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KATA PENGANTAR 

Pengertian " Ilmu Kesehatan Masyarakat" scbagai tcrjcmahan terminologi 

Public HC<llth WHO sudah <lkr<lb dikenal oleh para dosen di Departemen IImu 

Kcschatan Masyarakat maupun para pclaku kcsehatan (Health Provider) puskcsmas 

dil<lpangan. 

Dianlara berbagai mctoda operasionalnya, terminologi Kcsch<ltan Kcluarg<l 

sebagai SUCltU pendekatan implcmentasi dari IImu Keschatan MasyarClkat yang masih 

bclllm banyak tcrpublikasikan. Justru hal ini mendorong kami untuk ikut membantu 

Illcnyajikan gambaran tentang pendckatan tcrscbut scbagai suatu "Approach System" 

tcrintcrgrasi dari bcrb<lgai program kcschCltan. 

Bcrbagai isi pokok pcngcrtian, baik tcnn<lsuk manfa<lt opcrasion<llis<lsinya, 

lllaUplin bcrbagai tujuan lain yang tidak hanya mcndukung bagi PClllbangunan 

Kcschatan scmata-Illata saja, mclainkan juga dapat mcmbcrikan dalllpak mcndukung 

bagi Pcmbangunan Masyarakat (Commllnity Development) mcnuJu kcpada 

pClllbangunan sosial (Social Development) sebagai terminal tcrakhir di Indoncsia. 

Karcnanya , mcngingat multiplicr cffcct dari kcschatan kcluarga yang dapat 

dijadikan scbagai titik masuk (Entrl ' Point) bagi pcmbangunan, perlu pcndekatan ini 

dikall1panyckan disall1ping bcrbagai variasi yang sudah ada scbagai pcmahaman 

pcrbandingan. 

Dcngan hadirnya bukll Kcschatan Kcluarga 1111, diharapkan dapat 

Il1cmpcrkaya sllmbcr kcpllstakaan Ilmu Kcschatan Masyarakat yang ll1asih tcrbatasi 

dcwasa ini. Bcbagai masukan bagi pcnycmpllrnaan bllkll ini m3sih sangat bmi 

harapkan dari para pcminat untllk pcrbaikan cdisi bcrikutnya 
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Definisi Kesehatan Keluarga : 

Kcschatan Kcluarga adalah pcndckatan (approach system) 

implcmcntasi pcnyclcngaraan kcgiatan kcschalan masyarakat di 

lapangun mclului unit-unit kcluarga scbugai titik masuk 

(Entr!' Point) yang Il1cngintcgrasikan bcrbagai program 

Puskcsmas untuk mcndukung pcningkatan status kcschatan 

Illasyarat. 

(S.R.2014) 
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