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Abstract

Introduction: To improve services to National Health Insurance-Indonesia Healthy Card (JKN-KIS) participants,
on September 15 2017 BPJS Health released the "JKN Mobile™ application. To become a facility that can make it
easier for JKN-KIS participants or prospective participants in administrative activities which are usually carried
out at branch offices. BPJS Health represents the digital transformation of the business model as a medium for
administrative services for participants.

Methods: The method used in this research was descriptive with a quantitative approach. ServQual analysis is
based on quality dimensions, namely reliability, responsiveness, assurance, empathy, tangible, and empathy. 100
respondents were using an accidental sampling technique.

Results: The results of the Servqual assessment in all quality dimensions were included in the very good category
because there were no minus values, which means that the quality of online JKN services perceived by users has
exceeded their expectations. The ranking of dimensions based on service quality is the first, the tangibles
dimension with a gap value of 0.218, exceeding expectations, then the reliability dimension in second place with
a gap value of 0.173, then third place, namely assurance with a gap value of 0.165, then responsiveness in fourth
place, and finally the dimension empathy.

Discussion: It is recommended that BPJS add the required features, advertise in print and electronic media, place
special information outlets in health facilities, hold public seminars, and disseminate information via social media.
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Pendahuluan

Dalam meningkatkan pelayanan kepada peserta Jaminan Kesehatan Nasional-Kartu
Indonesia Sehat (JKN-KIS), pada tanggal 15 September 2017 BPJS Kesehatan telah merilis
aplikasi “JKN Mobile”. Hal tersebut dilaksanakan untuk menjadi sarana yang dapat
mempermudah peserta ataupun calon peserta JKN-KIS dalam kegiatan administrasi yang
biasanya dilakukan di kantor cabang. BPJS Kesehatan merepresentasikan transformasi digital
dari model bisnis sebagai media pelayanan administrasi bagi peserta. Dengan anggapan bahwa
Indonesia akan mencapai Universal Health Coverage (UHC) di Indonesia pada tahun 2019. !

JKN Mobile adalah aplikasi yang dapat diakses melalui smartphone. Terobosan baru yang
diharapkan dapat memudahkan pengguna dalam melakukan pendaftaran, mengubah dan
menemukan data kepesertaan, memperoleh layanan Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama
(FKTP) dan Fasilitas Rujukan Tingkat Lanjutan (FKTL) serta memudahkan pengguna dalam
memberikan kritik atau saran. Selain itu, kemudahan yang diperoleh oleh pengguna JKN
Mobile saat lupa membawa kartu cukup dengan memperlihatkan aplikasi tersebut, maka kartu
sudah dapat dilihat oleh petugas secara online. Pada aplikasi JKN Mobile kepesertaan terdaftar
per kartu keluarga bukan per individu.®

Setiap kantor cabang diberikan suatu target dalam mencapai jumlah penggunaan aplikasi
Mobile JKN tersebut, di cabang Bekasi sendiri mulai pada tahun 2018 diberikan target untuk
pengguna Mobile JKN sebanyak 163.151 user dan telah didapatkan pencapaian user pada tahun
2017 sebesar 22.185 user, pada tahun 2018 meningkat menjadi 48.238 user dan pada tahun
2019 sebesar 18.959 user, sehingga terhitung hingga 25 April 2019 jumlah keseluruhan user
atau pengguna Mobile JKN mencapai 89.382 atau sekitar 55,15% dari target yang diberikan.
Berdasarkan hal tersebut diketahui masih ada gap capaian dengan target pemanfaatan JKN
mencapai 44,18%. ©. Jika target yang ditetapkan tidak terpenuhi kepala kantor cabang
diwajibkan melakukan evaluasi dan upaya promosi untuk meningkatkan pengguna Mobile
JKN.

Masih tingginya gap tersebut bisa disebabkan oleh kualitas layanan JKN Mobile yang belum
baik, seperti disampaikan pada teori Kotler dan Keller bahwa kualitas layanan adalah
kemampuan suatu layanan dalam memberikan kinerja yang sesuai atau melebihi keinginan
pelanggan ‘. Adapun menurut Lupiyaodi kualitas pelayanan (Service Quality) didefinisikan
sebagai “Seberapa jauh perbedaan antara kenyataan dan harapan konsumen atas pelayanan yang
mereka terima atau peroleh™ &,

Salah satu model yang dapat mengukur kualitas layanan adalah metode SERVQUAL
(Service Quality) dengan mengukur lima dimensi pokok yang berhubungan dengan pelayanan
yaitu, Tangibles atau bukti fisik, Reliability atau keandalan, Responsiveness atau ketanggapan,
Assurance atau jaminan, dan Empathy atau empati. Kelima dimensi tersebut kemudian
dibandingkan antara persepsi pelanggan atas layanan yang nyata mereka terima (perceived
value) dengan layanan yang sesungguhnya diharapkan (expected service). Jika kenyataannya
lebih dari yang diharapkan maka layanan dapat dikatakan sempurna, sebaliknya jika perceived
value lebih rendah dibandingkan expected value maka kualitas layanan dapat dikatakan buruk
9

Berdasarkan hasil survei awal di RS Hermina pada beberapa pengguna JKN Mobile,
ditemukan masih terdapat kendala yang dialami diantaranya adalah sulit melakukan registrasi
karena lamanya kode OTP yang dikirimkan melalui SMS dan diminta untuk mendaftarkan
nomor rekening padahal pengguna tidak mempunyai, kesulitan untuk login dan harus
menghubungi call center via telepon, lamanya pemindahan fasilitas kesehatan, terdapat fitur-
fitur JKN Mobile yang sulit digunakan. Dampak buruk jika aplikasi pelayanan JKN mobile
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tidak baik maka peserta akan melakukan pengurusan secara manual yang akan memakan waktu,
biaya, dan tentu saja menurunkan kualitas pelayanan BPJS yang sudah baik.

Melalui penelitian ini diharapkan dapat diketahui sejauh mana pemanfaatan JKN online dan
kesesuaian antara harapan dan kenyataan di lapangan berdasarkan pendapat user langsung, dan
agar diupayakan perbaikan atas masalah-masalah pada aplikasi yang dikemukakan diatas agar
layanan JKN online lebih baik lagi.

Metode

Desain penelitian ini adalah deskriptif dengan pendekatan kuantitatif karena data pada
penelitian ini berupa angka-angka dan rancangan penelitian yang digunakan untuk mengetahui
determinan kualitas pelayanan aplikasi JKN mobile di RS Hermina Bekasi Tahun 202313,
Penelitian ini dilaksanakan Juli 2023 sampai Agustus 2023 di RS Hermina Bekasi. Populasi'*
dari penelitian ini adalah seluruh peserta BPJS menggunakan aplikasi mobile JKN yaitu
berjumlah 9.846 peserta. Teknik pengambilan sampel menggunakan accidental sampling®®.
Menggunakan rumus Slovin'® dengan kesalahan yang dapat ditolerian (e) sebesar 10%
ditetapkan 100 responden sebagai sampel dengan kriteria inklusi : Peserta BPJS Kesehatan yang
terdaftar di RS Hermina, menggunakan aplikasi mobile JKN, dan bersedia menjadi responden
yang dinyatakan dalam lembar informed consent, adapun kriteria eksklusinya adalah peserta
memiliki keterbatasan dalam berkomunikasi dan peserta tidak mengikuti prosedur penelitian
hingga selesai.

Jenis data terdiri dari data primer dan sekunder. Data primer adalah data yang diperoleh
langsung dari subjek penelitian dengan pengambilan data langsung pada subjek sebagai sumber
informasi dalam hal ini subjeknya adalah data semua peserta BPJS Kesehatan yang terdaftar di
RS Hermina Bekasi yang telah mendownload dan mendaftar BPJS Kesehatan melalui aplikasi
mobile JKNY'. Instrumen penelitian®® yang digunakan adalah kuesioner. Analisa yang
digunakan pada penelitian ini adalah analisis ServQual dengan analisis Gap untuk mengetahui
kualitas aplikasi JKN Mobile. Analisis ServQual ini berdasarkan aspek reliability, responsive,
assurance, emphathy, tangible, dan empaty. Nilai Service Quality diperoleh dengan mencari
selisih antara nilai persepsi dengan nilai harapan pengguna. Nilai Service Quality tersebut
menunjukkan kesenjangan antara persepsi dengan ekspektasi pelanggan menggunakan rumus :
Service Quality = Skor P — Skor E, P = Persepsi pelanggan atas kinerja pelayanan aktual yang
dirasakan, E = Ekspektasi pelanggan atas pelayanan yang diperoleh. Apabila mendapatkan skor
Servqual bernilai negatif (—) maka kualitas aplikasi kurang baik (pelanggan tidak puas). Apabila
skor Servqual sama dengan nol (0) maka kualitas aplikasi baik (pelanggan puas). Dan apabila
skor Servqual bernilai positif (+) maka kualitas aplikasi sangat baik (pelanggan sangat puas). *°

Hasil
Distribusi Frekuensi Jawaban Kuesioner Ekspektasi dan Presepsi

Dari hasil penyebaran kuesioner, diperoleh data distribusi frekuensi jawaban untuk
ekspektasi dan persepsi pada kualitas pelayanan aplikasi JKN mobile di RS Hermina Bekasi,
dengan rekapitulasi per dimensi sebagai berikut :

Tabel 1
Distribusi Frekuensi Jawaban Kuesioner
Pertanyaan Ekspektasi Persepsi N
Dimensi SS S N TS STS SS S N TS STS

Tangible
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X1 67 29 3 1 64 3% 1 100
X2 48 45 6 1 66 32 2 100
X3 55 38 7 78 19 3 100
X4 66 33 1 80 20 100
X5 49 40 11 80 20 100

Reliability
X6 55 43 2 77 19 2 2 100
X7 64 33 3 80 20 100
X8 68 29 3 80 20 100
Responsiveness
X9 74 26 80 20 100
X10 56 44 65 23 10 2 100
X11 64 34 2 80 20 100
X12 57 34 8 1 76 15 8 1 100
Assurance
X13 49 40 11 68 30 2 100
X14 73 27 75 25 100
X15 48 47 5 74 26 100
X16 67 20 13 59 41 100
Empathy
X17 69 31 64 24 12 100
X18 66 31 3 80 20 100
X19 63 31 4 2 58 17 25 100
X20 67 30 3 68 32 100
X21 57 34 9 78 22 100

Sumber: Kuesioner

Berdasarkan kuesioner ekspektasi dalam dimensi Tangible, mayoritas responden (67)
sangat setuju (SS) pada pertanyaan X1, sementara hanya satu responden yang tidak setuju (TS).
Untuk dimensi Reliability, respon positif terbesar ditemukan pada pertanyaan X8, dengan 68
responden sangat setuju (SS), sementara pertanyaan X6 hanya mendapat 2 responden netral
(N). Responsiveness menunjukkan hasil positif pada pertanyaan X9, di mana 74 responden
menyatakan sangat setuju (SS), sedangkan pertanyaan X12 hanya memiliki satu responden
tidak setuju (TS). Pada dimensi Assurance, pertanyaan X14 mendapat respons sangat setuju
(SS) dari 73 responden, namun perlu dicatat bahwa pertanyaan X15 memiliki 5 responden netral
(N). Dalam dimensi Empathy, mayoritas responden (69) sangat setuju (SS) pada pertanyaan
X17, sementara pertanyaan X19 hanya mendapat dua responden tidak setuju (TS).

Pada kuesioner persepsi pada dimensi Tangible, pertanyaan Y4 dan Y5 mendapat respons
tertinggi, dengan 80 responden menyatakan sangat setuju (SS), sementara pertanyaan Y1 hanya
memiliki satu responden yang netral (N). adapun dimensi Reliability, respons positif paling
tinggi terlihat pada pertanyaan Y7 dan Y8, dengan 80 responden menyatakan sangat setuju
(SS). Di sisi lain, pertanyaan Y6 hanya mendapatkan 2 responden netral (N) dan tidak setuju
(TS). Pada dimensi Responsiveness, pertanyaan Y9 dan Y11 mendapat respons sangat setuju
(SS) dari 80 responden, sedangkan pertanyaan Y12 hanya memiliki satu responden tidak setuju
(TS). Dalam dimensi Assurance, perhatian tertuju pada pertanyaan Y14, yang mendapatkan
respons sangat setuju (SS) dari 75 responden, sementara pertanyaan Y13 memiliki 5 responden
netral (N). Sementara itu, dalam dimensi Empathy, respons tertinggi ditemukan pada
pertanyaan Y18, dengan 80 responden menyatakan sangat setuju (SS). Namun, pertanyaan Y17
mendapatkan 12 responden netral (N).
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Pembobotan dan Rata-Rata Jawaban Kuesioner Kualitas Pelayanan
Untuk menghitung nilai bobot sebagai berikut :

Yxi = (bi Xni)+ (b2 Xn2)+... (bK X nK))
Keterangan : >xi = Nilai bobot kuesioner, b = Banyaknya skor masing-masing variabel
pertanyaan, n = Kiriteria pertanyaan, dan Rata-rata jawaban responden dihitung dengan
persamaan berikut:

Keterangan : x = Rata-rata jawaban responden, > xi = Jumlah bobot jawaban responden, dan
n= Jumlah Responden

Tabel 2
Nilai Bobot dan Rata-rata Variabel Kualitas Pelayanan Ekspektasi
Ekspektasi
SS S N TS STS .
Kode 5 4 3 > 1 Total > xi X
X1 67 29 3 1 100 462 46
X2 48 45 6 1 100 440 4,4
X3 55 38 7 100 448 4,5
X4 66 33 1 100 465 4,7
X5 49 40 11 100 438 4.4
X6 55 43 2 100 453 4,5
X7 64 33 3 100 461 4,6
X8 68 29 3 100 465 4,7
X9 74 26 100 474 4,7
X10 56 44 100 456 4,6
X11 64 34 2 100 462 4,6
X12 57 34 8 1 100 447 4,5
X13 49 40 11 100 438 4.4
X14 73 27 100 473 4,7
X15 48 47 5 100 443 4.4
X16 67 20 13 100 454 4,5
X17 69 31 100 469 4,7
X18 66 31 3 100 463 4.6
X19 63 31 4 2 100 455 4.6
X20 67 30 3 100 464 4,6
X21 57 34 9 100 448 4,5

Sumber: Olah data Microsoft Excel
Ekspektasi pelanggan pada dimensi Tangibles bobot yang paling besar adalah pertanyaan no
X4 sebesar 465, pada dimensi Reliability bobot terbesar pada pertanyaan no X8 sebesar 465,
pada dimensi Reponsiveness bobot terbesar pada pertanyaan no X9 sebesar 474, pada dimensi
Assurance bobot terbesar pada pertanyaan no X14 sebesar 473, dan pada dimensi Emphaty
bobot terbesar pada pertanyaan no X17 sebesar 469.
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Tabel 3

Nilai Bobot dan Rata-rata Variabel Kualitas Pelayanan Persepsi
Persepsi Kinerja

Kode SSS i ’;‘ T28 SIS Total > xi X
Y1 64 35 1 100 463 4,6
Y2 66 32 2 100 464 4,6
Y3 78 19 3 100 475 4,8
Y4 80 20 100 480 4,8
Y5 80 20 100 480 4,8
Y6 77 19 2 2 100 471 4,7
Y7 80 20 100 480 4,8
Y8 80 20 100 480 4,8
Y9 80 20 100 480 4,8

Y10 65 23 10 2 100 451 45

Y11 80 20 100 480 4,8

Y12 76 15 8 1 100 466 4,7

Y13 68 30 2 100 466 47

Y14 75 25 100 475 4,8

Y15 74 26 100 474 4,7

Y16 59 41 100 453 4,6

Y17 64 24 12 100 452 45

Y18 80 20 100 480 4.8

Y19 58 17 25 100 433 4,3

Y20 68 32 100 468 47

Y21 78 22 100 478 4.8

Sumber: Olah data Microsoft Excel

Persepsi pelanggan pada dimensi Tangibles bobot yang paling besar adalah pertanyaan no Y3
sebesar 475, pada dimensi Reliability bobot terbesar pada pertanyaan no Y7 dan Y8 sebesar
480, pada dimensi Reponsiveness bobot terbesar pada pertanyaan no Y9 dan Y11 sebesar 480,
pada dimensi Assurance bobot terbesar pada pertanyaan no y14 sebesar 475, dan pada dimensi
Emphaty bobot terbesar pada pertanyaan no X18 sebesar 480.

Perhitungan Nilai Gap Kualitas Pelayanan
Perhitungan nilai gap kesenjangan antara nilai rata-rata persepsi dan nilai rata-rata ekspektasi
dengan persamaan sebagai berikut :

SQ=yx

Keterangan : SQ = Nilai gap, y = Nilai rata-rata kinerja atau persepsi,x = Nilai rata-rata
harapan atau ekspektasi
Tabel 4
Gap Nilai Bobot dan Rata-rata Variabel Kualitas Pelayanan
Ekspektasi dan Persepsi
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Ekspektasi Persepsi
Kode X Kode X Gap
X1 4,6 Y1 4,6 0,01
X2 4.4 Y2 4,6 0,24
X3 45 Y3 4.8 0,27
X4 47 Y4 4.8 0,15
X5 4.4 Y5 4,8 0,42
X6 45 Y6 47 0,18
X7 46 Y7 48 0,19
X8 4,7 Y8 4.8 0,15
X9 4,7 Y9 4,8 0,06
X10 4,6 Y10 4,5 -0,05
X11 4,6 Y11 4,8 0,18
X12 4,5 Y12 4,7 0,19
X13 4,4 Y13 4,7 0,28
X14 4,7 Y14 4,8 0,02
X15 4,4 Y15 4,7 0,31
X16 4,5 Y16 4,6 0,05
X17 4,7 Y17 4,5 -0,17
X18 4,6 Y18 4,8 0,17
X19 4,6 Y19 43 -0,22
X20 4,6 Y20 4,7 0,04
X21 4,5 Y21 4,8 0,30

Sumber: Olah data Microsoft Excel

Perhitungan Nilai Servqual (Service Quality) Per Dimensi

Salah satu perhitungan yang dapat digunakan untuk mengukur kualitas pelayanan adalah
metode servqual. Metode ini termasuk salah satu cara dimana responden diminta untuk menilai
tingkat harapan mereka terhadap atribut tertentu. Pada metode servqual dibutuhkan skor
ekspektasi dan persepsi, perbedaan antara kedua skor ini memiliki sasaran penilaian untuk
mengetahui kualitas jasa yang diterima pelanggan dibandingkan dengan harapannya. Untuk
menghitung rata-rata per jawaban dapat dihitung dengan persamaan sebagai berikut :

> xi
X = ====m==———-
k

Keterangan : x = Rata- rata jawaban per dimensi, 3. xi = Jumlah rata-rata variabel, k = Jumlah
variabel

Tabel 5
Nilai Rata-Rata Jawaban Per Dimensi Responden Kualitas Pelayanan
Ekspektasi Persepsi
Kode Xi Kode X
X1 462 Y1 463
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X2 440 Y2 464

X3 448 Y3 475

X4 465 Y4 480

X5 438 Y5 480

x Tangibles 451 x Tangibles 472
X6 453 Y6 471

X7 461 Y7 480

X8 465 Y8 480

X Reliability 460 X Reliability 477
X9 474 Y9 480
X10 456 Y10 451
X11 462 Y11 480
X12 447 Y12 466

X Responsiveness 460 X Responsiveness 469
X13 438 Y13 466
X14 473 Y14 475
X15 443 Y15 474
X16 454 Y16 459

X Assurance 452 X Assurance 469
X17 469 Y17 452
X18 463 Y18 480
X19 455 Y19 433
X20 464 Y20 468
X21 448 Y21 478

X Empathy 460 x Empathy 462

Sumber: Olah data Microsoft Excel

Penentuan Servqual Score Untuk Setiap Dimensi
Selanjutnya menghitung nilai gap tiap dimensi dihitung dengan menggunakan persamaan
sebagai berikut :

SQ=y—x
Keterangan : SQ = Nilai gap, y = Nilai rata-rata persepsi, x = Nilai rata-rata
ekspektasi
Tabel 6
Hasil Servqual Score Pada Lima Dimensi Kualitas Pelayanan
Dimensi Kualitas Ekspektasi Persepsi Gap Rangking
Tangibles 451 4,72 0,218 1
Reliability 4,60 4,77 0,173 2
Responsiveness 4,60 4,69 0,095 4
Assurance 4,52 4,69 0,165 3
Empathy 4,60 4,62 0,024 5

Sumber : Olah data Microsoft Excel

Pada tabel diatas menggambarkan hasil perhitungan service quality yang membandingkan
setiap dimensi kualitas, antara ekspektasi dengan persepsi kinerja yang dirasakan pengguna.

Pada dimensi tangibles diketahui nilai ekspektasi pengguna adalah 4,51 sedangkan nilai
persepsi kinerja yang dirasakan 4,72, terdapat selisih positif antara persepsi dan ekspektasi
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sebesar 0,218. Pada dimensi reliability diketahui nilai ekspektasi pengguna adalah 4,60
sedangkan nilai persepsi kinerja yang dirasakan 4,77, terdapat selisih positif antara persepsi dan
ekspektasi sebesar 0,173. Pada dimensi responsiveness diketahui nilai ekspektasi pengguna
adalah 4,60 sedangkan nilai persepsi kinerja yang dirasakan 4,69, terdapat selisih positif antara
persepsi dan ekspektasi sebesar 0,095. Pada dimensi assurance diketahui nilai ekspektasi
pengguna adalah 4,52 sedangkan nilai persepsi kinerja yang dirasakan 4,69, terdapat selisih
positif antara persepsi dan ekspektasi sebesar 0,165. Pada dimensi empathy diketahui nilai
ekspektasi pengguna adalah 4,60 sedangkan nilai persepsi kinerja yang dirasakan 4,62, terdapat
selisih positif antara persepsi dan ekspektasi sebesar 0,024. Rangking kesesuaian inilah yang
menggambarkan keseluruhan dimensi telah memenuhi kriteria kualitas pelayanan yang baik.

Pembahasan

Berdasarkan tabel 6 disimpulkan bahwa hasil penilian servqual pada semua dimensi
kualitas telah termasuk pada kategori sangat baik, karena tidak terdapat nilai minus yang artinya
kualitas pelayanan JKN online yang dirasakan oleh pengguna telah melebihi harapan mereka.
Adapun peringkat dimensi berdasarkan kualitas pelayanannya adalah yang pertama dimensi
tangibles dengan nilai gap 0,218 melebihi ekspektasi, selanjutnya dimensi reliability pada
peringkat kedua dengan nilai gap 0,173, kemudian peringkat ketiga yaitu assurance dengan
nilai gap 0,165, kemudian responsivennes pada peringkat ke empat, dan yang terakhir dimensi
empathy.

Hasil penelitian tersebut menjawab pertanyaan hipotesis bahwa gambaran kualitas
pelayanan dapat diketahui menggunakan metode SERVQUAL dengan mengukur aspek
Tangibles, Reliability, Reponsiveness, Assurance, dan Emphaty.

Pada dimensi Tangibles (Bukti Fisik) diketahui gap positif sebesar 0,218 hal ini mengacu
pada elemen-elemen fisik atau materi yang terkait dengan penyediaan pelayanan, seperti
fasilitas fisik, peralatan, penampilan staf, dan materi promosi. Teori dimensi Tangibles
disampaikain Albarq (2013) yang meliputi tampilan fisik pelayanan, seperti fasilitas fisik, alat,
atau perlengkapan dan juga penampilan pekerja?®. Penelitan terdahulu yang dilakukan oleh
Parasuraman, Zeithaml, dan Berry mengidentifikasi dimensi Tangibles sebagai salah satu
komponen kritis dari kualitas layanan. Mereka menekankan pentingnya elemen fisik dalam
menciptakan persepsi positif pelanggan?.. Asumsi peneliti bahwa pentingnya desain dan
pemeliharaan fasilitas fisik sebagai faktor penentu kualitas layanan yang dapat berkontribusi
pada citra merek dan persepsi nilai, dan juga mempengaruhi loyalitas pelanggan. Hal lain yang
perlu diperhatikan adalah pentingnya untuk menyesuaikan ekspektasi pelanggan dengan
kenyataan fisik yang diberikan oleh layanan untuk menghindari ketidakpuasan.

Pada dimensi Reliability (Keandalan) terdapat gap positif sebesar 0,173 antara harapan dan
presepsi pelayanan yang dirasakan pelanggan, hal ini menggambarkan keandalan yang
berkaitan dengan kemampuan penyedia layanan untuk memberikan pelayanan yang konsisten,
akurat, dan dapat diandalkan kepada pelanggan. Menurut Lupiyoadi menyatakan bahwa dalam
salah satu studi mengenai SERVQUAL terdapat lima dimensi yang salah satunya adalah
reliability yaitu yaitu kemampuan perusahaan untuk memberikan pelayanan sesuai yang
dijanjikan secara akurat dan terpercaya®. Sejalan dengan hasil penelitian ini adalah penelitian
sebelumnya yang dilakukan oleh Rivai, Lestari dan Shaleh (2020) dari penelitian ini
menggambarkan kualitas pelayanan dalam dimensi reliability dengan kepuasan saling
berhubungan secara siginifikan (p=0,014) 22. Asumsi peneliti reliability adalah kunci
keberhasilan dalam menyediakan layanan yang memuaskan. Pelanggan akan menghargai
perusahaan yang dapat memberikan layanan dengan konsistensi tinggi. Hal ini meliputi
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ketepatan waktu dalam memberikan layanan karena keterlambatan atau tidak konsistennya
waktu layanan dapat mengurangi keandalan. Hal ini berdampak pada reputasi organisasi.
Organisasi yang dianggap dapat diandalkan lebih mungkin mendapatkan reputasi yang baik di
mata pelanggan. Hal lain yang prioritas adalah komunikasi yang jelas dan terbuka mengenai
ketentuan layanan dan kebijakan organisasi dapat meningkatkan persepsi pelanggan terhadap
keandalan.

Pada dimensi Responsiveness (Responsivitas) terdapat gap positif sebesar 0,095 yang
merujuk pada kemampuan penyedia layanan untuk merespons permintaan, pertanyaan, atau
masalah pelanggan dengan cepat dan efisien. Teori mengenai dimensi Responsiveness
disampaikain oleh pasuraman yang menyatakan bahwa Responsiveness atau ketanggapan yaitu
kemampuan perusahaan untuk memberikan pelayanan yang cepat (Responsif) dan tepat kepada
pelanggan, dengan penyampaian informasi yang jelas?’. Sejalan dengan hasil penelitian ini
adalah penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Malik, pada penelitian ini dalam dimensi
responsiveness dari tingkat kepuasan dengan mean (4,16) dalam atribut memberikan pelayanan
cepat untuk pelanggan, hasil ini menunjukan bahwa setiap pasien tidak menunggu ketika
mencari perawatan dan mereka menikmati layanan pada waktu yang ditentukan?. Asumsi
peneliti pentingnya komunikasi yang efektif dan transparan merupakan aspek penting dari
"Responsiveness.” Pelanggan menghargai organisasi yang memberikan informasi yang jelas
dan responsif terhadap pertanyaan mereka. Responsiveness juga melibatkan memberikan
dukungan dan bantuan kepada pelanggan ketika mereka membutuhkannya. Hal ini dapat
mencakup memberikan informasi tambahan dan membantu dalam penyelesaian masalah.

Pada dimensi Assurance (Jaminan) didapat nilai gap positif sebesar 0,165 dengan menilai
kemampuan staf penyedia layanan dalam memberikan kepercayaan, kompetensi, dan rasa aman
kepada pelanggan. Menurut teori Pasaruaman Assurance adalah jaminan dan kepastian yaitu
pengetahuan, kesopansantunan, dan kemampuan para pegawai perusahaan untuk
menumbuhkan rasa percaya para pelanggan kepada perusahaan?'. Hasil penelitian ini sesuai
dengan penelitian Aliman dan Mohamad yang menyatakan hasil pada jurnal tersebut dalam
dimensi assurance terhadap kepuasan pasien memiliki hasil (p=0,00) yang mengindikasikan
bahwa pasien sudah merasa puas dengan kualitas pelayanan yang diberikan?*. Asumsi peneliti
untuk meningkatkan Assurance perlu adanya pelatihan dan pengembangan karyawan dalam hal
pengetahuan, keahlian, dan keterampilan interpersonal yang juga didukung oleh kepemimpinan
yang efektif, terutama dalam konteks pelayanan, yang dapat meningkatkan keyakinan
pelanggan terhadap organisasi.

Pada dimensi Empathy (Empati) diketahui nilai gap positif sebesar 0,024 berdasarkan
penilaian pada kemampuan staf penyedia layanan untuk mendengarkan, memahami, dan
merespons perasaan dan kebutuhan pelanggan dengan baik. Teori mengenai empathy
disampaikan oleh Pasaruaman bahwa Empathy atau empati yaitu memberikan perhatian yang
tulus dan bersifat individual atau pribadi yang diberikan kepada para pelanggan dengan
berupaya memahami keinginan konsumen. 2. Penelitian Malik menyatakan bahwa dimensi
emphaty dengan tingkat kepuasan dengan mean (3,91) atribut staff memiliki sikap yang hangat
dan penuh perhatian yang menandakan pasien sangat merasa puas dengan kualitas pelayanan
berdasarkan dimensi emphaty?®. Asumsi peneliti untuk mendapatkan empati peserta perlu
adanya komunikasi yang melibatkan kemampuan mendengarkan, memahami perspektif
pelanggan, dan merespon dengan cara yang menunjukkan perhatian terhadap perasaan mereka.
Salah satu cara untuk meningkatkan Empathy dengan personalisasi layanan dimana yang
didasari oleh pemahaman terhadap kebutuhan dan preferensi individual pelanggan. Dengan
menggabungkan hasil pengukuran dari kelima dimensi ini, metode SERVQUAL memungkinkan
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penyedia layanan untuk memiliki gambaran komprehensif tentang bagaimana pelanggan
mereka melihat kualitas pelayanan. Ini dapat membantu dalam mengidentifikasi area yang
memerlukan perbaikan dan mengembangkan strategi untuk meningkatkan kualitas pelayanan
sesuai dengan harapan pelanggan. Hal tersebut sesuai dengan teori Kotler dan Keller yang
menyatakan bahwa kualitas layanan adalah kemampuan suatu layanan dalam memberikan
kinerja yang sesuai atau melebihi keinginan pelanggan’. Adapun menurut Lupiyaodi Kualitas
pelayanan (Service Quality) didefinisikan sebagai “Seberapa jauh perbedaan antara kenyataan
dan harapan konsumen atas pelayanan yang mereka terima atau peroleh™®. Penelitian ini sejalan
dengan penelitian Andi Saryoko dengan judul Tingkat Kepuasan Masyarakat Terhadap
Pendaftaran Online BPJS Kesehatan Pada Aplikasi JKN Mobile dimana hasil penelitian
menunjukkan bahwa masyarakat merasa senang atau puas dengan adanya aplikasi mobile JKN
yang telah memberikan nilai positif atau memuaskan. 2

Asumsi peneliti mengenai semua dimensi kualitas terpenuhi secara positif yang artinya
presepsi kinerja melebihi harapan atas mobile JKN, dikarenakan berdasarkan pengamatan
peneliti promosi aplikasi ini sesuai dengan karakteristik masyarakat sehingga masyarakat
pengguna memahami dan berminat untuk menggunakannya. Hal lain yang menyebabkan
service quality bernilai positif karena belum ada standar baku terkait mobile JKN dan juga
ekpektasi pengguna tidak terlalu tinggi dalam pemanfaatnnya karena lebih memilih pendaftaran
manual, alasan yang lain karena RS Hermina sudah menerapkan electronic medical record dan
Electronic SEP yang dapat diproses pada Anjungan Pendaftaran Mandiri (APM), sehingga
pelayanan yang didapatkan peserta melebihi ekspektasinya, peserta dengan mudah
mendapatkan pelayanan, dari mulai daftar antrian, melakukan pendaftaran sendiri pada APM,
cetak SEP dan lanjut ke poli untuk mendapatkan pelayanan kesehatan sehingga terjadi
simplifikasi pelayanan yang didapatkan oleh peserta.

Dengan mengetahui dimensi kualitas pelayanan JKN mobile, diharapkan pihak BPJS dapat
memperbaiki dan terus meningkatkan hal tersebut sesuai dengan standar baku kualitas
pelayanan agar pelayanan JKN mobile dapat dimanfaatkan secara maksimal oleh pasien BPJS.
Diantaranya dengan menambahkan fitur yang dibutuhkan oleh peserta, melakukan promosi
yang masif dan intensif seperti melakukan iklan di media cetak dan elektronik, menempatkan
gerai khusus informasi di faskes-faskes, melakukan seminar umum, dan menyebar informasi
melalui media sosial.

Makna Singkatan

BPJS : Badan Penyelenggara Jaminan Sosial
JKN : Jaminan Kesehatan Nasional
SEP : Surat Eligibilitas Peserta

ServQual : Service Quality
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