 Perempuan 2 50% 

 Jumlah 4 100% 

Sumber : Hasil Penelitian Tahun 2021 di Kantor BPJS Kesehatan Kota Medan 

Berdasarkan tabel 4.1 diatas dapat dilihat bahwa narasumber memiliki 

perbandingan frekuensi yang berbeda antara laki-laki dan perempuan dengan 

masing-masing persentase 50% dan 50%. 

b. Deskripsi Narasumber berdasarkan Umur 

Distribusi narasumber berdasarkan umur dikelompokkan menjadi tiga 

kelompok umur yaitu narasumber dengan umur 30-40 tahun, umur 40-50 tahun. 

Pada tabel dibawah ini akan dijelaskan frekuensi dan persentase masing-masing 

kategori umur sebagai berikut: 

Table 4.2 

Keadaan Narasumber berdasarkan Umur 

No Umur Frekuensi Persentase 

1 30 – 40 2 50% 

2 40 – 50 2 50% 

 Jumlah 4 100% 

Sumber : Hasil Penelitian Tahun 2021 di Kantor BPJS Kesehatan Kota Medan 

Berdasarkan tabel 4.2 diatas dapat dilihat bahwa mayoritas narasumber 

berusia mulai dari 30-40 tahun dengan frekuensi 2 orang atau 50% dan usia 40-
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50 tahun sebanyak 2 orang atau 50% . 

c. Distribusi Narasumber berdasarkan Pendidikan 

Narasumber yang akan diwawancara dikategorikan berdasarkan 

pendidikan yang dikelompokkan menjadi dua kelompok yaitu tingkat sarjana 

dan tingkat Pascasarjana. Pada tabel dibawah ini akan dijelaskan frekuensi 

untuk masing-masing sebagai berikut : 

Table 4.3 

Keadaan Narasumber berdasarkan Pendidikan 

No Pendidikan Frekuensi Persentase 

1 SMA 3 60% 

2 Sarjana 1 40% 

 Jumlah  100% 

Sumber : Hasil Penelitian Tahun 2021 di Kantor BPJS Kesehatan Kota Medan 

 

Berdasarkan tabel 4.3 dapat dilihat bahwa narasumber memiliki 

perbandingan dengan SMA frekuensi 3 orang atau 60% dan Sarjana frekuensi 1 

orang atau 40%.   

Penyajian Data 

 Data yang diperoleh berupa hasil wawancara dari narasumber, yaitu 

dengan Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang Kepesertaan dan 

Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan, Dengan Ibu Diana safitri selaku 

peserta BPJS Kesehatan Kota Medan, Dengan Bapak Haris Budiman selaku 

peserta BPJS Kesehatan Kota Medan, Dengan Ibu Latifa Putri selaku peserta 

BPJS Kesehatan 
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4.1.3   Deskripsi Hasil Wawancara berdasarkan Kategorisasi 

 Penelitian ini dilaksanakan di Kantor BPJS Kesehatan Kota Medan yang 

beralamat di jln. Karya No. 135, Karang Berombak, Kota Medan, Sumatera Utara. 

Peneliti melakukan wawancara, melakukan observasi dan dokumentasi untuk 

mengetahui sejauh mana pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) Untuk Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS di Kantor 

Cabang Medan. 

Berdasarkan hasil wawancara yang telah dilakukan bersama para 

narasumber/ responden dilapangan, maka data dapat dianalisis satu persatu 

tentang jawaban narasumber/responden sehingga dapat diperoleh rekapitulasi data 

sebagai berikut : 

a. Pemahaman Program 

 Pemahaman program atau system untuk mengetaui sejauh mana pegawai 

BPJS Kesehatan mampu memahami Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN). Dengan adanya program layanan BPJS Kesehatan berbasis 

aplikasi ini akan lebih mudah dalam melakukan pelayanan terhadap peserta 

ataupun masyarakat dan juga untuk meminimalisir antrian yang ada di kantor 

BPJS Kesehatan. 

Berdasarkan hasil wawancara dengan Bapak Supriyanto Syaputra selaku 

Kepala Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan pada Hari 

Senin 19 April 2021 Pukul 14:00 WIB Tentang pemahaman program Aplikasi 

Mobile Jaminan Kesehatan (JKN) Terhadap pegawai BPJS Kesehatan Kota 

Medan. Beliau mengatakan Dengan adanya aplikasi Mobile JKN, pelayanan 
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administrasi yang sebelumnya terbatas hanya dapat dilakukan di kantor cabang 

sekarang dapat diakses di mana saja dan kapan saja. Peserta lebih mudah untuk 

mengakses pelayanan BPJS Kesehatan tidak terbatas tempat dan waktu. 

Pegawai BPJS Kesehatan Kota Medan juga sudah memberi pemahaman 

kepada peserta BPJS Kesehatan ataupun Masyarakat dengan cara 

mensosialisasikan Program JKN-KIS kepada masyarakat menggunakan beberapa 

media antara lain: 

a. Media Massa (surat kabar, televisi, radio) 

b. Media Sosial (facebook, instagram, twitter, youtube) 

c. Media Luar Ruangan (billboard, spanduk, leaflet) 

d. Pemberian Informasi Langsung (sosialisasi langsung kepada 

komunitas, mobile customer service) 

 Selain hal tersebut di atas, Pegawai BPJS Kesehatan pun selama ini 

memberikan edukasi kepada masyarakat, minimal di lingkungan keluarga dan 

tempat tinggal mereka. 

Mengenai Sumber Daya Manusia (SDM) di Kantor BPJS Kesehatan Kota 

Medan Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang Kepesertaan dan 

Pelayanan Peserta mengatakan bahwasannya Untuk perhitungan kecukupan SDM 

di kantor cabang sudah diperhitungkan oleh Kantor Pusat BPJS Kesehatan. Jadi 

SDM di Kantor Cabang Kota Medan sudah memadai untuk mengoptimalkan 

Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) dan juga pegawainya di 

tempatkan sesuai dengan keahliannya. BPJS Kesehatan juga memiliki staf khusus 

untuk mensosialisakan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan (JKN) terhadap 
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masyarakat yaitu tugasnya ada di Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Peserta 

melalui program pemberiaan informasi langsung dan tidak langsung. 

Sejauh ini kelebihan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) 

yaitu  Hampir semua pelayanan administrasi yang ada di kantor cabang ada di 

aplikasi Mobile JKN dan ada fitur lain yang dapat diakses oleh peserta guna 

kelancaran pelayanan pada Program JKN-KIS seperti: 

1. Fitur Peserta, menampilkan informasi kepesertaan Program JKN-KIS; 

2. Fitur Ubah Data Peserta, untuk perubahan data peserta (nomor hp, email, 

alamat surat menyurat, fasilitas kesehatan tingkat I, kelas); 

3. Fitur Ketersediaan Tempat Tidur, menampilkan ketersediaan tempat tidur 

di rumah sakit yang bekerja sama dengan BPJS Kesehatan); 

4. Fitur Skrining Covid-19, untuk melakukan skrining mandiri perihal Covid-

19 

5. Fitur Premi, menampilkan tagihan iuran berjalan; 

6. Fitur Konsultasi Dokter, untuk melakukan konsultasi dengan dokter di 

fasilitas kesehatan tingkat I secara real time; 

7. Fitur Jadwal Tindakan Operasi, menampilkan jadwal Tindakan Operasi 

peserta yang sudah dijadwalkan oleh rumah sakit; 

8. Fitur Pendaftaran Peserta, untuk pengambilan antrian online pelayanan di 

fasilitas kesehatan; 

9. Fitur Obat ditanggung, menampilkan daftar obat yang ditanggung oleh 

Program JKN-KIS; 



53 
 

 
 

10. Fitur Pendaftaran Auto Debit, untuk pendaftaran pembayaran iuran 

melalui auto debet; 

11. Fitur Catatan Pembayaram, menampilkan catatan pembayaran peserta; 

12. Fitur Pendaftaran Peserta, untuk pendaftaran peserta baru; 

13. Fitur Pembayaran, menampilkan tata cara membayaran iuran Program 

JKN-KIS; 

14. Fitur Riwayat Pelayanan, menampilkan riwayat pelayanan peserta di 

fasilitas kesehatan; 

15. Fitur Skrining Riwayat Kesehatan, untuk melakukakn skrining kesehatan 

secara mandiri; 

16. Fitur Cek Va, menampilkan nomor virtual akun (va) yang digunakan 

untuk pembayaran iuran Program JKN-KIS; 

17. Fitur Info JKN, menampilkan informasi terbaru perihal Program JKN-

KIS; 

18. Fitur Lokasi, menampilkan lokasi Kantor BPJS Kesehatan dan lokasi 

fasilitas kesehatan yang bekerjasama dengan BPJS Kesehatan; 

19. Fitur Pengaduan Peserta, untuk menyampaikan keluhan atau pengaduan 

perihal pelaksanaan Program JKN-KIS; 

20. Menu Artikel, menampilkan artikel mengenai Program JKN-KIS dan Pola 

Hidup Sehat; 

21. Menu Kartu Peserta, menampilkan kartu peserta yang dapat digunakan 

untuk pelayanan kesehatan; 
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22. Menu FAQ (Frequently Asked Questions), menampilkan tanya jawab 

perihal Program JKN-KIS; 

Selain kelebihan dari banyaknya fitur dan layanan yang ada di aplikasi Mobile 

JKN, kelebihan lainnya adalah aplikasi Mobile JKN dapat diakses di manapun 

dan kapanpun. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Gambar 4.1.3 Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) 

Berdasarkan hasil wawancara dengan Ibu Diana safitri selaku peserta 

BPJS Kesehatan pada hari Selasa 20 April 2021 Pukul 09:00 WIB Tentang 
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Pemahaman Program Aplikasi Mobile jaminan Kesehatan, 

Gambar 4.1.3 Dokumentasi Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan 

 Beliau mengatakan sudah paham tentang bagaimana cara penggunaan 

Aplikasi Mobile JKN tetapi ketika hendak mendaftarkan anak dan suaminya 

dengan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) selalu gagal terus, 

ketika mendaftarkan punya anaknya juga tidak mendapatkan kode OTP, apalagi 

suaminya selalu gagal login. Beliau juga mengatakan bahwa mereka juga sudah 

menelpon care center tetapi menurut Ibu Diana Safitri jawaban dari pihak BPJS 

Kesehatan tidak memuaskan dan cenderung normative. Beliau juga berharap agar 

Aplikasi Mobile JKN menjadi lebih baik lagi, agar masyarakat juga antusias 

dalam penggunaan aplikasi tersebut karna dapat mempermudah peserta BPJS 

Kesehatan. 

Selanjutnya Berdasarkan hasil wawancara dengan Bapak Aris Budiman 

selaku Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan pada hari Selasa 20 April 2021 Pukul 

09:30 WIB tentang Pemahaman Program Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) sama halnya dengan Narasumber diatas,  
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Gambar 4.1.3 Dokumentasi Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan 

Beliau Mengatakan sudah memahami tata cara penggunaan aplikasi 

Mobile JKN tetapi kendala yang dihadapi bahwa sudah 2 hari mendaftar buat 

rincian BPJS Kesehatan tetapi selalu tidak bisa, mentok di verifikasi mulu, 

kodenya gak di kirim-kirim, koneksi gagal mulu, Padahal sudah pakai wifi tetapi 

yang muncul koneksi tidak stabil, padahal signalnya full, deskripsinya 

mengatakan caranya mudah tetapi selalu tidak bisa, ujur bapak Haris Budiman 

saat diwawancara. 

Selanjutnya berdasarkan hasil wawancara dengan Ibu Latifah Putri selaku 

Peserta BPJS Kesehatan pada Hari Selasa 20 April 2021 Pukul 10:00 WIB tentang 

Pemahaman Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), Beliau 

mengatakan kurang memahami aplikasi Mobile JKN dikarnakan minimnya 

pengetauan terhadap teknologi atau cara menggunakan smartphone jadi beliau 

lebih memilih datang langsung ke kantor BPJS Kesehatan, karna menurut beliau 

dengan mendatangi langsung kantor BPJS Kesehatan dapat mempermudah dan 

memperjelas apa yang dibutuhkan. 

b. Sarana dan Prasarana 

Berdasarkan hasil wawancara dengan Bapak Supriyanto Syaputra selaku 

Kepala Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan Cabang 

Medan pada Hari Senin 19 April 2021 Pukul 14:00 WIB tentang Sarana dan 

Prasarana, Beliau mengatakan bahwa untuk mendukung program Aplikasi Mobile 

Jaminan Kesehatan Naisonal (JKN) BPJS Kesehatan memiliki peran penting 

dalam kesiapan sarana dan prasarana yang ada di Kantor BPJS Kesehatan Cabang 
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Medan, seperti yang dikatakan Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang 

Kepesertaan dan Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan bahwa Aplikasi Mobile JKN 

dikelola langsung oleh Kantor Pusat BPJS Kesehatan, Adapun peran Kantor 

Cabang BPJS Kesehatan adalah untuk mensosialisasikan Program JKN-KIS 

termasuk aplikasi Mobile JKN.  

Selain peran untuk mensosialisasi kan tersebut, kantor cabang juga menindak 

lanjuti apabila ada pengaduan dan keluhan yang masuk melalui aplikasi Mobile 

JKN yang berada di wilayah masing-masing kantor cabang. 

Dengan adanya aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) yang 

bertujuan untuk mempermudah peserta BPJS Kesehatan dalam mendapatkan 

pelayanan juga banyak mendapatkan keluhahan dari masyarakat ataupun pesetrta 

BPJS Kesehatan. Setiap keluhan masyarakat atau peserta yang masuk melalui 

aplikasi Mobile JKN akan ditindak lanjuti oleh kantor cabang sesuai dengan 

wilayah kerjanya. 

 Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang Kepesertaan dan 

Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan Cabang Medan juga mengatakan bawah sering 

terjadinya system error karena Kendala yang sering terjadi pada aplikasi Mobile 

JKN ada dua factor: 

a. Faktor dari BPJS Kesehatan 

Proses updating aplikasi 

b. Faktor dari Peserta 

1. Handphone peserta tidak kompatable 

2. Jaringan  



58 
 

 
 

3. Memori Handphone peserta tidak mencukupi 

 kualitas sistem yang mencakup sejauh mana peforma yang ditujukan oleh 

sistem Ketika pengguna menggunakan sistem informasi baik dari segi hardware 

maupun dari segi software. Berdasar dari hasil wawancara staf BPJS Kesehatan 

mengatakan bahwa Untuk pengelolaan aplikasi Mobile JKN dilakukan langsung 

oleh kantor pusat. Kalau dari segi peserta yang mengakses kualitas akses aplikasi 

Mobile JKN dipengaruhi oleh jenis handphone dan jaringan handphone yang 

digunakan.  

 Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang Kepesertaan dan 

Pelayanan Peserta BPJS juga mengatakan bahwa Aplikasi Jaminan Kesehatan 

Naisonal (JKN) selalu dilakukan evaluasi, ini terlihat dari banyaknya 

pengembangan semenjak diluncurkannya aplikasi Mobile JKN pada tahun 2017. 

Evaluasi dilakukan guna untuk selalu memaksimalkan Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) maupun para pegawai BPJS Kesehatan agar lebih 

kompeten lagi dalam melayani masyarakat dan peserta BPJS Kesehatan. 

 Berdasarkan hasil wawancara dengan Ibu Diana Safitri selaku peserta 

BPJS Kesehatan Kota Medan pada hasi Selasa 20 April 2021 Pukul 09:00 WIB 

tentang Sarana dan Prasarana di Kantor BPJS Kesehatan Medan mengenai 

Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), Beliau mengatakan sejauh 

ini peforma koneksi Aplikasi Mobile JKN sangat buruk, karna beliau tidak bisa 

mengakses Aplikasi tersebut padahal jaringan yang beliau miliki bagus tetapi 

memang koneksi dari Aplikasinya yang sering Error bahkan sama sekali tidak 

bisa digunakan. Beliau juga menegaskan lambatnya kinerja para pegawai BPJS 
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Kesehatan dalam menghadapi permasalahan Aplikasi Mobile JKN ini dan tidak 

dapat membantu selain menyuruh peserta menunggu perbaikan terhadap aplikasi, 

mau tidak mau harus datang ke kantor juga. 

 Selanjutnya Berdasarkan hasil wawancara dengan Bapak haris Budiman 

selaku Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan pada hari Selasa 20 April 2021 Pukul 

09:30 WIB tentang Pemahaman Program Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) sama halnya dengan Narasumber diatas, Beliau Mengatakan 

peforma Aplikasi Mobile JKN buruk itu bisa dilihat dari koneksi Aplikasi tersebut 

selalu saja gagal dalam mengakses, beliau juga menegaskan ini bukan kesalahan 

jaringan pada kami tetapi system Aplikasinya saja yang sering error dan 

seharusnya cepat ditangani agar tidak berlarut-larut, karna dalam masa pandemic 

ini susah bila harus dating langsung ke kantor BPJS Kesehatannya langsung. 

 Selanjutnya berdasarkan hasil wawancara dengan Ibu Latifah Putri selaku 

Peserta BPJS Kesehatan pada Hari Selasa 20 April 2021 Pukul 10:00 WIB tentang 

Sarana dan Prasarana Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), Beliau 

mengatakan berhubung beliau tidak bisa menggunakan Aplikasi Mobile JKN jadi 

menurut beliau sarana dan prasarana yang harus dibenahi yaitu antrian yang 

membeludak sewaktu sebelum pandemic, karna membeludaknya antrian mesin 

pengambilan karcis menjadi error dan membuat antrian semakin Panjang di 

tambah pula fasilitas yang ada di dalam Kantor BPJS Kesehatan tidak memadai 

seperti tempat duduk yang sedikit, itu yang membuat peserta yang mengantri tidak 

mendapatkan tempat duduk dan sampai ada yang berdiri-berdiri bahkan sampai 

ada yang pulang juga. Dan untuk masa pandemic seperti ini antrian di pindahkan 
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menjadi diluar ruangan dan diluar area Gedung BPJS Kesehatan yang bertepatan 

dengan lokasi parkiran kendaraan bermotor dan itu berada di pinggir jalan, kadang 

sampai membuat kemacetan. Beliau juga berharap BPJS Kesehatan Kota medan 

bisa menjadi lebih baik lagi kedepannya. 

c. Efektivitas dan Efisiensi Pelayanan Kesehatan 

Efektivitas Pelayanan merupakan seberapa baik kinerja yang dikerjakan 

oleh pegawai BPJS Kesehatan dan sejauh mana pegawai mampu menghasilkan 

suatu luaran sesuai dengan yang diharapkan. Ini artinya bahwa apabila pegawai 

dapat menyelesaikan sesuai dengan rencana dan baik dalam waktu, biaya maupun 

mutunya dapat dikatan efektif. Yang dikatan efisien adalah usaha untuk mencapai 

tujuan yang maksimal, lebih cepat dan tepat. 

Seperti yang dikatakan Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang 

Kepesertaan dan Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan Cabang Medan dengan 

adanya Program aplikasi Mobile JKN menjadi lebih efektif karena peserta dapat 

langsung memantau layanan yang diakses dan lebih efisien karena dapat diakses 

di manapun dan kapanpun. 

Dilihat dari efektivitas Program aplikasi Mobile JKN di kalangan masyarakat, 

Aplikasi Mobile JKN dapat dikatakan efektive dalam hal mengurangi kunjungan 

peserta yang datang langsung ke kantor cabang karena hampir semua pelayanan 

dapat diakses melalui aplikasi Mobile JKN, Apalagi di tengah pandemic covid-19 

seperti saat ini. 

Adapun cara dalam mengupayakan aplikasi Mobile JKN agar lebih 

maksimal, Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang Kepesertaan dan 
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Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan Cabang Medan mengatakan bahwa Aplikasi 

Mobile JKN dapat lebih maksimal apabila seluruh peserta Program JKN-KIS 

sudah memanfaatkan aplikasi Mobile JKN, sehingga peserta dapat merasakan 

langsung pengalaman menggunakan aplikasi Mobile JKN dan dapat memberikan 

masukan dari pengalaman menggunakan aplikasi Mobile JKN untuk perbaikan 

kedepannya. Bicara tentang pemanfaatan aplikasi Mobile JKN bisa menjadi solusi 

bagi para peserta BPJS Kesehatan karena dengan adanya kelebihan fitur yang ada 

dan kelebihan dapat diakses di manapun dan kapan pun. aplikasi Mobile JKN 

dapat menjadi solusi bagi Peserta Program JKN-KIS yang memerlukan layanan 

administrasi Program JKN-KIS apalagi di tengah pandemic covid-19 seperti saat 

ini. 

Bapak Supriyanto Syaputra selaku Kepala Bidang Kepesertaan dan 

Pelayanan Peserta BPJS Kesehtan Cabang Medan juga menambahkan bahwa 

aplikasi Mobile JKN juga memiliki kendala, Kendala yang kami temui selama ini, 

banyak peserta khususnya orangtua yang masih belum paham penggunaan 

smartphone sehingga mereka tidak dapat menggunakan aplikasi Mobile JKN. 

Untuk kendala tersebut, BPJS Kesehatan  juga memiliki layanan lainnya yaitu 

care center BPJS Kesehatan 1500 400 yang dapat diakses oleh peserta dan dapat 

langsung berinteraksi dengan petugas BPJS Kesehatan. 

Berdasarkan hasil wawancara dengan Ibu Diana Safitri selaku peserta 

BPJS Kesehatan Kota Medan pada hasi Selasa 20 April 2021 Pukul 09:00 WIB 

tentang Efektivitas dan efisiensi di Kantor BPJS Kesehatan Medan mengenai 

Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), Beliau mengatakan Aplikasi 



62 
 

 
 

Mobile JKN kurang Efektif karna koneksi dari Aplikasi masih kurang maksimal. 

Banyak kendala yang terdapat di Aplikasi tersebut, masih perlu banyak perbaikan 

lagi dan beliau juga berharap pihak BPJS Kesehatan lebih cepat dalam mengatasi 

masalah yang terjadi pada Aplikasi Mobile JKN. 

Selanjutnya Berdasarkan hasil wawancara dengan Bapak haris Budiman 

selaku Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan pada hari Selasa 20 April 2021 Pukul 

09:30 WIB tentang Efektivitas dan Efisiensi Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) sama halnya dengan Narasumber diatas, Beliau Mengatakan 

Aplikasi Mobile JKN kurang Efektiv dari segi konek jaringan yang ada pada 

aplikasi tersebut harus ada pembaruan dan perbaikan agar Aplikasi dapat 

digunakan dengan maksimal. Beliau juga mengatakan bahwa Aplikasi Mobile 

JKN ini sebenarnya sangat membantu Pengguna BPJS apalagi dalam pandemic 

seperti ini tidak harus keluar rumah, hanya saja sering terjadinya system error 

terhadap Aplikasi sehingga tidak dapat digunakan dan mau tidak mau harus 

datang langsung ke Kantor BPJS Kesehatan. 

Selanjutnya berdasarkan hasil wawancara dengan Ibu Latifah Putri selaku 

Peserta BPJS Kesehatan pada Hari Selasa 20 April 2021 Pukul 10:00 WIB tentang 

Efektivitas dan efisiensi Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), 

Beliau mengatakan bahwa BPJS Kesehatan sudah efektiv dalam pelayan 

Kesehatan terhadap peserta BPJS Kesehatan hanya saja pihak BPJS Kesehatan 

juga harus memperhatikan lagi mengenai antrian yang membeludak tesebut juga 

meningkatkan fasilitas yang ada. BPJS Kesehatan belum bisa dikatakan Efisien 
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karna harus lebih Efektiv lagi dalam pelayanan Kesehatan mau itu dari segi 

pelayanan langsung ataupun menggunakan Aplikasi. 

4.2  Pembahasan 

4.2.1  Analisis Hasil Wawancara 

 Pada sub ini, dari hasil penyajian data yang akan dianalisis dengan tetap 

mengacu kepada hasil interpretasi data tersebut sesuai dengan fokus kajian dalam 

penelitian. Dari seluruh data yang disajikan secara menyeluruh yang diperoleh 

selama penelitian, baik dengan melakukan wawancara kepada narasumber 

penelitian yang berkaitan dengan permasalahan yang ingin dijawab yakni tentang 

PemanfaatanAplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasionla (JKN). Berdasarkan 

hal tersebut penulis melakukan analisis berdasarkan wawancara yang penulis 

lakukan. 

a. Pemahaman Program 

 Berdasarkan hasil wawancara yang tertera diatas dapat disimpulkan bahwa 

peserta BPJS Kesehatan Kota Medan sudah banyak yang mengetaui tentang 

Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) dan sudah memahami cara 

penggunaan Aplikasinya juga. hanya saja kendala yang dialami oleh peserta BPJS 

Kesehatan terdapat pada Aplikasi itu sendiri, walaupun sudah dilakukan 

pembaharuan masih saja tidak bisa mengakses Aplikasi tersebut dikarenakan 

masalah koneksi yang ada pada Aplikasi Mobile JKN. Disamping itu juga 

pegawai BPJS Kesehatan di duga lambat dalam mengatasi masalah yang ada pada 

Aplikasi tersebut sehingga banyak yang mengeluhkan kinerja Aplikasi Mobile 

JKN. Walaupun BPJS Kesehatan punya cara lain dalam melayani Masyarakat dan 
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Peserta BPJS Kesehatan melalui care center 1500 400 masih banyak dari 

masyarakat ataupun peserta yang merasa kurang puas dan jelas dari apa yang 

disampaikan pihak BPJS Kesehatan melalui care center 1500 400. 

 menurut Hana (2018) Mobile application adalah sebuah aplikasi yang 

memungkinkan seseorang melakukan mobilitas dengan menggunakan PDA 

(Personal, Digital, Assistant), telepon seluler atau handpone. Mobile application 

memudahkan seseorang melakukan berbagai macam aktifitas mulai hiburan, 

belajar, mengerjakan pekerjaan kantor, berbisnis Dan lain sebagainya 

b. Sarana dan Prasarana 

 Berdasarkan hasil wawancara yang tertera diatas dapat disimpulkan bahwa 

Sarana dan Prasarana BPJS Kesehatan masih kurang memadai, hal ini bisa dilihat 

dari ketidak siapan Aplikasi untuk digunakan orang banyak mau itu peserta 

ataupun masyarakat karna sering terjadi system error saat mengakses Aplikasi 

Mobile JKN. Lambatnya perbaikan system Aplikasi membuat peserta harus 

datang langsung ke Kantor BPJS Kesehatan. 

menurut Abdurahmat (2008:4) Efektivitas merupakan pemanfaatan 

sumber daya, sarana dan prasarana dalam jumlah tertentu yang secara sadar 

ditetapkan sebelumnya untuk menghasilkan sejumlah pekerjaan tepat pada 

waktunya. Dapat disimpulkan bahwa efektivitas berkaitan dengan terlaksananya 

semua tugas pokok, tercapainya tujuan, tepat waktu dan partisipasi aktif dari 

anggota serta merupakan keterkaitan antara tujuan dengan hasil yang ingin 

dicapai. 
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c. Efektivitas dan Efisiensi Pelayanan Kesehatan 

 Berdasarkan hasil wawancara yang tertera diatas dapat disimpulkan bahwa 

BPJS Kesehatan belum bisa dikatakan efektiv dalam penggunaan Aplikasi Mobile 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN). Hal ini dilihat dari peforma Aplikasi yang 

tidak maksimal sehingga peserta BPJS Kesehatan dan masyarakat masih kesulitan 

dalam mengakses Aplikasi Mobile JKN dan masih harus datang langsung ke 

Kantor BPJS Kesehatan untuk melakukan aktivitas yang dibutuhkan. 

Menurut Masruri, (2014) Efektivitas Pelayanan merupakan seberapa kinerja 

yang baik dikerjakan dan sejauh mana karyawan mampu menghasilkan suatu 

luaran sesuai dengan yang diharapkan. Ini artinya bahwa apabila suatu dapat 

diselesaikan dengan sesuai rencana, dan baik dalam waktu, biaya maupun 

mutunya, dapat dikatakan efektif. 

4.3 Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) 

Untuk Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan Di Kantor 

Cabang Medan 

Pemanfaatan dapat diukur antara program perencanaan dengan hasil nyata yang 

ada di masyarakat, pemanfaatan adalah sejauh mana seseorang percaya bahwa 

menggunakan teknologi akan meningkatkan kinerjanya. pemanfaatan  merupakan 

penentu yang kuat terhadap penerimaan pengguna suatu sistem informasi, adopsi, 

dan perilaku para pengguna. Bila dikaitkan dengan masalah penelitian ini, maka 

pemanfaatan di sini berarti menggunakan atau memakai sesuatu media yang 

berguna dalam hal ini memanfaatkan media smartphone untuk dapat mengakses 

Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di manapun dan kapan pun. 
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Dengan memanfaatkan smartphone sebagai media untuk akses Mobile JKN 

sebagai sarana untuk mendapatkan informasi yang dibutuhkan baik untuk 

menyelesaikan keluhan-keluhan ataupun kebutuhan yang diperlukan seperti 

membayar iuran BPJS Kesehatan, ubah data peserta dll. 

Menurut Beni (2016: 69) efektivitas adalah hubungan antara output dan 

tujuan atau dapat juga dikatakan merupakan ukuran seberapa jauh tingkat 

output, kebijakan dan prosedur dari organisasi. Efektivitas juga berhubungan 

dengan derajat keberhasilan suatu operasi pada sektor publik sehingga suatu 

kegiatan dikatakan efektif jika kegiatan tersebut mempunyai pengaruh besar 

terhadap kemampuan menyediakan pelayanan masyarakat yang merupakan 

sasaran yang telah ditentukan. 

Menurut Mardiasmo (2017: 134) efektivitas adalah ukuran berhasil 

tidaknya pencapaian tujuan suatu organisasi mencapai tujuannya. Apabila suatu 

organisasi mencapai tujuan maka organisasi tersebut telah berjalan dengan 

efektif.  

 Berdasarkan pendapat diatas dan hasil wawancara yang tertera diatas dapat 

disimpulkan bahwa Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional 

(JKN) Untuk Meningkatkan Efektivitas Pelayanan Di Kantor BPJS Kesehatan 

Kota Medan yang berdasarkan kategorisasi bahwa program BPJS Kesehatan 

untuk mempermudah peserta dan masyarakat untuk mendapatkan pelayanan 

Kesehatan sudah berjalan tetap belum efektiv dan efisien. Hal ini dilihat dari 

masalah-masalah yang terjadi pada Aplikasi Mobile JKN dan peserta ataupun 
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masyarakat masih mengelukan tentang peforma Aplikasi ini, dan masih harus di 

benahi lagi agar lebih baik kedepannya. 
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BAB V 

PENUTUP 

5.1  Simpulan 

 Setelah pelaksanaan penelitian berdasarkan hasil wawancara yang telah 

dilakukan, penulis melengkapinya dalam penyajian dan pembahasan, maka 

penulis menyimpulkan bahwa Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan 

Nasioanl (JKN) Untuk Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan di 

Kantor Cabang Medan, sudah berjalan sesuai program BPJS Kesehatan tetapi 

masih belum Efektiv dan efisien. Hal ini didasri kategorisasi antara lain : 

a. Pemahaman Program, terlihat yang ada dilapangan bahwa sosialisasi yang 

dilakukan BPJS Kesehatan mampu membuat masyarakat paham dan 

mengetahui Aplikasi Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) tetapi kinerja 

Aplikasi Mobile JKN masih belum maksimal. Hal ini dapat dilihat dari 

banyaknya kendala dan masalah yang terjadi pada aplikasi, seperti 

masalah jaringan pada Aplikasi Mobile JKN yang sering kali error 

sehingga susah untuk mengaksesnya, ini masalah internal yang terjadi 

pada system Aplikasi dan memerlukan pembaharuan yang membutuhkan 

waktu lama. Terkait masalah Aplikasi Mobile JKN pegawai juga masih 

dibilang lambat dalam menghadapi masalah yang ada pada aplikasi 

tersebut sehingga peserta dan masyarakat mau tidak mau harus datang 

langsung ke Kantor BPJS Kesehatan untuk mengurus keperluan mereka. 
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b. Sarana dan Prasaran, dengan adanya Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) sarana dan prasarana BPJS Kesehatan bertambah dan 

mengikuti perkembangan jaman yang ada pada saat ini, sejauh ini BPJS 

Kesehatan sudah berusaha memaksimalkan kinerja mereka dari mulai 

menggunakan teknologi dalam melakukan pelayanan hingga pelayanan 

secara langsung. Walaupun sarana dan prasarana yang ada di BPJS 

Kesehatan masih kurang efektive seperti Aplikasi Mobile JKN yang masih 

belum siap untuk digunakan orang banyak karna koneksi yang ada pada 

Aplikasi masih tergolong buruk dan keluhan-keluhan yang diadukan 

peserta melalui care center 1500 400 juga kurang memuaskan bagi peserta. 

Tidak hanya itu sarana dan prasarana yang ada di Kantor BPJS Kesehatan 

juga masih terbilang kurang memadai dilihat dari antrian yang 

membeludak di kantor BPJS Kesehatan masih banyak peserta yang tidak 

kedapatan bangku untuk menunggu giliran sehingga peserta banyak yang 

berdiri-berdiri bahkan sampai ada yang memilih pulang.  

c. Efektivitas dan Efisiensi Pelayanan Kesehatan, dilihat dari keseluruhan 

masalah dan kendala yang terdapat pada Aplikasi Mobile JKN masih 

belum efektive dan efisien karna masih banyak yang harus di perbaiki lagi, 

dari segi peforma kinerja aplikasi dan kinerja pegawai yang ditugas 

melayani peserta melalui Aplikasi Mobile JKN. 
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5.2  Saran 

 Dari Hasil Penelitian ini, Penulis memberikan saran yang dibutuhkan 

berdasarkan yang penulis alami dan berdasarkan wawancara pada peserta BPJS 

Kesehatan mengenai Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional 

(JKN) Untuk Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan di Kantor 

Cabang Medan sebagai berikut : 

1. Diharapkan BPJS Kesehatan Kota Medan bisa tanggap dalam mengatasi 

masalah yang ada di Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan (JKN) sehingga 

bisa mudah di akses oleh peserta BPJS Kesehatan. 

2. Diharapkan BPJS Kesehatan Kota Medan lebih memperhatikan lagi sarana 

dan prasaran dan mengoptimalkan lagi kinerja pegawai dalam memberikan 

fasilitas pelayanan BPJS Kesehatan. 

3. Diharapkan BPJS Kesehatan Kota Medan bisa mengoptimalkan kinerja 

pegawai dan system Aplikasi Mobile JKN agar lebih maksimal dan mudah 

diakses oleh peserta BPJS Kesehatan. 
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PEDOMAN WAWANCARA 

 Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) Untuk 

Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan Kota Medan 

 

 

 

 

 

A. Pemahaman Program 

1. Menurut Bapak/Ibu, Apakah dengan adanya Program Aplikasi Mobile JKN 

Pelayanan yang dilakukan semakin membaik? 

Jawab: 

Dengan adanya aplikasi Mobile JKN, pelayanan administrasi yang sebelumnya 

terbatas hanya dapat dilakukan di kantor cabang sekarang dapat diakses di mana 

saja dan kapan saja. Peserta lebih mudah untuk mengakses pelayanan BPJS 

Kesehatan tidak terbatas tempat dan waktu. 

2. Menurut Bapak/Ibu, Apakah pegawai BPJS Kesehatan Cabang Medan sudah 

melakukan tugasnya dengan baik dalam memberi edukasi terhadap masyarakat? 

Jawab: 

BPJS Kesehatan dalam mensosialisasikan Program JKN-KIS kepada masyarakat 

menggunakan beberapa media antara lain: 

e. Media Massa (surat kabar, televisi, radio) 

f. Media Sosial (facebook, instagram, twitter, youtube) 

Nama   : Supriyanto Syaputra 

Jenis Kelamin  : Laki-Laki 

Umur   : 45 Tahun 

Alamat   : Kota Medan 

Jabatan/Pekerjaan : Kepala Bidang Kepesertaan dan Pelayanan Pesesta BPJS Kesehatan 

      Kota Medan 
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g. Media Luar Ruangan (billboard, spanduk, leaflet) 

h. Pemberian Informasi Langsung (sosialisasi langsung kepada komunitas, mobile 

customer service) 

Selain hal tersebut di atas, Pegawai BPJS Kesehatan pun selama ini memberikan 

edukasi kepada masyarakat, minimal di lingkungan keluarga dan tempat tinggal 

mereka. 

3. Menurut Bapak/Ibu, Apakah Sumber Daya Manusia (SDM) di Kantor BPJS 

Kesehatan Cabang Medan sudah memadai? 

Jawab: 

Untuk perhitungan kecukupan SDM di kantor cabang sudah diperhitungkan oleh 

Kantor Pusar BPJS Kesehatan 

4. Menurut Bapak/Ibu, Apakah ada staf khusus dari BPJS Kesehatan untuk 

mengedukasi masyarakat tentang aplikasi Mobile JKN? 

Jawab: 

Untuk sosialisasi kepada masyarakat tugasnya ada di Bidang Kepesertaan dan 

Pelayanan Peserta melalui program pemberiaan informasi langsung dan tidak 

langsung. 

5. Menurut Bapak/Ibu, Apa kelebihan dengan adanya aplikasi Mobile JKN? 

Jawab: 

Hampir semua pelayanan administrasi yang ada di kantor cabang ada di aplikasi 

Mobile JKN da ada fitur lain yang dapat diakses oleh guna kelancaran pelayanan 

pada Program JKN-KIS seperti: 
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a. Fitur Peserta, menampilkan informasi kepesertaan Program JKN-KIS; 

b. Fitur Ubah Data Peserta, untuk perubahan data peserta (nomor hp, email, alamat 

surat menyurat, fasilitas kesehatan tingkat I, kelas); 

c. Fitur Ketersediaan Tempat Tidur, menampilkan ketersediaan tempat tidur di 

rumah sakit yang bekerja sama dengan BPJS Kesehatan); 

d. Fitur Skrining Covid-19, untuk melakukan skrining mandiri perihal Covid-19 

e. Fitur Premi, menampilkan tagihan iuran berjalan; 

f. Fitur Konsultasi Dokter, untuk melakukan konsultasi dengan dokter di fasilitas 

kesehatan tingkat I secara real time; 

g. Fitur Jadwal Tindakan Operasi, menampilkan jadwal Tindakan Operasi peserta 

yang sudah dijadwalkan oleh rumah sakit; 

h. Fitur Pendaftaran Peserta, untuk pengambilan antrian online pelayanan di fasilitas 

kesehatan; 

i. Fitur Obat ditanggung, menampilkan daftar obat yang ditanggung oleh Program 

JKN-KIS; 

j. Fitur Pendaftaran Auto Debit, untuk pendaftaran pembayaran iuran melalui auto 

debet; 

k. Fitur Catatan Pembayaram, menampilkan catatan pembayaran peserta; 

l. Fitur Pendaftaran Peserta, untuk pendaftaran peserta baru; 

m. Fitur Pembayaran, menampilkan tata cara membayaran iuran Program JKN-KIS; 

n. Fitur Riwayat Pelayanan, menampilkan riwayat pelayanan peserta di fasilitas 

kesehatan; 
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o. Fitur Skrining Riwayat Kesehatan, untuk melakukakn skrining kesehatan secara 

mandiri; 

p. Fitur Cek Va, menampilkan nomor virtual akun (va) yang digunakan untuk 

pembayaran iuran Program JKN-KIS; 

q. Fitur Info JKN, menampilkan informasi terbaru perihal Program JKN-KIS; 

r. Fitur Lokasi, menampilkan lokasi Kantor BPJS Kesehatan dan lokasi fasilitas 

kesehatan yang bekerjasama dengan BPJS Kesehatan; 

s. Fitur Pengaduan Peserta, untuk menyampaikan keluhan atau pengaduan perihal 

pelaksanaan Program JKN-KIS; 

t. Menu Artikel, menampilkan artikel mengenai Program JKN-KIS dan Pola Hidup 

Sehat; 

u. Menu Kartu Peserta, menampilkan kartu peserta yang dapat digunakan untuk 

pelayanan kesehatan; 

v. Menu FAQ (Frequently Asked Questions), menampilkan tanya jawab perihal 

Program JKN-KIS; 

Selain kelebihan dari banyaknya fitur dan layanan yang ada di aplikasi Mobile 

JKN, kelebihan lainnya adalah aplikasi Mobile JKN dapat diakses di manapun 

dan kapanpun. 

 

 

 

 

 



78 
 

 
 

  

B. Sarana dan Prasarana 

1. Menurut Bapak/Ibu, Bagaimana kesiapan sarana dan prasarana yang ada di Kantor 

BPJS Kesehatan Cabang Medan untuk mendukung program aplikasi Mobile 

JKN? 

Jawab: 

Aplikasi Mobile JKN dikelola langsung oleh Kantor Pusat BPJS Kesehatan, 

Adapun peran Kantor Cabang BPJS Kesehatan adalah untuk mensosialisasikan 

Program JKN-KIS termasuk aplikasi Mobile JKN. 

Selain peran untuk mensosialisasi kan tersebut, kantor cabang juga 

menindaklanjuti apabila ada pengaduan dan keluhan yang masuk melalui aplikasi 

Mobile JKN yang berada di wilayah masing-masing kantor cabang 

2. Menurut Bapak/Ibu, Apakah keluhan masyarakat yang dikirim melalui aplikasi 

Mobile JKN dapat diterima dan diperbaiki? 

Jawab: 

Setiap keluhan masyarakat atau peserta yang masuk melalui aplikasi Mobile JKN 

akan ditindak lanjuti oleh kantor cabang sesuai dengan wilayah kerjanya 

3. Menurut Bapak/Ibu, Mengapa sering sekali sistem error saat mengakses aplikasi 

Mobile JKN? 

Jawab: 

Kendala yang sering terjadi pada aplikasi Mobile JKN ada dua factor: 

c. Faktor dari BPJS Kesehatan 

Proses updating aplikasi 

d. Faktor dari Peserta 
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1) Handphone peserta tidak kompatable 

2) Jaringan  

3) Memori Handphone peserta tidak mencukupi 

4. Menurut Bapak/Ibu, Bagaimana kualitas sistem yang mencakup sejauh mana 

peforma yang ditujukan oleh sistem Ketika pengguna menggunakan sistem 

informasi baik dari segi hardware maupun dari segi software? 

Jawab: 

Untuk pengelolaan aplikasi Mobile JKN dilakukan langsung oleh kantor pusat. 

Kalau dari segi peserta yang mengakses kualitas akses aplikasi Mobile JKN 

dipengaruhi oleh jenis handphone dan jaringan handphone yang digunakan 

5. Menurut Bapak/Ibu, Apakah aplikasi Mobile JKN pernah dievaluasi? 

Jawab: 

Aplikasi Mobile JKN selalu dilakukan evaluasi, ini terlihat dari banyaknya 

pengembangan semenjak diluncurkannya aplikasi Mobile JKN pada tahun 2017 

C. Efektivitas dan Efisiensi Pelayanan Kesehatan 

1. Menurut Bapak/Ibu, Apakah dengan adanya Program aplikasi Mobile JKN 

menjadi lebih efisien dalam menjalankan pelayanan kesehatan kepada 

masyarakat? 

Jawab: 

Lebih efektif karena peserta dapat langsung memantau layanan yang diakses dan 

lebih efisien karena dapat diakses di manapun dan kapanpun. 

2. Menurut Bapak/Ibu, Bagaimana efektivitas Program aplikasi Mobile JKN di 

kalangan masyarakat? 
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Jawab: 

Aplikasi Mobile JKN dapat dikatakan efektiv dalam hal mengurangi kunjungan 

peserta yang datang langsung ke kantor cabang karena hampir semua pelayanan 

dapat diakses melalui aplikasi Mobile JKN. Apalagi di tengah pandemic covid-19 

seperti saat ini 

3. Menurut Bapak/Ibu, Bagaimana cara dalam mengupayakan aplikasi Mobile JKN 

agar lebih maksimal? 

Jawab: 

Aplikasi Mobile JKN dapat lebih maksimal apabila seluruh peserta Program JKN-

KIS sudah memanfaatkan aplikasi Mobile JKN, sehingga peserta dapat merasakan 

langsung pengalaman menggunakan aplikasi Mobile JKN dan dapat memberikan 

masukan dari pengalaman menggunakan aplikasi Mobile JKN untuk perbaikan 

kedepannya 

4. Menurut Bapak/Ibu, Apakah dengan adanya pemanfaatan aplikasi Mobile JKN 

bisa menjadi solusi bagi para peserta BPJS Kesehatan? 

Jawab: 

Dengan kelebihan fitur yang ada dan kelebihan dapat diakses di manapun dan 

kapan pun aplikasi Mobile JKN dapat menjadi solusi bagi Peserta Program JKN-

KIS yang memerlukan layanan administrasi Program JKN-KIS apalagi di tengah 

pandemic covid-19 seperti saat ini. 

5. Menurut Bapak/Ibu, Apakah aplikasi Mobile JKN memiliki kendala? Dan 

bagaimana mengatasinya? 

Jawab: 
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Kendala yang kami temui selama ini, banyak peserta khususnya orangtua yang 

masih belum paham penggunaan smartphone sehingga mereka tidak dapat 

menggunakan aplikasi Mobile JKN. 

Untuk kendala tersebut, BPJS Kesehatan juga memiliki layanan lainnya yaitu care 

center BPJS Kesehatan 1500 400 yang dapat diakses oleh peserta dan dapat 

langsung berinteraksi dengan petugas BPJS Kesehatan. 
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PEDOMAN WAWANCARA 

 Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) Untuk 

Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan Kota Medan 

 

 

 

 

 

 

A. Pemahaman Program 

 

Menurut Bapak/ibu, Apakah dengan adanya Program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) pelayanan yang dilakukan semakin membaik? 

Jawab : Beliau mengatakan Sudah Paham cara menggunakan aplikasi Mobile 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) tetapi ketika hendak mendaftarkan anak dan 

suaminya dengan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) selalu 

gagal terus, ketika mendaftarkan punya anaknya juga tidak mendapatkan kode 

OTP, apalagi suaminya selalu gagal login. Beliau juga mengatakan bahwa mereka 

juga sudah menelpon care center tetapi menurut Ibu Diana Safitri jawaban dari 

pihak BPJS Kesehatan tidak memuaskan dan cenderung normative. 

B. Sarana dan Prasarana 

 

Menurut Bapak/ibu, Bagaimana kesiapan sarana dan prasarana BPJS Kesehatan 

cabang kota medan untuk mendukung program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) 

Nama   : Diana Syafitri 

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Umur   : 40 Tahun 

Alamat   : Kota Medan 

Jabatan/Pekerjaan : Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan 
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Jawab : Beliau mengatakan sejauh ini peforma koneksi Aplikasi Mobile JKN 

sangat buruk, karna beliau tidak bisa mengakses Aplikasi tersebut padahal 

jaringan yang beliau miliki bagus tetapi memang koneksi dari Aplikasinya yang 

sering Error bahkan sama sekali tidak bisa digunakan. Beliau juga menegaskan 

lambatnya kinerja para pegawai BPJS Kesehatan dalam menghadapi 

permasalahan Aplikasi Mobile JKN ini dan tidak dapat membantu selain 

menyuruh peserta menunggu perbaikan terhadap aplikasi, mau tidak mau harus 

datang ke kantor juga. 

C. Efektivitas dan Efisiensi Pelayanan Kesehatan 

 

Menurut Bapak/ibu, Apakah dengan adanya Program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) menjadi lebih efisien dalam menjalankan pelayanan 

kesehatan kepada masyarakat? 

Jawab : Beliau mengatakan Aplikasi Mobile JKN kurang Efektif karna koneksi 

dari Aplikasi masih kurang maksimal. Banyak kendala yang terdapat di Aplikasi 

tersebut, masih perlu banyak perbaikan lagi dan beliau juga berharap pihak BPJS 

Kesehatan lebih cepat dalam mengatasi masalah yang terjadi pada Aplikasi 

Mobile JKN. 

 

 

 

 

 

 



84 
 

 
 

  

 

PEDOMAN WAWANCARA 

 Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) Untuk 

Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan Kota Medan 

 

 

 

 

 

 

A. Pemahaman Program 

 

Menurut Bapak/ibu, Apakah dengan adanya Program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) pelayanan yang dilakukan semakin membaik? 

Jawab : Beliau Mengatakan sudah memahami tata cara penggunaan aplikasi 

Mobile JKN tetapi kendala yang dihadapi bahwa sudah 2 hari mendaftar buat 

rincian BPJS Kesehatan tetapi selalu tidak bisa, mentok di verifikasi mulu, 

kodenya gak di kirim-kirim, koneksi gagal mulu, Padahal sudah pakai wifi tetapi 

yang muncul koneksi tidak stabil, padahal signalnya full, deskripsinya 

mengatakan caranya mudah tetapi selalu tidak bisa, ujur bapak Haris Budiman 

saat diwawancara. 

B. Sarana dan Prasarana 

 

Menurut Bapak/ibu, Bagaimana kesiapan sarana dan prasarana BPJS Kesehatan 

cabang kota medan untuk mendukung program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) 

Nama   : Aris Budiman 

Jenis Kelamin  : Laki-Laki 

Umur   : 50 Tahun 

Alamat   : Kota Medan 

Jabatan/Pekerjaan : Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan 
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Jawab : Beliau Mengatakan peforma Aplikasi Mobile JKN buruk itu bisa dilihat 

dari koneksi Aplikasi tersebut selalu saja gagal dalam mengakses, beliau juga 

menegaskan ini bukan kesalahan jaringan pada kami tetapi system Aplikasinya 

saja yang sering error dan seharusnya cepat ditangani agar tidak berlarut-larut, 

karna dalam masa pandemic ini susah bila harus dating langsung ke kantor BPJS 

Kesehatannya langsung. 

C. Efektivitas dan Efisiensi Pelayanan Kesehatan 

 

Menurut Bapak/ibu, Apakah dengan adanya Program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) menjadi lebih efisien dalam menjalankan pelayanan 

kesehatan kepada masyarakat? 

Jawab : Beliau Mengatakan Aplikasi Mobile JKN kurang Efektiv dari segi konek 

jaringan yang ada pada aplikasi tersebut harus ada pembaruan dan perbaikan agar 

Aplikasi dapat digunakan dengan maksimal. Beliau juga mengatakan bahwa 

Aplikasi Mobile JKN ini sebenarnya sangat membantu Pengguna BPJS apalagi 

dalam pandemic seperti ini tidak harus keluar rumah, hanya saja sering terjadinya 

system error terhadap Aplikasi sehingga tidak dapat digunakan dan mau tidak 

mau harus datang langsung ke Kantor BPJS Kesehatan. 
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PEDOMAN WAWANCARA 

 Pemanfaatan Aplikasi Mobile Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) Untuk 

Meningkatkan Efektivitas Pelayanan BPJS Kesehatan Kota Medan 

 

 

 

 

 

 

A. Pemahaman Program 

 

Menurut Bapak/ibu, Apakah dengan adanya Program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) pelayanan yang dilakukan semakin membaik? 

Jawab : Beliau mengatakan kurang memahami aplikasi Mobile JKN dikarnakan 

minimnya pengetauan terhadap teknologi atau cara menggunakan smartphone jadi 

beliau lebih memilih datang langsung ke kantor BPJS Kesehatan, karna menurut 

beliau dengan mendatangi langsung kantor BPJS Kesehatan dapat mempermudah 

dan memperjelas apa yang dibutuhkan. 

B. Sarana dan Prasarana 

 

Menurut Bapak/ibu, Bagaimana kesiapan sarana dan prasarana BPJS Kesehatan 

cabang kota medan untuk mendukung program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN). 

Jawab : Beliau mengatakan berhubung beliau tidak bisa menggunakan Aplikasi 

Mobile JKN jadi menurut beliau sarana dan prasarana yang harus dibenahi yaitu 

antrian yang membeludak sewaktu sebelum pandemic, karna membeludaknya 

Nama   : Latifah Putri 

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Umur   : 30 Tahun 

Alamat   : Kota Medan 

Jabatan/Pekerjaan : Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan 
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antrian mesin pengambilan karcis menjadi error dan membuat antrian semakin 

Panjang di tambah pula fasilitas yang ada di dalam Kantor BPJS Kesehatan tidak 

memadai seperti tempat duduk yang sedikit, itu yang membuat peserta yang 

mengantri tidak mendapatkan tempat duduk dan sampai ada yang berdiri-berdiri 

bahkan sampai ada yang pulang juga. Dan untuk masa pandemic seperti ini 

antrian di pindahkan menjadi diluar ruangan dan diluar area Gedung BPJS 

Kesehatan yang bertepatan dengan lokasi parkiran kendaraan bermotor dan itu 

berada di pinggir jalan, kadang sampai membuat kemacetan. Beliau juga berharap 

BPJS Kesehatan Kota medan bisa menjadi lebih baik lagi kedepannya. 

C. Efektivitas dan Efisiensi Pelayanan Kesehatan 

 

Menurut Bapak/ibu, Apakah dengan adanya Program Aplikasi Mobile Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) menjadi lebih efisien dalam menjalankan pelayanan 

kesehatan kepada masyarakat? 

Jawab : Beliau mengatakan bahwa BPJS Kesehatan sudah efektiv dalam pelayan 

Kesehatan terhadap peserta BPJS Kesehatan hanya saja pihak BPJS Kesehatan 

juga harus memperhatikan lagi mengenai antrian yang membeludak tesebut juga 

meningkatkan fasilitas yang ada. BPJS Kesehatan belum bisa dikatakan Efisien 

karna harus lebih Efektiv lagi dalam pelayanan Kesehatan mau itu dari segi 

pelayanan langsung ataupun menggunakan Aplikasi. 
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Dokumentasi Dengan Peserta BPJS Kesehatan Kota Medan 
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