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PERENCANAAN DAN PERANCANGAN RUMAH SAKIT KHUSUS
PENANGGULANGAN KORBAN NARKOBA DI KOTA PALEMBANG

Reflyendi
Program Studi Arsitektur Fakultas Teknik Universitas Sriwijaya
Email : reflyendi@gmail.com

Ringkasan

Penyalahgunaan narkoba telah menjadi masalah nasional. Jumlah pengguna
narkoba selalu meningkat secara signifikan dari tahun ke tahun. Pengguna
narkoba di Sumatera Selatan menempati urutan ketiga dalam jumlah pengguna di
Sumatra. Badan Narkotika Nasional menekan jumlah pengguna dengan
melakukan perawatan medis melalui rumah sakit. Rumahsakitini merawat pasien
melalui beberapa tahap. Tahap-tahap ini memiliki aktivitas dan perawatan berbeda
dengantujuanuntuk membuat pasien tenang, nyaman, dan aman. Karena itu,
dibutuhkan pengelompokan ruang berdasarkan aktivitas dengan pendekatan
fungsi ruang. Jarak tertentumemisahkan fungsi untuk memberikan ruang yang
tenangbagi pasien. Hal ini juga didukung oleh beberapa faktor yang berkaitan
dengan sirkulasi dan kenyamanan termal. Pemaparan bangunan menghadap utara-
selatan dan pengaturan bukaan menghasilkan kenyamanan termal. Jarak aman
memberikan respons cepat terhadap keselamatan dan kebutuhan darurat.
Kenyamanan juga diciptakan oleh lingkungan hijau untuk mengurangi kebisingan

dan menjaga privasi pasien. Desain arsitektur tersebut menciptakan suasana dalam
mendukung proses pemulihan pasien.

Kata Kunci: Rumah Sakit Khusus, Standar Ruang Pelayanan BNN,
Pengelompokkan Ruang, Suasana Pemulihan.
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PLANNING AND DESIGN
SPECIAL DRUG DEPENDENCY HOSPITAL OF PALEMBANG

Reflyendi
Architecture Study Program of Engineering Faculty of Sriwijaya University
Email : reflyendi@gmail.com

Drug abuse has become a national matter of concern. The number of drug users
always significantly increases from year to year. The drug users in South Sumatra
place the third in the ranking number of users on Sumatra. The National Narcotics
Agency suppresses the number of users by doing medical treatment through the
hospital. It treats the patient through several stages. These stages have different
activities and treatment to make the patients calm, comfort, and safety. Because of
that, it takes a space grouping based on activities with a space function approach.
A distance separates the function to provide tranquility space to the patient. It is
also supported by several factors related to certain circulation and thermal
comfort. An exposing the building to the north-south and setting the openings
generates a thermal comfort. The safe distances give a quick response to safety
and emergency needs. The comfortable is also created by a green environment to

reduce noise and maintain patient privacy. Those architectural designs create an
atmosphere in supporting the patient recovery process.

Keywords: Special Hospitals, BNN Service Room Standards, Space Grouping,
Recovery Atmosphere.
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BAB | PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Badan Narkotika Nasional (BNN) adalah sebuah Lembaga Pemerintah Non
Kementerian (LPNK) Indonesia yang mempunyai tugas melaksanakan tugas
pemerintahan di bidang pencegahan, pemberantasan penyalahgunaan dan peredaran
gelap psikotropika, prekursor, dan bahan adiktif lainnya kecuali bahan adiktif
untuk tembakau dan alkohol (PP RI N0.23:2010). BNN mempunyai empat tugas
pokok, yaitu pencegahan, memberantas, rehabilitasi, dan administrasi. Salah satu
yang menjadi ujung tombak BNN dalam menekan angka penyalahgunaan narkoba
adalah rehabilitasi. Berdasarkan data BNN, penyalahgunaan narboka di Sumatera
Selatan pada tahun 2014 ke 2017 mengalami penurunan, dari 94.000 jiwa, menjadi
84.925 jiwa. Namun, proyeksi angka pengguna narkoba akan tetap stabil di angka
tersebut, dikarenakan mulai sulitnya tahap penurunan terhadap penyalahgunaan
narkoba. Dengan tingginya angka pecandu narkoba BNN Sumsel pun semakin
gencar mengadakan sosialisasi dan rehabilitasi, tercatat pada tahun 2017 BNN
Sumsel dengan bantuan dari Institusi Penerima Wajib Lapor telah merehabilitasi
sebanyak 1090 jiwa. Walau demikian angka tersebut merupakan penurunan dari dua
tahun sebelumnya. (Pusat Penelitian Data dan Informasi BNN RI1:2017). Hal ini
terjadi karena BNN hanya mampu menampung 1.900 orang pecandu setiap tahunnya
di enam Balai Rehabilitasi milik BNN yang berada diluar Sumatera Selatan.
Sementara kehadiran Institusi Penerima Wajib Lapor masih belum cukup memenuhi

kebutuhan pecandu untuk diobati.

Selain BNN terdapat beberapa pilihan untuk melakukan rehabilitasi. Tempat itu
seperti Lembaga Swadaya Masyarakat (LSM), Rumah Sakit, serta Panti Rehab
Keagamaan. Tentunya tempat-tempat itu telah menjalin kerja sama dan mendapat
izin dari BNN. Sama halnya di Kota Palembang, BNN Provinsi menjalin kerja sama
dengan berbagai lembaga pengobatan yang ada. Salah satunya, pecandu akan dirujuk
ke Rumah Sakit Jiwa Ernaldi Bahar. Hal ini dikarenakan pecandu narkoba sering

dikaitkan dengan penyakit kejiwaan. Rumah Sakit Jiwa Ernaldi Bahar pun
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menyediakan fasilitas khusus untuk mengobati pecandu. Namun pada tahun 2017
rumah sakit ini hanya dapat merehabilitasi sebanyak 74 orang saja.

Standar rehabilitasi BNN dapat dilihat dari tahap-tahap pengobatannya. Tahap
tersebut adalah asesmen atau tahap penerimaan. Kedua, menjalani proses rehabilitasi
medis dan rehabilitasi sosial. Tahap ketiga, pasca rehabilitasi, pecandu dapat kembali
melakukan kegiatan sehari-hari seperti sekolah atau yang sesuai dengan minatnya
namun masih dalam pengawasan (Perka BNN RI:2017). Dalam ketiga tahapan
tersebut, akan banyak aktivitas yang ada di rumah sakit. Banyaknya aktivitas tersebut
maka diperlukan mintakat (pengelompokan ruang) berdasarkan aktifitas.
Pengelompokan ini dilakukan dengan pemisahan fungsi yang dapat dipisahkan oleh

jarak dengan harapan dapat memberikan ketenangan pada pasien.

Mengingat banyaknya pecandu narkoba, ditambah dengan menurunnya angka
pecandu yang direhabilitasi, serta masih kurangnya tampungan untuk rehabilitasi
maka diperlukan rumah sakit khusus yang mengangani korban penyalahgunaan
narkotika di Kota Palembang. Rumah sakit ini nantinya akan memberikan pelayanan
yang tepat mulai dari awal pengobatan hingga siap kembali kedalam masyarakat.
Selain itu, tahapan pengobatan di rumah sakit ini mengambil dari standar BNN, dan
juga didesain dengan menggunakan berbagai aspek dari arsitektur melalui penataan

tapak, fisik bangunan dan suasana ruang yang mendukung proses pemulihan.

1.2 Rumusan Masalah

Sejalan dengan latar belakang masalah di atas, penulis merumuskan rumusan

masalah sebagai berikut :

1. Bagaimana perancangan sebuah rumah sakit khusus penanggulangan korban
narkoba dengan standar yang dikeluarkan oleh BNN?

2. Bagaimana perancagan sebuah rumah sakit khusus penanggulangan korban
narkoba dengan mintakat (pengelompokan ruang) berdasarkan aktifitas untuk

memberikan ketenangan, keamanan dan kenyamanan pada pasien?

12



1.3  Tujuan dan Sasaran

Tujuan yang ingin dicapai dengan dibuatnya rumah sakit khusus penanggulangan
korban narkoba di Kota Palembang adalah merancang sebuah rumah sakit untuk
pengobatan pecandu narkoba dengan standar pengobatan BNN dan besaran ruang
dari Departemen Kesehatan. Ruang tersebut akan dikelompokan berdasarkan
aktivitas yang bertujuan memberikan ketenangan pada pasien.

Sasaran perencanaan dan perancangan rumah sakit khusus penanggulangan narkoba
adalah masyarakat luas didalam Kota Palembang. Rumah sakit ini akan
memeberikan ketenangan pada pasien dengan menggunakan berbagai aspek dari
arsitektur melalui penataan tapak, fisik bangunan dan suasana ruang Yyang

mendukung proses pemulihan.

1.4 Ruang Lingkup

Ruang lingkup dan batasan dalam perencanaan dan perancangan rumah sakit khusus
penanggulangan narkoba meliputi bangunan nantinya akan ditujukan untuk tingkat
kota yang akan berlokasi di Kota Palembang. Pelayanan di rumah sakit ini akan
berdasarkan tahapan-tahapan dan metode-metode yang digunakan dalam proses
penyembuhan secara medis. Kemudian, perencanaan bangunan dikaitkan dengan

tujuan dan sasaran.

1.5  Sistematika Pembahasan
Secara umum, sistematika pembahasan pada laporan proposal perancangan ini

diuraikan menjadi:

BAB | Pendahuluan
Pendahuluan merupakan gambaran umum dari proyek yang akan dirancang meliputi
latar belakang masalah, rumusan masalah, tujuan dan sasaran, ruang lingkup bahasan

serta sistematika pembahasan dari setiap babnya.
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BAB Il Tinjauan Pustaka
Tinjauan pustaka berisi tentang definisi pemahaman proyek, dasar-dasar
perancangan, tinjauan objek sejenis, tinjauan fungsional dan data lapangan yang

menjelaskan lebih lanjut mengenai tapak yang dipilih.

BAB |1l Metode Perancangan

Pada metode perancangan dibahas pentahapan kegiatan perancangan yang diuraikan
menjadi pengumpulan data penunjang perancangan dan analisis pendekatan
perancangan. Adapun, dibahas juga tentang kerangka berpikir perancangan yang
disajikan dalam bentuk diagram.

BAB IV Analisis Perancangan
Bab ini berisi tentang analisis yang dilakukan penulis untuk menunjang proses
perancangan, analisis merupakan proses yang penting dalam menentukan konsep

perancangan yang mampu menyelesaikan permasalahan rancang.

BAB V Sintesis dan Konsep Perancangan
Pada bab ini diuraikan sintesis untuk mendapatkan konsep perancangan yang
merupakan bagian akhir dari tahap pra tugas akhir dimana konsep merupakan

jawaban dari penjabaran bab-bab sebelumnya.
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