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Peningkatan jumlah penduduk dari waktu ke waktu telah mendorong munculnya dominasi peran warganya
untuk bekerjadi sektor informal. Pekerjainformal di Indonesia mampu menyerap lebih banyak angkatan
kerja sehingga mampu mendukung pertumbuhan ekonomi. Namun, program perlindungan terhadap pekerja
informal khususnya jaminan kesehatan belum optimal dan berkesinambungan. Penelitian ini bertujuan
menganalisis determinan kepesertaan jaminan kesehatan pada pekerjainformal. Variabel bebas dalam
penelitian ini adalah status ekonomi, karakteristik sosial demografi, akses media, akses fasilitas kesehatan,
dan pemanfaatan fasilitas kesehatan. Metode analisis dalam penelitian ini adalah analisis deskriptif dan
inferensial (Regresi Multinomial Logistik) dengan sumber data Susenas 2016 dan Podes 2014.

Hasil penelitian menunjukkan masih banyak pekerjainformal yang tidak memiliki jaminan kesehatan yaitu
sekitar 43,96% dari total responden. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat korelasi antara status
ekonomi, sosial demografi, akses media, akses terhadap fasilitas kesehatan dan pemanfaatan fasilitas
kesehatan dengan kepesertaan Jaminan Kesehatan Nasional pada pekerjainformal. Secara statistik, variabel
status ekonomi memiliki korelasi yang paling tinggi dengan kepesertaan jaminan kesehatan. Hasil penelitian
menujukkan bahwa karakteristik JKN PBI sudah sesuai dengan justifikasi kriteria penerimaiuran jaminan
kesehatan walaupun masih terdapat adanya inclusion error yang terlihat dari hasil deskriptif antara status
ekonomi dan kepesertaan JKN PBI.

K ecenderungan kepesertaan jaminan kesehatan non subsidi lebih rendah pada laki-laki, status ekonomi
rendah, berpendidikan rendah, berstatus cerai, berkerjadi sektor perdagangan, hotel dan rumah makan,
tinggal di daerah perdesaan, tidak memiliki akses media. Aspek moral hazard yang dilihat dari faktor akses
dan pemanfaatan fasilitas kesehatan tingkat pertama dan tingkat lanjutan yang relatif mudah, namun
kecenderungan pekerjainformal untuk menjadi peserta jaminan kesehatan justru lebih rendah. Sosialiasi
melalui akses media perlu dilakukan untuk menambah informasi terkait program jaminan kesehatan nasional
terutama pada karakteristik pekerjainformal yang cenderung belum terproteksi.

...... Increasing in population over time has led to the dominance of the role of citizensto work in the
informal sector. Informal workersin Indonesia are able to absorb more labor force so as to support
economic growth. However, the program of protection against informal workers, especially health insurance
is not optimal and sustainable. The aims of this study are to analyze the determinants of health insurance
participation in informal workers. The independent variables in this study are economic status, social
demographic characteristics, media access, access to health facilities, and utilization of health facilities. The
method of analysisin this study is descriptive and inferential analysis (Multinomial Logistic Regression)
with data source Susenas 2016 and Podes 2014.

The results showed there are still many informal workers who do not have health insurance that is about
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43.96% of the total respondents. The results of this study indicate that there is a correlation between
economic status, social demography, media access, access to health facilities and utilization of health
facilities with the participation of National Health Insurance on informal workers. Statistically, economic
status variables have the highest correlation with health insurance membership. The results showed that the
characteristics of JKN PBI are in accordance with the justification of the criteria of recipients of health
insurance contributions, although there isinclusion error that described in descriptive of economic status and
national health insurance membership.

Most of the respondent who not participated in non-subsidized health insurance are men, low economic
status, low education, divorced status, work in trade, hotels, and restaurants, living in rural areas, lacking
media access. The moral hazard can be seen in the access and utilization of first-rate health facilities and
advanced health facilities are relatively easy, but participation in health insurance is lower. Socialization
through media access needs to add information related to the national health insurance program, especially
on the characteristics of informal workers who tend to be uninsured.



