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MOTO 

 

Dan carilah (pahala) negeri akhirat dengan apa yang telah dianugerahkan Allah 

kepadamu, tetapi janganlah kamu lupakan bagianmu di dunia dan berbuat baiklah 

(kepada orang lain) sebagaimana Allah telah berbuat baik kepadamu, dan 

janganlah kamu berbuat kerusakan di bumi.  Sungguh, Allah tidak menyukai 

orang yang berbuat kerusakan. (terjemahan Q.S Al-Qasas : 77) 

*) 

Try not to become a man of success, but rather try to become a man of value. 

**) 

Religion without science is blind. Science without religion is paralyzed. 

**) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 

                                                           

*Kementerian Agama Republik Indonesia. 2011. Al Qur’an Transliterasi Per Kata 

dan Terjemah Per Kata. Bekasi: Cipta Bagus Segara 

** Albert Einstein 
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RINGKASAN 

Hubungan Pengetahuan Tentang BPJS Kesehatan Gigi dan Mulut dengan 

Pemanfaatan Fasilitas BPJS Kesehatan Gigi dan Mulut Pada Peserta BPJS 

di Dusun Watu Ulo Jember; Arwinda Hening Pangestu; 141610101010; 2018: 

81 halaman; Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember 

Masyarakat pesisir memiliki mata pencaharian yang berasal dari pesisir. 

Masyarakat pesisir dikenal memiliki tingkat pendidikan dan sosial-ekonomi yang 

rendah. Hal ini membuat masyarakat pesisir sulit memahami berbagai informasi, 

khususnya informasi mengenai fasilitas kesehatan yang ada.  

BPJS adalah suatu badan hukum yang dibentuk untuk melaksanakan 

program jaminan kesehatan untuk masyarakat Indonesia. Pelayanan BPJS 

kesehatan tingkat pertama di bidang gigi dan mulut berupa pelayanan dokter gigi 

di Puskesmas/dokter gigi praktik perorangan/dokter gigi klinik. Pelayanan BPJS 

kesehatan tingkat lanjut di bidang gigi dan mulut berupa pelayanan dokter gigi 

spesialis/sub spesialis.  

BPJS kesehatan bidang gigi dan mulut juga memberikan pelayanan di 

Puskesmas Sabrang, yang pada wilayah kerjanya termasuk Dusun Watu Ulo. 

Dusun Watu Ulo memiliki jumlah peserta BPJS kesehatan sebanyak 810 jiwa. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan melalui dokter gigi dan petugas administrasi 

Puskesmas, diketahui jika rata-rata kunjungan tiap bulan oleh peserta BPJS 

kesehatan di poli gigi sebanyak 37 jiwa (0,25%) dihitung dari keseluruhan jumlah 

peserta BPJS kesehatan di Puskesmas Sabrang (14.598 jiwa.) Angka dinilai sangat 

rendah, sehingga peneliti ingin mengetahui hubungan pengetahuan tentang BPJS 

kesehatan gigi dan mulut dengan pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan gigi dan 

mulut pada peserta BPJS di Dusun Watu Ulo Jember. 

 Jenis penelitian ini adalah observasional analitik dengan pendekatan 

cross sectional. Peneliti mengambil tempat penelitian di Dusun Watu Ulo, Desa 

Sumberejo, Kecamatan Ambulu, Kabupaten Jember. Sampel dari penelitian ini 

adalah peserta BPJS kesehatan yang bertempat tinggal di Dusun Watu Ulo, Desa 
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Sumberejo, Kecamatan Ambulu, Kabupaten Jember dengan rentang usia 15-64 

tahun. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan 

jumlah sampel adalah 89 orang. Variabel bebas dari penelitian adalah 

pengetahuan peserta BPJS kesehatan di Dusun Watu Ulo tentang BPJS kesehatan 

pada bidang kesehatan gigi dan mulut dan variabel terikatnya adalah pemanfaatan 

fasilitas BPJS di poli gigi Puskesmas oleh peserta BPJS kesehatan di Dusun Watu 

Ulo. Alat ukur pada penelitian ini adalah kuesioner. Kuesioner terdiri dari 18 

pertanyaan. 9 pertanyaan mengenai pengetahuan peserta BPJS kesehatan tentang 

layanan BPJS kesehatan di bidang kesehatan gigi dan mulut dan 9 pertanyaan 

mengenai pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan di poli gigi Puskesmas oleh 

peserta BPJS kesehatan di dusun Watu Ulo. 

Hasil pada penelitian ini menyebutkan jika mayoritas kondisi pengetahuan 

pada responden adalah rendah (86,5%). Hal yang sama juga terjadi pada 

pemanfaatan responden terhadap fasilitas BPJS bidang gigi dan mulut  yang 

menyebutkan jika semua responden yang diteliti memiliki tingkat pemanfaatan 

yang rendah (100%). Uji Spearman untuk kedua variabel yang diteliti adalah 

p=0,004 (p<0,005). Hal ini menunjukkan terdapat hubungan yang positif antara 

dua variabel yang diteliti. Artinya jika terjadi kenaikan pada satu variabel maka 

akan diikuti dengan kenaikan pada variabel yang lainnya. Hal ini mungkin 

disebabkan jika ada peningkatan jumlah informasi yang didapatkan oleh 

seseorang maka akan mempengaruhi peningkatan akan pengetahuan dan 

kesadaran seseorang, sehingga membuat seseorang dapat berperilaku sesuai 

dengan pengetahuan yang dimilikinya. Hal tersebut berlaku pada penelitian ini, 

jika terjadi peningkatan pada pengetahuan responden tentang BPJS kesehatan gigi 

dan mulut maka akan berpengaruh pada pemanfaatan responden pada fasilitas 

BPJS kesehatan bidang gigi dan mulut di Puskesmas. Kesimpulan dari penelitian 

ini adalah adanya hubungan dari pengetahuan tentang BPJS kesehatan gigi dan 

mulut dengan pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan gigi dan mulut pada peserta 

BPJS di Dusun Watu Ulo Jember. 
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BAB 1. PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Indonesia adalah salah satu negara kepulauan terbesar di dunia yang 

memiliki 17.504 pulau. Indonesia memiliki garis pantai sepanjang 95.161 km, dan 

merupakan yang terpanjang di dunia setelah Kanada. Wilayah Indonesia 

membentang dari 6o LU - 11o LS dan 92o – 142o BT (Lasabuda, 2013). Secara 

kuantitas, jumlah penduduk Indonesia adalah yang terbesar kelima di dunia, yaitu 

kurang lebih terdapat 242 juta jiwa. Sebanyak 60% penduduk Indonesia  hidup 

dan bermukim di sekitar wilayah pesisir (Durand, 2010). 

Wilayah pesisir adalah daerah pertemuan antara wilayah daratan dengan 

karakteristik daratan yang dimilikinya dan wilayah lautan dengan karakteristik 

lautan yang dimilikinya. Hal ini dapat mempengaruhi karakteristik sumberdaya 

alam, kelembagaan, dan karakteristik sumberdaya manusia (masyarakat) dari 

wilayah pesisir. Masyarakat pesisir umumnya menggantungkan hidupnya pada 

hasil laut.  (Wahyudin, 2011).   

Masyarakat pesisir adalah berbagai jenis pihak (perorangan, kelompok, 

lembaga, dan badan hukum) yang menempati wilayah pesisir dan memiliki mata 

pencaharian dari pesisir (sumber daya alam dan jasa yang ada di lingkungan 

pesisir). Berdasarkan daerah tempat tinggal dan mata pencahariannya, dapat 

dilihat bahwa mayoritas masyarakat pesisir memiliki mata pencaharian sebagai 

nelayan (Effendy, 2009). Keadaan rumah tangga masyarakat pesisir (nelayan) 

yang menggunakan wilayah pesisir dan laut sebagai faktor produksi, serta jam 

kerja yang harus mengikuti kondisi oseanografis, menyebabkan adanya paradigma 

bahwa di wilayah pesisir  identik dengan masyarakat yang memiliki tingkat 

sosial-ekonomi yang rendah (Wasak, 2012). Tidak hanya dari tingkat sosial- 

ekonomi, tingkat  pendidikan masyarakat pesisir juga dinilai cukup rendah 

sehingga mereka sulit memahami mengenai berbagai informasi tentang fasilitas 

kesehatan yang ada (Wasak, 2012).  

Kesehatan adalah salah satu bentuk dari hak asasi manusia dan merupakan 

hak dari setiap orang. Banyak sekali warga negara di dunia yang tidak mampu 
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mencukupi kebutuhan akan kesehatan. Hal ini karena adanya keterbatasan biaya 

dalam upaya pemenuhan kebutuhan kesehatan. Tidak terkecuali pada bidang 

kesehatan gigi dan mulut, menurut Riskasdes, jumlah presentase penduduk yang 

memiliki masalah gigi dan mulut tahun 2007 dan 2013 meningkat dari 23,2% 

menjadi 25,9% (Sukmana, 2016) sehingga, masyarakat sangat membutuhkan 

adanya suatu Jaminan Kesehatan (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial, 2017).  

Indonesia merupakan negara yang ingin mewujudkan Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) bagi warganya. Pelaksanaan JKN seperti disebutkan dalam UU 

Sistem Jaminan Sosial Nasional (SJSN) Nomor 40 tahun 2004 dan UU Nomor 24 

tahun 2011 tentang Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS). BPJS adalah 

suatu badan hukum yang telah dibentuk untuk melaksanakan program jaminan 

kesehatan untuk masyarakat Indonesia dan dikoordinasi oleh pemerintah. Hak 

yang diberikan oleh BPJS merupakan hak konstitusional yang harus dimiliki 

semua orang dan merupakan bentuk tanggung jawab dari negara Indonesia. BPJS 

mengembangkan sistem pelayanan kesehatan, sistem kendali mutu pelayanan dan 

sistem pembayaran pelayanan kesehatan (Sastradimulya dkk., 2014). 

BPJS kesehatan memiliki manfaat medis dan non medis. Manfaat medis 

merupakan pelayanan kesehatan yang memiliki manfaat antara lain memberikan 

pelayanan kesehatan secara perorangan baik dalam hal promotif, preventif, 

kuratif, dan rehabilitatif, dan termasuk biaya obat-obatan dan bahan lainnya yang 

diperlukan dalam keperluan medis bagi pasien. Manfaat non medis merupakan 

suatu bentuk pelayanan dari BPJS kesehatan yang berupa manfaat akomodasi 

(pelayanan kamar sesuai dengan iuran yang dibayarkan) dan ambulans (Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial, 2014b). 

Hal yang sama berlaku dalam pemanfaatan BPJS kesehatan di bidang 

kesehatan gigi dan mulut. Peserta BPJS kesehatan juga mendapatkan pelayanan 

kesehatan tingkat pertama maupun pelayanan kesehatan tingkat lanjut. Fasilitas 

tingkat pertama dapat berupa pelayanan dokter gigi di Puskesmas maupun dokter 

gigi praktik perorangan/dokter gigi klinik. Pelayanan kesehatan tingkat lanjut, 

dapat berupa pelayanan dari dokter gigi spesialis/sub spesialis (Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial, 2014b).  
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Pelayanan kesehatan menggunakan fasilitas BPJS kesehatan diberikan 

kepada seluruh masyarakat Indonesia. Hal ini juga berlaku kepada masyarakat 

indonesia yang menempati wilayah pesisir. Kecamatan Ambulu merupakan salah 

satu kecamatan di Kabupaten Jember dan memiliki daerah pesisir yang terletak di 

Dusun Watu Ulo, Desa Sumberejo, yang terkenal dengan salah satu wisata 

alamnya yaitu Pantai Watu Ulo. Berdasarkan data yang diperoleh dari hasil 

penelitian, hampir 60% masyarakat pesisir di kawasan Dusun Watu Ulo memiliki 

nilai sumber daya manusia yang rendah (Widuri dkk, 2015). Kecamatan Ambulu 

memiliki tiga pusat kesehatan primer, yaitu Puskesmas Sabrang, Puskesmas 

Ambulu, dan Puskesmas Andongsari (Kabupaten Jember, 2017). 

Berdasarkan observasi yang telah dilakukan peneliti di Puskesmas Sabrang 

melalui dokter gigi dan petugas administrasi, Puskesmas Sabrang memiliki dua 

wilayah kerja yang meliputi Desa Sabrang dan Desa Sumberejo. Dusun Watu Ulo, 

termasuk salah satu wilayah kerja Puskesmas Sabrang yang memiliki penduduk 

berjumlah 3.686 jiwa. Wilayah Dusun Watu Ulo terhampar di sepanjang Pantai 

Watu Ulo dan Pantai Payangan. Masyarakat Dusun Watu Ulo rata-rata memiliki 

mata pencaharian sebagai petani dan nelayan (Data Administrasi Tahunan 

Puskesmas Sabrang, 2017). 

Peneliti melakukan studi pendahuluan pada ketiga puskesmas yang ada di 

Kecamatan Ambulu. Hasil studi pendahuluan menunjukkan data jumlah 

keseluruhan peserta BPJS kesehatan dihitung per Agustus 2017 dari ketiga 

Puskesmas. Terdapat 10.120 peserta di Puskesmas Andongsari, 14.598 peserta di 

Puskesmas Sabrang dan 18.097 peserta di Puskesmas Ambulu (Data Administrasi 

Tahunan Puskesmas Sabrang, 2017). 

Menurut studi yang dilakukan peneliti pada Puskesmas Sabrang, diperoleh 

data jumlah peserta BPJS kesehatan sebesar 14.598 jiwa. Jumlah ini berasal dari 

dua desa, yaitu Desa Sabrang (6.321 jiwa) dan Desa Sumberejo (8.323 jiwa). 

Dusun Watu Ulo yang termasuk Desa Sumberejo, memiliki jumlah peserta BPJS 

kesehatan sebanyak 810 jiwa (9,7%) (Data Administrasi Tahunan Puskesmas 

Sabrang, 2017). 
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Menurut data administrasi yang diperoleh peneliti dari Puskesmas 

Sabrang, rata-rata jumlah kunjungan tiap bulan oleh peserta BPJS kesehatan di 

poli gigi Puskesmas Sabrang yaitu sebanyak 37 jiwa (0,25%). Angka kunjungan 

peserta BPJS kesehatan di poli gigi dinilai sangat rendah jika dilihat dari jumlah 

keseluruhan peserta BPJS kesehatan di Puskesmas Sabrang,  (Data Administrasi 

Tahunan Puskesmas Sabrang, 2017). Sehingga berdasarkan latar belakang diatas, 

peneliti ingin mengetahui hubungan pengetahuan tentang BPJS kesehatan gigi dan 

mulut dengan pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan gigi dan mulut pada peserta 

BPJS di Dusun Watu Ulo Jember. Penelitian ini juga diharapkan mampu menjadi 

dasar bagi tenaga kesehatan untuk mengambil langkah selanjutnya dalam 

menyikapi masalah mengenai pemanfaatan BPJS kesehatan, khususnya bagi 

masyarakat yang tinggal di wilayah pesisir.  

 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana hubungan pengetahuan tentang BPJS kesehatan gigi dan mulut 

dengan pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan gigi dan mulut pada peserta BPJS di 

Dusun Watu Ulo Jember? 

 

1.3  Tujuan Penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan pengetahuan tentang 

BPJS kesehatan gigi dan mulut dengan pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan gigi 

dan mulut pada peserta BPJS di Dusun Watu Ulo Jember. 

1.4   Manfaat Penelitian 

a. Hasil penelitian ini diharapkan dapat membantu dokter gigi di Puskesmas 

untuk mengetahui penyebab rendahnya kunjungan peserta BPJS kesehatan 

di poli gigi dan untuk membantu dokter gigi di Puskesmas untuk 

meningkatkan jumlah kunjungan peserta BPJS kesehatan di poli gigi.  

b. Hasil penelitian ini (kuesioner) diharapkan dapat membantu peserta BPJS 

kesehatan dalam memahami macam layanan apa saja yang bisa didapatkan 
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dari program BPJS kesehatan, khususnya pada bidang kesehatan gigi dan 

mulut di fasilitas kesehatan tingkat I (Puskesmas). 

c. Sebagai referensi untuk penelitian selanjutnya yang ingin membahas lebih 

dalam mengenai pemanfaatan BPJS kesehatan di bidang gigi dan mulut. 
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BAB 2. TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1  Pesisir 

Wilayah pesisir adalah suatu daerah pertemuan antara wilayah daratan 

dengan karakteristik daratan yang dimilikinya dan wilayah lautan dengan 

karakteristik lautan yang dimilikinya. Hal ini membawa dampak yang signifikan 

terhadap pembentukan suatu karakterteristik wilayah yang lebih khas. Kekhasan 

dari wilayah pesisir tidak hanya berlaku pada karakteristik sumberdaya alam saja, 

melainkan berdampak terhadap karakteristik sumberdaya manusia dan 

kelembagaan sosial yang terdapat di sekitarnya (Wahyudin, 2011). 

 

2.1.1 Masyarakat Pesisir 

Masyarakat pesisir adalah suatu kelompok masyarakat yang bertempat 

tinggal dan melakukan aktifitas sosial ekonomi di wilayah pesisir dan lautan. 

Masyarakat pesisir mempunyai suatu ketergantungan yang cukup tinggi terhadap 

potensi dan kondisi sumber daya pesisir dan lautan. Masyarakat pesisir adalah 

kelompok masyarakat (nelayan, pedagang ikan, pembudidaya ikan, dan lain-lain) 

yang hidup bersama dan menempati suatu wilayah pesisir dan memiliki budaya 

yang khas terkait dengan ketergantungannya pada wilayah pesisir (Fatmasari, 

2014). 

Masyarakat di kawasan pesisir sebagian besar berprofesi sebagai nelayan. 

Profesi ini diperoleh secara turun-temurun dari nenek moyang mereka. 

Karakteristik dari  masyarakat pesisir terbentuk mengikuti sifat dinamis dari 

sumberdaya yang sedang dikerjakannya, sehingga untuk mendapatkan hasil 

tangkapan yang maksimal, nelayan harus berpindah-pindah. Resiko usaha yang 

tinggi menyebabkan masyarakat pesisir hidup dalam suasana alam yang keras 

yang selalu diliputi ketidakpastian dalam menjalankan usahanya (Wasak, 2012). 
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2.2 Pengetahuan 

2.2.1  Pengertian Pengetahuan 

Pengetahuan adalah suatu hasil dari proses pembelajaran dengan mengikut 

sertakan penglihatan, pendengaran, penciuman dan pengecapan (Setiawati, 2008). 

Pengetahuan juga dapat diartikan sebagai hasil dari tahu, dan hal ini dapat terjadi 

setelah seseorang telah melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu 

melalui indra peraba, penglihatan, pendengaran, perasa, dan penciuman 

(Notoatmodjo, 2007). 

Pengetahuan atau kognitif adalah suatu domain yang sangat penting untuk 

terbentuknya tindakan seseorang. Menurut pengalaman dan penelitian, perilaku 

yang didasari oleh pengetahuan akan lebih bertahan lama dibandingkan dengan 

perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan. Sebelum orang mengadopsi suatu 

perilaku baru, orang tersebut akan melewati beberapa tahapan sebagai berikut: 

a. awareness (kesadaran) 

Orang akan menyadari, dalam arti mengetahui terlebih dahulu terhadap 

adanya suatu stimulus; 

b. interest (merasa tertarik) 

Orang akan mulai merasa tertarik dengan suatu objek tertentu. Sikap 

subjek sudah mulai timbul; 

c. evaluation (menimbang-menimbang) 

Subjek mulai mempertimbangkan baik atau tidaknya suatu stimulus bagi 

dirinya; 

d. trial 

Sikap subyek yang mulai mencoba melakukan sesuatu sesuai dengan apa 

yang dikehendaki oleh stimulus; 

e. adaption 

Subjek telah berperilaku baru sesuai dengan pengetahuan,kesadaran dan 

sikapnya terhadap stimulus (Notoatmodjo, 2007). 
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2.2.2  Tingkat Pengetahuan 

Tingkat suatu pengetahuan seseorang, dapat dibagi menjadi 6 tahap, antara 

lain adalah : 

a. tahu (Know) 

Tahu adalah keadaan seseorang yang mengingat suatu materi yang 

telah dipelajari sebelumnya; 

b. memahami (Comprehention) 

Memahami merupakan suatu kemampuan seseorang untuk 

menjelaskan secara benar tentang objek yang telah diketahui dan 

dapat menjelaskan materi tersebut secara benar; 

c. aplikasi (Application) 

Aplikasi adalah suatu kemampuan untuk menggunakan materi yang 

telah dipelajari pada situasi sebenarnya;  

d. analisis (Analysis) 

Analisis merupakan suatu kemampuan untuk menjabarkan suatu 

materi ke dalam komponen – komponen, tetapi masih di dalam 

struktur organisasi tersebut yang masih ada kaitannya antara satu 

dengan yang lain dan dapat ditunjukan dengan menggambarkan, 

membedakan, mengelompokkan, dan sebagainya; 

e. sintesis (Synthesis) 

Sintesis adalah kemampuan untuk meletakkan atau menghubungkan 

bagian – bagian dalam suatu bentuk keseluruhan yang baru dengan 

dapat menyusun formulasi yang baru; 

f. evaluasi (Evaluation) 

Pengukuran suatu pengetahuan dengan wawancara atau angket 

tentang materi yang akan di ukur dari objek penelitian (Notoatmodjo, 

2007). 
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2.3  BPJS 

2.3.1  Pengertian BPJS 

Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) adalah suatu badan yang 

dibentuk oleh Undang-undang. BPJS memiliki fungsi menyelenggarakan jaminan 

sosial pada masyarakat. Menurut UU SJSN, BPJS adalah perubahan dari badan 

jaminan sosial yang sekarang berjalan dan memungkinkan untuk membentuk 

suatu badan penyelenggara baru yang disesuaikan dengan perkembangan 

dinamika jaminan sosial (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial, 2014a). 

2.3.2  Macam BPJS 

Layanan BPJS ada dua, yaitu BPJS Kesehatan dan BPJS Ketenagakerjaan. 

Menurut Undang-undang Nomor 24 Tahun 2011 tentang BPJS, BPJS 

menggantikan sejumlah lembaga jaminan sosial di Indonesia. Lembaga jaminan 

sosial yang digantikan oleh BPJS antara lain adalah lembaga asuransi Jaminan 

Kesehatan PT Askes (menjadi BPJS Kesehatan) dan lembaga jaminan sosial 

ketenagakerjaan PT Jamsostek (menjadi BPJS Ketenagakerjaan). 

BPJS Kesehatan adalah badan hukum yang dibentuk untuk 

menyelenggarakan program jaminan kesehatan. BPJS Kesehatan memiliki 

cakupan yaitu seluruh penduduk Indonesia. (Badan Penyelenggara Jaminan 

Sosial, 2014a). Program BPJS dalam jaminan sosial dibagi menjadi 5 jenis 

program jaminan sosial dan 2 program penyelengaraan, yaitu : 

a. program yang diselenggarakan oleh BPJS Kesehatan, programnya adalah 

Jaminan Kesehatan yang berlaku mulai 1 Januari 2014; 

b. program yang diselenggarakan oleh BPJS Ketenagakerjaan, dengan 

programnya adalah Jaminan Kecelakaan Kerja, Jaminan Hari Tua, Jaminan 

Pensiun, dan Jaminan Kematian yang direncanakan dapat dimulai mulai 1 Juli 

2015. 

BPJS adalah peleburan dari 4 (empat) badan usaha milik negara menjadi 

satu badan hukum, 4 (empat) badan usaha tersebut adalah PT TASPEN, PT 

JAMSOSTEK, PT ASABRI, dan PT ASKES. BPJS ini berbentuk seperti asuransi, 
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sehingga semua warga indonesia diwajibkan untuk mengikuti program ini. Dalam 

mengikuti program ini peserta BPJS di bagi menjadi 2 kelompok, yaitu untuk 

mayarakat yang mampu dan kurang mampu. Peserta kelompok BPJS Kesehatan 

di bagi 2 kelompok, yaitu: 

a. PBI (Penerima Bantuan Iuran) jaminan kesehatan, adalah peserta 

Jaminan Kesehatan bagi fakir miskin dan orang tidak mampu yang 

diamanatkan Undang-undang SJSN yang iurannya dibayarkan oleh 

pemerintah sebagai peserta program Jaminan Kesehatan. Peserta 

PBI adalah fakir miskin yang telah ditetapkan oleh pemerintah dan 

diatur melalui Peraturan Pemerintah 

b.  Non PBI Jaminan Kesehatan adalah peserta jaminan kesehatan 

yang tidak tergolong fakir miskin dan orang tidak mampu (Stang, 

2007). 

2.3.3  Dasar Hukum BPJS 

Dasar hukum dalam penyelenggaraan program BPJS ini adalah : 

a. Undang – Undang 

1) UU No 40 Tahun 2004 tentang SJSN 

2) UU No 24 Tahun 2011 tentang BPJS 

b. Peraturan Pemerintah 

a) PP No. 90 Tahun 2013 tentang pencabutan PP 28/2003 tentang 

subsidi dan iuran pemerintah dalam penyelenggaraan asuransi 

kesehatan bagi PNS dan penerima pensiun. 

b) PP No. 85 Tahun 2013 tentang hubungan antara setiap Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial. 

c) PP No. 86 Tahun 2013 tentang tata cara pengenaan sanksi 

administratif kepada pemberi kerja selain penyelenggara negara 

dan setiap orang, selain pemberi kerja, pekerja dan penerima 

bantuan iuran dalam penyelenggaraan jaminan sosial. 
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d) PP No. 87 Tahun 2013 tentang tatacara pengelolaan aset jaminan 

sosial kesehatan. 

e) Perpres No. 111 Tahun 2013 tentang perubahan atas perpres no. 12 

Tahun 2013 tentang jaminan kesehatan. 

f) Perpres No. 109 Tahun 2013 tentang penahapan kepesertaan 

program jaminan sosial. 

g) Perpres No. 108 Tahun 2013 tentang bentuk dan isi laporan 

pengelolaan program jaminan sosial. 

h) Perpres No. 107 Tahun 2013 tentang pelayanan kesehatan tertentu 

berkaitan dengan kegiatan operasional kementer (Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial, 2017). 

2.3.4  Prinsip BPJS 

Pelaksanaan program Jaminan Kesehatan Nasional mengarah pada 

prinsip-prinsip Sistem Jaminan Sosial Nasional (SJSN) seperti yang telah 

dijelaskan dalam Undang-undang nomor 40 Tahun 2004 tentang SJSN adalah 

sebagai berikut: 

a. prinsip kegotongroyongan 

Prinsip kegotongroyongan adalah prinsip kebersamaan , peserta yang 

mampu membantu peserta yang kurang mampu, peserta yang sehat 

membantu peserta yang sakit maupun yang beresiko tinggi. Ini semua 

dapat terwujud karena kepersertaan SJSN yang bersifat wajib dan 

pembayaran iuran sesuai dengan tingkat gaji masing-masing peserta,  

sehingga dapat terwujud suatu keadilan sosial bagi seluruh rakyat 

Indonesia; 

b. prinsip nirlaba 

Pengelolaan dana amanat yang dilakukan oleh Badan Penyelenggara 

Jaminan Sosial (BPJS) adalah nirlaba dan bukan untuk mencari laba 

(for profit oriented). Sebaliknya, tujuan utama adalah dari pengelolaan 

dana ini yaitu untuk memenuhi sebesar-besarnya kepentingan peserta. 
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Dana yang dikumpulkan dari peserta jaminan sosial adalah dana 

amanat, sehingga hasil dari pengembangan dana, akan di manfaatkan 

untuk kepentingan seluruh peserta; 

c. prinsip keterbukaan 

Prinsip keterbukaan adalah suatu prinsip untuk memudahkan akses 

informasi yang lengkap, benar, dan jelas bagi setiap peserta jaminan 

sosial; 

d. prinsip kehati-hatian 

Prinsip kehati-hatian adalah suatu prinsip pengelolaan dana jaminan 

sosial yang berasal dari iuran peserta secara cermat, teliti, aman dan 

tertib;  

e. prinsip akuntabilitas 

Prinsip akuntabilitas adalah prinsip pelaksanaan program jaminan 

sosial dan pengelolaan keuangan yang akurat dan dapat dipertanggung 

jawabkan;  

f. prinsip portabilitas 

Prinsip portabilitas jaminan sosial adalah suatu prinsip yang 

memberikan jaminan berkelanjutan kepada peserta meskipun peserta 

berpindah pekerjaan atau tempat tinggal dalam wilayah Negara 

Kesatuan Republik Indonesia;  

g. prinsip kepersertaan wajib 

Prinsip kepersertaan wajib dimaksudkan agar seluruh rakyat menjadi 

peserta jaminan sosial. Meskipun kepersertaan dari jaminan sosial 

bersifat wajib bagi seluruh rakyat, penerapannya tetap disesuaikan 

dengan kemampuan ekonomi rakyat dan pemerintah. Kelayakan dari 

suatu penyelenggaraan program, semua dilakukan secara bertahap. 

Tahap pertama dimulai dari pekerja di sektor formal, kemudian sektor 

informal dapat menjadi peserta secara mandiri, sehingga pada akhirnya 

Sistem Jaminan Sosial Nasional (SJSN) yang dilaksanakan dapat 

mencakup seluruh rakyat; 
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h. prinsip dana amanat 

Dana yang telah terkumpul dari iuran peserta merupakan dana yang 

dititipkan kepada badan-badan penyelenggara agar dikelola sebaik-

baiknya untuk mengoptimalkan dana tersebut untuk digunakan 

sebesar-besarnya bagi kepentingan dan kesejahteraan peserta; 

i. prinsip hasil pengelolaan dana jaminan sosial 

Prinsip yang dimaksud adalah prinsip pengelolaan hasil berupa 

keuntungan dari pemegang saham yang dipergunakan seluruhnya 

untuk pengembangan program dan untuk kepentingan peserta jaminan 

sosial (Undang-undang Nomor 40 tentang SJSN, 2004). 

2.3.5  Kepesertaan BPJS Kesehatan 

Kepesertaan  BPJS berdasarkan Perpres, antara lain adalah: 

a. peserta 

Peserta adalah setiap orang, termasuk orang asing yang bekerja paling 

singkat 6 (enam) bulan di Indonesia, yang telah membayar iuran 

jaminan sosial; 

b. pekerja 

Pekerja adalah setiap orang yang bekerja dengan menerima gaji, upah, 

atau imbalan dalam bentuk lain;  

c. pemberi kerja 

Pemberi kerja adalah orang perseorangan, pengusaha, badan hukum, 

atau badan lainnya yang mempekerjakan tenaga kerja, atau 

penyelenggara negara yang mempekerjakan pegawai negeri dengan 

membayar gaji, upah, atau imbalan dalam bentuk lainnya. Peserta  

program JKN terbagi dalam dua golongan yaitu : 

1) Peserta Penerima Bantuan Iuran (PBI) Jaminan Kesehatan meliputi 

orang yang tergolong fakir miskin dan orang tidak mampu.  

2) Peserta non PBI adalah Peserta yang dinilai mampu, yang terdiri 

atas:  
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Pekerja Penerima Upah dan anggota keluarganya, yaitu:  

a) Pegawai Negeri Sipil;  

b) anggota TNI;  

c) anggota Polri;  

d) pejabat negara;  

e) pegawai pemerintah non pegawai negeri;  

f) pegawai swasta; dan  

g) pekerja yang tidak termasuk dari urutan di atas dan 

menerima upah. 

h) pekerja bukan penerima upah dan anggota keluarganya, 

yaitu:  

(1) pekerja di luar hubungan kerja atau pekerja mandiri; 

(2) pekerja yang tidak termasuk pekerja diluar hubungan kerja  

 yang bukan penerima upah; 

(3) pekerja yang telah dimaksud dimaksud huruf a dan huruf b  

termasuk warga negara asing yang bekerja di Indonesia 

paling singkat 6 (enam) bulan (Badan Penyelenggara 

Jaminan Sosial, 2014a). 

2.3.6  Tugas BPJS 

Pelaksanaan fungsi sebagaimana tersebut diatas, BPJS memiliki tugas 

sebagai berikut : 

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 dan membiayai pelayanan kesehatan sesuai dengan 

ketentuan program jaminan sosial; 
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g. memberikan informasi mengenai penyelenggaraan program jaminan sosial 

kepada peserta jaminan sosial (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial, 

2014a). 

2.3.7  Bentuk Pelayanan BPJS 

Pelayanan kesehatan yang dijamin BPJS kesehatan meliputi : 

a. pelayanan kesehatan tingkat pertama, yaitu  

Pelayanan kesehatan non spesialistik  : 

1) administrasi pelayanan kesehatan; 

2) pelayanan promotif dan preventif; 

3) pemeriksaan, pengobatan dan konsultasi medis; 

4) tindakan medis non spesialistik, baik operatif maupun non operatif; 

5) pelayanan obat dan bahan medis habis pakai; 

6) transfusi darah sesuai dengan kebutuhan medis; 

7) pemeriksaan penunjang diagnosis laboratorium tingkat pertama; 

8) rawat inap tingkat pertama sesuai dengan indikasi. 

b. Pelayanan kesehatan rujukan tingkat lanjutan, yaitu pelayanan 

kesehatan yang mencakup rawat jalan yang meliputi : 

1) administrasi pelayanan; 

2) pemeriksaan, pengobatan dan konsultasi spesialistik oleh 

dokter spesialis dan subspesialis (Badan Penyelenggara 

Jaminan Sosial, 2014a). 

2.4  Pelayanan Kesehatan Gigi dan Mulut 

2.4.1  Pengertian 

Pelayanan kesehatan gigi dan mulut adalah suatu bentuk pelayanan 

kesehatan secara keseluruhan dan memiliki tujuan untuk meningkatkan derajat 

kesehatan dalam bidang kedokteran gigi. Upaya Kesehatan Perorangan (UKP) 

strata pertama dalam bidang kesehatan gigi dan mulut secara paripurna yang 
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meliputi kegiatan preventif, promotif, kuratif dan rehabilitatif dengan pusat 

layanan individu dalam suatu keluarga binaan (Kepmenkes, 2007). 

 

2.4.2  Pelayanan Kedokteran Gigi dalam Sistem Jaminan Kesehatan 

Pemberlakuan suatu pelayanan kesehatan pada program JKN yang 

diselenggarakan oleh BPJS Kesehatan, telah menggambarkan suatu bentuk 

pelayanan kesehatan gigi dan mulut dalam 3 tingkat, yakni : 

a. pelayanan primer, dilakukan oleh seorang dokter gigi umum; 

b. pelayanan sekunder, dilakukan oleh dokter gigi spesialis; 

c. pelayanan tersier, dilakukan oleh dokter gigi sub spesialis atau 

konsultan (Dewanto dan Lestari, 2014). 

Cakupan pelayanan BPJS kesehatan di bidang gigi dan mulut adalah 

sebagai berikut : 

a. administasi pelayanan yang meliputi biaya administrasi pendaftaran 

peserta, penyediaan serta pemberian surat rujukan perawatan ke 

fasilitas kesehatan lanjutan jika penyakit yang di derita pasien tidak 

dapat ditangani oleh fasilitas kesehatan tingkat pertama; 

b. pemeriksaan, pengobatan, dan konsultasi dengan ahli medis; 

c. premedikasi; 

d. kegawatdaruratan oro-dental; 

e. pencabutan gigi sulung (dengan anestesi topikal/infiltrasi); 

f. pencabutan gigi permanen tanpa penyulit; 

g. obat pasca ekstraksi; 

h. tumpatan komposit/GIC; 

i. pembersihan karang gigi/skeling gigi (sekali dalam setahun);  

j. protesa gigi palsu (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial, 2017). 

Tata cara pelayanan BPJS kesehatan di bidang gigi dan mulut di fasilitas 

kesehatan tingkat pertama adalah : 

a. peserta datang ke fasilitas kesehatan tingkat pertama yang telah dipilih; 

b. peserta menunjukkan kartu kepesertaan BPJS kesehatan; 
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c. fasilitas kesehatan melakukan pengecekan terhadap kartu kepesertaan; 

d. fasilitas kesehatan melakukan pemeriksaan dan pemberian tindakan; 

e. setelah mendapatkan pelayanan, peserta diharuskan menandatangani 

bukti telah dilakukannya pelayanan pada lembar yang disediakan oleh 

fasilitas kesehatan; 

f. jika diperlukan atas suatu indikasi medis, peserta diberikan obat oleh 

fasilitas kesehatan; 

g. rujukan kasus gigi dapat dilakukan jika atas indikasi, peserta 

memerlukan perawatan oleh spesialis/sub spesialis (Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial, 2014a). 

Berikut merupakan pelayanan gigi yang tidak ditanggung oleh BPJS 

kesehatan, antara lain : 

a. pelayanan kesehatan yang dilakukan tanpa melalui prosedur yang 

berlaku dalam aturan BPJS kesehatan; 

b. pelayanan kesehatan yang dilakukan di suatu fasilitas kesehatan yang 

tidak bekerjasama dengan BPJS kesehatan, kecuali jika dalam keadaan 

darurat; 

c. pelayanan kesehatan yang dilakukan peserta di luar negeri; 

d. pelayanan kesehatan yang ditujukan untuk estetik; 

e. pelayanan meratakan gigi (ortodonsi); 

f. biaya pelayanan lain yang tidak ada kaitannya dengan manfaat jaminan 

kesehatan yang diberikan (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial, 

2014a). 

 

2.5  Puskesmas 

2.5.1  Definisi dan Peran Puskesmas 

Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas) adalah salah satu fasilitas 

pelayanan kesehatan yang melaksanakan upaya kesehatan masyarakat dan 

perseorangan tingkat pertama. Pelayanan kesehatan yang dilaksanakan di 

puskesmas mengutamakan upaya promotif dan preventif. Pelayanan di Puskesmas 
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memiliki tujuan  mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya 

di wilayah kerja puskesmas tersebut (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 

2014a). 

Puskesmas adalah  salah satu sarana pelayanan kesehatan yang berperan 

penting dalam memberikan pelayanan kesehatan kepada masyarakat. Puskesmas 

merupakan salah satu fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama yang menjadi 

tolak ukur dari pembangunan kesehatan. Tugas Puskesmas yaitu melaksanakan 

kebijakan kesehatan agar dapat mencapai tujuan pembangunan kesehatan di 

wilayah kerjanya, yaitu mewujudkan suatu kecamatan sehat. Tugas Puskesmas 

antara lain adalah melaksanakan fungsi penyelenggaraan UKM (Upaya kesehatan 

Masyarakat) tingkat pertama, dan penyelenggaraan UKP (Upaya Kesehatan 

Perorangan) tingkat pertama di wilayah kerjanya (Kementerian Kesehatan 

Republik Indonesia, 2014a). 

Puskesmas melakukan upaya kesehatan masyarakat tingkat pertama, 

antara lain adalah upaya kesehatan masyarakat esensial dan upaya kesehatan 

masyarakat pengembangan. Upaya kesehatan masyarakat esensial harus 

diselenggarakan oleh setiap Puskesmas untuk mendukung pencapaian standar 

pelayanan minimal kabupaten/kota di bidang kesehatan. Upaya kesehatan 

masyarakat pengembangan merupakan upaya kesehatan masyarakat yang 

kegiatannya memerlukan upaya yang sifatnya inovatif dan bersifat ekstensifikasi 

dan intensifikasi pelayanan, yang disesuaikan dengan prioritas masalah kesehatan, 

kekhususan wilayah kerja dan potensi sumber daya yang tersedia di masing-

masing Puskesmas (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2014a). 

Puskesmas juga melayani kesehatan rawat jalan tingkat pertama. 

Perawatan kesehatan rawat jalan tingkat pertama mempunyai fungsi melakukan 

pelayanan kesehatan bersifat komprehensif yang berupa pelayanan kesehatan 

promotif, preventif, kuratif, rehabilitatif, pelayanan kebidanan, dan pelayanan 

kesehatan gawat darurat termasuk pelayanan penunjang lain yang meliputi 

pemeriksaan laboratorium sederhana serta pelayanan farmasi.  
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Pelayanan kesehatan tingkat pertama, memiliki pelayanan medis yang 

mencakup:  

a. kasus medis yang dapat diselesaikan secara tuntas di pelayanan 

kesehatan tingkat pertama; 

b. kasus medis yang membutuhkan penanganan awal sebelum dilakukan  

rujukan; 

c. kasus medis rujuk balik;  

d. pemeriksaan, pengobatan dan tindakan pelayanan kesehatan gigi tingkat  

pertama; 

e. pemeriksaan ibu hamil dan nifas, ibu menyusui, bayi dan anak balita 

oleh  

bidan atau dokter; 

f.   rehabilitasi medik dasar (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 

2014a).  

 

2.5.2  Peran Puskesmas pada JKN (Jaminan Kesehatan Nasional)  

Puskesmas merupakan ujung tombak dari program jaminan kesehatan  

nasional (JKN). Peran Puskesmas sangat krusial karena posisi pelayanan 

kesehatan dasar yang berperan sebagai kontak pertama kepada masyarakat. 

Puskesmas dapat mencapai tujuannya dengan cara melakukan pembangunan dan 

melakukan revitalisasi untuk memberikan layanan primer yang lebih baik dan 

berkualitas (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2013).  

Berdasarkan peraturan presiden nomor 12 tahun 2013 pasal 21 pelayanan  

promotif dan preventif yang diberikan Puskesmas meliputi penyuluhan kesehatan  

perorangan berupa:  

a. penyuluhan mengenai pengelolaan faktor risiko penyakit dan perilaku 

hidup bersih dan sehat; 

b. imunisasi dasar 

Baccile Calmett Guerin (BCG), Difteri Pertusis Tetanus dan Hepatitis-

B (DPT-HB), Polio, dan Campak; 
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b. Keluarga Berencana (KB) 

Berupa konseling, kontrasepsi dasar, vasektomi dan tubektomi dan 

bekerja sama dengan lembaga yang membidangi keluarga berencana;  

c. skrining kesehatan 

Diberikan secara selektif untuk mendeteksi risiko penyakit dan  

mencegah dampak lanjutan dari risiko penyakit tertentu;  

d. vaksin untuk imunisasi dasar dan alat kontrasepsi dasar disediakan 

oleh Pemerintah dan/atau Pemerintah Daerah. Sedangkan pelayanan 

kuratif dan  rehabilitatif yang diberikan meliputi :  

1) administrasi pelayanan;  

2) pemeriksaan, pengobatan dan konsultasi medis;  

3) tindakan medis non spesialistik, baik operatif maupun non operatif; 

4) pelayanan obat dan bahan medis habis pakai; 

5) transfusi darah sesuai dengan kebutuhan medis;  

6) pemeriksaan penunjang diagnostik laboratorium tingkat pertama;  

7) rawat inap tingkat pertama sesuai dengan indikasi (Kementerian  

Kesehatan Republik Indonesia, 2013). 

 

2.6  Gambaran Wilayah Dusun Watu Ulo 

Kabupaten Jember adalah salah satu kabupaten yang ada di Provinsi Jawa 

Timur. Letak Kabupaten Jember yaitu 6°27’29” - 7°14’35” bujur timur dan 

7°59’6” - 8°33’56” lintang selatan (Kabupaten Jember, 2017).  

Kabupaten Jember memiliki batasan posisi, yaitu di sebelah timur 

berbatasan dengan Kabupaten Banyuwangi, sebelah barat berbatasan dengan 

Kabupaten Lumajang, di barat laut berbatasan dengan Kabupaten Probolinggo, 

sebelah utara berbatasan dengan Kabupaten Bondowoso, dan sebelah selatan 

Berbatasan dengan Samudra Hindia. Kabupaten Jember dibagi menjadi 31 

kecamatan. Kecamatan Ambulu adalah salah satu kecamatan yang ada di 

Kabupaten Jember. Kecamatan Ambulu terletak di sebelah selatan kota Jember 

dengan jarak sekitar 40 km dan memiliki daerah pesisir. Luas Kecamatan Ambulu  
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adalah 104,39 km2 yang terbagi dalam 7 desa.  Desa Sumberejo adalah salah satu 

desa di Kecamatan Ambulu yang terletak di daerah pesisir dari Kecamatan 

Ambulu (Badan Pusat Statistik Kabupaten Jember, 2017). 

Desa Sumberejo memiliki penduduk yang berjumlah 23.764 jiwa. 

Mayoritas masyarakat di Desa Sumberejo memiliki mata pencaharian sebagai 

petani dan nelayan. Bagi masyarakat Desa Sumberejo yang bertempat tinggal jauh 

dari bibir pantai, masyarakatnya berprofesi sebagai petani,  sedangkan bagi 

masyarakat yang bertempat tinggal di bibir pantai, kebanyakan berprofesi sebagai 

nelayan (Puskesmas Sabrang, 2017). 

Wilayah pesisir dari Desa Sumberejo adalah Dusun Watu Ulo. Dusun 

Watu Ulo terletak di sepanjang Pantai Watu Ulo dan Pantai Payangan. Secara 

geografis wilayah Dusun Watu Ulo berada pada posisi 6027’29” – 704’35” bujur 

timur dan 7059’6” – 803’56” lintang selatan. Dusun Watu Ulo berada pada 

ketinggian 0 -10 m diatas permukaan air laut (Badan Pusat Statistik Kabupaten 

Jember, 2017). 

Masyarakat Dusun Watu Ulo mayoritas bekerja sebagai petani dan 

nelayan. Jumlah penduduk Dusun Watu Ulo sekitar 3.686 jiwa yang terbagi 

menjadi enam Rukun Warga (RW) dengan masing-masing RW terdapat tiga 

Rukun Tetangga (RT) (Badan Pusat Statistik Kabupaten Jember, 2017). 
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 BAB 3. METODE PENELITIAN  

3.1  Jenis Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan adalah observasional analitik dengan 

pendekatan cross sectional. Observasional analitik yaitu suatu jenis penelitian 

yang mencari hubungan-hubungan antar variabel. Pendekatan cross sectional 

adalah penelitian dengan cara kasus atau variabel yang terjadi pada objek 

penelitian diukur dan dikumpulkan secara simultan, sesaat atau sekali dalam satu 

waktu (Setiadi, 2007).  

 

3.2  Tempat dan Waktu Penelitian 

3.2.1  Tempat Penelitian 

Penelitian dilakukan di Dusun Watu Ulo, Desa Sumberejo, Kecamatan 

Ambulu, Kabupaten Jember. 

 

3.2.2  Waktu penelitian 

          Penelitian dilaksanakan pada bulan Februari 2018. 

3.3  Populasi dan Sampel 

3.3.1  Populasi 

Populasi penelitian adalah peserta BPJS kesehatan yang bertempat tinggal 

di Dusun Watu Ulo, Desa Sumberejo, Kecamatan Ambulu, Kabupaten Jember 

dihitung per Agustus tahun 2017 yang berjumlah 810 jiwa (Data Administrasi 

Tahunan Puskesmas Sabrang, 2017). 

 

3.3.2  Sampel  

Sampel pada penelitian adalah peserta BPJS kesehatan di Dusun Watu 

Ulo, Desa Sumberejo, Kecamatan Ambulu, Kabupaten Jember. 
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a. Besar Sampel 

Jumlah peserta BPJS kesehatan yang dijadikan sampel berjumlah 89 jiwa 

(perhitungan ada di lampiran). 

b. Kriteria Sampel : 

1) peserta BPJS kesehatan usia 15-64 tahun dan dalam keadaan sehat 

jasmani dan rohani; 

2) peserta BPJS kesehatan yang telah disebutkan bersedia untuk  

menjadi responden dalam penelitian dengan mengisi informed  

consent. 

c. Metode Pengambilan Sampel 

Metode pengambilan data yang dilakukan untuk penelitian ini adalah 

purposive sampling. Purposive sampling adalah teknik pengambilan 

sampel dengan cara pertimbangan sendiri sesuai dengan ketentuan 

yang telah ditetapkan oleh peneliti (Notoatmodjo, 2002). 

 

3.4. Variabel Penelitian  

a. Variabel bebas   

Pengetahuan peserta BPJS tentang BPJS kesehatan pada bidang 

kesehatan gigi dan mulut di Puskesmas. 

b. Variabel terikat 

Pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan pada bidang gigi dan mulut di 

Puskesmas. 

 

3.5  Definisi Operasional 

3.5.1  Pengetahuan Peserta BPJS tentang BPJS Kesehatan di Bidang Gigi dan 

Mulut 

a. Definisi 

Pengetahuan peserta BPJS tentang BPJS kesehatan di bidang 

kesehatan gigi dan mulut merupakan tolak ukur mengenai suatu 

pemahaman oleh peserta BPJS kesehatan terhadap apa saja macam 
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pelayanan yang disediakan oleh BPJS kesehatan, khususnya pada 

bidang kesehatan gigi dan mulut.  

b. Alat Ukur 

Kuesioner tertutup yang berisi pertanyaan tentang pengetahuan peserta 

BPJS kesehatan terhadap macam layanan apa saja yang bisa 

didapatkan dari BPJS Kesehatan di bidang kesehatan gigi dan mulut 

pada fasilitas kesehatan tingkat pertama (Puskesmas). 

Pengetahuan pada peserta BPJS kesehatan terhadap macam layanan 

yang bisa di dapatkan dari BPJS kesehatan diukur dengan 9 pertanyaan 

dalam kuesioner. Pada tiap pertanyaan akan diberikan skor untuk 

mengetahui tingkatannya. Berikut ini merupakan skor untuk masing-

masing jawaban : 

1) jawaban benar : 1 

2) jawaban salah : 0 

3) nilai maksimum : 9 

4) nilai minimum : 0 

Hasil perhitungan dari nilai kuesioner kemudian diinterpretasikan 

dalam rumus sebagai berikut : 

 

 

                                              

                =3 

0-3 : pengetahuan tentang BPJS di kesehatan gigi dan mulut rendah 

4-6 : pengetahuan tentang BPJS di kesehatan gigi dan mulut sedang 

7-9 : pengetahuan tentang BPJS di kesehatan gigi dan mulut tinggi 

(Widoyoko, 2013). 
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3.5.2  Pemanfaatan Fasilitas BPJS Kesehatan di Bidang Gigi dan Mulut 

a. Definisi 

Pemanfaatan fasilitas BPJS di bidang kesehatan gigi dan mulut 

merupakan suatu bentuk penggunaan dari layanan BPJS kesehatan 

terutama pada bidang kesehatan gigi dan mulut. Tinggi atau rendahnya 

pemanfaatan dari BPJS kesehatan dapat dilihat dari hasil kuesioner 

yang diberikan kepada peserta BPJS kesehatan.  

b. Alat Ukur 

Kuesioner tertutup yang berisi pertanyaan mengenai layanan apa saja 

yang telah dipergunakan oleh peserta BPJS kesehatan pada fasilitas 

kesehatan tingkat pertama (Puskesmas), khususnya di bidang 

kesehatan gigi dan mulut. Tingkat pemanfaatan peserta BPJS 

kesehatan terhadap macam layanan yang ada di fasilitas BPJS diukur 

dengan 9 pertanyaan dalam kuesioner. Pada tiap pertanyaan akan 

diberikan skor untuk mengetahui tingkatannya. Berikut ini merupakan 

skor untuk masing-masing jawaban : 

1) jawaban selalu  :3 

2) jawaban pernah  :2 

3) jawaban tidak pernah :1  

4) nilai maksimum  : 27 

5) nilai minimum  : 9 

Hasil perhitungan dari nilai kuesioner kemudian di interpretasikan 

dalam rumus sebagai berikut : 

Tingkat pemanfaatan  

 

 

 = 6 
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9-15 : Tingkat pemanfaatan BPJS Kesehatan rendah 

16-21 : Tingkat pemanfaatan BPJS Kesehatan sedang 

22-27   : Tingkat pemanfaatan BPJS Kesehatan tinggi  

(Widoyoko, 2013). 

 

3.6  Metode Pengambilan Data 

Metode pengambilan data yang dilakukan untuk penelitian ini adalah 

menggunakan teknik wawancara, yaitu dengan cara membacakan satu-per satu 

pertanyaan yang ada pada kuesioner kepada peserta BPJS kesehatan di Dusun 

Watu Ulo, Desa Sumberejo, Kecamatan Ambulu, Kabupaten Jember. Metode ini 

digunakan untuk memperoleh data pengetahuan masyarakat di Dusun Watu Ulo 

tentang fasilitas BPJS kesehatan pada bidang kesehatan gigi dan mulut dan untuk 

memperoleh data pemanfaatan fasilitasnya di Puskesmas. 

 

3.7  Prosedur Penelitian 

3.7.1 Membuat ethical clearence sebelum melakukan penelitian. 

3.7.2 Penelitian dilakukan pada peserta BPJS kesehatan yang bertempat tinggal 

di Dusun Watu Ulo, Desa Sumberejo, Kecamatan Ambulu, Kabupateen 

Jember. 

3.7.3 Peneliti memberikan pemahaman kepada responden sampel mengenai 

penelitiannya serta tujuan dari dilakukan penelitian. 

3.7.4 Memberikan informed consent kepada responden sampel, sebelum 

responden di berikan data kuesioner. 

3.7.5 Peneliti mengambil sampel 89 orang warga Dusun Watu Ulo yang menjadi 

peserta BPJS kesehatan, dengan rentang usia 15-64 tahun. 

3.7.6 Kuesioner diberikan kepada peserta BPJS kesehatan untuk mengetahui 

tingkat pengetahuan peserta BPJS kesehatan tentang layanan BPJS di 

bidang kesehatan gigi dan mulut serta pemanfaatannya di Puskesmas. 

3.7.7 Setelah dilakukan pengumpulan data pada seluruh sampel, kemudian 

dilakukan analisis data. 
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3.7.8 Hasil dari analisis data digunakan untuk membuat kesimpulan dari 

penelitian. 
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3.8  Alur Penelitian 

 

 

 

 

 

Masyarakat Dusun Watu 

Ulo  

Peserta BPJS kesehatan di 

Dusun Watu Ulo Usia 15-

64 tahun Ambulu-Jember. 

Tingkat pengetahuan peserta 

BPJS kesehatan yang tinggal 

di Dusun Watu Ulo-

Ambulu-Jember. 

Pemanfaatan fasilitas BPJS 

kesehatan pada bidang 

kesehatan gigi dan mulut di 

Puskesmas. 

Analisis Data 

Kesimpulan 

Kuesioner 

Pemberian informed 

consent untuk responden, 

sebelum responden 

diberikan kuesioner 

 

Memberi pengertian pada 

responden, mengenai 

maksud dan tujuan 

penelitian. 

Pembuatan Ethical 

Clearence 
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3.9  Analisis Data 

Hasil nilai dari kuesioner yang meliputi pengetahuan dan pemanfaatan 

fasilitas BPJS kesehatan pada bidang gigi dan mulut oleh peserta BPJS kesehatan 

di Dusun Watu Ulo diinterpretasikan melalui tabel, kemudian dilakukan uji 

normalitas dengan menggunakan uji Kolmogorov Smirnov, kemudian diuji 

homogenitasnya menggunakan Levene test. Setelah dilakukan uji homogenitas 

dan normalitas, didapatkan data yang tidak homogen dan terdistribusi normal, 

kemudian dilakukan uji non parametrik dengan metode Spearman. Kemudian data 

disajikan dalam suatu bagan yang diikuti dengan teks naratif berdasarkan hasil 

penelitian yang dilakukan beserta kesimpulan dari hasil penelitian (Stang, 2014). 
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BAB 5. KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, dapat diambil kesimpulan 

sebagai berikut : 

a. peserta BPJS kesehatan yang bertempat tinggal di Dusun Watu Ulo Desa 

Sumberejo Kecamatan Ambulu Kabupaten  Jember sebagian besar 

memiliki tingkat pengetahuan yang rendah (86,5%) tentang macam 

pelayanan di bidang gigi dan mulut yang dapat ditanggung oleh BPJS 

kesehatan; 

b. peserta BPJS kesehatan yang bertempat tinggal di Dusun Watu Ulo Desa 

Sumberejo Kecamatan Ambulu Kabupaten  Jember  sangat  rendah(100%) 

dalam memanfaatkan fasilitas BPJS kesehatan di Puskesmas khususnya 

pada bidang gigi dan mulut; 

c. terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan peserta BPJS kesehatan 

tentang BPJS pada bidang kesehatan gigi dan mulut dengan pemanfaatan 

fasilitas BPJS oleh peserta BPJS di Dusun Watu Ulo, Jember. 

 

5.2 Saran 

a. Berdasarkan hasil penelitian, perlu dilakukan sosialisasi yang lebih luas 

pada peserta BPJS kesehatan khususnya di wilayah Dusun Watu Ulo, 

Desa Sumberejo, Kecamatan Ambulu, Kabupaten Jember mengenai 

macam layanan di bidang gigi dan mulut yang ditanggung oleh BPJS 

kesehatan. 

b. Dapat dilakukan penelitian lebih lanjut pada hubungan antara tingkat 

pendidikan, pengetahuan, dan keadaan sosial-ekonomi terhadap 

pemanfaatan fasilitas BPJS kesehatan, khususnya pada bidang gigi dan 

mulut di Puskesmas. 
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LAMPIRAN 

Lampiran A. Jumlah Sampel Penelitian 

Penghitungan sampel untuk populasi yang kecil atau lebih kecil dari 10.000, 

untuk penetapan jumlah samel minimum dapat menggunakan rumus Slovin, 

sebagai berikut :  

                            

                                                           

                                       = 89 

Keterangan : 

n= besar sampel 

N= besar populasi 

d= tingkat kepercayaan/ketepatan yang diinginkan  0,1 

(Notoatmodjo, 2002). 

Jadi, banyaknya sampel untuk penelitian ini adalah 89 sampel. Setelah itu 

dihitung banyaknya sampel yang diperlukan untuk tiap RW dengan menggunakan 

proporsi sampel. Sampel tiap RW dihitung menggunakan rumus sebagai berikut: 

 

 x total sampel 

 

 

a. RW 035 

Besar populasi kelompok 127 orang. 

n =  x 89 

 = 14 
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b. RW 036 

Besar populasi kelompok 164 orang. 

n =  x 89 

 = 18,01 

 = 18 

 

c. RW 037 

Besar populasi kelompok 118 orang. 

n =  x 89 

 = 12,96 

  = 13 

d. RW 038 

Besar populasi kelompok 142 orang. 

n =  x 89 

 = 15,7 

 = 16 

e. RW 039 

Besar populasi kelompok 109 orang. 

n =  x 89 

 = 11,97 

 = 12 

f. RW 040 

Besar populasi kelompok 150 orang. 

n =  x 89 

 = 16, 37 

 = 16 
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Lampiran B. Pernyataan Persetujuan Responden 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini 

Nama    :  

Umur   :  

Jenis Kelamin  :  

Pekerjaan  :  

Pendidikan terakhir : 

Alamat   :  

Dengan ini saya bersedia menjadi sampel untuk penelitian yang 

dilakukan oleh: 

Nama     : Arwinda Hening .P. 

NIM   : 141610101010 

Alamat   : Jln. Kalimantan No. 6, Jember 

Fakultas  : Kedokteran Gigi 

Universitas  : Universitas Jember 

Judul penelitian : Hubungan Tingkat Pengetahuan Peserta BPJS tentang 

BPJS di Bidang Kesehatan Gigi dan Mulut terhadap Pemanfaatan Fasilitas BPJS 

di Puskesmas di Dusun Watu Ulo, Desa Sumberejo, Kecamatan Ambulu, 

Kabupaten Jember 

 

Saya telah menerima penjelasan mengenai apa saja yang harus dilakukan sebagai 

sampel dalam penelitian ini. Dengan demikian saya mau menjadi sampel 

dengan sukarela. 

 

Jember, .........................2018 

 

( ......................................... ) 
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Lampiran C. Kuesioner 

Kuesioner Pengetahuan Peserta BPJS Kesehatan Usia 15-64th di Dusun Watu Ulo 

Tentang BPJS Kesehatan di Bidang Gigi dan Mulut 

 

Nama Responden : 

Alamat   : 

Umur   : 

Tingkat Pendidikan : 

Pekerjaan  : 

Kuisioner Pendukung 

 

1. Apakah anda mengetahui layanan apa saja yang disediakan oleh BPJS 

Kesehatan? 

a. Iya 

b. Sedikit tahu 

c. Tidak tahu 

 

2. Apakah menurut anda tiap kelas dalam BPJS Kesehatan memiliki 

perbedaaan dalam pelayanan dan fasilitasnya? 

a. Iya 

b. Tidak 

c. Tidak tahu 

 

3. Bagaimana menurut anda cara  mendaftar BPJS Kesehatan secara mandiri? 

a. Daftar langsung ke kantor BPJS maupun kolektif melalui RT/RW 

b. Mendaftar langsung ke fasilitas kesehatan (Puskesmas) terdekat 

c. Mendaftar ke administrasi Rumah Sakit 

 

4. Dibawah ini salah satu persyaratan yang diperlukan untuk mendaftar BPJS 

Kesehatan secara mandiri adalah . . . . 

a. Kartu Keluarga 

b. Surat Keterangan Tidak Mampu 

c. Surat keterangan sudah menikah 
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5. Manakah pernyataan yang salah mengenai pendaftaran peserta BPJS 

Kesehatan ? 

a. Pendaftaran tidak dapat dilakukan secara kolektif  

b. Harus membayar untuk biaya pendaftaran/administrasi 

c. Pendaftaran dilakukan secara gratis  

 

6. Bolehkah jika menggunakan fasilitas kesehatan selain yang tertera pada 

BPJS Kesehatan yang dimiliki? 

a. Boleh 

b. Tidak boleh 

c. Tidak tahu 

 

7. Bagaimanakah ketentuan yang berlaku  jika ingin menggunakan fasilitas 

kesehatan di tempat lain? 

a. Selama kartu masih aktif pelayanan pada fasilitas kesehatan tetap 

dapat dilakukan 

b. Pelayanan pada fasilitas kesehatan hanya dapat dilakukan sebulan 

sekali dengan batas maksimal tiga kali waktu berobat 

c. Pelayanan pada fasilitas kesehatan dapat dilakukan sesuai kebutuhan 

dengan batas maksimal waktu tiga bulan 

 

8. Apakah yang harus anda lakukan jika ingin pindah layanan pada fasilitas 

kesehatan tingkat 1? 

a. Pergi ke fasilitas kesehatan setempat untuk meminta pindah layanan 

b. Pergi ke kantor BPJS Kesehatan untuk meminta pindah layanan 

c. Tidak tahu 

 

9. Apa saja persyaratan yang harus dibawa ketika ingin pindah layanan pada 

fasilitas kesehatan tingkat1? 

a. Kartu BPJS Kesehatan, Buku Nikah, KTP 

b. Kartu BPJS Kesehatan, KK, KTP 

c. Kartu BPJS Kesehatan, KK, Buku Tabungan 

 

10. Ketika mendaftar sebagai peserta BPJS Kesehatan, kapankah anda bisa 

mendapatkan kartu BPJS Kesehatan anda? 

a. Setelah melengkapi data administrasi, kartu bisa langsung didapatkan 

b. Dua minggu setelah membayar premi/iuran pertama, kartu baru bisa 

didapatkan 

c. Setelah mendaftar dan akan menggunakan fasilitas kesehatan untuk 

yang pertama kalinya 
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11. Menurut anda, bolehkah berobat dengan menggunakan kartu BPJS 

Kesehatan orang lain? 

a. Boleh 

b. Tidak boleh 

c. Tidak tahu 

 

12. Apakah yang akan terjadi jika seseorang menggunakan kartu BPJS 

Kesehatan orang lain untuk berobat? 

a. Hanya membayar sebagian dari biaya pengobatan pada fasilitas 

kesehatan 

b. Biaya pengobatan yang dilakukan pada fasilitas kesehatan tidak 

ditanggung oleh BPJS Kesehatan 

c. Didenda dan dikeluarkan dari program BPJS Kesehatan 

 

13. Kapan waktu yang ditentukan dalam pembayaran iuran BPJS Kesehatan? 

a. Sebulan sekali 

b. Dua bulan sekali 

c. Tiga bulan sekali 

 

14. Berapakah iuran BPJS Kesehatan yang harus anda bayarkan tiap bulan? 

a. Rp 80.000,- 

b. Rp 25.500,-  - Rp 51.000,- 

c. Tidak membayar(gratis) 
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15. Bagaimana jika pembayaran iuran BPJS Kesehatan tidak tepat waktu? 

a. Status akan dinonaktifkan sementara sampai tunggakan dapat terbayar    

b. Dikeluarkan dari program BPJS 

c. Tidak terjadi apapun dan kartu BPJS Kesehatan tetap dapat digunakan 

 

16. Apakah menurut anda BPJS Kesehatan memudahkan anda untuk 

memperoleh pelayanan kesehatan? 

a. Iya 

b. Tidak 

c. Ragu-ragu 

 

17. Apakah anda puas dengan pelayanan di fasilitas kesehatan yang anda 

pilih? 

a. Sangat puas 

b. Cukup puas 

c. Tidak puas 

 

18. Bagaimanakah keadaan peralatan medis di fasilitas kesehatan yang anda 

pilih? 

a. Sangat memadai 

b. Cukup memadai 

c. Tidak memadai 

19. Menurut anda, pentingkah merawat kesehatan gigi dan mulut dengan BPJS 

Kesehatan? 

a. Penting 

b. Kurang penting 

c. Tidak penting 
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Kuesioner Pengetahuan 

1. Manakah perawatan gigi dan mulut di Puskesmas yang ditanggung oleh 

BPJS Kesehatan? 

a. Pembersihan karang gigi (1x dalam setahun dan sesuai 

indikasi/keluhan) 

b. Memutihkan gigi (1x dalam setahun dan sesuai indikasi/keluhan) 

c. Pemasangan behel(kawat gigi) sesuai keluhan 

2. Perawatan di poli gigi Puskesmas yang ditanggung oleh BPJS Kesehatan 

adalah. . . . 

a. Memutihkan gigi 

b. Pencabutan gigi 

c. Pemasangan behel 

3. Berikut ini perawatan gigi di Puskesmas yang tidak ditanggung oleh BPJS 

Kesehatan adalah. . . . 

a. Tambal gigi 

b. Kondisi gawat darurat di bidang gigi dan mulut 

c. Perawatan untuk estetik/mempercantik gigi 

4. Tambalan gigi di Puskesmas yang ditanggung oleh BPJS Kesehatan 

adalah . . . . 

a. Tambalan dengan logam emas 

b. Tambalan komposit 

c. Tambalan porselen 

5. Manakah perawatan di Poli Gigi yang tidak ditanggung oleh BPJS 

Kesehatan? 

a. Memutihkan gigi 

b. Pembuatan gigi tiruan 

c. Pembersihan karang gigi 
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6. Haruskah membayar jika ingin melakukan pembuatan gigi palsu dengan 

menggunakan BPJS Kesehatan? 

a. Iya 

b. Tidak 

c. Tidak tahu 

7. Bentuk layanan gigi yang juga ditanggung oleh BPJS Kesehatan di 

fasilitas kesehatan tingkat 1 (Puskesmas) antara lain adalah. . . . 

a. Bantuan penuh pada seluruh perawatan gigi (tanpa terkecuali) 

b. Pemberian obat-obatan tertentu secara gratis(setelah perawatan gigi) 

c. Bantuan biaya tambahan pada peserta setelah perawatan gigi usai 

8. Apakah seluruh obat-obatan ditanggung oleh BPJS Kesehatan? 

a. Iya 

b. Sebagian 

c. Tidak 

9. Haruskah membayar jika ingin membersihkan karang gigi di Puskesmas 

dengan menggunakan BPJS Kesehatan? 

a. Iya 

b. Tidak 

c. Tidak tahu 
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Kuesioner Pemanfaatan 

1. Jika sakit gigi, pernahkah anda berobat ke Puskesmas menggunakan BPJS 

Kesehatan? 

b. Pernah 

c. Selalu 

d. Tidak pernah 

2. Pernahkah anda memeriksakan kondisi kesehatan gigi dan mulut serta 

kosnsultasi secara rutin di Puskesmas? 

a. Pernah 

b. Selalu 

c. Tidak pernah 

3. Pernahkah anda menambal gigi menggunakan fasilitas BPJS Kesehatan di 

Puskesmas? 

a. Pernah 

b. Selalu 

c. Tidak pernah 

4. Pernahkah anda mencabutkan gigi dengan menggunakan fasilitas BPJS 

Kesehatan di Puskesmas? 

a. Pernah 

b. Selalu 

c. Tidak pernah 

5. Pernahkah anda mendapatkan obat-obatan tertentu setelah perawatan gigi 

menggunakan BPJS Kesehatan di Puskesmas? 

a. Pernah 

b. Selalu  

c. Tidak pernah 

6. Pernahkah anda membuat gigi palsu(sesuai indikasi/keluhan) di 

Puskesmas dengan menggunakan BPJS Kesehatan? 

a. Pernah 

b. Selalu(jika memang ada indikasi) 

c. Tidak pernah 

7. Pernahkah anda membayar untuk pembuatan gigi tiruan dengan memakai 

layanan BPJS Kesehatan? 

a. Pernah 

b. Selalu (tiap melakukan pembuatan gigi tiruan yang sesuai indikasi) 

c. Tidakpernah 

8. Pernahkah anda melakukan pembersihan karang gigi di Puskesmas dengan 

menggunakan BPJS Kesehatan? 

b. Pernah 

c. Selalu(secara rutin) 
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d. Tidak pernah 

9. Pernahkah anda membayar ketika melakukan pembersihan karang gigi di 

Puskesmasdengan menggunakan BPJS Kesehatan? 

a. Pernah 

b. Selalu 

c. Tidak pernah 
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Lampiran D. Hasil Penghitungan Uji Normalitas dan Uji Homogenitas 
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Lampiran E. Hasil Uji Hubungan Dua Variabel Penelitian 
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Lampiran F. Tabel Skor Pengetahuan Peserta BPJS Kesehatan di Dusun Watu Ulo Tentang Fasilitas BPJS Kesehatan di 

Bidang Gigi dan Mulut 

 

No 
Usia 

(th) 

Jenis 

Kelamin 

Status 

BPJS 

kesehatan 

Pendidikan 

Terakhir 
Pekerjaan 

Kuesioner Pengetahuan 

No 

1 

No 

2 

No 

3 

No 

4 

No 

5 

No 

6 

No 

7 

No 

8 

No

9 

Skor 

Total 
Kategori 

1 40 P Non PBI SD Warung 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 Rendah 

2 26 L Non PBI SD Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

3 20 L PBI SD Nelayan 0 1 0 1 0 0 0 0 0 2 Rendah 

4 

19 P PBI SMP Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 0 0 0 0 0 0 1 0 2 Rendah 

5 15 P PBI SMP Pelajar 1 0 0 0 0 0 0 1 0 2 Rendah 

6 16 L PBI SD Nelayan 1 0 1 0 0 0 0 1 0 2 Rendah 

7 22 L PBI SD Nelayan 0 0 0 0 1 0 1 0 0 3 Rendah 

8 17 P PBI SMP Pelajar 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 Rendah 

9 

64 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

tangga 

0 0 0 0 1 1 1 1 0 4 Sedang 

10 15 L PBI SMP Pelajar 0 1 0 0 0 1 1 1 0 4 Sedang 

11 47 L PBI SD Nelayan 0 1 0 0 1 1 0 0 0 3 Rendah 

12 18 L PBI SD Nelayan 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 Rendah 

13 

53 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 1 0 0 0 1 0 0 2 Rendah 

14 28 L PBI SD Nelayan 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

15 52 L PBI SD Nelayan 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2 Rendah 
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16 15 P PBI SMP Pelajar 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 Rendah 

17 50 P PBI SD Warung 1 1 0 0 1 0 0 0 0 3 Rendah 

18 

60 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 0 0 1 0 0 0 0 0 2 Rendah 

19 

64 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 Rendah 

20 30 L PBI SD Nelayan 0 1 0 0 0 1 0 0 0 2 Rendah 

21 

45 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 1  0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

22 50 P PBI SD Petani 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 Rendah 

23 43 L PBI SD Nelayan 1 0 1 1 1 0 0 0 0 4 Sedang 

24 51 L PBI SD Nelayan 1 0 0 0 1 0 0 0 0 2 Rendah 

25 

38 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 0 0 0 1 0 0 0 0 2 Rendah 

26 64 L PBI SMP Nelayan 0 1 0 0 0 0 1 1 0 3 Rendah 

27 

28 P PBI SMP Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

28 19 L PBI SMP Nelayan 1 0 0 0 1 0 0 0 0 2 Rendah 

29 

43 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 0 0 0 1 0 1 1 0 3 Rendah 

30 16 P PBI SMA Pelajar 1 0 0 1 1 0 0 0 0 3 Rendah 

31 15 P PBI SMP Pelajar 1 0 0 0 1 0 0 0 0 2 Rendah 

32 35 L PBI SMP Nelayan 0 0 0 1 0 0 1 0 1 3 Rendah 

33 16 P PBI SMA Pelajar 1 1 0 0 1 0 0 0 0 3 Rendah 

34 40 L PBI SD Nelayan 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 Rendah 
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35 39 P PBI SD Warung 0 1 0 0 0 0 0 0 1 2 Rendah 

36 46 L PBI SD Nelayan 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Rendah 

37 

60 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 1 0 1 0 0 1 0 4 Sedang 

38 

38 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 0 1 1 0 0 0 0 0 2 Rendah 

39 

50 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 0 1 1 0 0 0 0 0 2 Rendah 

40 52 L PBI SD Nelayan 0 1 1 1 0 0 1 1 0 5 Sedang 

41 

53 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 0 0 0 0 1 0 0 2 Rendah 

42 

40 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 1 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

43 40 L PBI SD Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2  

44 56 P PBI SD Warung 0 0 1 0 0 0 0 0 1 2 Rendah 

45 

45 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 Rendah 

46 15 L PBI SMP Pelajar 0 1 0 0 0 0 1 1 1 4 Sedang 

47 28 L PBI SD Nelayan 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 Rendah 

48 18 P PBI SMP Pelajar 1 1 0 0 1 0 0 0 0 3 Rendah 

49 

38 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 1 0 0 1 0 0 0 0 3 Rendah 

50 36 L PBI SD Nelayan 1 1 0 0 1 0 0 0 0 3 Rendah 

51 20 P PBI SMA Ibu 0 1 0 1 1 0 0 1 1 5 Sedang 
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Rumah 

Tangga 

52 16 L PBI SMP Pelajar 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 Rendah 

53 63 L PBI SD Nelayan 0 0 0 0 1 0 1 0 0 2 Rendah 

54 21 L PBI SD Nelayan 0 0 0 0 1 0 1 0 0 2 Rendah 

55 

55 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

56 15 P PBI SMP Pelajar 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 Rendah 

57 

34 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 Rendah 

58 19 P PBI SMA Pelajar 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 Rendah 

59 

40 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 0 0 0 0 1 0 0 2 Rendah 

60 18 P PBI SMA Pelajar 1 1 1 1 1 0 0 0 0 5 Sedang 

61 51 L PBI SD Nelayan 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 Rendah 

62 

38 P PBI SMP Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 1 1 0 1 0 0 0 0 4 Sedang 

63 25 P PBI SMP Pelajar 1 0 0 1 0 0 0 0 0 2 Rendah 

64 20 L PBI SD Nelayan 0 1 0 1 1 1 1 0 0 5 Sedang 

65 

23 P PBI SMP Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 0 0 0 1 0 0 0 1 2 Rendah 

66 
64 L PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Nelayan 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 Rendah 

67 

27 P PBI SMP Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 0 0 1 0 0 0 0 0 2 Rendah 
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68 
45 L PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Nelayan 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 Rendah 

69 45 L PBI SD Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

70 

64 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

71 

34 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 0 0 0 0 0 1 0 2 Rendah 

72 26 L PBI SMP Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

73 

45 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 1 0 1 0 0 0 1 0 3 Rendah 

74 64 L PBI SD Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

75 22 L PBI SMP Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 1 3 Rendah 

76 45 L PBI SD Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

77 

43 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 1 0 1 0 0 0 0 0 3 Rendah 

78 20 L PBI SMP Pelajar 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

79 61 L PBI SD Nelayan 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2 Rendah 

80 64 L PBI SD Nelayan 1 1 0 0 1 0 0 0 0 3 Rendah 

81 

54 P PBI SD Ibu 

Rumah 

Tangga 

0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 Rendah 

82 19 P PBI SMP Pelajar 1 1 0 0 1 0 0 0 0 3 Rendah 

83 
64 L PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Nelayan 0 1 0 1 1 0 0 0 0 3 Rendah 

84 64 L PBI SD Nelayan 1 1 0 1 0 0 1 1 0 5 Sedang 

85 
54 P PBI SD Ibu 

Rumah 

0 1 0 1 1 0 0 0 0 3 Rendah 
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Tangga 

86 15 P PBI SMP Pelajar 0 1 0 1 0 0 0 0 0 2 Rendah 

87 18 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 0 0 0 0 5 Sedang 

88 

35 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu 

Rumah 

Tangga 

1 0 0 0 1 0 0 0 0 2 Rendah 

89 19 L PBI SMA Pelajar 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 Rendah 
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Lampiran G. Tabel Skor Pemanfaatan Fasilitas BPJS Kesehatan Pada Bidang Kesehatan Gigi dan Mulut di Puskesmas Oleh 

Peserta BPJS Kesehatan di Dusun Watu Ulo  

 

 

No 
Usia 

(th) 

Jenis 

Kelamin 

Status 

BPJS 

kesehatan 

Pendidikan 

Terakhir 
Pekerjaan 

Kuesioner Pemanfaatan 

No 

1 

No 

2 

No 

3 

No 

4 

No 

5 

No 

6 

No 

7 

No 

8 

No

9 

Skor 

Total 
Kategori 

1 40 P Non PBI SD Warung 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

2 26 L Non PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

3 20 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

4 19 P PBI SMP Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

5 15 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

6 16 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

7 22 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

8 17 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

9 64 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

tangga 

2 1 1 1 3 1 1 1 1 12 Rendah 

10 15 L PBI SMP Pelajar 2 1 1 1 3 1 1 1 1 12 Rendah 

11 47 L PBI SD Nelayan 2 1 1 1 3 1 1 1 1 12 Rendah 

12 18 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

13 53 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 3 1 1 1 1 11 Rendah 

14 28 L PBI SD Nelayan 2 1 1 1 3 1 1 1 1 12 Rendah 

15 52 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

16 15 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

17 50 P PBI SD Warung 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

Digital Repository Universitas JemberDigital Repository Universitas Jember

http://repository.unej.ac.id/
http://repository.unej.ac.id/


70 

 

 

18 60 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

19 64 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

20 30 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

21 45 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

2 1 2 1 1 1 1 1 1 11 Rendah 

22 50 P PBI SD Petani 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

23 43 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

24 51 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

25 38 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

26 64 L PBI SMP Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 2 2 11 Rendah 

27 28 P PBI SMP Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

28 19 L PBI SMP Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

29 43 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

30 16 P PBI SMA Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

31 15 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

32 35 L PBI SMP Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

33 16 P PBI SMA Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

34 40 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

35 39 P PBI SD Warung 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

36 46 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

37 60 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

38 38 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

39 50 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 
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40 52 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

41 53 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

2 2 1 2 3 1 1 1 1 14 Rendah 

42 40 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

2 2 1 2 3 1 1 1 1 14 Rendah 

43 40 L PBI SD Nelayan 2 2 1 2 3 1 1 1 1 14 Rendah 

44 56 P PBI SD Warung 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

45 45 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

46 15 L PBI SMP Pelajar 2 2 1 1 1 1 1 2 2 13 Rendah 

47 28 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

48 18 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

49 38 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

50 36 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

51 20 P PBI SMA Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

52 16 L PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

53 63 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

54 21 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

55 55 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

56 15 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

57 34 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

58 19 P PBI SMA Pelajar 2 1 1 2 3 1 1 1 1 13 Rendah 

59 40 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

60 18 P PBI SMA Pelajar 1 1 2 2 3 1 1 2 2 15 Rendah 

61 51 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

62 38 P PBI SMP Ibu Rumah 1 1 1 2 3 1 1 1 1 12 Rendah 
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Tangga 

63 25 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

64 20 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

65 23 P PBI SMP Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

66 64 L PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

67 27 P PBI SMP Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

68 45 L PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Nelayan 1 1 1 1 2 1 1 1 1 10 Rendah 

69 45 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

70 64 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

71 34 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

72 26 L PBI SMP Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

73 45 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

74 64 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

75 22 L PBI SMP Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

76 45 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

77 43 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

78 20 L PBI SMP Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

79 61 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

80 64 L PBI SD Nelayan 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

81 54 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

82 19 P PBI SMP Pelajar 1 1 2 2 2 1 1 2 2 14 Rendah 

83 64 L PBI TIDAK Nelayan 2 1 1 2 3 1 1 1 1 13 Rendah 
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SEKOLAH 

84 64 L PBI SD Nelayan 2 1 2 1 3 1 1 2 1 14 Rendah 

85 54 P PBI SD Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

86 15 P PBI SMP Pelajar 1 1 1 2 3 1 1 1 1 12 Rendah 

87 18 L PBI SD Nelayan 1 1 1 2 3 1 1 2 2 14 Rendah 

88 35 P PBI TIDAK 

SEKOLAH 

Ibu Rumah 

Tangga 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 

89 19 L PBI SMA Pelajar 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 Rendah 
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Lampiran H. Foto Kegiatan Pengambilan Data Pada Responden 
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Gambar proses pengisian kuesioner oleh responden di Dusun Watu Ulo Desa 

Sumberejo Kecamatan Ambulu Kabupaten Jember 
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Lampiran I. Surat Izin Penelitian dari FKG Unej 
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Lampiran J. Surat Izin dari Badan Kesatuan Bangsa dan Politik 
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Lampiran K. Surat Izin dari Dinas Kesehatan Kabupaten Jember 
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Lampiran L. Surat Izin Penelitian dari Kecamatan Ambulu 
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Lampiran M. Surat Izin Penelitian dari Desa Sumberejo 
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Lampiran N. Ethical Clearence 
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