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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

Rumah sakit merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari organisasi sosial 

dan kesehatan, yang memiliki fungsi utama memberikan pelayanan kesehatan secara 

paripurna (komprehensif), meliputi upaya penyembuhan penyakit (kuratif) serta 

pencegahan penyakit (preventif) kepada masyarakat (Peraturan Pemerintah No 47 

Tahun 2021). Rumah Sakit adalah institusi pelayanan kesehatan yang 

menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang 

menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat. Di era digital saat 

ini, perkembangan teknologi terus melahirkan berbagai inovasi di berbagai bidang, 

termasuk bidang kesehatan. Salah satu bentuk inovasi tersebut terlihat dalam 

peningkatan pelayanan terhadap pasien yang semakin modern dan efisien. Salah satu 

faktor yang dapat mendukung keberhasilan pelayanan rumah sakit adalah 

terlaksananya penyelenggaraan Rekam Medis. Rekam Medis Elektronik merupakan 

catatan medis yang dibuat dan dikelola menggunakan sistem elektronik yang 

dirancang khusus untuk penyelenggara rekam medis (Permkes RI, No 24 Tahun 2022) 

Penerapan sistem ini menjadi salah satu bentuk inovasi layanan kesehatan yang 

bertujuan memudahkan pasien dalam proses administrasi, seperti melakukan 

pendaftaran melalui ponsel, memeriksa jadwal praktik dokter, mengetahui 

ketersediaan ruang perawatan, serta memperoleh informasi lain terkait rumah sakit 

tanpa harus menunggu atau mengantri. Sistem elektronik sendiri adalah kumpulan 

perangkat dan prosedur digital yang berfungsi untuk menyiapkan, mengumpulkan, 

mengolah, menganalisis, menyimpan, menampilkan, menyebarkan, serta 

mengirimkan informasi secara elektronik. 

Pelayanan pendaftaran pasien adalah jenis pelayanan front office yang menjadi 

ujung tombak pelayanan karena merupakan pelayanan yang pertama dan secara 

langsung berinteraksi dengan pasien, sehingga dapat memberikan kesan kepada pasien 

terhadap mutu pelayanan secara umum (Fuanasari, A. D., Suparwati, A., & Wigati, P. 

A. 2014). Salah satu strategi rumah sakit dalam meningkatkan mutu pada era digital 

adalah dengan mengimplementasikan sistem pendaftaran online. Pendaftaran tidak 
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langsung (online) merupakan salah satu cara rumah sakit memberikan kemudahan bagi 

pasien dan keluarga untuk melakukan pendaftaran dengan pemanfaatan 

fasilitas teknologi yang ada, misalnya pasien mendaftar dengan memanfaatkan fasilitas 

telephone, SMS (Short Message Service), fasilitas WhatsApp, dan lain-lain untuk 

mendapatkan pemeriksaan dari pelayanan kesehatan. Dengan memanfaatkan 

pendaftaran online pasien dapat memperoleh informasi mengenai jadwal dokter, jam 

praktek, range waktu pelayanan sesuai dengan nomor antrian yang didapatkan pada 

saat pendaftaran melalui online pada aplikasi Mobile JKN (Tami, Y., Sarwadhamana, 

R. J., & Sumarni. (2021) .Jaminan Kesehatan adalah jaminan berupa perlindungan 

kesehatan agar peserta memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatan dan perlindungan 

dalam memenuhi kebutuhan dasar kesehatan yang diberikan kepada setiap orang yang 

telah membayar iuran Jaminan Kesehatan atau iuran Jaminan Kesehatannya dibayar 

oleh Pemerintah Pusat atau Pemerintah Daerah (Peraturan Presiden Republik 

Indonesia Nomor 82 Tahun 2018). 

Pada tanggal 15 November 2017, aplikasi Mobile JKN resmi diluncurkan 

sebagai salah satu bentuk inovasi digital di bidang layanan kesehatan. Peluncuran ini 

sejalan dengan perkembangan tren teknologi yang semakin mengarah pada 

penggunaan aplikasi berbasis mobile. Di Indonesia, tercatat sekitar 92 juta pengguna 

media sosial, atau sekitar 32% dari total populasi, yang sebagian besar berasal dari 

generasi muda dan akrab dengan perkembangan teknologi. Melihat kondisi tersebut, 

BPJS Kesehatan merasa perlu beradaptasi dengan perubahan zaman melalui 

transformasi digital. Mobile JKN merupakan aplikasi yang dapat diakses melalui 

smartphone, dan menjadi terobosan baru dari BPJS Kesehatan untuk memudahkan 

peserta dalam berbagai layanan. Melalui aplikasi ini, pengguna dapat melakukan 

pendaftaran, perubahan data kepesertaan, serta mengakses layanan di Fasilitas 

Kesehatan Tingkat Pertama (FKTP) maupun Fasilitas Kesehatan Rujukan Tingkat 

Lanjutan (FKTL). Selain itu, aplikasi ini juga memudahkan peserta dalam 

menyampaikan kritik dan saran. Salah satu kemudahan lain yang ditawarkan adalah 

ketika peserta lupa membawa kartu BPJS, mereka cukup menunjukkan kartu digital 

melalui aplikasi, dan petugas dapat memverifikasinya secara online tanpa kendala. 

Pada aplikasi Mobile JKN kepesertaan terdaftar per kartu keluarga bukan per individu 

(Wulandari, A. 2019). 
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BPJS merupakan badan hukum yang dibentuk untuk menyelenggarakan 

program jaminan sosial di Indonesia. Salah satu program utamanya adalah Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) yang mulai diimplementasikan pada 1 Januari 2014 oleh 

BPJS Kesehatan (Undang-Undang RI No 24 tahun 2011). JKN merupakan bagian dari 

SJSN yang diselenggarakan melalui mekanisme asuransi kesehatan sosial bersifat 

wajib, dengan tujuan memastikan seluruh penduduk Indonesia memiliki perlindungan 

kesehatan agar dapat memenuhi kebutuhan dasar pelayanan kesehatan (Undang-

Undang No. 40 Tahun 2004). Sebagai penyelenggara, BPJS Kesehatan berkomitmen 

memberikan pelayanan terbaik bagi masyarakat, baik dalam aspek kesehatan maupun 

informasi. Untuk menyesuaikan diri dengan perkembangan teknologi yang semakin 

pesat, BPJS Kesehatan terus melakukan inovasi, salah satunya melalui peluncuran 

aplikasi Mobile JKN sebagai langkah transformasi digital guna meningkatkan mutu 

layanan bagi peserta Jaminan Kesehatan Nasional–Kartu Indonesia Sehat (JKN-KIS).  

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan di RSUD Daha Husada Kediri 

sudah menerapkan pendaftaran online melalui Mobile JKN untuk mempermudah 

proses pendaftaran pasien rawat jalan seperti pasien kontrol rujukan. Pendaftaran 

online melalui Mobile JKN lebih efektif karena pasien tidak perlu mengambil nomor 

antrian lagi. Namun pada saat studi pendahuluan ditemukan bahwa dari 58 pasien yang 

mendaftar melalui Mobile JKN terdapat 9 pasien yang tidak datang. Hal tersebut 

disebabkan bahwa pasien juga mendaftar melalui whatsapp, dengan adanya hal 

tersebut mengakibatkan petugas bingung dikarenakan alur pendaftaran Mobile JKN 

dengan whatsapp berbeda. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk meneliti 

terkait pelaksanakaan sistem pendaftaran Mobile JKN RSUD Daha Husada Kediri. 

1.2. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dipaparkan, permasalahan utama dalam 

penelitian ini adalah bagaimana pelaksanaan sistem pendaftaran pasien rawat jalan 

melalui aplikasi Mobile JKN di RSUD Daha Husada Kediri. Permasalahan tersebut 

mencakup proses pelaksanaan pendaftaran pasien melalui Mobile JKN, kesesuaian 

alur pendaftaran dengan prosedur yang berlaku, serta efektivitas penggunaan aplikasi 

dalam mendukung pelayanan pendaftaran pasien. Selain itu, ditemukan adanya pasien 

yang melakukan pendaftaran melalui lebih dari satu media, yaitu Mobile JKN dan 

WhatsApp, sehingga menimbulkan ketidaksesuaian data dan kebingungan bagi 
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petugas pendaftaran karena perbedaan alur pada kedua sistem tersebut. Oleh karena 

itu, perlu dilakukan analisis terhadap pelaksanaan sistem pendaftaran Mobile JKN, 

termasuk kendala yang dihadapi serta upaya yang dilakukan rumah sakit untuk 

meningkatkan efektivitas dan efisiensi pelayanan pendaftaran pasien rawat jalan. 

1.3. Tujuan Kegiatan 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis pelaksanaan sistem 

pendaftaran pasien rawat jalan melalui aplikasi Mobile JKN di RSUD Daha Husada 

Kediri. Analisis ini difokuskan pada alur pelaksanaan pendaftaran pasien melalui 

Mobile JKN serta kesesuaian pelaksanaan pendaftaran dengan prosedur dan alur yang 

telah ditetapkan oleh rumah sakit. Selain itu, penelitian ini juga bertujuan untuk 

mengidentifikasi kendala yang terjadi dalam pelaksanaan pendaftaran melalui Mobile 

JKN, termasuk permasalahan pendaftaran ganda melalui media lain seperti WhatsApp 

yang dapat memengaruhi efektivitas pelayanan. Dengan demikian, penelitian ini 

diharapkan dapat memberikan gambaran mengenai pelaksanaan sistem pendaftaran 

Mobile JKN serta mengetahui sejauh mana sistem tersebut mendukung pelayanan 

pendaftaran pasien rawat jalan yang efektif, efisien, dan sesuai dengan ketentuan yang 

berlaku di RSUD Daha Husada Kediri 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1. Rumah Sakit  

Menurut Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 17 tahun 2023 tentang 

Kesehatan, yang dimaksud dengan rumah sakit adalah fasilitas pelayanan kesehatan 

yang menyelenggarakan pelayanan kesehatan perseorangan secara paripurna melalui 

pelayanan kesehatan promotif, preventif, kuratif, rehabilitatif, dan/atau paliatif dengan 

menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat. 

2.2. Rekam Medis Elektronik (RME) 

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 24 Tahun 

2022 Pasal 1 ayat (1) Tentang Rekam Medis dijelaskan bahwa Rekam Medis adalah 

dokumen yang berisikan data identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan, tindakan, dan 

pelayanan lain yang telah diberikan kepada pasien. Sedangkan Rekam Medis 

Elektronik adalah Rekam Medis yang dibuat dengan menggunakan sistem elektronik 

yang diperuntukkan bagi penyelenggaraan Rekam Medis. 

2.3. Pendaftaran Pasien di Rumah Sakit 

Pendaftaran pasien merupakan proses awal terjadinya rekam medis di setiap 

fasilitas pelayanan kesehatan, di tempat pendaftaran pasien akan di data identitas pribadi 

pasien serta keperluan kunjungannya ke rumah sakit. Selain mencatat data identitas 

pasien, akan diperlukan juga pendataan lain mengenai penanggung jawab pasien, 

asuransi, pekerjaan, dan lain sebagainya. Dalam sistem pendaftaran, pasien akan 

diterima sebagai pasien rawat jalan, rawat inap, ataupun pasien gawat darurat. 

Penerimaan pasien rawat jalan dinamakan TPPRJ (tempat penerimaan pasien rawat 

jalan) (Yanmed, 2006). 

2.4. Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) 

Menurut Peraturan Presiden Republik Indonesia Nomor 82 tahun 2018 tentang 

jaminan kesehatan, Jaminan kesehatan adalah jaminan berupa perlindungan kesehatan 

agar peserta memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatan dan perlindungan dalam 

memenuhi kebutuhan dasar kesehatan yang diberikan kepada setiap orang yang telah 
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membayar Iuran Jaminan Kesehatan atau Iuran Jaminan Kesehatannya dibayar oleh 

Pemerintah Pusat atau Pemerintah Daerah Peserta jaminan kesehatan meliputi: 

a. PBI jaminan kesehatan peserta PBI Jaminan Kesehatan sebagaimana dimaksud 

yang meliputi orang tergolong fakir miskin dan orang tidak mampu. Penetapan 

paserta PBI jaminan kesehatan sebagaimana dilakukan sesuai dengan ketentuan 

peraturan Undang-undang. 

b. Bukan PBI jaminan Kesehatan. Peserta bukan PBI Jaminan kesehatan merupakan 

peserta yang tidak tergolong fakir miskin dan orang tidak mampu yang terdiri atas 

(pekerja penerima Upah dang anggota keluarganya, Pekerja penerima upah dan 

anggota keluarganya, Pekerja bukan penerima upah dan anggota keluarganya, 

Bukan pekerja dan anggota keluarganya) 

2.5. Alur dan Prosedur Pendaftaran Rawat Jalan 

a. Alur 

Alur adalah suatu gambaran tentang bagan tahapan pelayanan dari awal pasien 

datang sampai pelayanan berakhir atau pulang dari suatu fasilitas pelayanan 

kesehatan (Budi, 2011). 

 

Gambar II. 1 Prosedur Pelayanan Peserta BPJS Kesehatan 

1. Pasien datang berobat ke fasilitas kesehatan tingkat pertama seperti 

puskesmas, poliklinik milik TNI/Polri, dokter keluarga praktek 

perorangan/bersama, dokter gigi keluarga dan klinik 24 jam; 

2. Pasien mendapat rujukan untuk ke Rumah Sakit; 

3. Pasien pulang. 
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b. Standar Prosedur Operasional (SPO)  

Standar Prosedur Operasional (SPO) adalah pedoman yang berisi 

prosedur-prosedur operasional standar yang ada didalam suatu organisasi  yang  

digunakan  untuk  memastikan  bahwa  setiap keputusan, langkah atau tindakan 

dan penggunaan fasilitas pemrosesan yang dilaksanakan oleh orang-orang 

didalam suatu organisasi telah berjalan secara efekti, konsisten, standar, dan 

sistematis.  
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BAB 3 

METODE PENELITIAN 

3.1. Metode Penelitian 

Metode penelitian yang digunakan adalah metode penelitian deskriptif 

dengan pendekatan kuantitatif. Penelitian ini menjelaskan bagaimana 

pendaftaran pasien dengan JKN Mobile. Dalam penelitian ini yang menjadi 

populasi adalah 1 petugas rekam medis bagian pendaftaran JKN Mobile dan 

pasien yang melakukan pendaftaran JKN Mobile. Penelitian ini menggambarkan 

pasien JKN Mobile yang hendak mendaftar ke rumah sakit dengan 

menggunakan aplikasi JKN Mobile.  Instrumen dalam pengumpulan data 

penelitian berupa formulir pengumpulan data yaitu berupa lembar observasi 

yang terdiri dari variabel penelitian. 

Data yang diperoleh dianalisis menggunakan metode kuantitatif 

deskriptif. Analisis dilakukan dengan mengolah hasil observasi menggunakan 

lembar checklist dan menghitung persentase kesesuaian pelaksanaan 

pendaftaran pasien melalui Mobile JKN berdasarkan Standar Operasional 

Prosedur (SOP) yang berlaku. Hasil analisis disajikan dalam bentuk tabel dan 

persentase untuk menggambarkan tingkat kesesuaian pelaksanaan pada setiap 

tahapan pendaftaran. Analisis ini bertujuan untuk mengetahui pelaksanaan alur 

pendaftaran pasien melalui Mobile JKN serta menilai kesesuaiannya dengan 

SOP yang telah ditetapkan di RSUD Daha Husada Kediri. 

3.2. Lokasi dan Waktu Penelitian 

Lokasi penelitian dilakukan di RSUD. Daha Husada Kota Kediri. Kegiatan 

penelitian ini dilakukan pada bulan Desember 2024 – Juni 2025 
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BAB 4 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Pelaksanaan Pendaftaran Alur dan Prosedur Pendaftaran Pasien Mobile 

JKN di RSUD Daha Husada Kediri 

Proses pendaftaran pasien melalui aplikasi Mobile JKN di RSUD Daha 

Husada Kediri dapat dilihat pada alur berikut ini. 

 
Gambar 3.1 Alur Pendaftaran Pasien Mobile JKN di RSUD Daha Husada Kediri 

Hasil penelitian pada proses pendaftaran pasien melalui aplikasi Mobile 

JKN di RSUD Daha Husada Kediri dimulai ketika pasien melakukan registrasi 

secara mandiri melalui aplikasi tersebut. Setelah pendaftaran berhasil, sistem 

Mobile JKN akan menghasilkan bukti pendaftaran yang berisi data identitas 

peserta, jadwal kunjungan, serta fasilitas kesehatan tujuan. Langkah selanjutnya, 

pasien menunjukkan bukti pendaftaran tersebut kepada petugas pendaftaran. 

Petugas kemudian melakukan verifikasi bukti pendaftaran guna memastikan 

kesesuaian antara data pasien pada aplikasi Mobile JKN dengan data yang 

terdapat dalam sistem rumah sakit. Setelah proses verifikasi selesai, pasien 

diminta untuk memindai (scan) barcode yang terdapat pada aplikasi Mobile JKN 

di loket pendaftaran. Proses pemindaian barcode ini berfungsi untuk menarik data 

pasien secara otomatis ke dalam sistem informasi manajemen rumah sakit, 

sehingga mempercepat proses entri data dan mengurangi risiko kesalahan input 

manual. Dengan adanya aplikasi ini dapat mudahkan masyarakat/peserta dalam 

mendapatkan pelayanan, mengurangi sejumlah antrian agar masyarakat tidak 

lama dalam mengantri di Kantor BPJS Kesehatan dan dapat mengakses secara 

Cetak label pasien

Mulai

Pasien mendaftar melalui aplikasi Mobile

JKN

Verifikasi bukti pendaftaran

Pasien scan barcorde aplikasi Mobile JKN

Label 

pasien

Cetak SEP pasien

Selesai

Ya

Tidak
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langsung berbagai informasi seputar kesehatan dari aplikasi Mobile JKN (Putra, 

B. K. et al. 2021). Selanjutnya, petugas pendaftaran mengecek ketersediaan label 

pasien. Label pasien merupakan identitas yang mencakup nama lengkap, nomor 

rekam medis, tanggal lahir, dan informasi dasar lainnya yang digunakan dalam 

seluruh dokumen rekam medis pasien. Apabila label pasien belum tersedia, 

petugas akan melakukan pencetakan label pasien terlebih dahulu untuk 

memastikan kelengkapan dokumen rekam medis. Namun, jika label pasien sudah 

ada, maka proses dilanjutkan ke tahap berikutnya tanpa perlu pencetakan ulang.  

Tahap berikutnya adalah pencetakan Surat Eligibilitas Peserta (SEP). SEP 

berfungsi sebagai bukti bahwa pasien merupakan peserta aktif Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) yang berhak memperoleh pelayanan kesehatan di fasilitas 

kesehatan yang dituju. Setelah SEP dicetak dan diverifikasi, proses pendaftaran 

pasien dianggap selesai, dan pasien dapat melanjutkan ke tahap pelayanan medis 

sesuai dengan kebutuhan klinisnya. Proses pembuatan Surat Eligibilitas Peserta 

(SEP) kini dapat dilakukan melalui Sistem Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) 

yang telah terintegrasi dengan VClaim, sehingga mempermudah petugas 

pendaftaran rawat jalan dalam menjalankan tugasnya. Dengan adanya integrasi 

ini, petugas tidak perlu lagi membuka dua aplikasi terpisah untuk membuat SEP. 

Melalui SIMRS yang terhubung langsung dengan VClaim, pembuatan Surat 

Eligibilitas Peserta dapat dilakukan secara langsung dalam satu sistem, sehingga 

prosesnya menjadi lebih efisien dan waktu yang dibutuhkan jauh lebih singkat 

(Juliantika, T & Wahab, Syaikhul 2024). Secara keseluruhan, alur proses ini 

menggambarkan penerapan sistem digitalisasi pendaftaran pasien melalui Mobile 

JKN yang bertujuan untuk meningkatkan efisiensi pelayanan, mengurangi waktu 

tunggu, serta meminimalkan kesalahan administratif dalam pengelolaan data 

pasien di RSUD. Daha Husada Kediri. 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai pelaksanaan pendaftaran pasien 

melalui aplikasi Mobile JKN di RSUD Daha Husada Kediri, dapat diketahui 

bahwa proses digitalisasi pelayanan administrasi pasien telah berjalan dengan 

baik. Penerapan sistem ini menunjukkan adanya komitmen rumah sakit dalam 

mendukung transformasi digital pelayanan kesehatan yang sejalan dengan 

program pemerintah melalui BPJS Kesehatan  (Hakim, A.U. dkk. 2024). 
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Sebelumnya, proses pendaftaran pasien dilakukan secara manual, di mana peserta 

JKN harus datang langsung dan menunggu dalam antrean panjang di loket 

pendaftaran. Melalui inovasi Mobile JKN, pasien kini dapat melakukan 

pendaftaran secara mandiri dari rumah atau tempat lain sebelum datang ke rumah 

sakit. Hal ini menunjukkan adanya peningkatan efisiensi, baik dari sisi waktu 

maupun tenaga, baik bagi pasien maupun petugas rumah sakit (Lumi, W.M.E. 

dkk. 2023). 

2. Kesesuaian Pelaksanaan Pendaftaran Pasien Mobile JKN di RSUD Daha Husada 

Kediri 

Kesesuaian pelaksanaan pendaftaran pasien menggunakan Mobile JKN di 

RSUD Daha Huasada Kediri dapat dilihat pada grafik sebagai berikut : 

 

Gambar 3.2 Kesesuaian Pelaksanaan Pendaftaran Pasien Mobile JKN di RSUD 

Daha Husada Kediri 

Hasil penelitian pelaksanaan pendaftaran pasien menggunakan Mobile 

JKN digambarkan dalam bentuk grafik pada Gambar 3.2 Berdasarkan Gambar 3, 

langkah pelaksanaan pendaftaran mengacu pada SOP pendaftaran pasien Mobile 

JKN di RSUD Daha Husada Kediri. Terdapat 3 langkah yang kesesuaiannya 

mencapai 100% berada pada langkah cetak SEP, arahkan pasien / keluarga untuk 

scan barcode atau check in pada aplikasi Mobile JKN, verifikasi bukti 

pendaftaran, dan pasien / keluarga datang mendaftar melalui aplikasi Mobile JKN. 

Sedangkan 2 langkah yang belum mencapai 100% untuk kesesuaiannya yaitu 

pada cetak label pasien jika belum ada dengan memperoleh persentase 90%, dan 
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langkah pengecekan label pasien dengan memperoleh persentase (96%). Dalam 

pelaksanaannya petugas harus selalu mematuhi seluruh prosedur yang telah 

tertera di dalam standar operasional prosedur, karena jika petugas melupakan 

salah satu proses atau intuksi yang tertera di dalam standar operasional prosedur 

dapat berakibat fatal (Antameng, R. F., Sy. Effi Daniati, & Sivia Sumarda. 2022). 

Tujuan dari standar operasional prosedur (SOP) yaitu menjaga konsistensi kerja 

setiap karyawan, memperjelas aur tugas dan tanggung jawab setiap unit kerja, 

mempermudah proses monitoring dan menghemat waktu program training karena 

SOP tersusun secara sistematis (Taufiq, A. R. 2019). Dalam meningkatkan mutu 

pada era digital adalah dengan mengimplementasikan sistem pendaftaran online. 

Pendaftaran tidak langsung (online) merupakan salah satu cara rumah sakit 

memberikan kemudahan bagi pasien dan keluarga untuk melakukan pendaftaran 

dengan pemanfaatan fasilitas teknologi yang ada, misalnya pasien mendaftar 

dengan memanfaatkan fasilitas telephone, SMS (short message service), fasilitas 

whatsapp, dan lain-lain untuk mendapatkan pemeriksaan dari pelayanan 

kesehatan (Tami, Y. et al. 2021). 

Proses pendaftaran dimulai dari registrasi mandiri oleh pasien melalui 

aplikasi Mobile JKN. Aplikasi tersebut menghasilkan bukti pendaftaran yang 

memuat identitas peserta dan jadwal pelayanan. Langkah ini membantu pasien 

mendapatkan kepastian jadwal kunjungan serta meminimalkan risiko 

penumpukan pasien di rumah sakit. Selain itu, dengan adanya sistem verifikasi 

data oleh petugas pendaftaran, keakuratan data pasien dapat lebih terjamin, 

sehingga mengurangi potensi kesalahan administratif. Tahapan pemindaian 

barcode pada aplikasi Mobile JKN menjadi salah satu inovasi penting dalam 

proses ini. Melalui pemindaian barcode, data pasien dapat langsung masuk ke 

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) tanpa perlu entri manual 

oleh petugas. Mekanisme ini meningkatkan kecepatan layanan dan menurunkan 

risiko human error yang kerap terjadi pada proses input data secara manual 

(Tauran, Irene. dkk.2025). Selain itu, integrasi antara SIMRS dan sistem VClaim 

BPJS juga memberikan dampak signifikan terhadap efisiensi kerja petugas. 

Petugas tidak perlu lagi menggunakan dua aplikasi berbeda untuk mencetak Surat 

Eligibilitas Peserta (SEP), karena seluruh proses kini dapat dilakukan dalam satu 
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sistem terintegrasi. Hal ini tidak hanya mempercepat pelayanan tetapi juga 

meningkatkan akurasi dan keamanan data peserta JKN. Dari sisi mutu pelayanan, 

penerapan pendaftaran melalui Mobile JKN mampu memberikan kemudahan 

akses bagi masyarakat. Pasien dapat mengatur jadwal kunjungan sesuai kebutuhan 

tanpa harus menunggu lama di tempat pendaftaran. Dengan demikian, sistem ini 

berkontribusi terhadap peningkatan kepuasan pasien serta mendukung upaya 

rumah sakit dalam memberikan pelayanan yang cepat, efektif, dan berorientasi 

pada kebutuhan pengguna layanan (Lambe. H. G. dkk. 2025). 

Secara keseluruhan, penerapan sistem pendaftaran Mobile JKN di RSUD 

Daha Husada Kediri menunjukkan bahwa digitalisasi pelayanan administratif 

merupakan langkah strategis dalam meningkatkan mutu layanan kesehatan. 

Proses yang terstruktur, terintegrasi, dan efisien ini mencerminkan upaya nyata 

rumah sakit dalam mengoptimalkan teknologi informasi untuk mendukung 

pelayanan kesehatan yang modern dan responsif terhadap kebutuhan masyarakat. 
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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1. Kesimpulan  

Penelitian mengenai pelaksanaan pendaftaran pasien menggunakan 

aplikasi Mobile JKN di RSUD Daha Husada Kediri menunjukkan bahwa secara 

umum proses pendaftaran telah berjalan dengan baik dan sebagian besar tahapan 

telah dilaksanakan sesuai dengan Standar Operasional Prosedur (SOP) yang 

berlaku. Hasil observasi terhadap 75 sampel pasien pengguna Mobile JKN 

menunjukkan tingkat kesesuaian pelaksanaan sebesar 96%, yang 

mengindikasikan bahwa sistem pendaftaran online melalui Mobile JKN telah 

mendukung efektivitas pelayanan pendaftaran pasien rawat jalan. Meskipun 

demikian, masih ditemukan beberapa ketidaksesuaian dalam pelaksanaan SOP, 

khususnya pada tahap pengecekan label pasien serta pencetakan label pasien 

apabila label belum tersedia. Ketidaksesuaian tersebut menunjukkan bahwa 

belum seluruh petugas melaksanakan setiap tahapan pendaftaran secara konsisten 

sesuai prosedur yang telah ditetapkan. Kondisi ini berpotensi memengaruhi 

ketepatan identifikasi pasien dan kelancaran proses pelayanan di unit terkait. 

Selain itu, adanya pasien yang melakukan pendaftaran melalui lebih dari satu 

media, yaitu Mobile JKN dan WhatsApp, menimbulkan kendala dalam proses 

pelayanan karena perbedaan alur pendaftaran pada kedua sistem tersebut. Hal ini 

dapat menyebabkan ketidaksesuaian data pendaftaran dan meningkatkan beban 

kerja petugas dalam melakukan verifikasi data pasien. Temuan tersebut 

menunjukkan bahwa meskipun pelaksanaan pendaftaran melalui Mobile JKN 

telah berjalan dengan baik, masih diperlukan evaluasi dan peningkatan kepatuhan 

terhadap SOP serta penguatan koordinasi sistem pendaftaran agar pelayanan 

dapat berlangsung lebih efektif, efisien, dan terintegrasi. 

 

5.2. Saran 

Berdasarkan penelitian, diharapkan pihak rumah sakit dapat 

menyelenggarakan pelatihan, sosialisasi, dan evaluasi secara berkala kepada 

petugas yang terlibat dalam proses pendaftaran pasien menggunakan aplikasi 
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Mobile JKN. Kegiatan tersebut bertujuan untuk meningkatkan pemahaman 

petugas mengenai alur pendaftaran, penggunaan aplikasi, serta pelaksanaan setiap 

tahapan sesuai dengan Standar Operasional Prosedur (SOP) yang berlaku. Dengan 

adanya pelatihan dan sosialisasi yang berkelanjutan, diharapkan petugas dapat 

melaksanakan proses pendaftaran secara lebih konsisten, sehingga dapat 

meminimalkan terjadinya ketidaksesuaian prosedur, seperti pada tahap 

pengecekan dan pencetakan label pasien. Selain itu, rumah sakit diharapkan dapat 

melakukan penguatan koordinasi dan integrasi antara sistem pendaftaran Mobile 

JKN dengan media pendaftaran lainnya, seperti WhatsApp, guna mengurangi 

potensi pendaftaran ganda dan ketidaksesuaian data pasien. Upaya tersebut 

diharapkan dapat meningkatkan efektivitas dan efisiensi pelayanan pendaftaran 

pasien rawat jalan, memperlancar proses pelayanan kesehatan, serta 

meningkatkan kualitas pelayanan yang diberikan kepada pasien. 
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