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BABII

LANDASANTEORI

2.1KonsepPenggunaBadanPenyelenggaraJaminanSosial(BPJS)

2.1.1PengertianBPJS

Badan Penyelenggara Jaminan Sosial(BPJS)adalah badan hukum

public yang bertanggungjawab kepada presiden dan berfungsi

menyelenggarakan program jaminan kesehatan bagi seluruh penduduk

Indonesia termasuk orang asing yang bekerja paling singkat6 bulan di

indonesia(UUNo.24tahun2011tentangBPJS).

Jaminan Kesehatan Nasional(JKN)merupakan bagian dariSistem

JaminanSosialNasional(SJSN)yangdiselenggarakandenganmenggunakan

mekanismeasuransikesehatansosialyangbersifatwajibdengantujuanuntuk

memenuhikebutuhan dasarkesehatan masyarakatyanglayak diberikan

kepada setiap orang yang membayar iur atau iurannya dibayar oleh

pemerintah.Keduabadantersebutpadadasarnyamengembanmisinegara

untuk memenuhi hak setiap orang atas jaminan sosial dengan

menyelenggarakanprogramjaminanyangbertujuanuntukmemberikepastian

perlindungandankesejahteraansosialbagiseluruhrakyatIndonesia(UU

No.40tahun2004tentangSJSN).

MengingatpentingnyaperananBadanPenyelenggaraJaminanSosial

dalam menyelenggarakan program jaminan sosialdengan cakupan seluruh

pendudukIndonesia,makaUU BPJSmemberikanbatasanfungsi,tugasdan

wewenangyangjelaskepadaBPJS.Dengandemikiandapatdiketahuisecara

pastibatas-batastanggungjawab kinerjasetiap ndividunyadan sekaligus
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dapatdijadikansaranauntukmengukurkinerjakeduaBPJStersebutsecara

transparanbaikBPJSkesehatanmaupunBPJSketenagakerjaan.

2.1.2FungsiBPJS

Dalampasal5ayat(2)UUNo.24Tahun2011disebutkanfungsiBPJS

adalah:

1.Berfungsimenyelenggarakanprogramjaminankesehatan.

2.Berfungsimenyelenggarakanprogram jaminankesehatankecelakaan

kerja,program jaminan kematian,program jaminan pensiun dan

jaminanharitua.

2.1.3TugasBPJS

Dalam melaksanakan fungsi sebagaimana tersebut diatas BPJS

bertugasuntuk:

1.Melakukandan/ataumenerimapendaftaranpeserta.

2.Memungutdanmengumpulkaniurandaripesertadanpemberi

kerja.

3.MenerimabantuaniurandariPemerintah.

4.MengelolaDanaJaminanSosialuntukkepentinganpeserta.

5.Mengumpulkan dan mengeloladatapesertaprogram jaminan

sosial.

6.Membayarkan manfaat dan/atau membiayaipelayanan kesehatan

sesuaidenganketentuanprogramjaminansosial.

7.Memberikan informasimengenaipenyelenggaraan program jaminan

sosialkepadapesertadanmasyarakat.

DengankatalaintugasBPJSmeliputipendaftarankepesertaandan

pengelolaan data kepesertaan,pemungutan,pengumpulan iuran termasuk
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menerimabantuaniurandariPemerintah,pengelolaandanajaminanSosial,

pembayaranmanfaatdan/ataumembiayaipelayanankesehatandantugas

penyampaianinformasidalam rangkasosialisasiprogram jaminansosialdan

keterbukaaninformasi.Tugaspendaftarankepesertaandapatdilakukansecara

pasif dalam artimenerima pendaftaran atau secara aktif dalam arti

mendaftarkanpeserta(UUBPJSNo.24Tahun2011).

2.2Klinik

2.2.1PengertianKlinik

Klinikadalahfasilitaspelayanan kesehatan yangmenyelenggarakan

dan menyediakan pelayanan medis dasar dan atau spesialistik,

diselenggarakanolehlebihdarisatujenistenagakesehatandandipimpinoleh

seorangtenagamedis(PermenkesRINo.9,2014).

2.2.2JenisKlinik

A.KlinikPratama

Klinikpratamamerupakanklinikyangmenyelenggarakanpelayanan

medikdasaryangdilayaniolehdokterumumdandipimpinolehseorangdokter

umum.Berdasarkanperijinannyaklinikinidapatdimilikiolehbadanusaha

ataupunperorangan.

B.KlinikUtama

Klinik utama merupakan klinik yang menyelenggarakan pelayanan

medikspesialistikataupelayananmedikdasardanspesialistik.Spesialistik

berartimengkhususkan pelayanan pada satu bidangtertentu berdasarkan

disiplinilmu,golonganumur,organataujenispenyakittertentu.Klinikini

dipimpinseorangdokterspesialisataupundoktergigispesialis.Berdasarkan



9

perijinannyaklinikinihanyadapatdimilikiolehbadanusahaberupaCV,

ataupunPT.

Adapunperbedaanantaraklinikpratamadanklinikutamaadalah:

1.Pelayananmedispadaklinikpratamahanyapelayananmedisdasar,

sementarapadaklinikutamamencangkuppelayananmedisdasardan

spesialis;

2.Pimpinanklinikpratamaadalahdokterataudoktergigi,sementara

padaklinikutamapimpinannyaadalahdokterspesialisataudoktergigi

spesialis;

3.Layanan didalam klinik utama mencangkup layanan rawatinap,

sementarapadaklinikpratamalayananrawatinaphanyabolehdalam

halklinikberbentukbadanusaha;

4.Tenagamedisdalam klinikpratamaadalahminimalduaorangdokter

ataudoktergigi,sementaradalamklinikutamadiperlukansatuorang

spesialisuntukmasing-masingjenispelayanan.

Adapunbentukpelayananklinikdapatberupa:

1.Rawatjalan;

2.Rawatinap;

3.Onedaycare;

4.Homecare;

5.Pelayanan24jamdalam7hari.

Perluditegaskanlagibahwaklinikpratamayangmenyelenggarakan

rawatinap, harusmemilikiizin dalam bentuk badan usaha.Mengenai

kepemilikanklinik,dapatdimilikisecaraperoranganataupunbadanusaha.

Bagiklinikyangmenyelenggarakanrawatinapmakakliniktersebutharus
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menyediakanberbagaifasilitasyangmencakup:

1.ruangrawatinapyangmemenuhipersyaratan;

2.minimal5bed,maksimal10bed,denganlamainapmaksimal5hari;

3.tenagamedisdankeperawatansesuaijumlahdankualifikasi;

4.dapurgizidan

5.pelayananlaboratoriumklinikpratama(PermenkesRINo.9,2014).

2.2.3KewajibanKlinik

Klinikmemilikikewajibanyangmeliputi:

1.Memberikan pelayanan aman,bermutu,mengutamakan kepentingan

pasien, sesuai standar profesi, standar pelayanan dan standar

proseduroperasional;

2.Memberikanpelayanangawatdaruratpadapasiensesuaikemampuan

tanpamemintauangmukaterlebihdahulu/mengutamakankepentingan

pasien;

3.Memperolehpersetujuantindakanmedis;

4.Menyelenggarakanrekammedis;

5.Melaksanakansistemrujukan;

6.Menolakkeinginanpasienyangtidaksesuaidenganstandarprofesi,

etikadanperaturanperundang-undangan;

7.Menghormatihakpasien;

8.Melaksanakankendalimutudankendalibiaya;

9.Memilikiperaturaninternaldanstandarproseduroperasional;

10.Melaksanakanprogrampemerintahdibidangkesehatan(PermenkesRI

No.9,2014).

2.2.4StrukturOrganisasi
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Berikutadalahstrukturorganisasidariklinikcitra6

Bagan2.1.StrukturKlinikCitra6KotaProbolinggo

2.3KepuasanPasien

Penyedialayananjasaakanmendapatlabasesuaidenganbanyakatau

sedikitnyakepuasankonsumenyangdidapatkannya.Denganmemaksimalkan

kepuasan konsumen, maka penyedia layanan jasa akan mendapatkan

keuntungandarisetiaplayananyangdiberikannya.Denganperkembangan

masyarakat dan teknologimaka penyedia layanan jasa dituntut untuk

menanggapisetiapkebiasaandarimasyarakat,danpenyedialayananjasa

tidakharusberorientasikepadakonsumennyamelainkandenganmasyarakat

juga(Dharmmesta&Handoko,1982:8).

Kepuasan dapatdidefinisikan sebagaiperasaan suka atau kecewa

seseorangsebagaihasildariperbandinganantarapersepsiataskinerja(atau

hasil)produkdenganyangdiharapkan.Definisiinimengandungpengertian

bahwakepuasanmerupakanfungsikinerjayangdipersepsikandenganharapan.

Jikakinerjadibawahharapan,makakonsumentidakmerasapuas,jikakinerja

dapatmemenuhiharapan,makakonsumenakanmerasapuas.Pelangganakan
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merasasenangdanpuasjikakinerjadapatmelebihiharapan(Kotler&Keller,

2006:177).

Beberapafaktordapatmembentukharapan pelanggan,diantaranya

adalahpengalamansebelumnya,nasehattemandankerabat,informasi,serta

janjipenyediajasadanparapesaing.Penyediajasadapatdikatakanbijakjika

teraturmengukurkepuasanpelanggannya.Kuncimempertahankanpelanggan

adalahkepuasan.Padaumumnya,pelangganyangpuasakanmembicarakan

hal-halyang menyenangkan tentang penyedia layanan jasa tersebutdan

produk-produknya(Kotler&Keller,2006:177&179).

2.4 KualitasPelayanan

Kualitasadalahukurandarimampuatautidaknyasuatuprodukatau

jasamemenuhipersyaratanatauspesifikasiyangtelahditentukan.Kualitas

berhubungan dengan produk,jasa,manusia,proses,dan lingkungan yang

memenuhiataumelebihiharapan.Aryani&Rosinta(2010).

Padadasarnyamanusiamembutuhkanpelayanandanpelayanantidak

dapatdipisahkan manusia.Tujuan daripelayanan publik adalah untuk

memuaskanmasyarakat(Putri,2015).Kualitas jasaberpusatpadaupaya

pemenuhan kebutuhan dan keinginan pelanggan serta ketepatan

penyampaiannya untuk memenuhi kebutuhan pelanggan Ningrum

(2015).Setidaknyadalamkesehatanterdapat12syaratpelayananyangbaik,

yaitu:

1.Tersedia

2.Terpadu

3.Adil/merata
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4.Wajar

5.Dapatdipercaya

6.Efektif

7.Bermutu

8.Menyeluruh

9.Berkesinambungan

10.Mandiri

11.Dapatditerima

12.Dapatdijangkaumenyeluruh

(Tjiptono,2006:69-70)melakukanpenelitianpadabeberapajenis

pelayananjasa.Telahmengidentifikasilimaindikatorkarakteryangdigunakan

oleh pelanggan dalam mengevaluasikualitaspelayanan.Kelima indikator

tersebutadalah:

1.Tangible:yaitubuktifisikdarijasa,bisaberupafasilitasfisik,

peralatanyangdigunakan,representasidarifisikdanjasa.

2.Reliability :mencakup dua halpokok,yaitu konsistensikerja dan

kemampuanuntukdipercaya.Haliniberartiperusahaanmemberikan

jasanyasecaratepatsemenjaksaatpertama,memenuhijanjinyasesuai

denganwaktuyangdisepakati.

3.Responsiveness:keinginanuntukmembantupelanggandanmemberikan

jasayangtepatdancepat.

4.Assurance : merupakan jaminan yang berupa pengetahuan dan

keramahan karyawan serta kemampuannya untuk memberitahukan

secarameyakinkandandapatdipercaya.

5.Emphaty :rasa yang terdapatpada diriseseorang untuk tidak
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menggunakanemosinya,karenasangatkuatmenekankanperhatiannya

padaoranglainyangdapatdiberikanperusahaankepadapelanggan.

2.5KerangkaKonsep

Berdasarkantinjauanpustakayangtelahdikemukakandiketahuibahwa

Mutu Pelayanan BPJS Kesehatan mempengaruhiKepuasan Pasien,maka

kerangkakonseppenelitianinidapatdisusunsebagaiberikut:

Bagan2.2KerangkaKonsepPenelitian

KUALITAS

PELAYANAN

KESEHATAN

DimensiMutuPelayanan

:

1.TANGIBLES

2.RELIABILITY

3.RESPONSIVENESS

4.ASSURANCE

KUESIONER WAWANCARA ANALISADATAHASIL

KEPUASAN

PASIEN


