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Perlindungan kesehatan di Indonesia menjadi aspek penting yang
disoroti oleh pemerintah. Masyarakat dapat memilih antara BPJS
Kesehatan dan asuransi kesehatan swasta, dimana keputusan
pemilihannya dipengaruhi oleh faktor ekonomi, seperti
pendapatan keluarga, stabilitas pekerjaan, preferensi individu,
tanggungan keluarga, dan kemudahan akses layanan. Penelitian
ini bertujuan untuk mengidentifikasi karakteristik peserta BPJS
Kesehatan dan asuransi kesehatan swasta pada dewasa awal di
Jakarta, serta menganalisis faktor ekonomi yang mempengaruhi
secara positif atau negatif pilihan tersebut. Penelitian ini
menggunakan metode kuantitatif dengan survei terhadap 200
responden berusia 26-35 tahun di Jakarta. Data dikumpulkan
melalui kuesioner. Metode analisis data yang digunakan adalah
analisis deskriptif dan chi-square untuk mengidentifikasi
karakteristik responden, sementara analisis regresi logistik untuk
menentukan faktor ekonomi yang berpengaruh terhadap
pemilihan asuransi kesehatan. Hasil penelitian menunjukkan tidak
ada perbedaan signifikan secara keseluruhan, namun terdapat
perbedaan menonjol pada faktor pendapatan keluarga dan
pendidikan. Variabel pendapatan keluarga dan preferensi individu
berpengaruh signifikan positif terhadap pilihan asuransi
kesehatan, serta stabilitas pekerjaan dan kemudahan akses
pelayanan berpengaruh signifikan negatif terhadap pilihan
asuransi kesehatan. Sedangkan, faktor tanggungan keluarga tidak
berpengaruh terhadap pilihan asuransi kesehatan.

Abstract

Health protection in Indonesia is an important aspect highlighted
by the government. The public can choose between BPJS
Kesehatan and private health insurance, with decisions influenced
by economic factors such as family income, job stability,
individual preferences, family dependents, and ease of access to
services. This study aims to identify the characteristics of BPJS
Kesehatan and private health insurance participants in early
adulthood in Jakarta and analyze the economic factors influencing
these choices. This research uses a quantitative method with a
survey of 200 respondents aged 26-35 years in Jakarta. Data were
collected through guestionnaires and analyzed using descriptive
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analysis and chi-square to identify respondent characteristics,
while logistic regression was used to examine economic factors
affecting health insurance choices. The results show no significant
differences overall, but notable differences exist in family income

and education. Family income and individual preferences have a
significantly positive impact on health insurance choices, while
job stability and ease of access have a significantly negative
impact. Meanwhile, family dependents do not affect health
insurance choices.

PENDAHULUAN
Perlindungan kesehatan merupakan
aspek penting dalam pembangunan nasional.
Pemerintah Indonesia berkomitmen untuk
menyediakan layanan yang layak dan
memadai bagi seluruh masyarakat (Affandi,
2019). Peran penting kesehatan bagi
Indonesia mendorong pengadopsian konsep
Cakupan Kesehatan Universal (Universal
Health Coverage). Upaya Indonesia untuk
mencapai Cakupan Kesehatan Universal
(UHC) adalah menerapkan program Jaminan
Kesehatan Nasional (JKN) yang dikelola
BPJS Kesehatan sejak tahun 2014 (Herawati
et al., 2020). Hingga 2024, cakupan UHC
Indonesia mencapai 98,19% penduduk dan
sebanyak 277 juta jiwa menjadi peserta BPJS
(BPJS Kesehatan, 2024). Berikut merupakan
persentase kelompok peserta BPJS Kesehatan

di Indonesia:
Kelompok Pese-rpta JKN '
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Gambar 1 Kelompok Peserta JKN
Sumber: Laporan Pengelolaan Program JKN, BPJS
Kesehatan (diolah), 2024

Meskipun demikian, dalam
pelaksanaannya BPJS Kesehatan masih
mengalami  tantangan, terutama dalam
aksesibilitas di wilayah terpencil akibat

kendala infrastruktur, yang berdampak pada
ketimpangan layanan.

Asuransi kesehatan memiliki peran dan
kontribusi penting  untuk  mencapai

pembangunan  berkelanjutan  Indonesia,
Khususnya di bidang kesehatan. Terdapat dua
pilihan perlindungan kesehatan utama yang
ada di Indonesia, yaitu BPJS Kesehatan dan
asuransi  kesehatan swasta. Berdasarkan
Undang-Undang Nomor 40 Tahun 2004
tentang SJSN, jaminan kesehatan sosial yang
dimiliki Indonesia adalah bagian dari program
Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), yang
dioperasikan oleh Badan Penyelenggara
Jaminan Sosial (BPJS) Kesehatan. BPJS
Kesehatan berfungsi sebagai perlindungan
kesehatan dengan iuran berbasis kelas
perawatan, yaitu kelas I, I, dan Il (Jayadie et
al.,, 2020). Sementara asuransi kesehatan
swasta menawarkan layanan yang tidak
ditanggung oleh BPJS Kesehatan dan fasilitas
tambahan yang lebih fleksibel dan premium
dengan premi bervariasi (Kurniawati et al.,
2021). Perbedaan yang menarik perhatian
terlihat dalam karakteristik dalam hal cakupan
manfaat, biaya, dan proses klaim. BPJS
Kesehatan memerlukan rujukan dari fasilitas
tingkat pertama, sedangkan asuransi swasta
memungkinkan klaim langsung di rumah sakit
yang bekerja sama (HT et al., 2018).
Kelompok dewasa awal yakni individu
berusia 26 — 35 tahun (Depkes RI, dalam
Amin, 2017), menjadi menarik untuk dikaji
dalam konteks pilihan asuransi kesehatan.
Mereka berada pada fase transisi menuju
kemandirian, dengan dinamika ekonomi dan
kebutuhan akan perlindungan kesehatan yang
semakin kompleks. Jakarta, sebagai pusat
ekonomi nasional memiliki tingkat persaingan
kerja yang tinggi, yang turut mempengaruhi
alokasi pengeluaran, termasuk pengeluaran
kesehatan. Data BPS DKI Jakarta tahun 2023
menunjukkan 85,55% penduduk terdaftar
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BPJS Kesehatan, 3,28% memiliki asuransi
swasta, dan 4,24% mendapat jaminan dari
perusahaan.

Persentase Penduduk yang Memiliki Jaminan
Kesehatan Menurat kota dan Jenis Jaminan di
Provinsi DKI Jakarta, 2023

BEHP S Ersshatan FH nkasda B Azur Swasta B Perusahaan/Kantar

Gambar 2 Persentase Kepemilikan Jaminan Kesehatan
Individu DKI Jakarta, 2023
Sumber: Badan Pusat Statistik DKI Jakarta, BPS, Survei
Sosial Ekonomi Nasional (Susenas)/BPS-Statistics
Indonesia, National Socioeconomic Survey (diolah)

Pesatnya kemajuan teknologi
memudahkan  kelompok dewasa untuk
mencari informasi mengenai berbagai produk
perlindungan kesehatan. Dengan kemudahan
ini, mereka dapat membandingkan dan
membuat keputusan tentang produk layanan
kesehatan yang sesuai dengan kemampuan
dan kebutuhan mereka.

Faktor ekonomi menjadi variabel
penting yang mempengaruhi keputusan
individu dalam memilih jenis perlindungan
kesehatan. Pendapatan keluarga menentukan
kemampuan untuk membayar premi atau
iuran asuransi, pendapatan rendah cenderung
membatasi pilihan asuransi kesehatan swasta.
Stabilitas pekerjaan dalam penelitian ini
diartikan sebagai pekerjaan yang dapat
menjamin dalam jangka panjang. Preferensi
individu memiliki peran penting dalam
membuat keputusan, preferensi dapat timbul
dari biaya premi, fasilitas, rekomendasi,
proses administrasi, dan pilihan dokter
maupun rumah sakit, hal tersebut dapat
menjadi alasan-alasan individu yang akhirnya
memilih satu pilihan. Tanggungan keluarga
yang semakin banyak, maka biaya yang harus
ditanggung oleh pihak yang menafkahi
semakin besar, dan biasanya individu dengan
tanggungan keluarga yang besar akan
memilih perlindungan kesehatan yang lebih
murah. Kemudahan akses layanan menjadi
salah faktor penting yang dipikirkan oleh
individu sebelum memilih  perlindungan

kesehatan, cakupan yang luas dimiliki oleh
BPJS Kesehatan termasuk dengan faskes
tingkat I, 11, dan I11 yang bekerja sama dengan
pemerintah, sedangkan asuransi kesehatan
swasta memiliki cakupan terbatas hanya pada
rumah sakit yang bekerja sama, namun
memberikan pilihan rumah sakit dan fasilitas
yang lebih lengkap.

Beberapa penelitian sebelumnya telah
membahas faktor-faktor yang mempengaruhi
pilihan asuransi kesehatan. Allen et al. (2021)
menemukan bahwa pendapatan rendah
cenderung memilih medicaid (asuransi publik
di AS). Penelitian Mutiarahati (2023)
menyatakan bahwa pendapatan dan pekerjaan
tidak selalu berpengaruh terhadap keputusan
memilih asuransi. Penelitian Wray et al.
(2021) menunjukkan bahwa asuransi publik
lebih hemat biaya dibandingkan asuransi
swasta. Namun, sebagian besar penelitian
tersebut tidak secara spesifik membahas
antara BPJS Kesehatan dan asuransi
kesehatan swasta dalam konteks ekonomi,
khususnya pada kelompok dewasa awal di
Jakarta, Indonesia.

Permasalahan yang akan diteliti dalam
penelitian ini, yaitu bagaimana karakteristik
peserta BPJS Kesehatan dan asuransi
kesehatan swasta pada kelompok dewasa awal
di Jakarta, serta bagaimana pengaruh positif/
negatif faktor ekonomi terhadap pilihan antara
BPJS Kesehatan dan asuransi kesehatan
swasta pada dewasa awal di Jakarta.

Urgensi penelitian ini karena penelitian
ini  relevan dengan sistem kesehatan
Indonesia, khususnya BPJS Kesehatan dan
asuransi kesehatan swasta, yang masing-
masing memiliki kelebihan, kekurangan, dan
target pasar masing-masing. Oleh karena ini,
penting untuk memahami faktor ekonomi,
seperti  pendapatan  keluarga, stabilitas
pekerjaan, preferensi individu, tanggungan
keluarga, dan kemudahan akses layanan
dalam mempengaruhi pilihan  asuransi
kesehatan pada dewasa awal di Jakarta yang
merupakan lokasi kota metropolitan di
Indonesia dengan tantangan ekonomi yang
kompleks, memberikan konteks yang menarik
untuk dianalisis.
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Penelitian ini menawarkan kontribusi
dengan mengisi kekosongan kajian, yaitu
melalui pendekatan kuantitatif dengan analisis
regresi logistik biner untuk menguji pengaruh
faktor ekonomi terhadap pilihan asuransi
kesehatan. Pendekatan ini diharapkan dapat
memberikan gambaran yang lebih terukur
mengenai keputusan masyarakat, khususnya
dewasa awal di Jakarta dalam memilih
perlindungan  kesehatan.  Keberagaman
populasi yang ada di Jakarta membuat
banyaknya preferensi di antara kelompok
dewasa dalam memilih jenis layanan
kesehatan.

Bertolak dari latar belakang masalah
tersebut, maka penulis tertarik untuk meneliti
dengan tujuan menganalisis pengaruh positif
atau negatif faktor ekonomi terhadap pilihan
asuransi kesehatan pada dewasa awal di
Jakarta, serta mengidentifikasi karakteristik
peserta BPJS Kesehatan dan asuransi
kesehatan swasta pada dewasa awal di Jakarta.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan
pendekatan kuantitatif deskriptif dengan
tujuan untuk menganalisis pengaruh faktor-
faktor ekonomi terhadap pemilihan antara
BPJS Kesehatan dan asuransi kesehatan
swasta oleh dewasa awal (usia 26-35 tahun) di
Jakarta. Subjek penelitian adalah individu
berusia 26-35 tahun yang berdomisili di
Jakarta, sementara objek penelitiannya adalah
pilihan jenis asuransi kesehatan antara BPJS
Kesehatan dan asuransi kesehatan swasta.

Penelitian ini menggunakan dua jenis
data, yaitu data primer dan data sekunder.
Data primer dikumpulkan melalui penyebaran
kuesioner kepada responden yang memenuhi
kriteria, sedangkan data sekunder diperoleh
dari sumber-sumber resmi dan relevan, seperti
situs BPJS Kesehatan, Badan Pusat Statistik
(BPS), jurnal, serta literatur ilmiah lainnya
yang mendukung penelitian.

Teknik pengambilan sampel dalam
penelitian ini menggunakan metode purposive
sampling  (sampel bertujuan). Kriteria
responden dalam penelitian ini adalah (1)

berusia 26 s/d 35 tahun, (2) telah
menggunakan BPJS Kesehatan atau Asuransi
Kesehatan Swasta, dan (3) berdomisili di
Jakarta. Karena jumlah populasi dewasa awal
tidak diketahui secara pasti, maka penentuan
ukuran sampelnya menggunakan rumus Rao
Purba (Sujarweni, 2015).

Z2

n= 4(Moe)?
Di mana :
Z : Tingkat kepercayaan
Moe : Margin of Error, atau toleransi

dari tingkat kesalahan
n : Besaran sampel
dengan menggunakan tingkat kepercayaan
sebesar 95% dengan nilai Z sebesari 1,96 dan
Moe sebesar 0,1. Maka jumlah ukuran sampel
dalam penelitian ini adalah

1,962

T 4+ (0,1)2

n = 96,04

Berdasarkan  perhitungan  tersebut,
diperoleh jumlah sampel minimal sebesar
96,04. Namun, untuk  meningkatkan
representatif yang lebih baik dari populasi dan
ketersediaan responden yang memungkinkan
dalam jumlah yang lebih besar, maka jumlah
sampel yang digunakan dalam penelitian ini
adalah 200 responden.

Instrumen penelitian berupa kuesioner
yang disusun berdasarkan indikator dari setiap
variabel yang diteliti, dan beberapa
menggunakan skala likert sebagai skala
pengukuran. Teknik analisis data yang
dilakukan, yaitu analisis deskriptif dan chi-
square untuk mengidentifikasi karakteristik
peserta BPJS Kesehatan dan asuransi
kesehatan swasta, sedangkan uji regresi
logistik biner untuk menguji pengaruh faktor-
faktor ekonomi terhadap pilihan asuransi
kesehatan.

Pada regresi logistik yang digunakan
dalam penelitian ini, variabel dependen adalah
jenis asuransi kesehatan, yang diberikan kode
secara dikotomis (0 = BPJS Kesehatan, 1 =
Asuransi Kesehatan Swasta). Sementara itu,
variabel independen yang digunakan, meliputi
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pendapatan  keluarga  (X1), stabilitas
pekerjaan (X2), preferensi individu (X3),
tanggungan keluarga (X4), dan kemudahan
akses layanan (X5). Model regresi logistik
dalam penelitian ini sebagai berikut:

logit (p) = In (1f;i) = Po + f1
Pendapatan Keluarga + p2 Stabilitas
Pekerjaan + f33 Preferensi Individu + S4

Tanggungan Keluarga + Bs Kemudahan
Akses Layanan

Dimana:

In (1 L ) = Odds ration atau rasio
i

probabilitas

P = Probabilitas memilih  Asuransi

Kesehatan Swasta  (Kategori 1)

1-p = Probabilitas memilih BPJS

Kesehatan (Kategori 0)

Bo = Konstanta

X1 = Pendapatan

X2 = Stabilitas Pekerjaan

X3  =Preferensi Individu

X4  =Tanggungan Keluarga

X5 = Kemudahan Layanan Akses

HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik peserta BPJS Kesehatan
dan asuransi kesehatan swasta pada dewasa
awal di Jakarta dapat di lihat di Tabel 1.
Berdasarkan data dalam tabel tersebut, terlihat
adanya perbedaan yang cukup mencolok
antara responden laki-laki dan perempuan
dalam hal preferensi terhadap jenis asuransi
kesehatan yang digunakan. Responden laki-
laki yang memilih untuk menggunakan BPJS
Kesehatan berjumlah 17,5%, sedangkan
sebanyak 13% dari mereka memilih untuk
menggunakan asuransi kesehatan swasta.
Sementara itu, responden perempuan
menunjukkan tren yang lebih jelas dalam hal
pemilihan jenis asuransi kesehatan. Sebanyak
49,5% perempuan merupakan peserta BPJS
Kesehatan, sedangkan hanya 20% yang
memilih  untuk menggunakan asuransi
kesehatan swasta. Perbedaan ini jauh lebih
mencolok dibandingkan kelompok laki-laki,
yang mengindikasikan bahwa perempuan

dalam  penelitian ini  lebih  memilih
menggunakan layanan asuransi yang dikelola
olen  pemerintah  dibandingkan  yang
disediakan oleh pihak swasta.

Perbedaan tersebut terjadi karena
disebabkan oleh berbagai faktor, seperti
persepsi biaya premi, kemudahan akses,
jumlah tanggungan keluarga, pendapatan
keluarga, dan preferensi. Hal ini
menggambarkan bahwa keputusan individu
untuk  memilih  menggunakan asuransi
kesehatan dapat dipengaruhi oleh berbagai

faktor, salah satunya adalah faktor ekonomi.
Tabel 1 CrossTab Demografi Responden Penelitian

CrossTab Status BPJS Kesehatan| Asuransi Kesehatan Swasta

Total

Jenis Kelamin * Pilihan Laki-laki 35| 17,50%) 26| 13%|

61

Asuransi Kesehatan Perempuan 99| 49,50%) 40, 20%)

139

Total 134 67% 66 33%

100%

Usia * Pilihan Asuransi 26 38 19%, 12 6%,

50|

Kesehatan 27| 28 14% 12| 6%

40

28] 21| 10,50% 16| 8%

37

29| 18 9% 8| 4%

26

30| 5 250%| 3%

1

31 4% 0,50%)

9

32| 1,50%| 1%

5

7

M INENINI Y

8
3
33| 3] 150%| 2%
34 3] 150%| 1%
7]

5

35 350% 1,50%

10

Total 134 67% 66 33%

100%

Pendidikan* Pilihan SMA 41| 20,50% 4,50%)

50

oo

Asuransi Kesehatan Diploma (D1/D2/D3) 13|  6,50% 4,50%

22

Sarjana (S1/S2/S3) 80| 40% 48 24%)

128

Total 134 67% 66 33%

100%

Status Pernikahan * Pilihan |Belum Menikah 96 48%| 39] 19,50%

135

Asuransi Kesehatan Menikah 38 38% 26| 13%)

64

Cerai (Janda/ Duda) 0| 0| 1 0,50%)

Total 134 67% 66 33%

100%

Membutuhkan Pengobatan  |Ya 54| 27% 23] 11,50%

7

Rutin * Pilihan Asuransi Tidak 80 40% 43 21,50%

123

Total 134 67% 66 33%

100%

Dokter Keluarga * Pilihan  |[Ya 42| 21%| 23| 11,50%

65

Asuransi Kesehatan Tidak 92| 46% 43 21,50%,

135

Total 134 67% 66 33%

100%

Pendapatan Keluarga * < Rp 3.000.000 35| 17,50% 0 o)

35

Pilihan Asuransi Kesehatan |Rp 3.000.000 - Rp 6.000.000 78] 39%)| 0 o)

78

Rp 6.000.000 - Rp 9.0000.000 16| 8% 14] %

30

Rp 9.000.000 - Rp 12.000.000 3] 150%| 22| 11%)

25

> Rp 12.000.000 2] 2% 30 15%

32

Total 134 67% 66 33%

100%

Sumber: Data primer, diolah (2025)

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
usia yang dominan memilih BPJS Kesehatan
adalah usia 26 tahun dengan persentase 19%,
sedangkan wusia yang dominan memilih
asuransi kesehatan swasta adalah usia 28
tahun, sebesar 8%.

Dari  segi pendidikan, mayoritas
responden yang memilih BPJS Kesehatan
merupakan lulusan Sarjana (S1/S2/S3)
dengan persentase 40%, sementara 24% dari
kelompok yang sama memilih asuransi
kesehatan swasta.

Berdasarkan status pernikahan,
responden yang belum menikah dan memilih
BPJS Kesehatan mencapai 48%, sedangkan
yang memilih asuransi kesehatan swasta
sebesar 19,5%. Sementara itu, responden yang
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menikah dan memilih BPJS Kesehatan
sebanyak 38%, sedangkan yang memilih
asuransi kesehatan swasta sebesar 13%. Lalu
responden yang cerai (janda/duda) dan
memilih  BPJS Kesehatan sebanyak O,
sedangkan yang memilih asuransi kesehatan
swasta sebanyak 0,5%.

Hasil ini  menunjukkan  bahwa
responden yang membutuhkan pengobatan
rutin dan memilih BPJS Kesehatan sebanyak
27%, sedangkan yang memilih asuransi
kesehatan swasta sebanyak 11,5%. Sementara
itu, responden yang tidak membutuhkan
pengobatan rutin dan memilih BPJS
Kesehatan mencapai 40%, sedangkan yang
memilih asuransi kesehatan swasta sebesar
21,5%.

Selanjutnya, responden yang memiliki
dokter keluarga dan memilih BPJS Kesehatan
sebanyak 21%, sedangkan yang memilih
asuransi kesehatan swasta sebanyak 11,5%.
Di sisi lain, responden yang tidak memiliki
dokter keluarga dan memilih BPJS Kesehatan
sebanyak 46%, sedangkan yang memilih
asuransi kesehatan swasta sebanyak 21,5%.

Berdasarkan  pendapatan  keluarga,
responden dengan pendapatan <Rp 3.000.000
dan memilih BPJS Kesehatan sebanyak
17,5%, sedangkan yang memilih asuransi
kesehatan swasta sebanyak 0%. Responden
dengan pendapatan Rp 3.000.000 - Rp
6.000.000 dan memilih BPJS Kesehatan
sebanyak 39%, sedangkan yang memilih
asuransi kesehatan swasta sebanyak 0%. Pada
kelompok dengan pendapatan Rp 6.000.000 —
Rp 9.000.000 sebanyak 8% memilih BPJS
Kesehatan, sedangkan 7% memilih asuransi
kesehatan swasta. Responden dengan
pendapatan Rp 9.000.000 — Rp 12.000.000
yang memilih BPJS Kesehatan sebanyak
1,5%, sedangkan yang memilih asuransi
kesehatan swasta sebanyak 11%. Sementara
itu, pada kelompok dengan pendapatan >Rp
12.000.000 sebanyak 2% memilih BPJS
Kesehatan, sedangkan 15% memilih asuransi
kesehatan swasta.

Secara keseluruhan, temuan deskriptif
dalam penelitian ini menunjukkan bahwa
BPJS Kesehatan lebih banyak dipilih oleh

individu usia muda, berpendidikan tinggi,
belum menikah, tidak memilih kebutuhan
pengobatan rutin, dan memiliki pendapatan di
rentang Rp 3.000.000 — Rp 6.000.000. Hal ini
dapat mengindikasikan bahwa pertimbangan
ekonomi dan aksesibilitas menjadi faktor
utama dalam pemilihan jenis asuransi
kesehatan oleh individu, khususnya dewasa
awal.

Untuk mengetahui hubungan antar
variabel dan menjawab karakteristik peserta
BPJS Kesehatan dan asuransi kesehatan
swasta pada kelompok dewasa awal di
Jakarta, maka dilakukan uji-chi square yang
dilihat dari nilai Sig chi-square dengan tingkat
signifikansi sebesar 5%. Pada tabel 4 di bawah
ini, dilihat dari nilai Sig chi-square, variabel
pendidikan dan pendapatan keluarga dalam
penelitian ini terdapat perbedaan yang
ditunjukkan dengan nilai Sig < 0,05.
Sedangkan, variabel lainnya tidak terdapat
perbedaan karakteristik antara peserta BPJS
Kesehatan dan asuransi kesehatan swasta.

Tabel 2 Hasil Chi-square Demografi Karakteristik
Responden

Value |df
3676
10,176]
6,883
4,745

Chi-Square
Jenis Kelamin * Pilihan Asuransi Kesehatan
Usia * Pilihan Asuransi Kesehatan
Pendidikan* Pilihan Asuransi Kesehatan
Status Pernikahan * Pilihan Asuransi Kesehatan

/Asymp. Sig. (2-sided)
0,055

Pearson Chi-Square
Pearson Chi-Square
Pearson Chi-Square
Pearson Chi-Square

0,336
0,032]
0,093

Membutuhkan Pengobatan Rutin * Pilihan Asuransi

Kesehatan Pearson Chi-Square 0,555 0,454

Dokter Keluarga * Pilihan Asuransi Kesehatan Pearson Chi-Square 0,248 0,619

ENY P P Y Y 1 P

Pendapatan Keluarga * Pilihan Asuransi Kesehatan Pearson Chi-Square

Sumber: Data primer, diolah (2025)

148,809 0,000

Hasil pengolahan data menggunakan
regresi logistik untuk mengetahui pengaruh
positif/ negatif faktor ekonomi, seperti
pendapatan keluarga, stabilitas pekerjaan,
preferensi individu, tanggungan keluarga, dan
kemudahan akses layanan terhadap pilihan
antara BPJS Kesehatan dan asuransi
kesehatan swasta yang disajikan pada Tabel 3.

Tabel 3 Hasil Regresi Logistik Pilihan Asuransi
Kesehatan

Variabel

B

SE

Wald

df

Sig.

EXP (B)/ OR

Constant

-20,572

4,989

17,005

0,000

0,000

Pendapatan Keluarga

3,628

0,689

21,747

0,000

37,628

Stabilitas Pekerjaan

-1,939

0,949

4,178

0,041

0,144

Preferensi Individu

1,008

0,271

13,848

0,000

2,740

Tanggungan Keluarga

-0,059

0,311

0,035

[ L e I L

0,851

0,943

Kemudahan Akses Layanan

-0,793

0,290

7,459

0,006

0,453

Nagelkerke R Square

0,871

Sumber: Data primer, diolah (2025)
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Menggunakan taraf signifikansi sebesar
5%, ditemukan beberapa variabel yang
mempengaruhi pilihan asuransi kesehatan,
yaitu  pendapatan  keluarga, stabilitas
pekerjaan, preferensi individu,  dan
kemudahan akses layanan. Oleh karena itu,
dapat disimpulkan bahwa variabel pendapatan
keluarga, stabilitas pekerjaan, preferensi
individu, dan kemudahan akses layanan
secara simultan menunjukkan pengaruh yang
signifikan terhadap keputusan pilihan asuransi
kesehatan. Nilai R square dalam penelitian ini
sebesar 0,871  menunjukkan  bahwa
kemampuan variabel independen dalam
menjelaskan variabel dependen, serta terdapat
12,9% (100%-87,1%) faktor lain di luar
model yang menjelaskan variabel dependen.
Maka model regresi logistik yang dihasilkan
adalah sebagai berikut:

Y = -20,572 + 3,628 Pendapatan — 1,939
Stabilitas Pekerjaan + 1,008 Preferensi
Individu — 0,059 Tanggungan Keluarga —
0,793 Kemudahan Akses Layanan

Pengaruh variabel pendapatan keluarga
(X1) terhadap pilihan asuransi kesehatan

Variabel pendapatan keluarga
berpengaruh signifikan dan bersifat positif
terhadap pilihan asuransi kesehatan, dengan
nilai signifikansi sebesar 0,000 pada taraf 5%.
Selain itu, nilai odds ratio sebesar 37,628
mengindikasikan bahwa individu dengan
pendapatan lebih tinggi memiliki peluang
37,628 kali lebih besar untuk memilih
asuransi  kesehatan swasta dibandingkan
dengan BPJS Kesehatan.

Hasil ini sesuai dengan penelitian Allen
et al. (2021), namun bertentangan dengan
penelitian milik Astari dan Kismiantini (2019)
dan Duku (2018), yang menyatakan
pendapatan tidak mempengaruhi pilihan
asuransi. Temuan ini sejalan dengan teori
perilaku konsumen yang menjelaskan bahwa
konsumen cenderung memilih produk yang
memberikan nilai guna tertinggi bagi mereka.
Individu dengan pendapatan yang lebih tinggi
akan meningkatkan akses pada opsi layanan
kesehatan dengan fasilitas tambahan premium

dan efisien dalam segi waktu, sedangkan
individu dengan pendapatan lebih rendah
lebih cenderung memilih BPJS Kesehatan
karena lebih terjangkau.

Pengaruh variabel stabilitas pekerjaan
(X2) terhadap pilihan asuransi kesehatan
Variabel stabilitas pekerjaan
berpengaruh signifikan dan bersifat negatif
terhadap pilihan asuransi kesehatan, dengan
nilai signifikansi sebesar 0,041 pada taraf 5%.
Selain itu, nilai odds ratio sebesar 0,144
mengindikasikan bahwa individu dengan
pekerjaan stabil cenderung memilih BPJS
Kesehatan dibandingkan asuransi kesehatan
swasta. Temuan ini dapat dijelaskan melalui
teori perilaku konsumen yang menyatakan
bahwa individu membuat keputusan konsumsi
salah satunya berdasarkan preferensi. Dalam
konteks ini, individu dengan pekerjaan tetap
cenderung merasa aman karena mereka telah
difasilitasi oleh perusahaan untuk menjadi
peserta BPJS Kesehatan, yang iurannya
ditanggung oleh perusahaan sebanyak 4% dan
sebanyak 1% ditanggung oleh karyawan,
sesuai dengan UU Nomor 24 Tahun 2011.

Pekerja sektor formal cenderung tidak
mencari alternatif lain sebagai asuransi
kesehatan mereka dan merasa cukup

menggunakan BPJS Kesehatan, kecuali untuk
kebutuhan spesifik yang tidak ditanggung
BPJS Kesehatan atau menginginkan fasilitas
premium.

Hasil ini juga mendukung temuan Astari
dan Kismiantini (2019) serta Putri et al.
(2023), yang menunjukkan bahwa pekerjaan
mempengaruhi kepemilikan asuransi
kesehatan. Namun, yang menjadi novelty
(kebaruan) dari penelitian ini adalah
penekanan pada peran institusi tempat kerja
sebagai mediator dalam keputusan individu
dalam memilih asuransi kesehatan.

Pengaruh variabel preferensi individu (X3)
terhadap pilihan asuransi kesehatan
Variabel preferensi individu
berpengaruh signifikan dan bersifat positif
terhadap pilihan asuransi kesehatan, dengan
nilai signifikansi sebesar 0,000 pada taraf 5%.
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Selain itu, nilai odds ratio sebesar 2,740
mengindikasikan bahwa individu dengan
preferensi terhadap asuransi kesehatan swasta
memiliki peluang 2,740 kali lebih besar untuk
memilih ~ asuransi  kesehatan  swasta
dibandingkan BPJS Kesehatan. Preferensi ini
mencakup aspek seperti biaya premi, fasilitas,
kemudahan administrasi, kecepatan
pelayanan, serta rekomendasi yang diberikan
dari keluarga maupun teman. Pilihan dokter
atau rumah sakit menjadi salah satu faktor
penting dalam memilih karena fleksibilitas
dan kualitas layanan yang ditawarkan oleh
asuransi kesehatan swasta lebih memiliki
banyak pilihan, tawaran, dan manfaat yang
menarik dibandingkan BPJS Kesehatan, yang

seringkali memiliki keterbatasan
administratif.
Temuan ini sejalan dengan teori

perilaku konsumen yang menyatakan bahwa
keputusan  konsumen dipengaruhi  oleh
persepsi terhadap manfaat, kemudahan, dan
kualitas layanan. Hasil tersebut menunjukkan
bahwa peran penting dari preferensi individu
dalam membentuk keputusan pilihan asuransi
kesehatan, dimana kebutuhan fungsional dan
keinginan akan layanan yang cepat menjadi
salah satu pertimbangan utama. Dengan
demikian, novelty dari penelitian ini terletak
pada penekanan bahwa preferensi bukan
hanya soal harga atau biaya, tetapi juga
mencakup persepsi kualitas layanan dan
pengalaman personal.

Pengaruh variabel tanggungan keluarga
(X4) terhadap pilihan asuransi kesehatan
Variabel tanggungan keluarga tidak
berpengaruh  terhadap pilihan  asuransi
kesehatan, sebagaimana ditunjukkan oleh
nilai signifikansi sebesar 0,851, yang lebih
besar dari taraf 5%. Selain itu, nilai odds ratio
sebesar 0,945 mengindikasikan bahwa setiap
penambahan tanggungan keluarga, peluang
individu untuk memilih asuransi kesehatan
swasta ~menjadi 0,945 lebih  kecil
dibandingkan memilih BPJS Kesehatan. Hal
tersebut dikarenakan karakteristik mayoritas
responden dalam penelitian ini berusia 26-35
tahun, di mana kelompok usia tersebut

didominasi oleh responden dengan status
pernikahan  “belum  menikah”.  Status
pernikahan ini menyebabkan sebagian besar
responden tidak memiliki tanggungan
keluarga, sehingga faktor ini tidak menjadi
pertimbangan utama dalam menentukan
pilihan asuransi kesehatan. Selain itu, bagi
individu yang belum menikah dan tidak
memiliki tanggungan keluarga, keputusan
dalam memilih  asuransi kesehatan
kemungkinan lebih dipengaruhi oleh faktor
lain, seperti kemudahan akses layanan,
preferensi individu, stabilitas pekerjaan, dan
pendapatan.

Hasil ini dapat dijelaskan melalui teori
konsumsi siklus hidup, di mana individu pada
tahap awal usia produktif, terutama yang
belum menikah, cenderung belum memiliki
tanggungan tetap, tidak adanya tanggungan
berarti beban risiko kesehatan kolektif lebih
kecil, sehingga motivasi untuk memilih jenis
asuransi  yang lebih komprehensif juga
rendah. Dengan  demikian,  variabel
tanggungan keluarga tidak memberikan
pengaruh yang signifikan dalam
mempengaruhi keputusan pemilihan antara
BPJS Kesehatan dan asuransi kesehatan
swasta. Serta, novelty dari temuan ini adalah
bahwa dalam kelompok usia dewasa awal,
faktor tanggungan keluarga belum relevan

secara signifikan dalam mempengaruhi
keputusan  ekonomi  terkait  asuransi
kesehatan.

Pengaruh variabel kemudahan akses

layanan (X5) terhadap pilihan asuransi
kesehatan

Variabel kemudahan akses layanan
berpengaruh signifikan dan bersifat negatif
terhadap pilihan asuransi kesehatan, dengan
nilai signifikansi sebesar 0,006 pada taraf 5%.
Selain itu, nilai odds ratio sebesar 0,453
mengindikasikan bahwa jika kemudahan
akses layanan meningkat, maka peluang
individu untuk memilih asuransi kesehatan
swasta 0,453 lebih kecil dibandingkan BPJS
Kesehatan.  Ketika BPJS  Kesehatan
menawarkan layanan yang mudah diakses,
seperti fasilitas kesehatan, akses fasilitas

48

Nirina Chairunnisya, 1zza Mafruhah

Faktor Ekonomi dalam Pemilihan Antara Asuransi Kesehatan Swasta dan BPJS Kesehatan pada Penduduk Usia

Dewasa Awal di Jakarta Tahun 2024



Jurnal Litbang Provinsi Jawa Tengah, Vol. 23, No. 1, Juni 2025, hal. 41 — 54

kesehatan, kemudahan mendapatkan
informasi, mendaftar layanan atau membuat
janji, hingga ketersediaan fasilitas kesehatan,
individu lebih cenderung memilih BPJS
Kesehatan dibandingkan asuransi kesehatan
swasta. Temuan ini sesuai dengan teori
perilaku konsumen yang menjelaskan bahwa
persepsi kemudahan dan efisiensi dalam
mengakses layanan mempengaruhi keputusan
pembelian. Dengan demikian, novelty dari
temuan ini adalah bahwa aksesibilitas bukan
hanya faktor teknis, tetapi juga berperan
sebagai elemen psikologis yang membentuk
persepsi nilai suatu layanan dalam keputusan
ekonomi.

SIMPULAN

Peserta BPJS Kesehatan dan asuransi
kesehatan swasta, secara keseluruhan tidak
terdapat perbedaan yang signifikan pada
sebagian besar karakteristik, seperti jenis
kelamin, usia, status pernikahan, kebutuhan
pengobatan rutin, dan kepemilikan dokter
keluarga. Namun, terdapat perbedaan yang
signifikan pada aspek tingkat pendidikan
terakhir dan pendapatan keluarga.

Pilihan antara BPJS Kesehatan dan
asuransi kesehatan swasta pada dewasa awal
di Jakarta dipengaruhi oleh beberapa faktor
ekonomi. Pendapatan keluarga dan preferensi
individu berpengaruh signifikan dan positif
terhadap  pilihan  asuransi  kesehatan,
menunjukkan  bahwa individu  dengan
pendapatan lebih tinggi dan preferensi yang
menonjol  cenderung memilih  asuransi
kesehatan swasta. Sedangkan stabilitas
pekerjaan dan kemudahan akses layanan
berpengaruh signfikan tetapi negatif, individu
dengan pekerjaan stabil dan akses layanan
yang lebih mudah cenderung memilih BPJS
Kesehatan. Sementara, tanggungan keluarga
tidak berpengaruh terhadap pilihan asuransi
kesehatan dikarenakan mayoritas responden
belum menikah.

KETERBATASAN

Penelitian ini  memiliki  beberapa
keterbatasan, salah satunya terkait dengan
jumlah sampel vyang digunakan. Pada

awalnya, peneliti menggunakan rumus Rao
Purba untuk menentukan jumlah sampel
ketika populasi tidak diketahui, dan hasil
perhitungan menunjukkan bahwa jumlah
sampel yang dibutuhkan adalah 96,04 yang
kemudian dibulatkan menjadi 100 responden.

Namun, setelah melakukan pengolahan
data menggunakan 100 responden, ditemukan
bahwa komposisi data cenderung homogen, di
mana mayoritas responden lebih dominan
dalam memilih BPJS Kesehatan. Kondisi ini
menyebabkan kurangnya variasi dalam data,
sehingga hasil yang diperolen kurang
maksimal. Untuk mengatasi permasalahan
tersebut, peneliti  meningkatkan jumlah
sampel menjadi 200 responden agar data yang
diperoleh lebih bervariasi dan memberikan
hasil analisis yang lebih representatif.

SARAN

Bagi BPJS Kesehatan diharapkan
dapat mengembangkan dan meningkatkan
strategi pelayanan serta fasilitas, seperti
meningkatkan standar layanan kesehatan di
fasilitas kesehatan yang bekerja sama,
termasuk memperbaiki waktu tunggu layanan,
terutama di fasilitas kesehatan tingkat
pertama, untuk meningkatkan kenyamanan
peserta dan terciptanya efisiensi waktu.
Menyampaikan informasi yang jelas
mengenai prosedur dan manfaat layanan BPJS
Kesehatan melalui berbagai media, seperti
media sosial, seminar, atau melakukan
kolaborasi dengan komunitas lokal, sehingga
peserta lebih memahami layanan yang
tersedia. Melakukan monitoring dan evaluasi
layanan secara rutin, salah satunya dengan
mengadakan survei  kepuasan peserta,
sehingga dapat mengetahui hal-hal yang perlu
diperbaiki dan melakukan pembenahan secara
tepat dan berkelanjutan.

Bagi pemerintah, dapat melakukan
peningkatan edukasi kesehatan mengenai
pentingnya memiliki asuransi kesehatan agar
meningkatkan kesadaran masyarakat untuk
memiliki asuransi kesehatan yang dapat
disesuaikan  dengan kebutuhan  dan
kemampuan mereka.

Bagi masyarakat, memahami manfaat
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asuransi kesehatan baik BPJS Kesehatan
maupun asuransi kesehatan swasta untuk
menjadi pelindung diri dari risiko kesehatan.
Karena asuransi kesehatan, saat ini sudah
dapat dipilih berdasarkan kemampuan dan
kebutuhan masing-masing. BPJS Kesehatan
hadir untuk menjadi opsi asuransi kesehatan
dengan biaya yang lebih terjangkau.

Bagi peneliti selanjutnya dapat
melakukan  penelitian lanjutan  dengan
mengkaji variabel tambahan yang mungkin
dapat memberikan pengaruh terhadap pilihan
asuransi  kesehatan.  Selain itu, dapat
melakukan pengembangan penelitian dengan
wilayah dan objek yang berbeda.
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