PERANCANGAN RUMAH SAKIT KHUSUS IBU DAN ANAK
DENGAN PENDEKATAN ARSITEKTUR THERAPEUTIC DI
KOTA PALEMBANG

Diajukan untuk memenuhi salah satu syarat memperoleh gelar
Sarjana Arsitektur

l/
SMU aLAT pENGABDIRG

MUTHIA RISTI ISKANDAR PUTRI
03061382025083

PROGRAM STUDI ARSITEKTUR
FAKULTAS TEKNIK
UNIVERSITAS SRIWIJAYA
2023



RINGKASAN

PERANCANGAN RUMAH SAKIT KHUSUS IBU DAN ANAK DENGAN
PENDEKATAN ARSITEKTUR THERAPEUTIC DI KOTA PALEMBANG

Karya tulis ilmiah berupa Laporan Tugas Akhir, 25 Maret 2024

Muthia Risti Iskandar Putri; Dibimbing oleh Fuji Amalia S.T., M.Sc.
Arsitektur, Fakultas Teknik, Universitas Sriwijaya
XIII + 177 halaman, 31 tabel, 38 lampiran

RINGKASAN

Laporan ini menguraikan perencanaan dan perancangan rumah sakit khusus ibu dan anak
di Kota Palembang dengan pendekatan arsitektur therapeutic. Fokus utama proyek ini
adalah memberikan pelayanan keschatan yang optimal untuk ibu dan anak dengan
mempertimbangkan aspek kenyamanan dan pemulihan. Pendekatan Thereputic
diimplementasikan melalui program ruang dan tampilan bangunan. Penekanan therapeutic
diberikan pada desain bangunan melalui aspek pencahayaan alami, ruang terbuka,
pemilihan warna, ergonomi dan penyediaan ruang fasilitas untuk memenuhi kebutuhan
pasien serta mendukung aspek psikologis dan emosional. Dengan demikian, bangunan
yang dirancang tidak hanya berfungsi sebagai tempat penyembuhan fisik, tetapi juga
sebagai tempat untuk memberikan dukungan emosional melalui desain ruangan yang
menghormati privasi, memeberikan kenyamanan dan keamanan, serta memberikan ruang
untuk interaksi dan partisipasi keluarga.

Kata Kunci: Rumah Sakit Ibu dan Anak, Therapeutic, Kota Palembang
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SUMMARY

DESIGNING MOTHER AND CHILD HOSPITAL WITH
THERAPEUTIC ARCHITECTURE APPROACH IN PALEMBANG

Scientific papers in the form of Final Project Reports, date month year

Muthia Risti Iskandar Putri; Promoted by Fuji Amalia S.T., M.Sc.
Architecture, Faculty of Engineering, Sriwijaya University
XII + 177 page, 31 tabel, 38 attachment.

SUMMARY

This report describes the planning and design of a special maternal and child
hospital in Palembang City with a therapeutic architecture approach. The main
focus of this project is to provide optimal health services for mothers and children
by considering aspects of comfort and recovery. Thereputic approach is
implemented through space program and building appearance. Therapeutic
emphasis is given to the building design through aspects of natural lighting, open
space, color selection, ergonomics and the provision of facility space to meet the
needs of patients and support psychological and emotional aspects. Thus, the
designed building not only functions as a place for physical healing, but also as a
place to provide emotional support through room designs that respect privacy,
provide comfort and safety, and provide space for family interaction and
participation.

Keywords: Mom and Child Hospital, Therapeutic, Architecture
Literature : 6 amount (from 2006-to year 2022)
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BAB 1 PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Perkembangan dalam perawatan obstetri dan pediatri di Indonesia telah
mengalami kemajuan yang signifikan dalam beberapa tahun terkhir. Salah satu
perkembangan yang mencolok yaitu penggunaan teknologi reproduksi bantu seperti
fertilisasi in vitro (IVF) dan inseminasi intrauterin (1Ul), yang telah memberikan
harapan bagi banyak pasangan yang mengalami infertilitas. Data sementara dari
Perhimpunan Fertilisasi In Vitro Indonesia (PERFITRI) pada tahun 2022
menunjukkan bahwa sekitar 8.100 pasangan mengikuti program bayi tabung di
dalam 14.000 siklus bayi tabung di Indonesia. Di sisi lain, perkembangan perawatan
obstetri dan pediatri juga diiringi dengan meningkatnya kesadaran masyarakat akan
pentingnya imunisasi lengkap dan pemantauan tumbuh kembang anak, sebagai
bagian integral dari kesehatan dan kesejahteraan anak. Namun, ketidakmerataan
akses pelayanan kesehatan tersebut menjadi suatu tantangan dalam perkembangan
perawatan obestetri dan pediatri di Indonesia.

Berdasarkan data dari Badan Pusat Statistik tahun 2021, kota Palembang
memiliki jumlah penduduk sebanyak 1,7 juta jiwa. Dari jumlah tersebut, sekitar
23% adalah wanita dengan usia produktif, dan 33% merupakan anak-anak. Dengan
potensi penduduk sebesar ini, kota Palembang memiliki peluang yang besar untuk
mengembangkan fasilitas pelayanan kesehatan khusus ibu dan anak. Hal ini
menjadi semakin penting karena kota Palembang sebagai ibu kota Sumatera Selatan
hanya memiliki satu rumah sakit yang menyediakan layanan perawatan fertilitas
dan kesehatan tumbuh kembang anak, yang dimana rumah sakit ini masih tergolong
sebagai rumah sakit umum, sehingga kapasitas perawatan masih terbatas.

Rumah Sakit Khusus Ibu dan Anak (RSIA) memiliki beberapa fungsi utama
yang mencakup perawatan kesehatan pada wanita dengan masalah reproduksi, ibu
hamil, ibu melahirkan, ibu pasca bersalin dan anak yang baru lahir hingga usia
tertentu. Kegiatan perawatan ini meliputi persiapan kehamilan, pemeriksaan rutin,

pemantauan perkembangan janin, prosedur persalinan terkini, perawatan dan
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pemulihan pasca persalinan untuk ibu dan bayi, konseling, vaksinasi, perawatan
tumbuh kembang anak, dan layanan lainnya. Singkatnya RSIA bertujuan untuk
memperbaiki kualitas hidup ibu dan anak dengan memberikan layanan kesehatan
yang bermutu.

Dengan demikian, arsitektur sebagai rumah sakit khusus ibu dan anak memiliki
peran penting dalam menyediakan fasilitas pelayanan obsteri dan pediatri yang
dapat meningkatkan kesehatan dan kesejahteraan ibu dan anak di Sumatera Selatan,
terutama di Kota Palembang. Selain itu, RSIA dengan mempertimbangkan aspek
therapeutic di dalam desainnya, diharapkan dapat mengurangi stigma negatif yang
sering terkait dengan rumah sakit, terutama bagi pasien anak-anak. Dengan
demikian, pasien akan lebih nyaman dalam menjalani serangkaian proses

perawatan.

1.2 Masalah Perancangan

Masalah Perancangan mengenai bangunan ini adalah sebagai berikut:

1. Bagaimana perancangan bangunan Rumah Sakit Khusus Ibu dan Anak
yang dapat mewadahi kegiatan perawatan yang lengkap untuk pasien ibu
dan anak ?

2. Bagaimana merancang bangunan Rumah Sakit Khusus Ibu dan Anak
dengan penerapan arsitektur therapeutic untuk memberikan lingkungan
yang mendukung secara positif penyembuhan di dalamnya ?

1.3 Tujuan dan Sasaran

Tujuan dan Sasaran dari Perancangan bangunan ini adalah sebagai berikut:
1. Mewujudkan Rumah Sakit Khusus Ibu dan Anak untuk mewadahi
kegiatan perawatan yang lengkap.
2. Mewujudkan desain bangunan Rumah Sakit Khusus Ibu dan Anak
dengan penerapan arsitektur therapeutic untuk memberikan lingkungan

yang mendukung secara positif penyembuhan di dalamnya.
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1.4 Ruang Lingkup

Ruang lingkup Rumah Perawatan Pasca Bersalin ini adalah merancang sebuah
bangunan yang dapat mendukung kegiatan perawatan kehamilan secara
menyeluruh dan perawatan untuk anak bagi masyarkat Kota Palembang dan
sekitarnya. Penerapan arsitektur therapeutic diwujudkan dalam desain
bangunan seperti koneksi dengan alam, warna dan bentuk, ergonomi, serta
interaksi sosial. Namun, untuk tetap menjaga standar tertentu yang telah
ditetapkan untuk bangunan rumah sakit maka dibutuhkan batasan-batasan yang
resmi dalam tahapan desain yang mengacu pada beberapa sumber, yaitu :
1. Neufert Data Arsitek.
2. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 3 Tahun 2020 Tentang Klasifikasi
Rumah Sakit.
3. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 24 Tahun 2016 Tentang Teknis
Bangunan dan Prasarana Rumah Sakit.
4. UU Republik Indonesia Nomor 44 tahun 2009 Tentang Rumah Sakit.

1.5 Sistematika Pembahasan

Sistematika pembahasan menjelaskan isi dari setiap bab laporan perancangan
secara singkat. Perhatikan format penulisannya.

Bab 1 Pendahuluan

Bab ini berisi latar belakang, masalah perancangan, tujuan dan sasaran, ruang
lingkup, dan sistematika pembahasan.

Bab 2 Tinjauan Pustaka

Bab ini berisi pemahaman proyek, tinjauan fungsionnal, dan tinjauan objek
sejenis.

Bab 3 Metode Perancangan

Bab ini berisi kerangka berpikir perancangan, pengumpulan data, proses
analisis data, perangkuman sintesis dan perumusan konsep, dan kerangka berpikir
perancangan berupa diagram.

Bab 4 Analisis Perancangan
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Bab ini berisi analisis fungsional, analisis spasial / ruang, analisis kontekstual/
tapak, dan analisis geometri dan selubung.

Bab 5 Konsep Perancangan

Bab ini berisi sintesis perancangan tapak dan konsep perancangan. Sintesis
perancangan berisi sintesis perancangan tapak, sintesis perancangan arsitektur,
sintesis perancangan struktur, dan sintesis perancangan utilitas. Sedangkan konsep
perancangan berisi konsep perancangan tapak, konsep perancangan arsitektur,

konsep perancangan struktur, dan konsep perancangan utilitas.
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