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ABSTRAK 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh ability to pay dan willingness to pay terhadap 

jumlah iuran BPJS Kesehatan melalui willingness to pay berdasarkan data yang valid. 

Pengumpulan data yang dilakukan dalam penelitian ini menggunakan teknik kuantitatif melalui 

kuesioner. Jumlah sampel yang diteliti sebanyak 315 peserta mandiri BPJS Kesehatan tahun 2021. 

Data variabel penelitian berbentuk data primer yang terdiri atas variabel jumlah iuran BPJS 

Kesehatan (Y), ability to pay (X1) dan willingness to pay (X2). Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa ability to pay berpengaruh positif terhadap jumlah iuran; willingness to pay berpengaruh 

positif terhadap jumlah iuran; ability to pay berpengaruh secara tidak langsung terhadap jumlah 

iuran melalui willingness to pay. 
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ABSTRACT 

This study aims to determine the effect of the ability to pay and willingness to pay on the amount 

of BPJS Health contributions through a willingness to pay based on valid data. Data collection 

was carried out in this study using quantitative techniques through questionnaires. The number of 

samples obtained was 315 independent BPJS Health participants in 2021. Variable data in the 

form of primary data research consisting of BPJS Health contributions (Y), ability to pay (X1) and 

willingness to pay (X2). The results showed that the ability to pay had a positive effect on the 

number of contributions; willingness to pay has a positive effect on the number of contributions; 

The ability to pay has an indirect effect on the number of contributions through the willingness to 

pay. 
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Pendahuluan 

Peningkatan kesehatan selalu 

disebutkan sebagai salah satu cara 

mengetaskan kemiskinan. Selain itu, 

kesehatan menjadi prasyarat bagi 

peningkatan produktifitas, dan pendidikan 

yang berhasil juga bergantung pada 

kesehatan yang memadai. Pada setiap 

tahunnya, kebutuhan akan kesehatan 

mengalami peningkatan sesuai dengan 

peningkatan kualitas dan kuantitas fasilitas di 

bidang tersebut namun tidak diimbangi 

dengan pendapatan yang lebih baik. 

Peningkatan pelayanan kesehatan 

ditengah pandemi Covid-19, pemerintah 

Republik Indonesia mengeluarkan sebuah 

kebijakan berupa peraturan presiden yang 

mengejutkan banyak pihak, yaitu pada tahun 

2020 dan 2021 ini, iuran peserta mandiri 

BPJS Kesehatan mengalami kenaikan. Iuran 

peserta mandiri yaitu iuran bagi kerabat lain 

dari pekerja penerima upah (seperti saudara 

kandung/ipar, asisten rumah tangga, dll); 

peserta pekerja bukan penerima upah serta 

iuran peserta bukan pekerja. 

Besaran iuran BPJS Kesehatan pada 

2021 akan mengacu pada Perpres Nomor 64 

tahun 2020. Berikut daftar iuran yang harus 

dibayarkan peserta mandiri: Iuran peserta 

BPJS Kesehatan kelas I sebesar Rp 

150.000,00/bulan dengan manfaat pelayanan 

di ruang perawatan Kelas I. Iuran peserta 

BPJS kelas II sebesar Rp 100.000,00/bulan 

dengan manfaat pelayanan di ruang 

perawatan Kelas II. Iuran peserta BPJS kelas 

III sebesar Rp 42.000,00/bulan dengan 

manfaat pelayanan di ruang perawatan Kelas 

III. Pemerintah tetap memberikan bantuan 

iuran sebesar Rp 7.000, sehingga per 1 

Januari 2021, iuran BPJS Kesehatan kelas III 

yaitu sebesar Rp 35.000. 

Metode 

Jenis penelitian adalah deskriptif dan 

kuantitatif dengan menggunakan path 

analysis. Metode analisis data path analysis 

menurut Riduan & Kuncoro (2011) path 

analysis (analisis jalur) berfungsi untuk 

menganalisis pola hubungan antar variabel 

yang bertujuan untuk mengetahui pengaruh 

langsung maupun tidak langsung antara 

variabel bebas terhadap variabel terikat. 

Selain itu, analisis jalur merupakan bentuk 

pengembangan dari analisis regresi, sehingga 

analisis regresi dapat dikatakan memiliki 

hubungan khusus dari analisis jalur (Slamet, 

2018). Analisis jalur, selain dapat 

menerangkan fenomena yang telah terjadi, 

juga dapat digunakan untuk menentukan 

faktor-faktor yang berpengaruh dominan 

terhadap variabel endogen (Riduwan dan 

Kuncoro, 2011) dalam Yudiaatmaja (2017).  

 Populasi dalam penelitian ini adalah 

penduduk kota administrasi Jakarta Timur. 

Sampel penelitian menggunakan estimasi 

proporsi Lameshow sebesar 315 responden, 

dengan teknik simple random sampling. 

Kriteria pengguna BPJS Kesehatan di kota 

administrasi Jakarta Timur, bertempat tinggal 

di wilayah Jakarta Timur. Penelitian ini 

menggunakan metode pengumpulan data 

angket secara online melalui google form. 

Analisis univariate penelitan ini 

menggunakan distribusi frekuensi dan 

presentase untuk menggambarkan pengaruh 

antar variabel  

Hasil dan Pembahasan 



 

1. Pengaruh Ability To Pay terhadap Iuran 

BPJS Kesehatan 

Berdasarkan uji t, nilai thitung>ttabel dari 

Ability To Pay yaitu sebesar 8,074>1,649 

dengan nilai signifikansi 0,000 < 0,05 yang 

berarti H0 ditolak. Nilai koefisien regresi 

pada variabel Ability To Pay sebesar 0,578, 

yang berarti jika Ability To Pay mengalami 

kenaikan sebesar 1, maka iuran BPJS 

Kesehatan juga akan meningkat sebesar 

0,578 pada konstanta 12,870. Hal ini dapat 

dijelaskan dari fakta yang ada meskipun 

jumlah iuran BPJS Kesehatan mengalami 

kenaikan namun peserta mandiri masih dapat 

menutupi biaya tersebut. Ditambah adanya 

relaksasi membayar dari pihak BPJS 

Kesehatan di tengah pandemi covid-19. 

Dari hasil penelitian yang telah 

diperoleh, dapat dibuktikan bahwa 

ditemukan pengaruh tidak langsung poisitif 

antara ATP terhadap jumlah iuran BPJS 

Kesehatan. 

2. Pengaruh Willingness To Pay terhadap 

Iuran BPJS Kesehatan 

Berdasarkan uji t, nilai thitung dari 

Willingness To Pay yaitu sebesar 6,468 

dengan nilai signifikansi 0,000 < 0,05 yang 

berarti H0 ditolak. Nilai koefisien regresi 

pada variabel Willingness To Pay sebesar 

0,330, yang berarti jika Willingness To Pay 

mengalami kenaikan sebesar 1, maka iuran 

BPJS Kesehatan juga akan meningkat 

sebesar 0,330. Kemauan membayar pada 

angka tersebut menunjukkan bahwa peserta 

mau membayar iuran dikarenakan telah 

merasakan dan akan menggunakan fasilitas 

atau pelayanan yang difasilitasi oleh BPJS 

Kesehatan. Peserta mandiri pun dapat 

menggunakan klaim fasilitas BPJS 

Kesehatan sebesar 100% yang berarti seluruh 

biaya pengobatan ditanggung oleh BPJS 

Kesehatan.  

Koefisien X1 bernilai positif yang 

berarti terjadi pengaruh positif dan signifikan 

antara Willingness To Pay (X1) iuran BPJS 

Kesehatan (Y). Hal ini menunjukkan bahwa 

semakin tinggi Willingness To Pay yang 

dimiliki peserta mandiri BPJS Kesehatan, 

maka semakin tinggi kemauan membayar 

iuran BPJS Kesehatan. Semakin 

meningkatnya jumlah iuran yang harus 

dibayarkan yang diiringi dengan kenaikan 

kualitas dan kuantitas fasilitas atau pelayanan 

yang disediakan. Maka peserta mandiri 

masih memiliki kemauan untuk membayar 

iuran BPJS Kesehatan, ditambah faktor 

pandemi yang membuat tempat fasilitas 

kesehatan mengalami peningkatan 

penggunaan dan klaim asuransi, hal ini 

mengindikasikan BPJS Kesehatan sangat 

dibutuhkan oleh peserta mandiri di Jakarta 

Timur untuk mendapat pelayanan kesehatan. 

Hasil penelitian yang telah dilakukan 

sebelumnya untuk menguji hipotesis, 

kemudian dibuktikan terdapat pengaruh tidak 

langsung poisitif antara WTP terhadap 

jumlah iuran BPJS Kesehatan. 

3. Pengaruh Ability To Pay terhadap Iuran 

BPJS Kesehatan melalui Willingness To 

Pay 

Berdasarkan hasil perhitungan yang 

telah dilakukan, diketahui pengaruh langsung 

sebesar 0,432 atau 43,2% dan total pengaruh 



tidak langsung sebesar 66,35%. Hal ini 

menunjukkan bahwa WTP mempunyai 

pengaruh yang sangat besar dalam 

memediasi pengaruh ATP terhadap jumlah 

iuran BPJS Kesehatan. Dari fakta yang 

diperoleh bahwa kemauan membayar dari 

peserta BPJS Kesehatan didasari dari 

keinginannya untuk tetap memiliki jaminan 

kesehatan. Rasa aman juga dirasakan dari 

kepemilikan jaminan kesehatan untuk dirinya 

maupun keluarganya.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

terdapat pengaruh yang signifikan antara 

kemampuan terhadap jumlah iuran BPJS 

Kesehatan melalui kemauan membayar. 

Simpulan 

 Berdasarkan hasil analisis dan 

pembahasan, dapat disimpulkan hal-hal 

sebagai berikut : 

a. Berdasarkan fakta yang diperoleh dari hasil 

penelitian diketahui bahwa kemampuan 

membayar iuran BPJS Kesehatan tidak selalu 

diikuti dengan banyaknya jumlah 

tanggungan. Banyak peserta mandiri yang 

mampu membayar iuran BPJS Kesehatan per 

bulan meskipun telah mengalami kenaikan, 

hal ini dikarenakan iuran BPJS Kesehatan 

masih tergolong murah ketimbang iuran dari 

perusahaan asuransi lain. Diperoleh juga 

indikasi penurunan kelas iuran yang menjadi 

salah satu alasan peserta mandiri tetap bisa 

membayar untuk mendapat fasilitas dan 

pelayanan kesehatan. 

b. Berdasarkan fakta yang diperoleh dari 

hasil penelitian diketahui kemauan 

membayar peserta mandiri iuran BPJS 

Kesehatan terlihat dari pelayanan dan 

kualitas namun dari segi kegunaan atau 

pemakaian fasilitas atau layanan kesehatan 

cenderung rendah. Hal ini yang 

menyebabkan peserta mandiri tetap mau 

membayar iuran namun menunggak terlebih 

dahulu, apabila ingin memperoleh layanan 

kesehatan, maka peserta mandiri akan 

membayar tunggakan tersebut. Dalam masa 

pandemic covid-19 ini kemauan masyarakt 

untuk menggunakan fasilitas kesehatan atau 

pelayanan kesehatan meningkat, sehingga 

peserta BPJS Kesehatan mau untuk 

membayar iuran BPJS Kesehatan untuk 

sekedar berobat atau mengecek kesehatan. 

Berdasarkan analisis diatas maka dapat 

diketahui, bahwa : 

1. Terdapat pengaruh positif dan signifikan 

antara ability to pay terhadap jumlah iuran 

BPJS Kesehatan 

2. Terdapat pengaruh positif dan signifikan 

antara willingness to pay terhadap jumlah 

iuran BPJS Kesehatan 

3. Secara tidak langsung terdapat pengaruh 

positif dan signifikan ability to pay terhadap 

jumlah iuran BPJS Kesehatan melalui 

willingness to pay. 
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