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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Salah satu tujuan dari Pembangunan Nasional adalah
pembangunan sumber daya manusia Indonesia dalam bidang
kesehatan, hal ini selaras dengan visi pembangunan di bidang
kesehatan yaitu Indonesia Sehat 2010. Wacana ini kemudian dikenal
dengan Pembangunan Nasional berwawasan kesehatan yang targetnya
adalah meningkatkan kesadaran masyarakat untuk hidup sehat di
lingkungan yang sehat sehingga mampu mewujudkan sumber daya
manusia yang sehat, cerdas, berkualitas dan produktif. Sebagai
konsekuensinya, semua pihak, terutama yang berkaitan langsung
dengan pembangunan kesehatan, perlu berbenah diri dan melakukan
peningkatan yang terus menerus. Pemerintah dalam hal ini juga tidak
pernah bosan memberikan dukungan dan bantuan demi terlaksananya
tujuan bersama tersebut. Berbagai program terus diluncurkan, terutama
yang berkaitan dengan peningkatan lembaga pelayanan kesehatan
seperti Rumah Sakit, dan lembaga kesehatan lainnya. Rumah sakit
bersalin, yang dalam hal ini adalah bagian integral yang tak terpisahkan
dari wacana kesehatan, juga tidak terkecuali, adalah bagian yang
mendapat perhatian serius dari pemerintah pusat dan pemerintah

daerah.

Kota Bandung memiliki satu rumah sakit bersalin pemerintah,
yaitu Rumah Sakit Bersalin Astanaanyar. Terkait dengan visi Bandung
Sehat 2008, tentunya Pemerintah Kota Bandung tidak tinggal diam.
Perubahan dan peningkatan status Rumah Sakit Bersalin Astanaanyar
terus dilakukan. Tercatat sebelum tanggal 7 Maret 2001 Rumah Sakit

Bersalin Astanaanyar merupakan Unit Pelaksana Teknis Dinas



