
KOP SURAT PERUSAHAAN 

 
 
 
Nomor​: .......................................​ ​ ​ ​  ..........................,.......,.......,........ 
Lamp​ :........................................ 
Perihal​:Surat Permohonan Penerbitan Sertifikat 
 

 
 
Yth. Kepala Kantor Cabang ........................... 
BPJS Kesehatan 
di 
.......................................... 
 
 
 
 
​ Bersama ini kami mohon bantuan BPJS Kesehatan untuk dapat menerbitkan 

sertifikat keikutsertaan PT..................................................................................menjadi 

peserta JKN KIS. 

Berikut kami lampirkan Surat Pernyataan sebagai dasar pertimbangan penerbitan Sertifikat  

Kepesertaan JKN KIS. 

 

​ Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan 

terima kasih. 

 

​ Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan 

terima kasih. 

 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​ Pimpinan Badan Usaha 
​ ​ ​ ​ ​ ​ PT.......................................................... 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​ Tanda tangan dan stempel 
 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ............................................................... 

​ ​ ​ ​ ​ ​ Jabatan .................................................. 

 

 

 



KOP SURAT PERUSAHAAN 

​ ​ ​ ​  

​ SURAT PERNYATAAN ​  
UNTUK PERMOHONAN SERTIFIKAT  KEPESERTAAN JKN KIS 

 

Yang bertandatangan di bawah ini : 

Nama​ ​ ​ :...................................................................................................... 

Jabatan​ ​ : ..................................................................................................... 

Nama Badan Usaha​ :......................................................................................................  

Alamat Badan Usaha​: ..................................................................................................... 

 

​ Dengan ini menyatakan bahwa : 

1.​ Sudah mendaftarkan seluruh karyawan dan anggota keluarga dari PT 
................................................ menjadi peserta Program JKN KIS  dengan rincian 
sebagai berikut : 

No Data Badan usaha Jiwa Peserta Terdaftar pada 
Program JKN KIS 

Jiwa 

1 Jumlah Karyawan   Jumlah Karyawan   

2 Jumlah  Anggota Keluarga   Jumlah Anggota Keluarga   

3 Total   Total   
 

2.​ Sudah memdapatkan surat keterangan kepesertaan JKN KIS dari BPJS Kesehatan 

Kantor Cabang ................................................................terlampir. ( Lampiran 21, Perdir 

No. 71 Tahun 2018) 

3.​ Bersedia untuk dilakukan pemeriksaan oleh Tim Kepatuhan BPJS Kesehatan  

 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan dapat 

dipertanggungjawabkan.​  

​ ​ ​ ​ ​ ​  

................................,.......,........,........​​ ​ ​ ............................,.......,.......,....... 
Disetujui untuk diproses ​ ​ ​ ​ ​ Pimpinan Badan Usaha 
Kepala Cabang BPJS Kesehatan  
 
 
​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ Materai, tanda tangan dan stempel 
​ ​ ​ ​ ​  
 



KOP SURAT PERUSAHAAN 

...............................................................​ ​ ​ .................................................... 



KOP SURAT PERUSAHAAN 
DATA PEKERJA BADAN USAHA ......................................................... dengan Nomor Virtual Account ……………………………………... 

Data Riil 
Jumlah 

Pekerja saat 
Ini 

Data Pekerja Yang 
Sudah Terdaftar di 
BPJS Kesehatan  

Data Pekerja Yang 
Terdaftar Sebagai 
Peserta Penerima 

Bantuan Iuran (PBI) 

Data Pekerja Yang Sudah Terdaftar 
Sebagai Suami/Istri Pekerja 
Penerima Upah Yang Lain 

(PNS/TNI/POLRI/Badan Usaha 
Swasta Lain) 

 
Data Pekerja Yang 
Terdaftar Sebagai 

Peserta JKN Mandiri 
/ Perorangan 

 
Data Pekerja yang belum 

didaftarkan 

a b c d e f 
      

 

Keterangan / Komitmen Pendaftaran 100% pekerja: ……………………………………………………………………………………………………………............. 

​           
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………............... 

1.​ Pengisian kolom a, b, c, d, e dan f diisikan dengan angka 
2.​ Pengisian kolom a adalah jumlah seluruh pekerja saat ini (baik yang sudah terdaftar dalam Program JKN-KIS maupun belum terdaftar) 
3.​ Pengisian kolom b adalah jumlah pekerja yang sudah terdaftar melalui Badan Usaha yang Bapak/Ibu Pimpin 
4.​ Pengisian kolom f adalah jumlah pekerja yang belum didaftarkan melalui Badan Usaha yang Bapak/Ibu Pimpin serta diberikan keterangan 

(alasan belum didaftarkan) 
5.​ Data lampiran 1 ini hanya diisi data Pekerja saja, tidak termasuk anggota keluarga 
6.​ Pekerja yang terdaftar sebagai Peserta PBI (Penerima Bantuan Iuran) adalah peserta yang terdiri dari fakir miskin dan tidak mampu, yang iurannya 

dibayarkan oleh Pemerintah.  
7.​ Kolom a = kolom b + kolom c + kolom d + kolom e + kolom f 

..................., .................................. 

            (tanda tangan dan stempel) 
 
 
 



KOP SURAT PERUSAHAAN 
(...................................................) 


