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ABSTRAKS

PENGERTIAN JUDUL.

"REDESAIN RUMAH SAKIT JIWA DR R.M.SOEDJARWADI KLNTEPENEKANAN PADA
ARSITEKTUR DAN PERILAKU)

MERUPAKAN SUATU KEGIATAN PERENCANAAN DAN PERANCAWNKABMBALI SUATU
PERUBAHAN SEHINGGA TERJADI PERUBAHAN FISIK TANPARMBAH FUNGSINYA
PADA SUATU KOMPLEK BANGUNAN ATAU RUANGAN YANG DIBKIAN UNTUK
MENAMPUNG DAN MERAWAT ORANG SAKIT JIWA DI DAERAAKEN

2.

LATAR BELAKANG.

DITINJAU DARI SEGI EVALUASI PURNA HUNI UNIT FUNGSIASIH BANYAK
FASILITAS-FASILITASMASIH BANYAK YANG KURANG DARANIJARISASI DARI
PADA RUMAH SAKIT KHUSUS

BANGUNAN RUMAH SAKIT JIWA TERSEBUT SUDAH TERMASBKM@JINAN YANG
TUA DITAKUTKAN MEMBAHAYAKAN PADA PENGGUNANYA

PERLU DITAMBAHKAN FASILITAS PENDIDIKAN DAN KETRAMRN UNTUK
KEMANDIRIAN BAGI PASIEN YANG SUDAH SEMBUH

PERMASALAHAN.

BAGAIMANA KONSEP REDESAIN RUMAH SAKIT JIWA DI KLNTEANG DAPAT

MENGATASI PERMASALAH PADA UNIT TEKNIS, FUNGSI, RBERUDAN SEKALIGUS

DAPAT MENAMPUNG KEGIATAN-KEGIATAN YANG AKAN MENDHGA
PERSOALAN

BAGAIMANA KONSEP PENATAAN SITE DAN KONSEP PENATRANN G RUMAH

SAKIT JIWA DR R.M. SOEDJAWADI KLATEN.

BAGAIMAN MENENTUKAN KEBUTUHAN RUANG (BESARAN RUAMBRAKTER

RUANG, ORGANISASI RUANG, HUBUNGAN RUANG) SEHINGGMRMU MEWADAHI

KEGAIATAN.

BAGAIMAN KONSEP TEKNOLOGINYA (STRUKTUR, ELEKTRIKAQUIPMENT)

SEHINGGA BANGUNAN DAPAT SUSTAINABLE.

BAGAIMAN KONSEP REDESAIN YANG MENEKANKAN PADA ARSIUR DAN

PERILAKU YANG DITERAPKAN

TUJUAN DAN SASARAN.
TUJUAN
MENYUSUN KONSEP PERENCANAAN DAN PERANCANGAN RUMAKITSJIWA
YANG BERFUNGSI SEBAGAI TEMPAT PENYEMBUHAN, REHARIE] PENDIDIKAN
DAN PELATIHAN BAGI PENDERITANYA SESUAI PERILAKU ISAKWA

SASARAN
MENDAPATKAN KONSEP PERENCANAAN DAN PERANCANGAN RUBKKIT JIWA

YANG MELIPUTI:



KONSEP KEGIATAN DAN PENGELOMPOKAN KEGIATAN DIDALANUMAH
SAKIT JIWA.

KONSEP PENGOLAHAN TAPAK DAN ZONIFIKASI.

KONSEP SISTEM PERUANGAN YANG MELIPUTI MACAM RUANGBUNGAN
RUANG, BESARAN RUANG, POLA SIRKULASI RUANG.

KONSEP UNGKAPAN FISIK BANGUNAN TERUTAMA RUANG RAWRP YANG
NYAMAN SERTA MEMBERIKAN SUASANA THERAPEUTIK.

KONSEP SISTEM STRUKTUR BANGUNAN.

KONSEP UTILITAS BANGUNAN.



KATA PENGANTAR
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Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Puji Syukur alhamdulillah penulis atas kehadiratlahl SWT yang telah
melimpahkan kasih sayang-Nya, serta sholawat damsantuk manusia pilihan lllahi,
Nabi Muhammad SAW sehingga akhirnya penulis dapahymlesaikan tugas akhir
dengan judufREDESAIN RUMAH SAKIT JIWA DR R.M. SOEDJARWADI KENT
(Penekanan pada Arsitektur dan Perilaku).

Tugas Akhir ini disusun dan diajukan sebagai syarduk mencapai derajat
sarjana ( S1 ) pada Jurusan Arsitektur Fakultasnikekniversitas Muhammadiyah
Surakarta.

Penulis menyadari bahwa proses penulisan Tugasir Akin tidak dapat
dilaksanakan bila Allah SWT tidak berkenan membimgbimelalui kebaikan hati yang
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Akhirat mendapatkan tempat yang mulia disisi ABNT .
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1.Pengertian Judul
Redesain
Redesain adalah kegiatan perencanaan dan peranckegdali suatu perubahan
sehingga terjadi perubahan fisik tanpa merubahsinyg baik melalui perluasan
maupun pemindahan lokasi (Echlols & Shadily 199a@maNoviyanto, 2004).

Rumah Sakit

Adalah suatu kompleks bangunan atau ruang yanggdipakan untuk menampung
untuk menampung dan merawat orang sakit maupuralber@alam Noviyanto,
2004).

Bangunan untuk merawat/tempat tinggal penderitagyanerasakan ketidak
nyamanan pada tubuh karena terganggunya alat sghihgga tidak dapat bekerja
semestinya (Maramis, 1990 dalam Waluyo, 2001).

Sakit Jiwa
Persoalan yang menderita sesuatu yang mendatarggatidak nyaman pada tubuh
karana terganggunya perasaan batin, pikiran daanaaiggan sehingga tidak dapat

bekerja sebagai mana mestinya (Maramis, 1990 délatayo, 2001).

Rumah Sakit Jiwa
Rumah sakit khusus merawat dan mengobati pendsak# jiwa (Maramis, 1990

dalam Noviyanto, 2004).

Dr. R.M. Soedjarwadi

Orang pertama menjadi Direktur Rumah Sakit Jiwdldien
Klaten

Suatu daerah tingkat Il di Propinsi Jawa Tengah
Arsitektur
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lImu atau seni bangunan, ruang, tata ruang, terhpati, proses perencanaan
( Sumaryoarsitektur modern, UGM, 1997).

Perilaku
Suatu aktifitas yang dilakukan oleh makluk hid&madily, 1989).

Jadi pengertian judul “Redesain Rumah Sakit Jiwa Dr R.M. Soedjarwadi
Klaten (Penekanan pada Arsitektur dan Perilaku)”: adalah perencanaan dan
perancangan ulang suatu komplek bangunan yang al@mplembaga untuk
memelihara, menampung dan merawat orang yang mempumasalah kejiwaan
(perasaan, pikiran dan emosi) yang terletak di Kd&den dengan penekanan pada
arsitektur yang memperhatikan aktifitas yang addatimnya.

1.2.Latar Belakang
1.2.1. Evaluasi Purna Huni Unit Fungsi
Dari hasil pengamatan/survei di lapangan didapaBaiuasi Purna Huni (EPH)

Unit Fungsi sebagai berikut:

Tabel 1.1. Evaluasi Purna Huni Unit Fungsi
| No | Aspek yang dinilail Kondisi | Arahan
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10

11

Parkir

Hubungan ruang

Kamar mayat
Masjid

Kamar kecil
Sirkulasi

Pos satpam
Jalur pendistrian

Jalur pemandu

Dinding

Tempat sampah

Penataan area parkir kura

rapi/sembarang
Tidak ada hubungan ruang
Belum ada

Letaknya paling belang

Kamar kecil jarang

ndiberikan tempat khusus

Sebaiknya ruangan yan
saling berhungal
berdekatan

Harus ada

Sebaiknya diletakkar
ditengah-tengah site
Sebaiknya ditambah

N

1

Sirkulasi pada ruang inapSirkulasi bebas
terputus
Penjaga satpam hanya di depahSetiap pintu masuk harus
ada penjaga
Permukaan licin
Permukaan stabil, tahan
Tidak ada cuaca, bertekstur, tidak
licin
Perlu diberi supaya
Warna suram belum dicatpengunjung tidak bingung
kembali Warna dinding terang
Ruang tunggu harus
Tidak ada (jarang) tersedia tempat sampah

dalam radius 20 m

(Sumber: survei di lapangan, 2007)

1.2.2. Evaluasi Purna Huni Unit Teknis

Dari hasil pengamatan/survai di lapangan di dapaiealuasi Purna Huni Unit

Teknis sebagai berikut:

Tabel 1.2. Evaluasi Purna Huni Unit Teknis

No | Aspek yang dinilai Kondisi Arahan

1 | Rambu Tidak ada Memberikan informasi arah dan
petunjuk

2 | Telepon umum Tidak ada Persyaratan teknis, aksesbilitas dan
lingkungan

(Sumber: survei di lapangan, 2007)

1.2.3 Evaluasi Purna Huni Unit Perilaku

Tabel 1.3. Evaluasi Purna Huni Unit Perilaku

Aspek yang dinilai

Kondisi

Arahan

Ruang karyawan
Ruang inap

Karyawan mondar-mandir
Ruang terbuka

Ruang berdekatan
Ruang terisolasi tapi tidal
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kelihatan tertutup

3 | Ruang tunggu Kurang nyaman, kepanasan Diberikan tempat vyan
teduh
4 | Ruang lobby Tidak jelas Ruang lobby harus ada

(Sumber: survei di lapangan, 2007)

Berdasarkan Evaluasi Purna Huni tersebut permamalahksesibilitas,
perletakan dan penzoningan ruang, sirkulasi, ssfitegkungan dan juga untuk
mewadahi perkembangan yang akan datang maka pla#tuldan redesain.

Evaluasi Purna Huni
Evaluasi purna huni pada bangunan dapat dilinabeabagai aspek antara lain:
» Karena bangunan rumah Sakit Jiwa Dr. R.M. Sodjarwddten termasuk
bangunan tua ditakutkan bangunan itu membahayakaygpna.
» Menurut survey saya kualitas untuk pelayanan dmatamah sakit tersebut
kurang memuaskan.
» Untuk tampak bangunan rumah sakit tersebut kuregmgdtpada yang modern
seperti sekarang ini.
» Karena untuk fasilitas pendidikan dan ketrampilanakg maka perlu ditambabhi
untuk masalah tersebut sehingga perlu diadakan epdpangan site guna

menempatkan pendidikan dan pelatihan sebagai kerizansipasien.

1.3. Permasalahan
1.3.1. Rumusan Permasalahan
Bagaiman konsep redesain Rumah Sakit Jiwa di Klateng dapat
mengatasi permasalahan pada unit teknis, fungsilake dan sekaligus dapat
menampung kegiatan di masa-masa mendatang mengarggtinan sudah berusia
50 tahun?
1.3.2. Rumusan Persoalan
a. Bagaimana Konsep penataan site dan konsepapanaiang Rumah Sakit
jiwa Dr. R.M. Soedjarwadi Klaten?
b. Bagaiman menentukan kebutuhan ruang (besaran ruargkter ruang,
organisasi ruang, hubungan ruang) sehingga mampuadadi kegaiatan

diagnosa, terapi, rehabilitas, pendidikan, pelatidan perawatan serta
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berfungsi sebagaimana peran di Rumah Sakit JiwaRIM. Soedjarwadi
Klaten?

Bagaiman konsep teknologinya (struktur, elektrikafjuipment sehingga
bangunan dapaustainabé?

Bagaiman konsep redesain yang menekankan padak&usidan perilaku
yang diterapkan di Rumah Sakit Jiwa Dr. R.M. Soedhali Klaten?

1.4. Tujuan Dan Sasaran
1.4.1. Tujuan

Menyusun konsep perencanaan dan perancangan Ruakdhli®/a yang

berfungsi sebagai tempat penyembuhan, rehabifieagjidikan dan pelatihan bagi

penderitanya sesuai perilaku sakit jiwa.

Keunggulan dari pada Rumah Sakit Jiwa Dr. R.M. &odpdi Klaten

adalah menciptakan ruang pendidikan dan pelatib@mg yberupa bermacam-

macam aktifitas yaitu melalui pendidikan dan pékati yang berbentuk mandiri

antara lain menjahit, bertani, otomotif, berteredni

1.4.2. Sasaran

Mendapatkan konsep perencanaan dan perancanganhRoaké Jiwa

yang meliputi:

o

o

o

Konsep kegiatan dan pengelompokan kegiatan didRlamah Sakit Jiwa.
Konsep pengolahan tapak dan zonifikasi.

Konsep sistem peruangan yang meliputi macam rubofgungan ruang,
besaran ruang, pola sirkulasi ruang.

Konsep ungkapan fisik bangunan terutama ruang raveg yang nyaman
serta memberikan suasana therapeutik.

Konsep sistem struktur bangunan.

Konsep utilitas bangunan.

1.5. Batasan Dan Lingkup Pembahasan
1.5.1. Batasan

podll



Permasalahan dan persoalan yang ada pembatasiamplitigu arsitektur
hal-hal yang lain sebagai masukan terhadap peraanadan perancangan akan

dibahas dengan kondisi pada umumnya bila dianggapentu.

1.5.2. Lingkup
Pembahasan pada pada fisik bangunan yang bediéik pada persoalan

yang ada didalam Rumah Sakit Jiwa Klaten.

1.6. Metode Pembahasan
1.6.1. Pengumpulan Data
o Studi Literatur.
0 Observasi secara langsung terhadap obyek.
o Intrview secara langsung terhadap pegawai maupgarpmng.

o Studi banding

1.6.2. Pengolahan Data
o Pengidentifikasian data.
o Menyusun data dengan sistematis dan pengapliasiana gmenunjang

pembahasan.

o Melakukan pengamatan dan penelitian dari data kenutdianalisa tentang hal
yang relevan untuk menjadi prioritas.

o Merupakan hasil akhir berupa konsep perencanaampel@mcangan serta desain

bangunan.

1.7. Sistematika Pembahasan
BAB | PENDAHULUAN
Mengemukakan pengertian judul, latar belakang, pasan masalah, tujuan dan
sasaran, metode pembahasan, batasan dan lingkenaga¢ahan serta sistematika

pembahasan.

BAB Il KAJIAN PUSTAKA
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Berisi tentang teori-teori dan fakta-fakta empigbagai berikut: (1) tinjauan
kesehatan jiwa, perkembangan ilmu kesehatan, (Z)aRuSakit Jiwa, peran dan
fungsi rumah sakit jiwa, visi dan misi, klasifikadan persyaratan umum Rumah
Sakit Jiwa, serta peraturan-peraturan pemerintaly yeerhubungan dengan rumah
sakit, (3) Kota Klaten, Rumah Sakit Jiwa Dr. R.MyefjjarwadiKlaten, Tinjauan

historis mengenai pengolahan tapak untuk banguremg ymendukung proses

pemulihan kesehatan. (4) Studi banding ke Rumait Sala Pusat Surakarta.

BAB Il GAMBARAN LOKASI
Berisi tentang lokasi, kondisi exsisting, aspekfiaspek aktifitas, aspek peraturan

pemerintah tentang bangunan.

BAB IV ANALISA PENDEKATAN SERTA KONSEP PERENCANAAN
DAN PERANCANGAN

Berisi tentang analisa pendekatan serta konsepngmran dan perancangan
Redesain Rumah Sakit Jiwa Dr.R.M. Soedjarawadigilat

Merupakan tahapan analisa yang berisi pembahasarasenenyeluruh tentang
Rumah Sakit Jiwa Dr.R.M. Soedjarawadi Klaten yargipati analisa makro dan
mikro: analisa site, analisa ruangan, pengelompdkagiatan, pelaku kegiatan,
kebutuhan dan besaran ruang, hubungan kegiataropfakvungan kegiatan mikro,
pola hubungan ruang, zonifikasi, analisa pengolatemaek, pola tata masa,

penampilan bangunan, analisa lansekap, analisenteta, analisa tapak.
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