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A. PENDAHULUAN

“Asuransi kesehatan pada dasarnya
adalah bagian dari asuransi jiwa yang
obyeknya jiwa. Tujuan asuransi kesehatan
yaitu mengalinkan risiko sakit dari
tertanggung kepada penanggung. Sehingga
kewajiban penanggung adalah
memberikan pelayanan berupa biaya
perawatan kesehatan kepada tertanggung
apabila sakit. Sistem asuransi kesehatan
memiliki ~ tujuan  untuk  melindungi
masyarakat dari kesulitan (ekonomi) dalam
pembiayaan pelayanan kesehatan”
(Sulastomo, 2017: 35).

Pasar asuransi kesehatan ditujukan
untuk semua kalangan dari bayi, balita
hingga orang tua. Manusia adalah makhluk
berakal yang akan berusaha menghindari
atau paling tidak meminimalisir risiko yang
akan  dihadapinya, terutama risiko
kesehatan.

Purwandi (2016: 16)
mengungkapkan pada tahun 2020 pelaku
utama sejarah Indonesia akan sangat
ditentukan oleh pertemuan tiga entitas
yaitu masyarakat urban (kota), kelas
menengah, dan milenial yang disebut
dengan  The Urban  Middle-Class
Millennials. Alvara Research Center
memprediksi  jumlah  populasi urban
middle-class millennials dengan
menggunakan data sekunder dari Badan
Pusat Statistik dan BCG. Pada tahun 2020
populasi urban di Indonesia berdasarkan
prediksi Badan Pusat Statistik yaitu 154
juta jiwa, populasi kelas menengah 141 juta
jiwa, dan populasi generasi milenial 86 juta
jiwa. Urban middle-class millennials
adalah masyarakat yang memiliki daya
beli. Adanya segmen pasar ini tentunya
akan mengubah paradigma dan konsep
arah pasar yang dapat dimenangkan.

Dari tiga entitas di atas, generasi
milenial menjadi target pasar bagi
perusahaan-perusahaan asuransi
kesehatan. Menurut De Meuse et al., dalam
Oktariani et al., (2017: 189) menyatakan
“generasi Y atau milenial adalah individu
yang lahir pada tahun 1980 hingga akhir

tahun 2000”. Menurut data hasil sensus
penduduk Badan Pusat Statistik tahun
2020, jumlah penduduk Indonesia yang
berusia 20 tahun sampai 40 tahun yang
merupakan generasi milenial berjumlah
69,38 juta jiwa atau 25,87% dari total
penduduk indonesia yang mencapai 270,2
juta jiwa. Generasi milenial menempati
lebih dari seperempat penduduk di
Indonesia, sehingga dapat memberi
pengaruh tinggi di berbagai bidang. Oleh
karena itu, akan sangat menguntungkan
jika perusahaan asuransi kesehatan dapat
menarik minat beli di segmen pasar ini
karena mereka memiliki potensi daya beli,
menurut data yang dilakukan pada tahun
2017 oleh Alvara Research Center, kurang
dari separuh generasi milenial memilih
produk asuransi, dengan 24,4% memilih
asuransi kesehatan. Generasi milenial yang
dianggap memiliki banyak potensi ternyata
belum terlindungi secara memadai oleh
asuransi. Mereka kekurangan pengetahuan
dan perencanaan jangka panjang yang
diperlukan untuk membuat keputusan.
Karena kecenderungan mereka untuk
menjalani gaya hidup yang memuaskan
keinginan mereka daripada kebutuhan
mereka, generasi milenial terkadang juga
distereotipkan sebagai masyarakat yang
boros. Mereka tidak menyadari bahwa
risiko dapat terjadi kapan saja dan kerugian
finansial dapat terjadi dimana saja dan
kapan saja. Selain itu, minimnya paparan
informasi dan pengetahuan di kalangan
generasi milenial tentang pentingnya
perlindungan terhadap risiko menurunkan
minat mereka untuk membeli produk
asuransi kesehatan.

Menurut  Hadi  (2020:  70)
“pemaparan iklan adalah kontak individu
dengan lingkungan periklanan, dengan kata
lain, ini terjadi ketika konsumen
melakukan kontak dengan informasi
pemasaran di lingkungan mereka”.

Minat beli generasi milenial pada
produk asuransi  kesehatan  selain
dipengaruhi paparan informasi, juga dapat
dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan.
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Pengetahuan sendiri merupakan hasil
penginderaan manusia atau hasil tahu
seseorang terhadap suatu objek dari indra
yang dimilikinya (Notoatmodjo, 2012: 78).
“Terdapat 6 tingkatan pengetahuan, yang
terdiri dari: (1) tahu (know) vyaitu rasa
mengerti melihat atau mengamati sesuatu,
(2) memahami (comprehension) yaitu
suatu kemampuan untuk menjelaskan
tentang suatu objek yang diketahui dan
diinterpretasikan secara benar sesuai fakta,
(3) aplikasi (aplication) yaitu kemampuan
untuk mempraktekkan materi yang sudah
dipelajari pada kondisi nyata atau
sebenarnya, (4) analisis (analysis) yaitu
kemampuan menjabarkan atau
menjelaskan suatu objek atau materi tetapi
masih ada kaitannya satu dengan lainnya,
(5) sintesis (synthesis) yaitu kemampuan
menghubungkan bagian-bagian di dalam
suatu bentuk keseluruhan yang baru, (6)
evaluasi (evaluation) yaitu pengetahuan
untuk melakukan penilaian terhadap suatu
materi atau objek” Kholid (2012: 112).

Tingkat pengetahuan berkaitan erat
dalam  mempengaruhi  minat  beli
konsumen. minat beli. Kemudian, hasil
penelitian tersebut juga didukung oleh
penelitian yang dilakukan oleh Valentine
dan Sunaryo (2020) bahwa pengetahuan
produk dan informasi yang jelas tentang
suatu produk dapat menimbulkan minat
beli konsumen. Paparan informasi yang
diterima oleh konsumen berpengaruh
terhadap tingkat pengetahuan yang mereka
miliki mengenai suatu produk tertentu,
yang selanjutanya juga akan
mempengaruhi keputusan konsumen untuk
membeli produk tersebut.

Penelitian ini dilakukan pada
generasi milenial yang ada di wilayah RW:
10 Kelurahan Harapan Jaya, Bekasi Utara.
Dari pra survey penelitian yang dilakukan
dengan membagikan kuesioner kepada
responden, yaitu 15 orang yang termasuk
ke dalam kategori generasi milenial di
wilayah RW: 10 Kelurahan Harapan Jaya,
Bekasi Utara secara acak didapatkan data
bahwa 66,7% dari responden belum

mendapatkan informasi yang cukup
mengenai asuransi Kesehatan, sehingga
mereka juga belum memiliki asuransi
Kesehatan. Selain itu, 86,7% dari mereka
sudah mengetahui asuransi Kesehatan
namun masih belum memiliki asuransi
Kesehatan karena belum menjadi hal yang
prioritas bagi mereka. Beberapa responden
yang tidak memiliki asuransi Kesehatan
beralasan karena mereka tidak punya
cukup uang untuk membayar premi
asuransi yang menurut mereka masih
termasuk mahal, dan mereka juga
berpendapat bahwa mereka belum
membutuhkan asuransi Kesehatan karena
mereka sudah melakukan hidup sehat dan
merasa tidak pernah sakit.

B. PERMASALAHAN

1. Apakah terdapat pengaruh paparan
informasi terhadap minat beli asuransi
Kesehatan pada generasi milenial di
RW: 10 Kelurahan Harapan Jaya,
Bekasi Utara?

2. Apakah terdapat pengaruh tingkat
pengetahuan terhadap minat beli
asuransi Kesehatan pada generasi
milenial di RW: 10 Kelurahan Harapan
Jaya, Bekasi Utara?

3. Apakah terdapat pengaruh secara
simultan paparan informasi dan tingkat
pengetahuan terhadap minat beli
asuransi  Kesehatan pada generasi
milenial di RW: 10 Kelurahan Harapan
Jaya, Bekasi Utara?

C. TUJUAN PENELITIAN

1. Untuk mengetahui pengaruh paparan
informasi terhadap minat beli asuransi
Kesehatan pada generasi milenial.

2. Untuk mengetahui pengaruh tingkat
pengetahuan terhadap minat beli
asuransi Kesehatan pada generasi
milenial.

3. Untuk mengetahui pengaruh paparan
informasi dan tingkat pengetahuan
terhadap minat beli asuransi Kesehatan
pada generasi milenial.
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D. METODOLOGI PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah asosiatif
kausal, yaitu hubungan sebab akibat
dengan menggunakan pendekatan
kuantitatif. Menurut Kurniawan (2014:44)
“jenis  penelitian  asosiatif  kausal
merupakan masalah penelitian yang
bersifat hubungan atau pengaruh yang
berkaitan antara dua atau lebih variabel.
Karena dalam penelitian ini terdapat
hubungan antara variabel paparan
informasi (X1) dan tingkat pengetahuan
(X2) terhadap minat beli asuransi
Kesehatan pada generasi milenial (Y).
Jenis  penelitian  ini  menggunakan
pendekatan kuantitatif karena data yang
akan diolah atau data yang digunakan
dalam analisis dinyatakan dalam angka
dan grafik”. Metode kuantitatif dapat
diartikan sebagai metode penelitian yang
didasarkan pada filsafat positivism, yang
mempelajari populasi atau sampel tertentu
dengan literatur yang lengkap dan
hipotesis yang dirumuskan dengan jelas”,
sifat penelitian ini adalah deskriptif.
Menurut Sugiyono (2014:8), penelitian
deskriptif merupakan penelitian yang
tujuan utamanya yaitu mendeskripsikan
atau menggambarkan sesuatu yang secara
sistematis dan faktual berkaitan dengan
fakta-fakta dan  hubungan  antara
fenomena atau variabel yang diteliti.

Menurut  Suharsini  Arikunto,
Prosedur Penelitian Suatu Pendekatan
Praktik (2006:12), penelitian deskriptif
kuantitatif ~ yaitu  penelitian  yang
menggunakan  angka  mulai  dari
pengumpulan data, penafsiran terhadap
data, serta penampilan hasilnya. Dalam
penelitian ini yang digunakan untuk
diteliti adalah data-data atau laporan
keuangan, yang merupakan analisis inti
dari penulisan ini.

Data Primer

Menurut (Sugiyono : 2017) data
primer adalah data yang diperoleh
langsung dari penelitian di lapangan.
Dalam penelitian ini, data primer yang

dimaksud disebut sebagai pengumpulan
data yang dilakukan melalui pembagian
kuesioner pada objek yang akan diteliti.
Pada penelitian ini, penulis melakukan

pembagian  kuesioner  menggunakan
google form.
Data Sekunder

Pada penelitian ini, penulis juga
menggunakan data sekunder yang
digunakan untuk mendukung penelitian.
Data sekunder adalah data yang diperoleh
dari sumber yang sudah ada. Data
sekunder yang digunakan yaitu data hasil
sensus penduduk Badan Pusat Statistik,
literature  kepustakaan seperti  buku,
artikel, jurnal, dan sumber lain yang
berasal dari internet yang berkaitan
dengan pembahasan pada penelitian ini.

Populasi dan Sampel
a. Populasi

Populasi merupakan keseluruhan
karakteristik dari sebuah objek dengan
sifat-sifat tertentu yang akan diteliti. Jika
seseorang ingin melakukan penelitian
secara keseluruhan, maka menggunakan
penelitian populasi (Arikunto, 2012: 130).
Dalam penelitian ini populasi yang
digunakan adalah generasi milenial
dengan rentang usia 22 - 42 tahun di
wilayah RW: 10 Kelurahan Harapan Jaya,
Bekasi Utara.
b. Sampel

Teknik yang digunakan dalam
penelitian ini adalah probability sampling
yaitu teknik untuk memberikan peluang
yang sama kepada setiap anggota populasi
untuk dapat dipilih menjadi anggota
sampel. Untuk pengambilan sampel, yang
digunakan adalah metode simple random
sampling vyaitu pengambilan sampel
secara acak yang berasal dari populasi.
Populasi pada penelitian ini adalah
generasi milenial dengan rentang usia 22 -
42 tahun di wilayah RW: 10 Kelurahan
Harapan Jaya, Bekasi Utara dengan
jumlah populasi sebesar 714 orang.8,
untuk penentuan jumlah sampel yang akan
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digunakan adalah dengan menggunakan
perhitungan rumus Slovin, yaitu sebagai
berikut:

n
s =
1+n. e’
Keterangan:
s = Sampel
n = Populasi

e = Derajat ketelitian atau nilai kritis e =
10 %

Diketahui:

Populasi pada penelitian ini adalah 714,
berartin =714

e =10%
Ditanya : s ?
b o= 714 -
Jawab: s rerreEeTTY 87, 71498771

Dibulatkan menjadi 88, sehingga sampel
yang akan digunakan adalah sebanyak 88
orang.

Teknik Pengumpulan Data

Menurut Abdillah dan Hartono
(2015: 55), penyebaran kuesioner secara
online merupakan alternatif distribus surat
pos ketika media teknologi informasi
berbasis internet menyediakan fasilitas
komunikasi dan interaksi lintas batas antar
manusia, seperti e-mail dan Google form,
setelah data dari hasil pengisian kuesioner
terkumpul, selanjutnya jawaban dari
masing-masing  responden dilakukan
pemberian bobot nilai. Pemberian nilai
tersebut berupa angka atas jawaban
responden  yang  diukur  dengan
menggunakan skala Likert. Menurut
Sugiyono  (2014:93), “skala likert
digunakan untuk  mengukur sikap,
pendapat dan persepsi seseorang atau
sekelompok orang tentang  suatu
fenomena sosial. Jawaban terhadap setiap
indikator kuesioner akan dinilai dengan
menggunakan skala Likert”, yaitu sebagali
berikut:

Tabel 3.3 Model Skala Likert

Bangat Setuju (85) | Diberi Skor 5
Setuju (S) | Diberi Skor 4
Cukup Setuju (CS)| Diberi Skor 3

Tidak Setuju (TS) | Diberi Skor 2
Bangat Tidak Setuju  |(STS)| Diben Skor 1
Sumber : Sugivono (2014:94)

Teknik Analisis Data

“Dalam  penelitian  kuantitatif
kegiatan analisis data meliputi pengolahan
data dan penyajian data, melakukan
perhitungan untuk mendeskripsikan data,
dan menguji hipotesis dengan
menggunakan uji statistik. Uji statistik
yang dilakukan dalam penelitian ini
adalah perhitungan komputasi dengan
menggunakan program SPSS (Statistical
Program for Social Science)” Siregar
(2014:125). Statistik deskriptif adalah
metode analisis data yang digunakan
dalam penelitian ini. Statistik deskriptif
sebagaimana didefinisikan oleh Sugiyono
(2017:169)  adalah  statistik  yang
digunakan untuk menelaah data dengan
cara mendeskripsikan atau
menggambarkan data yang telah diperoleh
secara persis sebagaimana adanya, tanpa
menarik generalisasi atau kesimpulan
apapun. Data spesifik dapat ditampilkan
dalam tabel dan grafik menggunakan
statistic deskriptif. Statistik deskriptif juga
digunakan untuk menganalisis data
dengan cara mendeskripsikan atau
menggambarkan  data  yang telah
terkumpul.

Uji Validitas

Uji validitas digunakan untuk
mengukur keabsahan atau validitas suatu
kuesioner atau instrumen penelitian. Suatu
kuesioner dikatakan valid apabila dapat
mengungkapkan data dengan tepat dari
setiap variabel yang diteliti (Sugiyono,
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2014:182). Rumus yang digunakan untuk
uji validitas pada penelitian ini yaitu
menggunakan Pearson Product Moment
sebagai berikut:

nZXY—(IX)(ZY)

Fxy=

V[nIX? — (EXHnEY - (5Y)%)

Keterangan :

rxy = Koefisien korelasi Product Moment
n = Besarnya sampel dalam penelitian

> X = Nilai dari variabel X (Variabel
Bebas)

> Y = Nilai dari variabel Y (Variabel
Terikat)

Y X 2= Jumlah total jawaban dari variabel
bebas yang telah

dikuadrankan

Y Y 2= Jumlah total jawaban dari variabel
terikat yang telah dikuadrankan

Uji Reliabilitas

Uji reliabilitas bertujuan untuk
melihat sejauh mana konsistensi suatu alat
ukur dapat dipercaya dan dapat
diandalkan. Hal ini mengacu pada sejauh
mana alat ukur tersebut dikatakan
konsisten apabila digunakan berulang kali
pada waktu yang berbeda. Dalam
penelitian ini, digunakan rumus Alpha
Cronbach yaitu sebagai berikut:

k Tl

riu=[—1[1- =
k-1 v

Keterangan :

r11 = Reliabilitas instrumen

k = Banyaknya butir pertanyaan atau
banyaknya soal

Y 6= Jumlah varian butir/item

V2 = Varian total

Menurut Sugiyono (2014:184),
pengukuran koefisien korelasi reliabilitas
dapat dikelompokkan menjadi lima

Tabel 3.4 Pedoman untuk Memberikan Interpretasi Koefisien

Korelasi
Interval Koefisien Tingkat Hubungan
0,00-10,199 Sangat Rendah
0,20-0399 Rendah
0,40 - 0599 Sedang
0,60 - 0,799 Kuat
0,80 = 1,000 Sangat Kuat

Sumber : Sugiyono (2014:184)
kriteria, yaitu sangat rendah, rendah,
sedang, kuat, dan sangat kuat.

Jika nilai koefisien Cronbach’s
Alpha semakin mendekati satu, berarti
menunjukan bahwa hasil yang diperoleh
memiliki reliabilitas yang tinggi. Nilai
terendah pada Cronbach’s Alpa yang
masih bisa diterima adalah 0,60 hingga
0,799

Uji Normalitas

Uji normalitas digunakan untuk
mengetahui  apakah  populasi  data
berdistribusi  teratur atau tidak. Uji
statistik ini akan menjadi tidak valid jika
premis ini terbukti salah. Pendekatan
Kolmogorov-Smirnov, yang
membandingkan  frekuensi  kumulatif
distribusi  teoritis dengan frekuensi
kumulatif  distribusi  empiris, dapat
digunakan  untuk  melakukan  uji
normalitas.  Nilai tingkat signifikan
ditentukan sebagai berikut:
1. Jika o > 0,05 maka data terdistribusi
normal.
2. Jika a < 0,05 maka data tidak
terdistribusi normal.

Analisis Regresi Linier Berganda
Usman dan Akbar (2018:241)
mengklaim bahwa analisis regresi linier
berganda  dapat digunakan  untuk
mengetahui apakah terdapat hubungan
fungsional antara dua variabel bebas (X)
atau beberapa variabel terikat serta untuk
memprediksi dampak dari dua atau lebih
prediktor variabel pada satu variabel
kriteria (). Persamaan regresi penelitian
ini bertujuan untuk mengukur pengaruh
variabel independen atau bebas vyaitu
paparan informasi (X1) dan tingkat

47




Ambarsari Bayuningtyas et al / Jurnal Asuransi Indonesia Vol. 1 No. 1 (2023)

pengetahuan (X2), terhadap variabel
dependen atau terikat yaitu minat beli ().
Persamaan umum yang digunakan untuk
regresi linier berganda adalah sebagai
berikut:

Y=a+[hX)+pP:Xz+e |

Keterangan:

Y = Minat pembelian produk asuransi
pendidikan

a = Nilai garis regresi, yaitu apabila nilai
X (bilangan konstan)

B = Koefisien regresi, yaitu besarnya
perubahan yang terjadi pada Y
e = Error

X!= Nilai variabel X1, Paparan informasi
X?= Nilai variabel X2, Tingkat
pengetahuan

Uji Hipotesis

Uji hipotesis merupakan sebuah
proses untuk memperkirakan parameter
populasi berdasarkan data yang diambil
dari sampel penelitian (statistik). Menurut
Sugiyono (2017: 100) hipotesis statistik
itu ada Ketika suatu penelitian bekerja
dengan menggunakan sampel. Jika
penelitian tidak menggunakan sampel,
maka tidak ada hipotesis statistik. Uji
hipotesis dilakukan untuk mengetahui
apakah variabel X1 dan variabel X2
berpengaruh  terhadap variabel Y.
Hipotesis pada penelitian ini adalah
sebagai berikut:
1. H: x> 0 = Terdapat pengaruh positif
antara Paparan Informasi(X1) terhadap
Minat Beli Asuransi Kesehatan (Y) pada
generasi milenial di RW: 10 Kelurahan
Harapan Jaya, Bekasi Utara.
H% ,x1 = 0 = Tidak terdapat pengaruh
antara Paparan Informasi (X1) terhadap
Minat Beli Asuransi Kesehatan (Y) pada
generasi milenial di RW: 10 Kelurahan
Harapan Jaya, Bekasi Utara.
2. HY: ;x> 0 = Terdapat pengaruh positif
antara Tingkat Pengetahuan (X2) terhadap
Minat Beli Asuransi Kesehatan (Y) pada
generasi milenial di RW: 10 Kelurahan
Harapan Jaya, Bekasi Utara.

H% .x» = 0 = Tidak terdapat pengaruh
antara Tingkat Pengetahuan (X2) terhadap
Minat Beli Asuransi Kesehatan (Y) pada
generasi milenial di RW: 10 Kelurahan
Harapan Jaya, Bekasi Utara.

3. H%: ,y12 > 0 = Terdapat pengaruh positif
antara Paparan Informasi (X1) dan
Tingkat Pengetahuan (X2) terhadap Minat
Beli Asuransi Kesehatan (Y) pada
generasi milenial di RW: 10 Kelurahan
Harapan Jaya, Bekasi Utara secara
bersama-sama.

HO: ,y12 > 0 = Tidak ada pengaruh antara
Paparan Informasi (X1) dan Tingkat
Pengetahuan (X2) terhadap Minat Beli
Asuransi Kesehatan (Y) pada generasi
milenial di RW: 10 Kelurahan Harapan
Jaya, Bekasi Utara secara bersama-sama.

Uji Parsial (Uji t)

Uji t adalah uji statistik secara
parsial yang digunakan untuk menentukan
apakah pengaruh masing-masing variabel
bebas terhadap variabel terikat benar-
benar terpisah atau parsial. Dasar
pengambilan keputusannya  adalah
menggunakan angka probabilitas
signifikansi, yaitu sebagai berikut:

1. Apabila angka probabilitas signifikansi
thitung > ttabel, maka variable X1 atau X2
berpengaruh  signifikan dan  positif
terhadap variabel Y.

2. Apabila angka probabilitas signifikansi
thitung < ttabel, maka variable X1 atau X2
tidak berpengaruh signifikan dan positif
terhadap variable Y.

3. Jika sig t < 5% maka HO ditolak, artinya
ada pengaruh secara parsial variabel
independen dengan variabel dependen.

4. Jika sig t > 5% maka HO diterima,
artinya tidak ada pengaruh secara parsial
variabel independen dengan variabel
dependen.

Uji Simultan (Uji F)

Uji statistik F menguji hubungan
regresi simultan atau serentak antara
variabel bebas terhadap variabel terikat.
Koefisien regresi hubungan keseluruhan
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antara faktor independen dan variabel
dependen adalah apa yang diukur oleh uji
F untuk signifikansi. Uji dilakukan dengan
membandingkan Fhitung dengan Ftabel
dan menentukan signifikansi F (Sig F)
dengan nilai a (5%), ketentuan yang
digunakan adalah sebagai berikut:

1. Jika Fhitung > Ftabel = HO ditolak dan
Ha diterima, dengan arti variable bebas
secara simultan berpengaruh terhadap
variabel terikat.

2. Jika Fhitung < Ftabel = HO diterima dan
Ha ditolak, artinya variable bebas secara
simultan tidak berpengaruh terhadap
variabel terikat.

3. Jika sig F > a (5%) = HO diterima dan
Ha ditolak, artinya variable bebas secara
simultan tidak berpengaruh terhadap
variabel terikat.

4. Jika sig F < a (5%) = HO ditolak dan Ha
diterima, artinya variable bebas secara
simultan tidak berpengaruh terhadap
variabel terikat.

E. TEORI TERKAIT
Asuransi Kesehatan

Asuransi kesehatan pada dasarnya
merupakan bagian dari asuransi jiwa yang
obyeknya jiwa. Tujuan asuransi kesehatan
adalah mengalihkan risiko sakit dari
tertanggung kepada penanggung.
Sehingga kewajiban penanggung adalah
memberikan pelayanan berupa biaya
perawatan kesehatan kepada tertanggung
apabila sakit. Di mana sistem asuransi
kesehatan ~ memiliki  tujuan  untuk
melindungi masyarakat dari kesulitan
(ekonomi) dalam pembiayaan pelayanan
kesehatan” (Sulastomo, 2017: 35).

Beberapa istilah penting yang
digunakan dalam asuransi kesehatan yang
diungkapkan oleh Gani dan Yaslis, 2015:
25 adalah sebagai berikut:
1. Klaim, merupakan permintaan atau
tuntutan pembayaran manfaat sesuai
dengan ketentuan yang diatur dalam polis.
2. Manfaat atau benefit, merupakan
jumlah yang akan dibayar oleh perusahaan
asuransi kepada pihak yang mengajukan

klaim atau ahli waris yang mewakili atau
pihak yang memberikan jasa kesehatan
(provider), tergantung jenis
pertanggungan.

3. Pemegang polis, merupakan orang atau
sekelompok orang yang melakukan
perikatan kontrak asuransi (polis) dengan
perusahaan asuransi.

4. Polis atau kontrak asuransi, merupakan
perjanjian asuransi antara penanggung dan
pemegang polis serta dokumen lainnya
yang merupakan satu kesatuan yang tidak
terpisahkan dengan perjanjian asuransi
tersebut, termasuk sertifikat peserta dalam
kumpulan asuransi.

5. Perusahaan asuransi  kesehatan,
merupakan penanggung polis dalam
asuransi kesehatan.

6. Policy limit, merupakan ketentuan-
ketentuan tentang batasan maksimum
manfaat atau per item dalam manfaat di
polis asuransi kesehatan.

7. Premi, merupakan sejumlah uang yang
tercantum dalam polis yang disetujui oleh
pemegang polis, untuk dibayarkan kepada
perusahaan  asuransi  sesuai  yang
diperjanjikan agar polis aktif.

Asuransi kesehatan memberikan
berbagai jenis manfaat atau benefit yang
ditawarkan kepada pemegang polis,
manfaat atau benefit tersebut antara lain,
manfaat rawat inap, rawat jalan,
persalinan, rawat gigi, kecelakaan,
penyakit kritis, dan kematian. Manfaat
rawat inap dan rawat jalan umumnya
selalu ada dalam polis asuransi kesehatan.

Generasi Milenial

Menurut De Meuse et al., dalam
Oktariani et al., (2017: 189), masyarakat
yang termasuk dalam generasi Y disebut
juga sebagai generasi milenial, lahir antara
tahun 1980 hingga akhir tahun 2000 dan
usia mereka berkisar antara 22 hingga 42
tahun. Generasi yang tumbuh dan
berkembang selama internet booming
dikenal sebagai generasi milenial. Mereka
sangat terbiasa menggunakan perangkat
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modern  seperti  smartphone, laptop,

komputer, dan internet.

Generasi milenial percaya bahwa
teknologi dan gaya hidup berjalan
beriringan. Akibatnya, mayoritas mereka
menggunakan teknologi untuk
mempermudah hidup mereka, seperti
mencari informasi secara online. Jika
dibandingkan dengan surat kabar atau
majalah, generasi milenial akan lebih
tertarik dengan informasi yang ditemukan
secara online atau di media sosial.

Wahana (2015: 71)
mengungkapkan bahwa beberapa
karakteristik dan nilai budaya generasi
milenial yang berbeda dengan generasi
lainnya, yaitu:

1. Tidak dapat dipungkiri  bahwa
teknologi merupakan gaya hidup
generasi milenial.

2. Dalam menghadapi kehidupan,
generasi  milenial selalu optimis,
percaya diri, dan yakin terhadap diri
sendiri. Selain itu, generasi milenial
juga suka dengan hal yang serba instan
dan tidak menimbulkan kerumitan.

3. Generasi  milenial  lebih  suka
menggunakan gadget atau ponselnya
sebagai alat komunikasi. Saat mencari
informasi melalui internet, generasi
milenial lebih senang dengan bentuk
visual atau gambar.

Minat Beli

Minat beli konsumen menurut
Kotler dan Keller (2015: 67) adalah
perilaku di mana konsumen memiliki
keinginan dalam memilih, menggunakan,
dan  mengkonsumsi  atau  bahkan
menginginkan  suatu  produk  yang
ditawarkan.

Faktor-faktor yang Mempengaruhi
Minat Beli

Menurut Kotler dan Keller (2015),
minat beli merupakan salah satu
komponen perilaku pembelian, sehingga
variabel yang mempengaruhi minat beli
sebagian besar sama dengan variabel yang

mempengaruhi  perilaku  pembelian.
Faktor-faktor yang dapat mempengaruhi
minat beli antara lain:

1. Faktor-faktor Kebudayaan

a. Budaya, merupakan faktor utama dari
keinginan dan tindakan seseorang. Jika
naluri mengendalikan sebagian besar
perilaku makhluk yang lebih rendah, maka
sebagian besar perilaku manusia adalah
dipelajari.

b. Sub Budaya, merupakan kelompok sub
budaya yang lebih eksklusif yang
memberi anggotanya sarana sosialisasi
dan identitas tertentu. Ada empat macam
sub budaya yaitu kelompok kebangsaan,
kelompok keagamaan, kelompok ras dan
wilayah geografis.

c. Kelas Sosial, yaitu suatu perkumpulan
di dalam masyarakat, dimana setiap
kelompok cenderung mempunyai hal yang
sama seperti nilai, minat dan perilaku.

2. Faktor-faktor Sosial

a. Kelompok Referensi, merupakan
sebuah  kumpulan masyarakat yang
mempunyai dampak verbal atau non
verbal pada sikap dan perilaku seseorang.
Kelompok ini umumnya dikenal dengan
kelompok  keanggotaan.  Kelompok
keanggotaan merupakan kelompok yang
mempunyai pengaruh langsung kepada
seseorang. Anggota  kelompok ini
biasanya adalah anggota dari kelompok
primer seperti keluarga, teman, tetangga
dan rekan kerja yang berinteraksi secara
langsung dan terus menerus dalam
keadaan yang informal.

b. Keluarga, anggota keluarga memiliki
dampak yang signifikan terhadap perilaku
konsumen. Dalam organisasi pembelian
konsumen, ada dua bagian keluarga yang
berbeda. Pertama, keluarga disebut
sebagai keluarga orientasi yang dapat
memberikan bimbingan dalam hal agama,
politik, dan ekonomi serta dalam hal
aspirasi, cinta, dan harga diri. Yang kedua
adalah keluarga yang mencakup pasangan
dan jumlah anak yang dimiliki seseorang.
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Keluarga prokreasi adalah salah satu jenis
dari keluarga ini.

c. Peranan dan Status, secara khusus
merupakan tempat seseorang dalam setiap
kelompok dijelaskan berdasarkan peran
dan statusnya. Setiap peran memiliki

status yang mewakili  bagaimana
pandangan masyarakat secara
keseluruhan, termasuk kelompok

referensi, keluarga, peran, dan status.
Peran dan status seseorang dapat
mempengaruhi  keputusan  pembelian
mereka. Semakin tinggi peran seseorang
dalam sebuah organisasi, maka akan
semakin tinggi pula status mereka dalam
organisasi tersebut dan secara langsung
dapat mempengaruhi perilaku
pembeliannya.

3. Faktor-faktor Pribadi

a. Usia dan Tahap Daur Hidup, yaitu
pembelian barang dan jasa seseorang akan
berubah selama perjalanan hidupnya
tergantung pada usia dan tahap siklus
hidupnya. Hal yang sama berlaku untuk
perbedaan selera yang berkaitan dengan
usia.

b. Pekerjaan, yaitu kehadiran kelompok
kerja memungkinkan bisnis
mengembangkan barang yang memenuhi
tuntutan kelompok kerja tertentu.

c. Keadaan Ekonomi, yaitu status ekonomi
seseorang dapat disimpulkan dari tingkat
pendapatan  mereka, yang  dapat
mempengaruhi preferensi produk mereka.
Posisi  keuangan seseorang, termasuk
tingkat pendapatan, jumlah tabungan,
utang, dan sikap terhadap pembelanjaan
dan tabungan, biasanya memengaruhi
produk yang mereka pilih.

d. Gaya Hidup, dapat dilihat sebagai cara
hidup yang tercermin melalui aktivitas,
hobi, dan opini kelas sosial dan bidang
pekerjaan seseorang. Namun, Kkarier dan
kelas sosial yang sama tidak memastikan
bahwa seseorang akan tampak menjalani
gaya hidup yang sama. Banyak pemasar
memfokuskan upaya mereka untuk
menghubungkan perusahaan dengan gaya

hidup konsumen karena mereka melihat
ini sebagai peluang.

e. Kepribadian dan Konsep Diri, setiap
orang memiliki sifat psikologis unik yang
disebut kepribadian, namun konsep diri
lebih terfokus pada persepsi seseorang
tentang diri sendiri. Setiap orang memiliki
ciri  kepribadian unik yang dapat
memengaruhi  keputusan  pembelian
mereka. Karakteristik psikologis manusia
yang khas yang dikenal sebagai
kepribadian menghasilkan reaksi yang
relatif konstan dan tahan lama terhadap
rangsangan lingkungan. Karakteristik
bawaan  seperti  kepercayaan  diri,
dominasi, kemampuan bersosialisasi,
pemeliharaan diri, dan kemampuan
beradaptasi sering digunakan untuk
menggambarkan kepribadian.

4. Faktor-faktor Psikologis

a. Motivasi, yaitu suatu kebutuhan yang
cukup mendesak untuk mendorong
seseorang agar dapat mencari kepuasan
atas kebutuhan tersebut.

b. Persepsi, yaitu proses seorang individu
memilih, merumuskan, dan
menginterpretasikan data yang diterima
dari panca indera untuk menghasilkan
citra dunia yang bermakna. Proses
memilih informasi yang berkaitan dengan
pelanggan dan interpretasi  sensasi
keduanya merupakan aspek persepsi.
Faktor yang dapat mempengaruhi perilaku
pembelian  yaitu faktor  psikologis
persepsi. Salah satu komponen inti
pemasaran adalah persepsi terhadap suatu
produk, yang membutuhkan fokus yang
lebih besar dan pengembangan barang
yang kuat yang akan diperhatikan oleh
pelanggan saat mel  akukan pembelian.

Indikator Minat Beli

Menurut Suwandari (2014: 67)
indikator minat beli seorang calon
konsumen adalah sebagai berikut:
1. Perhatian (Attention) yaitu perhatian
calon konsumen terhadap produk yang
ditawarkan oleh produsen. Pesan yang ada
harus menarik perhatian konsumen
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sasaran karena pesan yang dapat menarik
perhatian akan dilihat oleh konsumen.

2. Ketertarikan (Interest) yaitu
ketertarikan calon konsumen terhadap
produk yang ditawarkan oleh produsen.
Setelah perhatian konsumen berhasil
didapatkan, maka pesan tersebut harus
dapat menimbulkan ketertarikan sehingga
timbul rasa ingin tahu secara lebih rinci
pada konsumen, oleh karena itu harus
dirangsang agar konsumen mau untuk
mencobanya.

3. Keinginan (Desire) yaitu keinginan
calon konsumen untuk menerima dan
memiliki produk yang ditawarkan oleh
produsen. Pesan yang baik harus dapat
mengetahui  apa yang  diinginkan
konsumen berdasarkan deskripsi produk
yang ditampilkan pada pesan tersebut.

4. Tindakan (Action), vyaitu calon
konsumen melakukan pembelian terhadap
produk yang ditawarkan.

Paparan Informasi

Paparan informasi menunjukkan
aktivitas yang terkait dengan frekuensi
informasi yang ditujukan pada sasaran.
Peran  paparan informasi  cukup
berpengaruh untuk mengisi pengetahuan
masyarakat yang masih rendah tentang
sesuatu yang akan disosialisasikan. Dalam
konteks ini perlu adanya perhatian pada
media dan saluran komunikasi
yang digunakan, sehingga isi, frekuensi
dan bentuknya disesuaikan dengan
kapasitas masyarakat penerima informasi”
(Rakhmat, 2017: 52).

Elemen Paparan Informasi

Ardianto (2017: 127) menetapkan
lima elemen yang menjadi acuan dalam
menggambarkan ~ paparan  informasi
seseorang, yaitu:
1. Selectivity (kemampuan memilih), yaitu
kemampuan audiens untuk membuat
keputusan tentang informasi yang mereka
dapatkan.
2. Utilitarianism (pemanfaatan), yaitu
kemampuan untuk mendapatkan manfaat

dari informasi yang diperoleh atau
kemampuannya untuk memenuhi
kebutuhan dan tujuan dari memperoleh
suatu informasi.

3. Intentienality (kesenjangan), vyaitu
tingkat kesengajaan audiens dalam
mendapatkan informasi atau kemampuan
mereka dalam mengungkapkan tujuan dari
memperoleh suatu informasi.

4. Involvement (keterlibatan), yaitu tingkat
keterlibatan audiens dalam mendapatkan
informasi seperti kemampuan mengikuti
isi pesan dalam suatu informasi,
kemampuan melibatkan pikiran dan
perasaan dalam informasi yang diterima,
frekuensi dan intensitas keterlibatannya.
5. Impervious to Influence (kemampuan
melawan pengaruh informasi), yaitu
kemampuan dalam mempertimbangkan
semua informasi dan Kketerlibatan
pemikiran dalam menilai setiap informasi
yang diperolehnya.

Indikator Paparan Informasi

Indikator ~ paparan  informasi
adalah dengan melihat frekuensi, durasi
dan perhatian membaca seseorang”.
1. Frekuensi
Mengumpulkan data khalayak tentang
keajegan khalayak mendapatkan
informasi tentang asuransi kesehatan
melalui media massa maupun melalui
sumber lain seperti dalam lingkungan
kerja, keluarga, dan teman. Data yang
dikumpulkan adalah berapa banyak
generasi milenial yang mendapatkan
informasi mengenai asuransi kesehatan
dalam rentang waktu harian, mingguan,
bulanan, atau tahunan.
2. Durasi
Menghitung sejak berapa lama khalayak
telah menerima suatu informasi. Dalam
penelitian ini dapat diukur dari sejak
kapan generasi milenial telah menerima
informasi mengenai asuransi kesehatan.
3. Atensi
Atensi menjadi menonjol dalam kesadaran
pada saat rangsangan lain menjadi kurang
kuat berkat proses mental yang dikenal
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sebagai perhatian. Dalam penelitian ini,
indeks perhatian dihitung dari faktor
internal dan eksternal yang mempengaruhi
perhatian. Hal itu dapat ditentukan melalui
perhatian  belajar terhadap  materi,
keingintahuan  terhadapnya, = mudah
memahaminya, mempercayainya, dan
seberapa menarik informasi tersebut.

Tingkat Pengetahuan

Pengetahuan merupakan suatu
hasil dari rasa keingintahuan melalui
proses sensoris, terutama pada mata dan
telinga  terhadap  objek  tertentu.
Pengetahuan merupakan domain yang
penting dalam terbentuknya perilaku
terbuka atau open behavior” (Donsu,
2017: 81).

Faktor yang Mempengaruhi Tingkat
Pengetahuan
Faktor Internal meliputi:
1. Umur

Semakin cukup umur, tingkat
kedewasaan dan kekuatan seseorang akan
lebih matang dalam berpikir dan bekerja.
Dari segi kepercayaan, masyarakat yang
lebih dewasa akan lebih dapat dipercaya
dari pada orang yang dianggap belum
cukup dewasa. Hal ini sebagai akibat dari
pengalaman jiwa.
2. Pengalaman

Pengalaman merupakan guru yang
terbaik (experience is the best teacher),
peribahasa ini dapat diartikan bahwa
pengalaman merupakan sumber
pengetahuan, atau pengalaman merupakan
cara untuk memperoleh suatu kebenaran
pengetahuan. Oleh sebab itu, pengalaman
pribadi dapat digunakan sebagai upaya
untuk memperoleh pengetahuan. Hal ini
dilakukan dengan cara mengulang
kembali pengetahuan yang diperoleh
dalam memecahkan persoalan yang
dihadapai di masa lalu.
3. Pendidikan

Semakin tinggi tingkat pendidikan
seseorang, maka semakin  banyak
pengetahuan yang dimilikinya.

Sebaliknya semakin rendah pendidikan
seseorang, maka akan semakin sulit
mengembangkan sikap seseorang
terhadap nilai-nilai yang baru
diperkenalkan.
4. Pekerjaan

Pekerjaan ~ merupakan  suatu
kebutuhan yang harus dilakukan oleh
seseorang, terutama untuk menunjang
kehidupannya dan keluarganya. Pekerjaan
bukanlah sumber kebahagiaan, tapi
merupakan cara mencari nafkah yang
membosankan, berulang dan banyak
tantangan.
5. Jenis Kelamin

Istilah jenis kelamin merupakan
suatu sifat yang melekat pada kaum laki-
laki maupun perempuan yang
dikonstruksikan secara sosial maupun
kultural.
Faktor Eksternal meliputi:
1. Informasi
Informasi merupakan fungsi penting yang
membantu mengurangi rasa cemas.
Seseorang yang menerima informasi akan
meningkatkan  tingkat  pengetahuan
tentang suatu hal.
2. Lingkungan
Hasil berbagai pengalaman dan hasil
observasi yang terjadi di lapangan
(masyarakat) bahwa perilaku seseorang
termasuk terjadinya perilaku kesehatan,
berhubungan dengan pengalaman
seseorang dan adanya faktor eksternal
yaitu faktor lingkungan fisik dan non fisik.
3. Sosial budaya
Semakin tinggi tingkat pendidikan dan
status sosial seseorang maka akan semakin
tinggi pula tingkat pengetahuannya.

Indikator Tingkat Pengetahuan
Menurut Kholid (2012: 112)

pengetahuan seseorang memiliki beberapa

indikator, diantaranya yaitu:

1. Tahu (Know)

Tahu didefinisikan sebagai recall atau

memanggil kembali memori yang telah

ada sebelumnya setelah mengamati

sesuatu yang spesifik dan seluruh bahan
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yang telah dipelajari atau rangsangan yang
telah diterima. Tahu di sini merupakan
tingkatan yang paling rendah. Kata kerja
yang digunakan untuk mengukur orang
yang mengetahui tentang apa yang sedang
dipelajari yaitu dapat menyebutkan,
menguraikan, mengidentifikasi,
menyatakan dan sebagainya.

2. Memahami (Comprehention)
Memahami suatu objek tidak hanya
sekedar mengetahui objek dan tidak hanya
menyebutkan saja, akan tetapi orang
tersebut dapat menginterpretasikan secara
benar tentang objek yang diketahuinya.
Orang yang telah memahami objek dan
materi  harus  dapat  menjelaskan,
menyebutkan contoh, menarik
kesimpulan, dan memprediksi tentang
suatu objek yang dipelajari.

3. Aplikasi (Application)

Aplikasi didefinisikan ketika orang yang
telah memahami objek yang dimaksud
dapat menggunakan atau mengaplikasikan
prinsip yang diketahui tersebut pada
situasi atau kondisi yang lain. Aplikasi
juga berarti aplikasi atau penggunaan
hukum, rumus, metode, prinsip, dan
rencana program apapun dalam situasi

yang lain.
4. Analisis (Analysis)
Analisis merupakan kemampuan

seseorang dalam menjabarkan atau
memisahkan, lalu kemudian mencari
hubungan antara komponen komponen
dalam suatu objek atau masalah yang
diketahui. Indikasi bahwa pengetahuan
seseorang telah mencapai tingkat ini
adalah jika orang tersebut dapat
membedakan, memisahkan,
mengelompokkan, dan juga membuat
bagan (diagram) terhadap pengetahuan
objek tersebut.

5. Sintesis (Synthesis)

Sintesis merupakan kemampuan
seseorang dalam  merangkum atau
menghubungkan secara logis komponen-
komponen pengetahuan yang sudah
dimilikinya. Dengan kata lain yaitu
sebuah kemampuan untuk

mengembangkan formulasi baru dari
formulasi yang sudah ada sebelumnya.

6. Evaluasi (Evaluation)

Evaluasi merupakan kemampuan untuk
melakukan justifikasi atau penilaian
terhadap suatu objek tertentu. Penilaian
didasarkan pada suatu kriteria atau standar
yang ditentukan sendiri atau norma-norma
yang berlaku di masyarakat.

Kerangka Berfikir

Kerangka berpikir yang dijelaskan
pada penelitian ini adalah untuk
menganalisa pengaruh paparan informasi
dan tingkat pengetahuan terhadap minat
beli asuransi Kesehatan pada generasi
milenial di RW: 10 Kelurahan Harapan
Jaya, Bekasi Utara. Penelitian ini terdiri
dari 3 variabel, yaitu 2 variabel bebas dan
1 variabel terikat.
1. Variabel bebas atau masalah yang
menjadi penyebab yaitu:

a. Paparan Informasi (X1)

b. Tingkat Pengetahuan (X2)
2. Variabel terikat atau masalah yang
menjadi akibat yaitu Minat Beli Asuransi
Kesehatan (Y)
Keterangan:
P1 = Pengaruh Paparan Informasi (X1)

Paparan Informasi
(X1)

l P1 |
Minat beli Asuransi
|I P3 >{ Kesehatan (Y)
P2 I

Tingkat
Pengetahuan (X2)

terhadap Minat beli Asuransi Kesehatan
(Y)

P2 = Pengaruh Tingkat Pengetahuan (X2)
terhadap Minat Beli Asuransi Kesehatan
(Y)

P3 = Pengaruh Paparan Informasi (X1)
dan Tingkat Pengetahuan (X2) terhadap
Minat Beli Asuransi Kesehatan (Y)

Hipotesis Penelitian

Berdasarkan kerangka berpikir
yang telah digambarkan di atas, maka
terdapat beberapa hipotesis yang dapat
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dimbil dalam penelitian ini, yaitu sebagai
berikut:

1. Terdapat pengaruh paparan informasi
terhadap minat beli asuransi Kesehatan
pada generasi milenial di RW: 10
Kelurahan Harapan Jaya, Bekasi Utara.

2. Terdapat pengaruh tingkat pengetahuan
terhadap minat beli asuransi Kesehatan
pada generasi milenial di RW: 10
Kelurahan Harapan Jaya, Bekasi Utara.

3. Terdapat pengaruh paparan informasi
dan tingkat pengetahuan terhadap minat
beli asuransi Kesehatan pada generasi
milenial di RW: 10 Kelurahan Harapan
Jaya, Bekasi Utara.

PEMBAHASAN
Deskripsi Hasil Penelitian

Tempat penelitian yang digunakan
oleh penulis untuk melakukan penelitian
ini terletak di wilayah RW: 10 Kelurahan
Harapan Jaya, Bekasi Utara dengan
populasi sejumlah 714 orang Yyang
kemudian diambil sampel sebanyak 88
orang. Penulis menerapkan beberapa uji
dalam penelitian ini, diantaranya adalah
uji validitas, uji reliabilitas, uji normalitas,
analisis regresi liner berganda, uji
hipotesis, uji parsial (uji t), dan uji
simultan (uji F). Data yang digunakan
berdasarkan dari hasil kuesioner yang
telah diisi oleh responden yang terdiri dari
6 pernyataan tentang Paparan Informasi,
pernyataan tentang Tingkat Pengetahuan,
dan 6 pernyataan tentang Mina Beli
Asuransi Kesehatan. Dari hasil pengisian
kuesioner yang dilakukan oleh 88
responden diperoleh data seperti berikut:

Baik Cukup Kurang
Paparan Informasi 79,5% 19,3% 1,1%
Tingkat Pengetahuan 75% 23.9% 1,1%
Minat Beli Asuransi Kesehatan 5% 23.9% 1,1%

Pada tabel yang tertera di atas,
didapatkan data bahwa terdapat 79,5%
responden mendapatkan paparan
informasi yang baik, 19,3% mendapatkan
paparan informasi yang cukup, dan 1,1%
kurang mendapatkan paparan informasi.
Untuk tingkat pengetahuan, terdapat 75%
responden memiliki tingkat pengetahuan

yang baik, 23,9% responden dengan
tingkat pengetahuan yang cukup dan 1,1%
responden memiliki tingkat pengetahuan
yang kurang. Pada variabel minat beli
asuransi  Kesehatan, 75% responden
memiliki minat beli asuransi Kesehatan
yang baik, 23,9% memiliki minat beli
asuransi Kesehatan yang cukup dan 1,1%
responden kurang memiliki minat beli
asuransi  Kesehatan.Setelah  dilakukan
penelitian ini, ditemukan adanya kenaikan
persentase  paparan informasi pada
generasi milenial di wilayah RW: 10
Kelurahan Harapan Jaya, Bekasi Utara
mengenai asuransi  Kesehatan yaitu
sejumlah 75% responden mendapatkan
paparan informasi yang baik dan 23,9%
responden mendapatkan paparan
informasi yang cukup, sedangkan pada
hasil pra survey sebelumnya didapatkan
data bahwa sejumlah 66,7% dari
responden belum mendapatkan informasi
yang cukup mengenai asuransi Kesehatan.
Diharapkan dengan adanya kenaikan
presentase mengenai paparan informasi
yang mereka terima, dapat menambah
tingkat pengetahuan mereka tentang
asuransi Kesehatan yang kemudian juga
dapat menarik minat beli asuransi
Kesehatan di kalangan generasi milenial.

Deskripsi Responden

Pada bagian ini menjelaskan hasil
dari penelitian penulis yang dilakukan
untuk  menguji  Pengaruh  Paparan
Informasi dan Tingkat Pengetahuan
terhadap Minat Beli Asuransi Kesehatan
pada Generasi Milenial di RW: 10
Kelurahan Harapan Jaya, Bekasi Utara,
dengan jumlah responden sebanyak 88
orang. Berikut data yang diperoleh
mengenai responden, yaitu:

Frekuensi Presentase
Jenis kelamin Pria 35 39,78%
Wanita 53 60,22%
Usia 22 - 32 Tahun 55 62,50%
33 - 42 Tahun 33 37,50%

Dari tabel di atas dapat diketahui
bahwa responden yang dikelompokkan
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berdasarkan jenis kelamin yaitu sebesar
39,78% responden pria dan sebesar
60,22% responden wanita. Selain itu,
diketahui juga bahwa 62,50% responden
berusia antara 22 — 32 tahun dan 37,50%
responden berusia antara 33 — 42 tahun.
Sehingga dapat disimpulkan bahwa
responden didominasi oleh wanita dengan
persentase 60,22% dan responden dengan
usia antara 22 — 32 tahun dengan
persentase 62,50%.

Uji Validitas

Dengan total skor pada tingkat
signifikansi 5% dan jumlah sampel 20
responden yang diolah menggunakan
aplikasi SPSS, uji validitas digunakan
dalam penelitian ini untuk menilai tingkat
validitas atau sahnya pernyataan pada
suatu kuesioner. Penulis membandingkan
pearson collection untuk setiap item
dengan tabel r produk momen untuk
menguji validitasnya. Item pernyataan
dikatakan valid jika r-hitung > r-tabel.
Hasil uji validitas ditunjukkan pada tabel
di bawah ini dengan n = 20, df sebesar 20
- 2 =18 dan a = 5% maka menghasilkan
nilai r-tabel sebesar 0,4438.
ri > 0,4438 maka item pernyataan
kuesioner valid
r < 04438 maka item pernyataan
kuesioner tidak valid
Berikut merupakan hasil dari perhitungan
uji validitas:

Hasil Uji Validitas

No ‘WVariabel Rhitung Rtabel Keterangan
[N Paparan Informasi (X1)
1 0,582 0,4438 Valid
2 0,752 0,4438 Valid
3 0,698 0.4438 Valid
4 0,735 0,4438 Valid
5 0,802 0,4438 Valid
6 0,812 0,4438 Valid
2. Tingkat Pengetahuan (X2)
1 0,499 0,4438 Valid
2 0,555 0,4438 Valid
3 0,680 0,4438 Valid
4 0,737 0,4438 Valid
5 0,740 0,4438 Valid
6 0,628 0,4438 Valid
7 0,628 0,4438 Valid
3 0,517 0,4438 Valid
3 Minat Beli Asuransi
Kesehatan (Y)
1 0,583 0,4438 Valid
2 0,785 0,4438 Valid
3 0,463 0,4438 Valid
4 0,700 0,4438 Valid
5 0,583 04438 Valid
6 0.785 0,4438 Valid

Sumber : Data primer, Qutput SPSS

Berdasarkan dari hasil uji validitas
pada tabel di atas, didapatkan informasi
bahwa semua item pernyataan pada setiap
variabel memiliki nilai r-hitung > r-tabel,
sehingga dapat dikatakan bahwa setiap
item pernyataan telah valid untuk dapat
dilanjutkan dan digunakan sebagai
instrumen dalam penelitian.

Uji Reliabilitas

Uji reliabilitas digunakan untuk
mengetahui apakah instrument penelitian
yang digunakan vyaitu kuesioner dapat
digunakan lebih dari satu kali atau

Hasil Uji Reliabilitas

No Variabel Cronbach's Alpha Keterangan
1 Paparan Informasi 0817 Reliabel
2 Tingkat Pengetahuan 0,759 Reliabel
3 Minat Beli Asuransi 0,729 Reliabel

Kesehatan

Sumber : Data primer Otiput SPSS

berulang kali dalam waktu yang berbeda.
Dalam  perhitungan reliabilitas ini
digunakan rumus Alpha Cronbach, jika
diperoleh nilai koefisien alpha lebih besar
dari 0,60 maka kuesioner yang digunakan
dinyatakan reliabel atau dapat dipercaya.
Berikut merupakan hasil uji realiabilitas
dari setiap variabel:

Berdasarkan hasil uji reliabilitas
pada tabel di atas, diketahui bahwa semua
variabel memiliki nilai Alpha lebih besar
dari 0,60 sehingga dapat disimpulkan
bahwa semua variabel dalam penelitian ini
adalah reliabel.

Uji Normalitas

Dengan menggunakan analisis
grafik dan analisis statistik, dimungkinkan
untuk menentukan apakah residual dari uji
normalitas ini terdistribusi secara normal
atau tidak. Uji Kolmogorov-Smirnov
digunakan untuk uji normalitas secara
statistik pada penelitian ini karena jumlah
data lebih besar dari 30. Dengan
menggunakan uji normalitas
Kolmogorov-Smirnov, keputusan dapat
diambil dengan membandingkan nilai
Asymp.  Sig.  (2-tailed), dengan
signifikansi yang digunakan yaitu o =
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0,05. Dasar pengambilan keputusan
adalah melihat angka probabilitas p,
dengan ketentuan sebagai berikut:

1. Jika nilai Asymp. Sig. (2-tailed) > 0,05
maka asumsi normalitas terpenuhi.

2. Jika nilai Asymp. Sig. (2-tailed) < 0,05
maka asumsi normalitas tidak terpenuhi.
Hasil uji normalitas yang dilakukan
dengan menggunakan analisis statistic
ditunjukkan pada tabel di bawah ini adalah
sebagai berikut.:

Hasil Uji Normalitas

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test
Unstandardized
Residual
N 88
Asymp. Sig. (2-tailed) 0,095

Sumber : Data primer yang diolah peneliti, 2023

Diketahui bahwa nilai probabilitas
p atau Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar
0,095 berdasarkan hasil uji normalitas
dengan Kolmogorov-Smirnov pada tabel
di atas. Karena nilai probabilitas p sebesar
0,095 lebih besar dari taraf signifikansi
yang sebesar 0,05. Hal ini menunjukkan
bahwa asumsi normalitas telah terpenuhi.
Selain analisis statik, uji normalitas juga
dapat dilihat melalui analisis grafik,
seperti histogram dan normal P-Plot.
Berikut ini adalah hasil dari analisis
grafik:

Hasil Uji Grafik Normalitas

Histogram
Dependent Variable: Minat Bell Asurans! Kesehatan

rrequency

Mormal P-P Plet of Regression Standardized Residual
Dependent Vardable: Minat Beli Asuransl Kesehatan
in — T — - — — -

Expected Curn Prob

00 D2 [¥] oS 1] 10

Observed Cum Prob

Berdasarkan grafik histogram di
atas, terlihat bahwa sebaran data
berbentuk lonceng. Sedangkan pada grafik
normal p-plot dapat dilihat bahwa titik-
titik sampel mengikuti garis diagonal dari
kiri bawah ke kanan atas. Berdasarkan hal
tersebut dapat disimpulkan bahwa data
berdistribusi  normal dan  asumsi
normalitas terpenuhi, sehingga dapat
digunakan sebagai instrumen dalam
penelitian ini.

Analisis Regresi Linier Berganda

Keterkaitan antara dua variabel
atau lebih, khususnya hubungan antara
variabel bebas (X) dan variabel terikat
(Y), diuji dengan menggunakan analisis
regresi linier berganda. Hasil analisis
regresi linier berganda ditunjukkan pada
tabel di bawah ini.:

Hasil Regresi Linier Berganda

Coefficients®
Unstandardized
Coeflicienis
Model B
1 {Constant) 1,231
Paparan Informasi 0,352
Tingkat Pengetahuan 0451

Sumber : Data primer yang diolah peneliti, 2023

Berdasarkan dari hasil analisis
regresi linier berganda pada tabel di atas,
diperoleh model regresi sebagai berikut:
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Y = 1.231 + 0.352X, + 0.451X,

Keterangan:
Y = Minat Beli Asuransi Kesehatan
X1 = Paparan Informasi
X2 = Tingkat Pengetahuan

Berdasarkan model regresi linier
berganda di atas, diperoleh informasi
sebagai berikut:
1. Konstanta sebesar 1,231 yang berarti
apabila tidak terdapat perubahan pada
nilai variabel independen (Paparan
Informasi dan Tingkat Pengetahuan),
maka variabel dependen (Minat Beli
Asuransi  kesehatan) nilainya adalah
sebesar 1,231.
2. Koefisien regresi pada variabel Paparan
Informasi (X1) sebesar 0,352 dan bertanda
positif yang berarti bahwa variabel
Paparan Informasi mengalami
peningkatan secara signifikan sebesar 1
poin dan variable independen lainnya
bernilai tetap. Maka dalam hal ini,
variabel  Paparan  Informasi  akan
meningkatkan nilai variabel Minat Beli
Asuransi Kesehatan () sebesar 0,352.
3. Koefisien regresi pada variabel Tingkat
Pengetahuan (X2) sebesar 0,451 dan
bertanda positif yang berarti bahwa
variabel Tingkat Pengetahuan mengalami
peningkatan secara signifikan sebesar 1
poin dan variabel independen lainnya
bernilai tetap. Maka dalam hal ini,
variabel Tingkat Pengetahuan akan
meningkatkan nilai dari variable Minat
Beli Asuransi Kesehatan (YY) sebesar
0,451.

Uji Hipotesis

Uji hipotesis digunakan untuk
memastikan apakah variable independen
(X1 dan X2) berpengaruh secara parsial
atau simultan terhadap variabel dependen
(Y). Analisis regresi linier berganda
digunakan dalam penelitian ini untuk
memprediksi seberapa besar pengaruh
antara Paparan Informasi dan Tingkat
Pengetahuan terhadap minat beli Asuransi
Kesehatan. Hasil uji hipotesis dibagi

menjadi dua kategori, yaitu uji parsial
menggunakan uji t dan uji simultan
menggunakan uji F, serta dihitung dengan
menggunakan aplikasi SPSS. Berikut
adalah  hasil uji  hipotesis dengan
menggunakan uji parsial (uji t) dan uji
simultan (uji F).

Uji Parsial (Uji t)

Uji parsial digunakan untuk

menilai pengaruh parsial masing- masing
variabel independen terhadap variabel
dependen. Uji parsial dapat dilakukan
dengan menggunakan statistik uji t dengan
cara membandingkan nilai Sig. t dengan
nilai o = 0,05 dan juga t-hitung dengan t-
tabel, dasar pengambilan keputusannya
yaitu sebagai berikut:
1. Jika Sig. < 0,05 atau t-hitung > t-tabel,
maka variabel independen berpengaruh
secara parsial terhadap variabel dependen.
2. Jika Sig. > 0,05 atau t-hitung < t-tabel
maka  variabel independen  tidak
berpengaruh secara parsial terhadap
variabel dependen.

Dengan menggunakan sampel
sebanyak 88, variabel independen 2 dan
taraf nyata 5%, maka diperoleh t-tabel
sebesar (a/2; n-k-1) = (0.025; 85) = 1.988

Hasil Uji Parsial (Uji t)

Coeflicients®

Model 1 Sig.

1 (Constant) 0,682 0,497
Paparan Informasi 3,624 0,000
Tingkat Pengetahuan 5619 0,000

Sumber : Data primer yang diolah peneliti, 2023
Berdasarkan hasil uji t pada tabel
di atas, diperoleh informasi sebagai
berikut:
1. Variabel Paparan Informasi memiliki
nilai signifikansi sebesar 0,000, nilai
tersebut lebih kecil dari 0,05. Sedangkan
untuk t-hitung didapatkan nilai sebesar
3,624 > t-tabel (1,988). Berdasarkan hal
tersebut dapat dikatakan bahwa variabel
Paparan Informasi berpengaruh terhadap
variabel Minat Beli Asuransi Kesehatan.
Sehingga hipotesis pertama yaitu H1:
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variabel Paparan Informasi berpengaruh
signifikan positif secara parsial terhadap
variabel Minat Beli Asuransi Kesehatan
dapat diterima.

2. Variabel Tingkat Pengetahuan memiliki
nilai signifikansi sebesar 0,000, nilai
tersebut lebih kecil dari 0,05. Sedangkan
untuk t-hitung didapatkan nilai sebesar
5,619 > t-tabel (1,988). Berdasarkan hal
tersebut dapat dikatakan bahwa variabel
Tingkat ~ Pengetahuan  berpengaruh
terhadap variabel Minat Beli Asuransi
Kesehatan. Sehingga hipotesis kedua yaitu
H2: variabel Tingkat Pengetahuan
berpengaruh signifikan positif secara
parsial terhadap variabel Minat Beli
Asuransi Kesehatan dapat diterima.

Uji Simultan (Uji F)

Uji simultan digunakan untuk
mengetahui pengaruh beberapa variabel
independen secara bersama-sama
terhadap satu variabel dependen, dasar
untuk pengambilan keputusan Uji F ini
adalah sebagai berikut:

1. Jika nilai Sig. < 0,05 atau Fhitung >
Ftabel ~maka variabel independen
berpengaruh secara simultan terhadap
variabel dependen

2. Jika nilai Sig. > 0,05 atau Fhitung <
Ftabel maka variabel independen

tidak berpengaruh secara simultan
terhadap variabel dependen.

Dengan menggunakan sampel
sebanyak 88, variabel independen 2 dan
taraf nyata 5%, maka didapatkan F-tabel
sebesar (k; n-k) = (2, 86) = 3,102

Hasil Uji Simultan (Uji F)

ANOVA®
Madel F Sig.
] Regression 92,533 0,000

Sumber : Data primer yang diolah peneliti, 2023

Berdasarkan tabel di atas, dapat
diketahui bahwa nilai signifikansi sebesar
0,000 < 0,05 dan nilai F-hitung sebesar
92,533 > F-tabel sebesar 3,102 yang
artinya variabel independen yaitu Paparan

Informasi dan Tingkat Pengetahuan
berpengaruh terhadap variabel dependen
yaitu Minat Beli Asuransi Kesehatan.
Dengan demikian dapat disimpulkan
bahwa terdapat pengaruh secara simultan
dari variabel independen yaitu Paparan
Informasi dan Tingkat Pengetahuan
terhadap variabel dependen yaitu Minat
Beli Asuransi Kesehatan.

F. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil analisis yang
yelah Berdasarkan hasil analisis yang
telah dilakukan dalam penelitian ini, dapat
disimpulkan bahwa:
1. Terdapat pengaruh Paparan Informasi
terhadap Minat Beli Asuransi Kesehatan
pada generasi milenial di RW: 10
Kelurahan Harapan Jaya, Bekasi Utara
yang diketahui dari hasil perhitungan (X1)
t-hitung = 3,624 > t-tabel = 1.988 dan
tingkat signifikan sebesar 0,000 < 0,05.
2. Terdapat pengaruh Tingkat
Pengetahuan terhadap Minat Beli
Asuransi  Kesehatan pada generasi
milenial di RW: 10 Kelurahan Harapan
Jaya, Bekasi Utara yang diketahui dari
hasil perhitungan (X2) t-hitung = 5.619 >
t-tabel = 1.988 dan tingkat signifikan
sebesar 0,000 < 0,05.
3. Terdapat pengaruh secara simultan
Paparan Informasi  dan  Tingkat
Pengetahuan  secara  bersama-sama
terhadap Minat Beli Asuransi Kesehatan
pada generasi milenial di RW: 10
Kelurahan Harapan Jaya, Bekasi Utara
yang diketahui dari hasil perhitungan nilai
F-hitung sebesar 92.533 > F-tabel sebesar
3.102.

Saran

Berdasarkan hasil analisis data dan
kesimpulan yang telah dikemukakan di
atas, maka beberapa saran yang dapat
diajukan pada penelitian ini adalah:
1. Variabel paparan informasi yang telah
terbukti berpengaruh terhadap minat beli
asuransi kesehatan pada generasi milenial,
maka sebaiknya perusahaan asuransi
dapat meningkatkan sosialisasi mengenai

59



Ambarsari Bayuningtyas et al / Jurnal Asuransi Indonesia Vol. 1 No. 1 (2023)

penyebaran informasi terkait asuransi
kesehatan di berbagai media dan
mengembangkan penggunaan teknologi
maupun sosial media dalam penyebaran
informasi maupun konten terkait dengan
asuransi kesehatan yang mudah dijangkau
oleh generasi milenial.

2. Variabel tingkat pengetahuan yang
telah terbukti berpengaruh terhadap minat
beli asuransi kesehatan pada generasi
milenial, maka sebaiknya perusahaan
asuransi dapat menjaga dan meningkatkan
kualitas sumber daya manusia di industri
asuransi kesehatan terutama untuk dapat
mengedukasi masyarakat di kalangan
generasi milenial dengan menggunakan
bahasa dan metode yang tidak
membosankan dan mudah dipahami
sehingga informasi yang diberikan dapat
menambah pengetahuan generasi milenial
agar lebih sadar untuk berasuransi dan
dapat memilih produk asuransi kesehatan
yang sesuai dengan kebutuhan mereka.

3. Variabel paparan informasi dan tingkat
pengetahuan yang telah terbukti secara
bersama-sama  berpengaruh  terhadap
minat beli asuransi kesehatan pada
generasi milenial, maka sebaiknya
perusahaan asuransi dapat
mempertahankan  kegiatan  sosialisasi
yang selama ini mampu meningkatkan
pengetahuan dan minat beli pada generasi
milenial dan meningkatkan layanan
asuransi khususnya di bidang teknologi
agar lebih mudah dijangkau oleh
masyarakat di kalangan generasi milenial.
Mengoptimalkan sosial media yang
digandrungi oleh generasi milenial
sebagai sumber informasi mengenai
produk  dari  asuransi  kesehatan
perusahaan tersebut. Melakukan
pengembangan produk asuransi kesehatan
yang dibutuhkan oleh generasi milenial.

4. Saran untuk peneliti selanjutnya terkait
dengan penelitian ini yaitu dapat
menggunakan batasan umur yang lebih
spesifik dan jelas untuk sampel yang

digunakan  dalam  penelitian  yang
dilakukan, karena pada penelitian ini
rentang usia yang digunakan terlalu jauh
sehingga kirang spesifik.Selain itu juga
dapat menggunakan variabel lain yang
dapat mempengaruhi minat beli asuransi
Kesehatan atau jenis asuransi lain yang
belum dibahas pada penelitian ini.
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