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PENDAHULUAN
1. Latar belakang
BPJS adalah Badan Penyelenggara Jaminan Sosial yang merupakan ba-

dan hukum dibentuk untuk menyelenggarakan program jaminan sosial. Sistem
Jaminan Sosial adalah program negara yang bertujuan memberikan kepastian



perlindungan untuk menjamin seluruh rakyat agar dapat memenuhi kebutuhan
dasar hidup yang layak. Sistem pembiayaan BPJS kesehatan menggunakan_be-
saran farif berdasarkan_system Indonesian-Case Base Groups_(INACBGS).

Pengelompokan tarif pada INA CBGs didasarkan pada pemberian kode_diagno-
sis ICD-10 dan kode tindakan pada ICD-9 CM. Pelaksanaan Program Jaminan Sosial Kesehatan berlaku pada fasilitas pelayanan kesehatan

lain-lain [1]. Salah satu layanan yang ada di fasilitas
tangkat lanjut yaitu pemeriksaan tonometry di poli mata. Tonometry adalah tes
diagnostik yang mengukur tekanan intraokular (T10), atau tekanan didalam
mata. Tonometry dapat membantu penyedia layanan kesehatan dan menentukan
apakah pasien beresiko terkena glaucoma. Penderita glaukoma memiliki
tekanan intraokular yang tinggi karena cairan di dalam mata mengalir terlalu

lambat [2].
Verifikasi klaim bertujuan untuk menguji kebenaran administrasi pertanggung- jawaban pelayanan yang telah dilaksanakan oleh fasilitas
kesehatan _ | terdapat beberapa kemungkinan

diantaranya adalah pengembalian (pending). Pending klaim mengakibat-
kan jumlah klaim yang dibayarkan oleh BPJS lebih kecil dibandingkan ajuan awal klaim
tersebut. Hal ini berdampak pada arus pemasukan rumah sakit dan _menimbulkan
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aan obat dan pemeliharaan fasilitas rumah _sakit serta peralatan medis [3].
Klaim dinyatakan pending apabila hasil verifikasi _ditemukan berkas klaim yang di _.unggah petugas klaim rumah sakit tidak |engkap dan
dibutuhkan data_pendukung_ ad-

ministratif lain_[4]. Berkas klaim yang tertunda atau pending disebabkan oleh berkas rekam medis yang tidak lengkap dan ketidaktepatan
dalam penulisan kode diagnosis

serta_kode Tindakan_[5]. Pending klaim mengakibatkan jumlah klaim yang _dibayarkan

BPJS lebih kecil dibandingkan pengajuan awal klaim _tersebut [6]. Ketika pending klaim terjadi maka akan mengakibatkan masalah pada

[7].

Berdasarkan hasil observasi dan penggunaan data sekunder yang

didapatkan dari laporan klaim pasien BPJS Kesehatan di RSUD Ibnu Sina
Gresik seringkali terjadi perbedaan kode tindakan medis, dikarenakan ada
perbedaan pemberiaan kode Tindakan dari ICD-90CM dengan pedoman pem-
berian kode klinis oleh pihak verifikator BPJS. Diperileh hasil sebesar 60%
klaim BPJS Kesehatan rawat jalan pada poli mata pada kasus tonometry yang
dikembalikan berkaitan dengan klarifikasi kode tindakan. seperti tindakan to-
nometry yang dicatat sebagai Limited Eye Examination. Tindakan tonometry
(kode 89.11) mencakup berbagai pemeriksaan untuk memastikan diagnosis, se-
dangkan kode 95.01 merupakan pemeriksaan mata terbatas menggunakan slit
lamp. Dari 60% rekam medinya yang dikembalikan, menjadi salah satu faktor
yang menghambat petugas klaim yang seharusnya bisa menangani lebih banyak,
namun harus mengkaji ulang kode yang dikembalikan. Pengajuan klaim BPJS
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Kesehatan di RSUD. Ibnu Sina Kabupaten Gresik diajukan setiap bulan. Dalam
pengajuan tersebut, akan ada surat balasan dari BPJS Kesehatan yang di-
namakan Berita Acara Hasil Verifikasi (BAHV). Laporan tersebut berisikan

data pelayanan rawat jalan dan data tersebut terdapat status klaim pelayanan
salah satunya adalah pending. Setelah melakukan observasi lebih lanjut, pend-
ing klaim di RSUD. Ibnu Ibnu SinaKabupaten Gresik dapat disebabkan oleh
berbagai hal seperti pre operasi, fragmentasi, kesalahan koding, kesalahan input
DPJP (Dokter Penanggung jawab Pelayanan). Hasil survei awal pada bulan Ok-
tober 2024 sampai Desember 2024 di Unit Penjaminan RSUD Ibnu SinaKabu-
paten Gresik peneliti menemukan adanya tindakan pada poli mata tidak memen-
uhi kriteria BPJS Kesehatan, Karena tidak memenuhi kriteria BPJS Kesehatan
tersebut, proses klaim tidak dapat dilanjutkan dan berkas perlu dikembalikan
untuk direvisi.

Dari permasalahan di atas, peneliti melakukan kajian dengan judul "

Evaluasi pending klaim BPJS Kesehatan_kasus tonometry di poli mata RSUD.
Ibnu Sina Kabupaten Gresik”

2. Rumusan Masalah

Rumusan masalah penelitian ini adalah “bagaimana pending klaim
BPJS Kesehatan kasus tonometry di poli mata RSUD. Ibnu SinaKabupaten



Gresik ?”

3. Tujuan Penelitian

a. Tujuan umum

Mengevaluasi pending klaim BPJS kesehatan kasus tonometry di
poli mata RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik
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b. Tujuan khusus

1. Mengetahui prioritas masalah tertinggi dari penyebab terjadinya Pending
klaim BPJS Kesehatan kasus tonometry di poli mata RSUD. Ibnu Sina-
Kabupaten Gresik dengan menggunakan metode USG (Urgency, Serious-
ness, Growth)

2. Menentukan pemecahan masalah menggunakan metode CARL
(Capability, Accessibility, Readness, Leverage)

4. Manfaat penelitian

a. Bagi Mahasiswa

1. Mendapat wawasan dan pengetahuan yang lebih luas tentang menurunkan
prosentase pending klaim BPJS kesehatan

2. Menemukan kendala atau permasalahan terjadinya pending klaim BPJS
kesehatan

b. Bagi Rumah Sakit

1. Sebagai informasi yang bermanfaat bagi rumah sakit untuk dijadikan se-
bagai bahan evaluasi terhadap klaim BPJS Kesehatan

2. Membantu meningkatkan mutu pelayanan kesehatan di rumah sakit

3. Sebagai bahan kajian yang berguna dalam pengembangan pendidikan
dan sebagai bahan referensi bagi peneliti berikutnya.
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METODE PENELITIAN

1. Tempat dan waktu penelitian Penelitian ini dilakukan di Unit Penjaminan RSUD Ibnu SinaKabupaten Gresik
dan waktu penelitian pada bulan Januari 2025

2. Metode penelitian

Jenis penelitian ini penelitian kualitatif dengan pendekatan feno-
mologi.Penelitian ini mengambil data sekunder dari laporan klaim BPJS periode
triwulan 4 tahun 2024, selain itu peneliti melakukan pengukuran CARL dengan
instrument table grading. Selanjutnya, untuk mengambilan data primer dengan
metode wawancara dengan menggunakan instrument pedoman wawancara.

3. Subjek Penelitian

Pada penelitian ini subjek penelitian adalah dokter Manajer Pelayanan Pasien
(MPP) berjumlah 1 orang dan petugas klaim BPJS Kesehatan rawat jalan ber-
jumlah 7 orang
4. Populasi Penelitian

Pada populasi penelitain ini adalah laporan Berita Acara Penerimaan Hasil Veri-
fikasi (BAPHV) yang dikembalikan oleh BPJS Kesehatan bulan Oktober-
Desember 2024 kepada RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik

5. Sampel penelitian

Commented [laili ilm1]: berjumlah berapa?
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sampel penelitian ini adalah seluruh data pending klaim BPJS Kesehatan kasus
tonometry pada polipoli mata di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik

6. Metode Pengumpulan Data

a. Observasi (Pengamatan)

Observasi ini digunakan untuk mengamati data pasien yang mengalami
pending klaim sesuai Hasil Verifikasi (BAPHV) yang dikembalikan oleh
BPJS Kesehatan bulan Oktober-Desember 2024 kepada RSUD. Ibnu Sina-
Kabupaten Gresik

b. Wawancara

Wawancara ini digunakan untuk mengumpulkan data penyebab pending
klaim kepada dokter Manajer Pelayanan Pasien (MPP) dan petugas klaim
BPJS Kesehatan rawat jalan
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HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Identifikasi Proses klaim di Unit Penjaminan
Pengajuan klaim Asuransi BPJS Kesehatan di Rumah Sakit Ibnu Sina
Gresik diajukan secara_ periodik setiap awal bulan_tanggal 10._Di tahapan ini dilakukan wawancara kepada_petugas yang_berada di_ruang_

unit penjaminan_un-

tuk mengetahui_sistem pengajuan klaim yang berjalan di Rumah Sakit Ibnu Sina_
Gresik dan apa saja_permasalahan yang didapatkan. Berdasarkan hasil wa-
wancara, berikut merupakan diagram alur pelaksanaan pengajuan klaim Asur-

ansi BPJS Kesehatan pasien rawat jalan di Rumah Sakit Ibnu Sina Gresik.
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Pasien daftar BPJS Kesehatan

Pasien mendapat pelayanan medis dan
obat lalu KRS

Petugas mengkoding dan

Mengkosting pasien BPJS Kesehatan

Petugas memverifikasi data dan
melengkapi bukti dukung admin-
istrasi BPJS Kesehatan

pengajuan klaim kepada BPJS
Kesehatan

BPJS Kesehatan memverifikasi
Pending klaim

Masalah :

1. Tidak ada kesepakatan

2. Perbedaan persepsi

3. Tidak ada PPK

4. Kelengkapan administrasi
5. Pelatihan tentang pending
6. Lulusan rekam medis

Gambar 3.1 Diagram alur pengajuan klaim
Asuransi BPJS Kesehatan di unit penja-
minan

Sumber : Hasil wawancara di unit penja-
minan, tahun 2025
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2. Berita Acara Hasil Verifikasi (BAHV) di bulan Oktober sampai Desember ta-
hun 2025, pihak BPJS Kesehatan Cabang GRESIK telah melakukan verifikasi
untuk tagihan klaim yang diberikan oleh pihak RSUD IBNU SINAGRESIK
pada poli mata kasus tonometry;

Tabel 3.1

Hasil Verfikasi BPJS Kesehatan

Di RSUD.Ibnu SinaKabupaten Gresik

Januari 2025

NO STATUS VERI-

FIKASI

KETERANGAN PENDING

JUMLAH

PROSENTASE

(%)

1 Pending klaim Kelengkapan administrasi 42 7
Kaidah koding 146 24

Standart pelayanan 426 69

TOTAL 614 100

Berdasarkan tabel diatas dapat dilihat terdapat status Pending klaim yaitu kelengka-
pan administrasi sebanyak 42 berkas (7%), kaidah koding sebanyak 146 berkas
(24%) dan Standart Pelayanan sebanyak 426 berkas (69%). hasil

3. Wawancaara kepada 1 dokter Manajer Pelayanan Pasien (MPP) dan 7 petugas



klaim BPJS Kesehatan rawat jalan;
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Tabel 3.2

Wawancara kepada dokter Manajer Pelayanan Pasien (MPP) dan petugas
klaim BPJS Kesehatan rawat jalan di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik
Januari 2025

Berdasarkan tabel hasil wawancara diatas dapat dilihat bahwa petugas yang
lulusan Rekam Medis 3 orang (30%), yang bukan lulusan Rekam Medis 5
orang (50%). Petugas yang megikuti pelatihan tentang pending 4 orang (40%),
yang tidak mengikuti pelatihan tentang pending 4 orang (40%). Tidak ada kese-
pakatan antara pihak BPJS Kesehatan dengan RSUD. Ibnu SinaKabupaten
NO

PERTANYAAN

JUMLAH

PETUGAS

(RESPON

DEN)

JAWABAN

PETUGAS

(RESPONDEN)

PROSENTASE

(%)

YA TIDAK YA TIDAK

1 Apakah anda lulusan Rekam Medis
8353050

2 Apakah anda pernah mengikuti pelatihan tentang pend-
ing 8 4 4 50 50

3

Apakah ada kesepakatan antara pihak BPJS Kesehatan
dengan RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik mengenai
pemberian kode tindakan tonometry

8-8-100

4 Apakah ada perbedaan persepsi antara BPJS Kesehatan
dengan RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik mengenai
kapan pasien dilakukan tindakan tonometry di poli

mata ?

88-100 -

5 Apakah di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik terdapat
Panduan Praktek Klinis (PPK) mengenai pemberian
tindakan tonometry ?

8-8-100

6 Di dalam pending klaim apakah ada kesinambungan
antara ringkasan pulang dengan tagihan / rincian biaya
s

8-8-100

7 Apakah yang terjadi pending klaim tidak adanya
laporan persetujuan Tindakan medis ? 8 8 - 100 -

8 Apakah yang terjadi pending klaim disebabkan tidak
adanya laporan Tindakan medis ? 8 8 - 100 -

9 Apakah yang terjadi pending klaim disebabkan Hasil
bacaan Optical Coherence Tomography (OCT) tidak
ada ?

88-100 -

10 Apakah yang terjadi pending klaim disebabkan Kun-
jungan pasien berulang Rawat Jalan Tingkat Lanjutan (
RJTL) ?

88-100 -
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Gresik mengenai pemberian kode tindakan tonometry sebesar 100 %. Di
RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik tidak terdapat Panduan Praktek Klinis
(PPK) mengenai pemberian tindakan tonometry sebesar 100%. Tidak ada
kesinambungan antara ringkasan pulang dengan tagihan / rincian biaya sebesar
100%. Tidak ada laporan persetujuan Tindakan medis sebesar 100%, pending
klaim disebabkan Hasil bacaan Optical Coherence Tomography (OCT) sebe-
sar 100%, Pending klaim disebabkan Kunjungan pasien berulang Rawat Jalan
Tingkat Lanjutan ( RJTL) sebesar 100%.

4. Metode USG (Urgency, Seriousness, Growth) adalah penentuan prioritas ma-
salah dengan cara menetapkan urutan prioritas masalah dengan metode skor-
ing. Pada penggunaan matriks USG, untuk menentukan suatu masalah yang
prioritas, terdapat tiga faktor yang perlu dipertimbangkan.

Tabel 3.3

USG (Urgency, Seriousness, Growth) hasil wawancara

Di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik

Januari 2025

NO PERMASALAHAN

PRIORITAS

MASALAH TOTAL

PRIORITAS

MASALAH

UusSG

1 Tidak ada kesepakatan antara pihak BPJS
Kesehatan dengan RSUD. Ibnu SinaKabupaten
Gresik mengenai pemberian kode tindakan to-
nometry

555151

2 terjadi perbedaan persepsi antara BPJS
Kesehatan dengan RSUD. Ibnu SinaKabupaten
Gresik mengenai kapan pasien dilakukan tinda-
kan tonometry di poli mata

554142

3 di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik tidak ada
Panduan Praktek Klinis (PPK) mengenai pem-
berian tindakan tonometry

544133

4 tidak ada kesinambungan antara ringkasan pu-
lang dengan tagihan / rincian biaya

543124

5 tidak adanya laporan persetujuan Tindakan
medis

533115
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Berdasarkan tabel USG (Urgency, Seriousness, Growth) diatas dapat dilihat

bahwa Tidak ada kesepakatan antara pihak BPJS Kesehatan dengan RSUD.

Ibnu SinaKabupaten Gresik mengenai pemberian kode tindakan tonometry to-

tal nilai 15 prioritas masalah ke 1, terjadi perbedaan persepsi antara BPJS

Kesehatan dengan RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik mengenai kapan pasien

dilakukan tindakan tonometry di poli mata total nilai 14 prioritas masalah ke 2,

di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik tidak ada Panduan Praktek Klinis (PPK)

mengenai pemberian tindakan tonometry total nilai 13 prioritas masalah ke 3,

tidak ada kesinambungan antara ringkasan pulang dengan tagihan / rincian

biaya total nilai 12 prioritas masalah ke 4 dan tidak adanya laporan persetujuan

Tindakan medis total nilai 11 prioritas masalah ke 5.

5. Dalam pemecahan masalah menggunakan metode CARL (Capability,

Accessibility,Readness, Leverage). Berikut indikator penilaian pada metode

CARL :

C : Ketersediaan sumber daya manusia ((dana, sarana_dan peralatan)_

A _: Kemudahan masalahn yang_ diatasi atau tidak kemudahan dapat didasarkan pada ketersediaan metode/cara/teknologi serta penunjang
pelaksanaan seperti peraturan atau petunjuk pelaksanaan

R :Kesiapan dari tenaga pelaksana maupun kesiapan sasaran seperti keahlian/kemampuan/ motivasi L : Seberapa besar kriteria yang satu
dengan yang lain dalam pemecahan yang dibahas dalam penilaian metode CARL menggunakan skor 1-5
artinya skor yang terendah adalah 1 dan yang tertinggi 5, kemudian skor

total merupakan hasil perkalian : Cx AxRx L




21

Tabel 3.3

CARL (Capability, Accessibility,Readness, Leverage) hasil dari USG (Ur-
gency, Seriousness, Growth) Di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik
Januari 2025

NO ALTERNATIVE

METODE

TOTAL RANGKING

CARL

1 di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik di-
perlukan Panduan Praktek Klinis (PPK)
mengenai pemberian tindakan tonometry
55444001I

2 Perlu peningkatan pendidikan yang
berkompeten perekam medis dan
informasi kesehatan

55433001

3 Perlu pelatihan / diklat berbasis pending
klaim

55332251l

4 diperlukan kesepakatan antara pihak
BPJS Kesehatan dengan RSUD. Ibnu
SinaKabupaten Gresik mengenai pem-
berian kode tindakan tonometry
55321501V

Berdasarkan tabel CARL (Capability, Accessibility,Readness, Leverage) di-
atas dapat dilihat bahwa di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik diperlukan Pan-
duan Praktek Klinis (PPK) mengenai pemberian tindakan tonometry total nilai
400 rangking ke 1, Perlu peningkatan pendidikan yang berkompeten perekam
medis dan informasi kesehatan total nilai 300 rangking 2, Perlu pelatihan /
diklat berbasis pending klaim total nilai 225 rangking 3, diperlukan kesepaka-
tan antara pihak BPJS Kesehatan dengan RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik
mengenai pemberian kode tindakan tonometry total nilai 150 rangking 4
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Kesimpulan

1. Berdasarkan pembahasan di atas dapat disimpulkan sebagai berikut;
Terjadinya pending klaim BPJS kesehatan kasus tonometry di poli mata RSUD.
Ibnu Sina Kabupaten Gresik adalah;

a. Tidak ada kesepakatan antara pihak BPJS Kesehatan dengan RSUD. Ibnu
SinaKabupaten Gresik mengenai pemberian kode tindakan tonometry

b. terjadi perbedaan persepsi antara BPJS Kesehatan dengan RSUD. Ibnu Sina-
Kabupaten Gresik mengenai kapan pasien dilakukan tindakan tonometry di
poli mata

c. Di RSUD. Ibnu SinaKabupaten Gresik tidak ada Panduan Praktek Klinis
(PPK) mengenai pemberian tindakan tonometry

2. Saran

a. Diperlukan kesepakatan antara pihak BPJS Kesehatan dengan RSUD. Ibnu
SinaKabupaten Gresik mengenai pemberian kode tindakan tonometry

b. Di perlukan Panduan Praktek Klinis (PPK) mengenai pemberian tindakan to-
nometry

c. Perlu ketelitian dalam pemberkasan klaim

d. Diperlukan petugas klaim lulusan rekam medis

e. Diperlukan pelatihan tentang pending klaim

24
Referensi

1. Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, Peraturan Menteri Kesehatan



Nomor 26 Tahun 2021 tentang Pedoman Indonesian Case Base Groups (INA-

CBG) dalam Pelaksanaan Jaminan Kesehatan Nasional. Jakarta: Kementerian

Kesehatan Republik Indonesia, 2021

2. Susilawati, dkk (2024). Buku ajar keperawatan Medikal bedah Ill.Jakarta:

Maha Karya Cipta Utama

3. Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, Peraturan Menteri Kesehatan

Nomor 26 Tahun 2021 tentang Pedoman Indonesian Case Base Groups (INA-

CBG) dalam Pelaksanaan Jaminan Kesehatan Nasional. Jakarta: Kementerian

Kesehatan Republik Indonesia, 2021

4. Pramesti A, Legowo PS, Tambunan ME. Analisis Risiko Dispute Klaim COVID Terhadap Operasional Cashflow Di RS JT. Manajemen Risiko.
2022;1-28

5. Pratama A, Fauzi H, Indira Z, Purnama Adi P, Studi Manajeman Informasi Kesehatan P, Informasi Kesehatan M, et al. Analisis Faktor
Penyebab Pending Klaim Rawat Inap Akibat Koding Rekam Medis Di Rumah Sakit_ Umum Dae-

rah (RSUD) Dr. Soedirman Kebumen. Jurnal limiah Perekam dan Informasi Kesehatan [Internet]. 2023;8(1):2502—-7786

6. Sahir L, Wijayanti RA. Faktor Penyebab Pending Claim R anap JKN Dengan Diagram Fishbone Di RSUP DR Kariadi. Jurnal Manajemen
Informasi Kesehatan Indonesia. 2022 Oct 4;10(2):182-90

7. Kukuh Kurnia E. Prosiding Seminar Informasi Kesehatan Nasional (SIKesNas) 2022 Fakultas limu Kesehatan Universitas Duta Bangsa
Surakarta 173. In: Seminar Informasi Kesehatan Nasional (SIKesNas). 2022. p. 173-7

25

26



