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Kesehatan.
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dalam menyelesaikan Program Strata Il Magister Hukum Kesehatan di
Universitas Katolik Soegijapranata Semarang.
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Prof. Dr. Agnes Widanti S., SH., CN, sebagai Ketua Program Magister
Hukum Kesehatan Universitas Katolik Soegijapranata Semarang dan
selaku pembimbing dan guru penulis yang telah menanamkan benih-benih
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ABSTRAK

Indonesia masih dihadapkan pada persoalan rendahnya akses
masyarakat miskin terhadap pelayanan kesehatan yang berkualitas dan
terjangkau. Oleh karena itu, setiap kegiatan dan upaya untuk meningkatkan
derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya dilaksanakan berdasarkan
prinsip nondiskriminatif, partisipatif, perlindungan dan berkelanjutan yang sangat
penting artinya bagi pembentukan sumber daya manusia Indonesia, peningkatan
ketananan dan daya saing bangsa serta pembangunan nasional.

Upaya untuk meningkatkan derajat kesehatan yang setinggi-tingginya
pada mulanya berupa upaya penyembuhan penyakit, kemudian secara
berangsur-angsur berkerribang ke arah keterpaduan upaya kesehatan untuk
seluruh masyarakat dengan mengikutsertakan masyarakat secara luas yang
mencakup promotif, preventif, kuratif dan rehabilitative yang bersifat menyeluruh
terpadu dan berkesinambungan.

Dalam pelaksanaan terwujudnya derajat kesehatan masyarakat setinggi-
tingginya, salah satu bentuk pencapaiannya adalah dengan melibatkan dan
bekerja sama dengan semua pihak yang berkompeten dengan ketepatan yang
tinggi. Adapun bentuk penyelenggaraannya adalah dengan melaksanakan upaya
kesehatan yang mencakup kesehatan fisik, mental termasuk intelegensia dan
social. Dalam UU RI Nomer 38 Tahun 2009 tentang Kesehatan Pasal 1
terkandung makna,”"Keadaan sehat, baik secara fisik, mental, spiritual maupun
social yang memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif secara social dan
ekonomis”, sehingga secara perikehidupan di masyarakat jelas terkandung nilai-
nilai yang komprehensif terhadap hak individu atau masyarakat untuk dapat
hidup sehat.

Kata Kunci : Derajat Kesehatan Masyarakat, Pelayanan Kesehatan, Hak
Untuk Hidup Sehat.



ABSTRACT

Indonesia is still with the problem of low access to the public, especially
the poor to quality health services and affordable.

Therefore, every activity and efforts to improve community health status
highest with non discriminative implemented based on principle, participation,
protection and sustainability is very important for the formation of human
resources in Indonesia, increased resilience and competitiveness of nations, as
well as nationai development.

Effort to improved the health of the highest in the beginning of efforts to
cure disease, then gradually evolved towards the integration efforts for all public
health by involving the community at large which includes efforts to primitive,
preventive, curative andrehabilitative an integrated holistic and sustainable.

In implementing the establishment of community health status as highest,
one from of achievement is to involve and cooperate with all competent parties
with high accuracy. The shape of is implementation is to implement health
measures that include physical health, including mental and social intelligence,
"Things are healthy, physically, mentally, spiritually and socially to enable more
people to live socially and economically productive”, so that the life of the
community clearly embodied the values comprehensive of the rights of
individuals or communities to be able to live healthy.

Keywords : Degree of Public Health, Health Services, the Right to Healthy
Living
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