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BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Penelitian

Pertumbuhan rumah sakit di Indonesia cukup tinggi kurun waktu sepuluh

tahun ini. Namun, pertumbuhan tersebut tidak berbanding lurus dengan

kualitasnya. Dari 1.354 rumah sakit di Indonesia yang terakreditasi baru 534

unit RS (41,33%). Data kementerian kesehatan 2001 jumlah RS pemerintah di

Indonesia 598 unit. Akhir 2008 mencapai 655 unit. Pertumbuhan RS swasta

2001 sebanyak 580 unit, akhir 2008 mencapai 699 unit.

RSAB Harapan Kita merupakan rumah sakit tipe A dengan kapasitas 303

tempat tidur, dan Unit Pelaksana Teknis (UPT) Kementerian Kesehatan

Republik Indonesia dengan menerapkan Pola Pengelolaan Keuangan Badan

Layanan Umum (PPK-BLU). Tugas pokok RSAB Harapan Kita berdasarkan

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor:

1683/MENKES/PER/XII/2005 tanggal 27 Desember 2005 tentang Organisasi

Dan Tata Kerja RSAB Harapan Kita, adalah menyelenggarakan pelayanan

kesehatan paripurna untuk anak dan ibu secara berkesinambungan, pendidikan

dan pelatihan, penelitian dan pengembangan serta pelaksanaan  pelayanan  lain

dibidang pelayanan kesehatan yang bertujuan meningkatkan status kesehatan dan

senantiasa berorientasi kepada kepentingan masyarakat sesuai dengan peraturan

perundang-undangan yang berlaku.

Berdasarkan undang-undang No. 40 tahun 2004 tentang sistem

jaminan sosial nasional (SSJN) dan undang-undang No. 24 tahun 2011 tentang

badan penyelenggara jaminan sosial (BPJS). Badan penyelenggara jaminan

sosial kesehatan ditugaskan menyelenggarakan jaminan pemeliharaan

kesehatan bagi seluruh masyarakat Indonesia, terutama untuk PNS, penerima

pensiunan PNS, dan TNI/POLRI. BPJS kesehatan merupakan program

pemerintah dalam kesatuan jaminan kesehatan nasional yang beroperasi sejak

tanggal 1 Januari 2014.


