BABS5
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

1.

Peluang terinfeksi virus COVID-19 berbeda dengan peluang terkena penyakit kritis yang
ditanggung oleh perusahaan asuransi pada umumnya, sehingga penyebaran virus COVID-19
harus dipertimbangkan dalam perhitungan besar premi asuransi jiwa dan kesehatan.

. Solusi numerik pada model penyebaran penyakit SIDRS dapat diperoleh menggunakan bantuan

perangkat lunak Maple. Parameter-parameter yang digunakan dalam simulasi ini ditentukan
berdasarkan data lapangan COVID-19 di Indonesia.

Penelitian ini menelaah skema perhitungan premi dengan dua pendekatan pembayaran man-
faat yang berbeda yaitu manfaat berupa sekali pembayaran dan manfaat berupa anuitas.
Dengan skema manfaat berupa sekali pembayaran, pemegang polis dapat memperoleh man-
faat kesehatan dan kematian secara sekaligus walaupun premi yang dibayarkan lebih tinggi
dibandingkan dengan premi dari skema manfaat berupa anuitas. Kelebihan skema manfaat
berupa anuitas adalah harga premi yang lebih rendah sehingga skema polis asuransi ini akan
lebih terjangkau oleh kalangan masyarakat yang lebih luas.

Jika banyaknya pemegang polis meningkat, maka harga premi akan menjadi lebih rendah.
Seiring dengan meningkatnya banyaknya pemegang polis, penurunan premi akan semakin
kecil. Dengan harga premi yang lebih rendah, diharapkan masyarakat dari berbagai kalangan
dapat memperoleh proteksi yang memadai terhadap risiko akibat virus COVID-19.

5.2 Saran

Pengembangan lebih lanjut untuk skripsi ini adalah:

1
2
3

. Menggunakan percentile premium principle juga untuk menentukan premi.

. Mempertimbangkan tingkat keparahan setelah terinfeksi COVID-19.

. Menerapkan model penyebaran penyakit SIDRS secara kontinu pada penentuan premi asuransi
kesehatan dan jiwa.

. Penentuan parameter penyebaran penyakit dicocokkan dengan data riil.
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