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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG
'DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERILAKU
b
Johana Benedikta Nahak
(Program Studi Arsitektur, FTSP — ITN Malang)
ABSTRAKSI

Rumah sakit jiwa adalah suatu fasilitas pelayanan kesehatan yang menyediakan
pelayanan pasien rawat inap dan rawat jalan, yang memberikan pelayanan kesehatan jangka
pendek dan jangka panjang yang mempunyai tugas yaitu menyelanggarakan dan
melaksanakan pelayanan-pencegahan, pemulihan dan rehabilitasi dibidang kesehatan jiwa
dengan melakukan fungsi upaya pelayanan kesehatan jiwa preventif, kuratif, rehabilitatif dan
kesehatan jiwa masyarakat.

Malang merupakan sebuah kota di provinsi Jawa Timur dengan luas 110,06 km*
berpenduduk 819.000 (BPS, 2009) dan kepadatan 6.171 jiwa/ km? kota ini berada di dataran
tinggi yang cukup sejuk, terletak 90 km sebelah selatan Surabaya dan wilayahnnya dikelingi
oleh kabupaten malang. Dengan bertambahnya penduduk yang pesat timbul pula berbaga
imacam masalah, salah satunya masalah kejiwaan. Keadaan ekonomi yng semakin sulit,
tekanan yang didapat di tempat kerja dan kulih merupakan salah satu penyebab penyakit jiwa.

Arsitektur pada saat ini masih banyak berbicara pada proses penciptaan (making),
sehingga perlu suatu evaluasi untuk melihat kembali sejauh mana arsitektur itu dapat
digunakan. Hal ini dapat dengan mencoba memahami manusia seutuhnya. Meninjau manusia
dari perilaku merupakan upaya yang patut dan parlu diusahakan agar perancang/arsitek lebih
cermat dan bijak dalam membuat prediksi yang mungkin terjadi. Hal ini diperoleh dengan
mempelajari kecendrungan perilaku yang terjadi melelui pemahaman peran, kebutuhan
manusia sesuai dengan nilai dan keyakinan masing-masing pengguna (user). Perilaku
penderita gangguan jiwa yang berbeda- beda dan diluar kebiasaan manusia normal
memerlukan wadah khusus agar proses terapi dan proses belajar dapat berjalan dengan lancar
selain itu Unsur perilaku penderita gangguan jiwa dalam menciptakan lingkungan dan
bangunan dipakai sebagai gagasan/ ide, pola aktifitas yang dibutuhkan dalam pendekatan
tema dalam ruangan, bentuk, sirkulasi, skala dan warna diharapkan mampu menentukan
terwujudnya suatu hasil rancangan yang baik.

Kata Kunci : Arsitektur Perilaku, Rumah Sakit jiwa

iii



rn
t
=,
‘}:a
-
Ba
~
-
i
=
2%
s
3
Ty

SRR ICE D RS

el
s
-
W
N
=
hES
-,
-
el
IS
o
I~
-
&
)
[

o EL e ARV RS T W G X L

Aeday oulivonsdd anedol

Conipbd VO - et rmiijuiin

A R }!' T4y e
neAsiLuyfivm vasy oniuioevd i /eiey eslitient goee delshs sl tiise diou$
pACAG wslsdueed ains sl g asdinodoirg v aning e ash geni e asien nsesenioy
el mdgmgoaclazoorm WG 2sgil IGOUGETONT i/ RO6{E0T BAZAS] kD ;Iubu‘)‘q
e nnisteead geubidil tesdilidudor aeh asdilome cnduysonog-nuaestog risdsoszdelom

anh Tieilideds ditmvisd Jiinwrsig st nshsdozod neaiesbe) seoy izgeod andicisiorm asproh

.

T ape -
dscdinnesn s nnisfdozod

Send GO0 seul nseosb meni gl enivon ibostod doudor nedenuom cisisld

)

e ih sharod fad stod ol el V10 sisbeged nsb (0007 2498 000.013 duinsbiogisd

foniiodib seandpnti ash oosdind mostse dplodue gl GV dpsles sojse quileo gaing tuyni

nuodiad cluey ludmid isasg yns Avbibuue pendegcisd asgneC pasiser asisgodsd stelo

H ¥ . 3 S irer 1X¥4 lee Aot e sr e
gilnz adormoe v drronosty vnebioll sswaiisd delimegin oyislse Aploe iulsengi ounm

-

i fidsiog dodugnog mise dilee mutnguion dilud onb i sl ib sl o ouosdul

cuntidoen) nonlqinneq e gl eanoichord slosand Qo ini ez sbay mtdsiizgy

qubs i et dstizan snnm disie dedoes il Sl it b

Bl nna nsininebd goduiess sigmsm radnitos e s 3nnsh ing et

shangih

s

didut dgiizintgngommr ings dudnduzind G s LG gl o gy m;:!:-..-;az'wm gAsiirag nsh

ranoh duloiscil el L dbapun aidgiie goeg sedthore anopdimom siel Anin b usb Issiriuo

"

. s ’ G T P B A SN FRPNIPN
fethsindsd v asrstdsrany iuloloan hajie grey ddsioog iguinnbruosd omjsluarnom

niasd (1oen sauegnog wnboarmegaise cuabloged ash sl asgroh s BIE I

locion Slzoiait aesesicsd meulib anh o sbod ~ebudud ey g nesgenLg nitiabiiog
wnonsl negash nuikited 1enul seiniud czotg b lgsd coag g soessibs dobas aodishoro
ash osyrwdgiil osdoiivnom qisleh soil nssgs ey slishiig elsibeg wenld ait oisloe
st dobror mslet sdidutudib sy eshitnds clivy b neesgey dandoe indsgib eonugind
andimaonum vegmor asdagiidil s osb sl deslwhie Ghuinsd anaonyt sasish 60

ing en s ceznsongt et alunz 57 7eibn sy

W ARG i f o dnkine® stk s win



DAFTAR ISI

Lembar Judul MILIK
PERPUSTAKAAW

Lembar pengesahan ITN MAaL~Amng

Kttt Pengantan . cosmmsmimssamssssismysasssn i it e e T T i
s L —— iii
IVRERAE L1 1iecnicmnmmiiomianiontoisdsenisuemmoshessnmaiainatonssdiosbasatessanessse s s sans o KAs A 2ARSASRIRARRER SR SA SR RIS iv
BAB I PENDAHULUAN.....c.c.coceiennenns SussavssusReRes ST SRR RS S—1) |
L1 Latar BElaKaNg. . .. oxouussmmvnsnsunssnessssss snsmniesssisms s soisainminis 01

[.2 Tujuan dan sasaran

B T T 04
L2.2 SaSaran. .. .....ocuieiiiiiiiie e 04
L3 Batasan.......c..ooiiiiiiiiiie s 04
100 Scac i TS ————— 05
1.4.1 Identifikasi Masalah..............c.cocvviiviineiieie e, 05
[.4.2 Rumusan Masalah.............c.ooeuuiiuniiniiineieiieieeeeenn, 05
L. 5 Sistematika PenuliSan..........cceueurverseveesisivceereecseeeeee e eese oo 06
BAB II TINJAUAN OBYEK.. sesanasaaasss .08
ILT Studi LIEratur.....oeveceeececiciceeieie st ceeseeeseeeee s sseses e 08
IL.1.1 Pengertian Rumah sakit jiwa.............coceveeverseremererereesoeeosoooo, 08
I1.1.2 Spesifikasi Rumah sakit jiWa...........coevevereuveeseeereresrersn, 08
II.1.3 Fungsi Rumah sakit JIWa ...........ccoevevemereeeeeeeereeeeeeooeo, 09
I.1.4 Klasifikasi Rumah Sakit jIWa ........ooocoeueeereererirererooesoeon 09
IL.1.5 Syarat-Syarat rumah sakit Jiwa...........oeeueeerreeerresreeesersenn, 10
I1.1.6 Penggolongan gangguan jiwa...............ceeevevevererereseeossoeoon. 11
IL.1.6.1 Gangguan PSikotiK..............ouvvunvenneeannennnnnnn, 11
I1.1.6.2 Gangguan Neurotik...............ccceeueineirnnvnninnn, 12
I1.1.6.3 Gangguan Kepribadian...................c.c.evn...... 15
I1.1.6.4 Deviasi Seksual..............ccocueeuueeinnerinneennnnnnn, 16
I1.1.6.5 Gangguan Psikomatik............ccceeereeeeereerrrrrererennn. 18
I1.2 Studi Banding ODYeK..........ovueverurieuieirieeeeeereeseseeeeses oo 21

iv



I1.3 Struktur OTZaniSasi.........cecersrserssessererrereeesarseseesesesnesesseressssesassessssesssaesessrassasses 28

I1.4 Kesimpulan Kajian ObyYek..........ccceevrrenisunrunsenserueneerinrennsnesesseseesseseraeseesessesnes 34
BAB III KAJIAN TEMA 35
III.1 Studi BEEItUL........cocecveurricrrnrccnrneerienreresseresessenessessssssessssssessssersssesessesesessansans 35
II1.1.1. Pengertian Arsitektur Perilaku............cccoeveinrninneninennnnn. 35
II1.1.2. Arsitektur Perilaku menurut Donna P Duerck................... 38
II1.2 Studi Banding Obyek se-Tema.........ccoceoereruererrrererraeeesessessenssesssssesssssesesesns 42
II1.3. Kesimpulan Kajian..........ccccvceeieiecnrcensrnrsrsasessssasaesessssersesesseneessssssssssssseses 47
BAB IV IDENTIFIKASI LOKASI DAN TAPAK 48
IV.1 Data Lokasi dan Tapak...........c.cccereeerrerrererrererererserssseresnssessssesesssesssesesesnescanes 48
IV.2 Potensi Lokasi dan Tapak........c.cceceieeeeerencnensssersresessssesesessesesssencssssssssssesensones 49
IV.3 Permasalahan Pada Tapak...........cccoeceueereerrernrernenrecssrenssssencesesssessesssessascnsecns 50
BAB V METEDOLOGI 52
V.1 Metode Pembahasan..........c.cccuveeeeereienniereernrenseseesesenssesssessssssssssssassessans 52
V.2 Metode Pengumpulan Data................cveeeererenivesnesererscsencesnenssssssesssessesnsaens 53
BAB VI PROGRAMING DAN ANALISA ARSITEKTURAL 57
VL1 Program RUANE.........cceveviuemurereeenererereerenenenessassessasessessassssssessassenssessassssens 57
VIL.2 Analisa Besaran RUANG.............cceevervrerrerenrerernencsencsensesesscssssesmsssesesssssssssssens 78
VI3 Analisa RUANG. ..o cecseceecesesssssssnsssesssssssssessrsssssssenesees 89
VL4 Analisa Tapak..........cccceeeureecmnesrnrnrnsernenssesesesesesessssssssssssssnsessssesssssssssssesns 97
VL.4.1 Analisa kebisingan..................ceevveeevvvesereeesnssseeesseesnns. 97
VL.4.2 Analisa Pencapaian dan Sirkulasi ...............cccoveeevnrennnnnn.n. 98
VL.4.3 Analisa view from site.........cccoeeeeervrnnerneiiiniencinnreennnennnnnn. 99
VL6 Analisa Struktur dan UtIlItas..........c..ceevverreieenececrecsinecseneeessnsnsssssesessssssesons 100
VL6.1 Analisa STUKtUL...........cocovververereerrrereerirecsercseresssenecsenesessssssssseses 100
BAB VII. HASIL PERANCANGAN 103
DAFTAR PUSTAKA 116
LAMPIRAN 117




RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 LATAR BELAKANG

Malang merupakan sebuah kota di provinsi Jawa Timur dengan luas 110,06
km? berpenduduk 819.000 (BPS, 2009) dan kepadatan 6.171 jiwa/ km®> kota ini
berada di dataran tinggi yang cukup sejuk, terletak 90 km sebelah selatan Surabaya
dan wilayahnnya dikelingi oleh kabupaten malang. Dengan bertambahnya penduduk
yang pesat timbulpula berbagaimacam masalah, salah satunya masalah kejiwaan.
Keadaan ekonomi yng semakin sulit, tekanan yang didapat di tempat kerja dan kulih
merupakan salah satu penyebab penyakit jiwa. Di Malang sendiri sudah terdapat
Rumah Sakit Jiwa klas A yang berlokasi di Desa Sumber Porong Kec. Lawang,
namun Kenyataanya Jumlah penderita gangguan jiwa di Malng Meningkat 6% per
tahun. Secara global saat ini di dunia dijumpai 450 juta orang dengan gangguan jiwa,
yang terdiri dari: 150 juta depresi, 90 juta gangguan penggunaan zat dan alkohol, 38
juta epilepsi, 25 juta skizofrenia serta hampir 1 juta melakukan bunuh diri setiap
tahun. 25% dari seluruh penduduk pada suatu masa dari hidupnya pernah mengalami
Gangguan jiwa dan perilaku juga dialami pada suatu ketika oleh kira-kira 10%
populasi orang dewasa. Sekitar 30% dari seluruh penderita yang dilayani oleh dokter
puskesmas adalah pendeita gangguan jiwa (survey WHO di 30 NEGARA, 2001).
Dalam satu keluarga dari empat keluarga yang diteliti, mempunyai seorang dengan
keluhan gangguan jiwa dan perilaku. Menurut perhitungan WHO, dari 10% populasi
penyandang cacat itu, antara lain karena gangguan keschatan jiwa yaitu: gangguan
psikotik fungsional, retardasi mental, dan penyalah-gunaan obat/narkotika dan
alkoholisme, masing-masing adalh 7,7% nya, belum termasuk gangguan jiwa organic
pada otak (brain damage), epilepsi dan geriatric.
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKE

Berdasarkan data diatas menunjukkan pentingnya kesehatan jiwa bagi setiap
penduduk, apabila hal ini tidak ada perhatian khusus dalam perawatan dan
rehabilitasinya maka dampak yang ditimbulkan akan sangat besar; baik untuk
penderita, keluarga, masyarakat dan pemerintah. Pembangunan kesehatan pada
hakikatnya adalah penyelenggaraan upaya kesehatan oleh bangsa Indonesia untuk
mencapai kemampuan hidup sehat bagi penduduk agar dapat mewujudkan derajat
kesehatan yang optimal sebagai salah satu unsur kesehatan secara umum. Untuk
mewujudkan tujuan pembangunan kesehatan, maka salah satu usaha yang dilakuakan
adalah dibangunnya sarana kesehatan yang memberikan pelayanan kesehatan bagi
masyarakat, seperti dibangunnya Rumah Sakit Jiwa. Rumah sakit jiwa adalah suatu
fasilitas pelayanan kesehatan yang menyediakan pelayanan pasien rawat inap dan
rawat jalan, yang memberikan pelayanan kesehatan jangka pendek dan jangka
panjang yang mempunyai tugas yaitu menyelanggarakan dan melaksanakan
pelayanan-pencegahan, pemulihan dan rehabilitasi dibidang kesehatan jiwa dengan
melakukan fungsi upaya pelayanan kesehatan jiwa preventif, kuratif, rehabilitatif dan
kesehatan jiwa masyarakat.

(sumber : RSJ Sambung Lihum, Jurusan Teknik Arsitektur, Fakultas Teknik Sipil dan
Perencanaan - Universitas Kristen Petrhitp://puslit petra.ac. id/~puslit/journals)

Arsitektur pada saat ini masih banyak berbicara pada proses penciptaan
(making), sehingga perlu suatu evaluasi untuk melihat kembali sejauh mana arsitektur
itu dapat digunakan. Hal ini dapat dengan mencoba memahami manusia seutuhnya.
Meninjau manusia dari perilaku merupakan upaya yang patut dan parlu diusahakan
agar perancang/arsitek lebih cermat dan bijak dalam membuat prediksi yang mungkin
terjadi. Hal ini diperoleh dengan mempelajari kecendrungan perilaku yang terjadi
melelui pemahaman peran, kebutuhan manusia sesuai dengan nilai dan keyakinan
masing-masing pengguna (user). Perilaku penderita gangguan jiwa yang berbeda-
beda dan diluar kebiasaan manusia normal memerlukan wadah khusus agar proses
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ROMAH SAKIT JTWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

terapi dan proses belajar dapat berjalan dengan lancar selain itu Unsur perilaku
penderita gangguan jiwa dalam menciptakan lingkungan dan bangunan dipakai
sebagai gagasan/ ide, pola aktifitas yang dibutuhkan dalam pendekatan tema dalam
ruangan, bentuk, sirkulasi, skala dan warna diharapkan mampu menentukan
terwujudnya suatu hasil rancangan yang baik. Kata perilaku menunjukan manusia
secara fisik; berupa interaksi manusia dengan sesamanya ataupun dengan lingkungan
fisiknya. Disisi lain desain arsitektur akan menghasilkan suatu bentuk fisik yang bisa
dilihat dan dipegang. Karena itu hasil desain arsitektur dapat menjadi salah satu
fasilitator terjadinya perilaku



RUMAH SAKTT JIWA Bl MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

1.2 TUJUAN dan SASARAN

Merancang sebuah rumah sakit jiwa yang dapat mewadahi aktifitas

pengobatan penyembuhan serta terapi bagi penderita gangguan jiwa

- Optimalisasi pelayanan kepada penderita gangguan jiwa dengan

menyediakan sarana dan prasarana yang memadai.
- Merubah citra negatif RSJ dan penderita atau pasien gangguan jiwa.

- Perilaku penderita gangguan jiwa yang berbeda- beda dan diluar kebiasaan manusia
normal memerlukan wadah khusus agar proses terapi dan proses belajar dapat
berjalan dengan lancar

- Merencanakan dan merancang sebuah rumah sakt jiwa yang tidak hanya
memberikan terapi pengobatan dan terapi holistik tetapi juga memberikan
psikoterapi (terapi kognitif dan okupasi.

- Merancang sebuah rumah sakit jiwa yang juga memberikan pengajaran dan
pembekalan keterampilan bagi pasiennya agar dapat bermanfaat dikemudian

hari.
1.2 BATASAN

= Mengacu pada fungsional sebagai RSJ yang menjadi tempat rujukan untuk
kasus gangguan jiwa, maka yang dipilih adalah Rumah Sakit Jiwa Tipe A.

= Lokasi perencanaan RSJ berada dikawasan Malang, tepatnya jalan Mayjen
Sungkono kel. Bumi Ayu Kec. Kedung Kandang Kab. Malang, Jatim,
Indonesia.
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

- BC untuk Rumah Sakit Jiwa sekitar 20% (untuk ruang-ruang terbuka yang
cukup) *Standarisasi Rumah Sakit Jiwa.

- Luas bangunan min 5000 m? dan luas site max 2 Ha.

= Penyedia fasilitas dan pengkodisian ruang, baik pada ruang dalam maupaun

ruang r\luar sesuai dengan kebutuhan aktifitas yang akan berlangsung.

- Arsitektur perilaku sebagai dasar perancangan.sehingga perlu diperhatikan
adanya keterkaitan antara lingkungan, perilaku manusia dan bangunan.

= Proyek yang di bangun merupkan ZTop Several (pusat rujukan) untuk kasus
gangguan jiwa, dengan demikan pelayanan meliputi tingkat nasional dan
diprioritaskan untk Jawa timur

1.3 PERMASALAHAN DAN POTENSI

[J Untuk menunjang serta mempercepat proses penyembuhan pasien penderita

gangguan jiwa maka perlu ditambahkan aktifitas dan ruang-ruang baru.

(J Membuat lingkungan binaan yang nyaman sechingga dapat mempercepat
proses penyembuhan pasien gangguan jiwa.

[ Unsur perilaku penderita gangguan jiwa dalam menciptakan lingkungan dan
bangunan dipakai sebagai gagasan/ ide, pola aktifitas yang dibutuhkan dalam
pendekatan tema dalam ruangan, bentuk, sirkulasi, skala dan warna diharapkan
mampu menentukan terwujudnya suatu hasil rancangan yang baik

0 Pengunaan kognitif dan okupasi dalam proses penyembuhan.
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RUMAH SAKIY JIWA DI MALANG BENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

[J Membuat desain fisik yang mampu
- Beradaptasi dengan lingkungan sekitar
- Mempunyai makna bangunan sebagai Rumah Sakit Jiwa

- Dapat mengurangi bahkan menghindari citra negative RSJ dalam
masyarakat secara arsitektural.

[0 Ketinggian tanah pada site rata-rata 424,00 meter diatas permukaan laut, jauh
dari sungai dan memiliki roil kota yang cukup baik sehingga site bebas banijir.

0 Permukaan site sedikit berkontur namun tidak curam.

[J Di sekitar site belum banyak vegetasi yang tumbuh, hanya terdapat semak-

semak dan tanaman perdu.

O Kepadatan penduduk sekitar termasuk sedang, berkisar 100-140 jiwa/Ha.
L 4 Sistematika Penulisan

e BAB.I. PENDAHULUAN
Bab ini mencakup latar belakang, permasalahan, tujuan, sasaran, batasan,
lingkup pembahasan, penekanan, metode pengumpulan data, metode
pembahasan, kerangka pola pikir, dan daftar pustaka.

e BAB.Il. KAJIAN OBYEK
Bab ini mencakup tinjauan Sport Center secara umum, pengertian obyek,
studi literatur obyek rancangan,tinjauan tentang sejarah Sport Center, studi
tentang berbagai macam olahraga yang ada di Sport Center, tinjauan obyek
berdasarkan studi banding, struktur organisasi Sport Center.
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

BABL.III. KAJIAN TEMA

Bab ini mencangkup tentang latar belakang arsitektur modern, pengertian
arsitektur modern, pemahaman tentang arsitektur modern, pengaplikasian
unsur-unsur arsitektur modern, studi literature tokoh arsitektur modern, studi

banding obyek arsitektur modern.

BAB.IV. IDENTIFIKASI LOKASI DAN TAPAK

Bab ini mencangkup tentang tinjauan lokasi proyek, mengenai gambaran
lokasi (foto-foto), data kondisi fisik lokasi, luasan lokasi, batas — batas lokasi
site, potensi lokasi, hambatan lokasi dan tapak, peraturan-peraturan daerah
yang terdapat pada lokasi proyek.

BAB.V. METEDOLOGI

Bab ini menjelaskan mengenai metode yang akan digunakan. Metode ini
akan digunakan dalam upaya mencari jawaban atas permasalahan, mulai dari
pengambilan data sampai pada tahap analisa data.

BAB.VI. ANALISA ARSITEKTURAL
Bab ini mencangkup tentang program ruang, analisa ruang, analisa tapak,
analisa bentuk, dan analisa sistem struktur dan sistem utilitas.

BAB.VIL. DIAGRAM PROSES DESAIN

Bab ini membahas tentang metode (urut-urutan) desain yang akan dipakai
dalam mendesain.Perimbangan yang- digunakan dalam membuat diagram
proses desain yang utama adalah tema.
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BAB 2

TINJAUAN OBYEK

2.1 Studi Literatur
O Arti Rumah:

Dalam arti umum rumah adalah bangunan buatan manusia yang dijadikan yempat
tinggal selama periode waktu tertentu.

O Arti Sakit Jiwa ( DepKes RI, 1985 ):

Suatu kondisi yang tidak memungkinkan terjadinya perkembangan fisik, inteklektual,
emosional yang optimal dari seseorang dan berjalan tidak selaras dengan

perkembangan orang lain.
O Arti Rumah Sakit Jiwa)

Rumah sakit jiwa adalah suatu fasilitas pelayanan kesehatan yang menyediakan
pelayanan pasien rawat inap dan rawat jalan, yang memberikan pelayanan
kesehatan jangka pendek dan jangka panjang yang mempunyaib tugas
yaitu:menyelanggarakan dan melaksanakan pelayanan-pencegahan, pemulihan
dan rehabilitasi dibidang kesehatan jiwa dengan melakukan fungsi upaya
pelayanan kesehatan jiwa preventif, kuratif, rehabilitatif, serta kesehatan jiwa
masyarakat.

D Spesifikasi Rumah Sakit Jiwa
Menmiliki perbedaan dari rumah sakit umum,yaitu :
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

- Pasien terdiri dari orang yangberperilaku abnormal walau fisiknya
dalam keadaan sehat

- Terdapat tiga tahap penyembuhan yaitu pengobatan melalui fisik, jiwa
dan sosialnya

- Dibutuhkan ruang-ruang bersama(lebih cendrung merupakan
bangsal)baik untuk perawatan maupun untukbersosialisasi.

- Dibutuhkannya ruang untuk terapidan rehabilitasi yang
dilakukandalamruangan. ’

- Tanah yang luas unuk penyediaan lahan bagi terapi kerja lapangan
seperti pertanian, perkebunan, dan terapi lainnya yang berada di luar
ruangan.

O Fungsi dan Tujuan Rumah Sakit Jiwa
Fungsi rumah sakit jiwa berdasarkan SK Menteri Kesehatan RI No.
135/Men.Kes/SK/IV/78 tentang Susunan Organisasidan Tata Kerja Rumah Sakit Jiwa
adalah :
a. melaksanakan usaha pelayanan kesehatan jiwa pencegahan
b. melaksanakan usaha pelayanan kesehatan jiwa pemulihan
c. melaksanakan usaha kesehatan jiwa rehabilitasi
d. melaksanakan usaha kesehtan jiwa kemasyarakatan
¢. melaksanakan sistem rujukan(sistem Renefal)
O Tujuan Rumah SakitJiwa :
a. mencegah terjadinya gangguan jiwapada masyarakat (promosi preventif)
b. menyembuhkan penderita gangguanjiwa dengan usaha-usaha penyembuhan
optimal
c. rehabilitasi di bidang kesehatanjiwa.
O Klasifikasi Rumah Sakit Jiwa
Rumah sakit jiwa dibagi dalam 3 klasifikasi :
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKD

a) Rumah Sakit jiwa kelas A, adalah rumah sakit jiwa yang mempunyai spesifikasi
luas dalam bidang kesehatan jiwa, serta dipergunakan untuk tempat pendidikan
kesehatanj iwa intramular dan ekstramular.

b) Rumah Skait Jiwa kelas B, adalah rumah sakit jiwa yang belum mempunyai
spesifikasi luas, tetapi melaksanakan kesehatan jiwa intramular dan ekstramular.
¢) Rumah Sakit Jiwa Kelas C, adalahRumah Sakit Jiwa yang hanya memberikan
pelayanankesehatan jiwa intramular.

O Syarat- Syarat Pembangunan Rumah Sakit Jiwa

1. Permukaan sedapat mungkin rata, kalau tidak pengaturan masa harus sebaik
mungkin agar tidak membahayakan pasien.

2. Lokasi tidak berjarak lebih dari 15 Km dari pusat kotadan tidak bersifat
isolative serta memasyarakatkan, dalam artian mudah dicapai dan mudah
dilihat oleh masyarakat.

3. Terletak dipermukiman penduduk dengan tingkat kepadatan rendah (60-100
jiwa/Ha)

4. Ketenangan lingkungan terutama berhubungan dengan gangguan kebisingan,
baik dari lalulintas maupun dari lingkungan sekitar.

5. Merupakan daerah bebas banjir.

6. Mempunyai iklim dan kesejukan udara yang relatif baik.

7. BC untuk rumah sakit jiwa sekitar 20% (untuk ruang-ruang terbuka yang
cukup)

8. Hubungan sedekat mungkin dengan rumah sakit pusat.

9. Memiliki utilitas yang memadai, seperti:

- Air bersih

10



RUMAH SAKIT JIWA DI NALANG DENGAN TEMA ARSITERTUR PERIAKD

- Transportsedekat mungkin dengan jalan raya dan tidak lebih dari 500 meter
dari jalan raya.

- Jaringan listrik.

- Jaringan telepon.

10. Sesuai dengan land use sebagai tempat fasilitas umum dan sosial.

(Data Standarisasi Rumah Sakit Jiwa/ Ir. (UNDIP), Msi. (ITB)) Staf Pengajar Jur. Arsitektur
Fakultas Teknik Universitas Diponegoro, Semarang)

2.2 PENGOLONGAN GANGGUAN JIWA BERDASARKAN JENIS DAN
PERILAKU PASIEN

NO | JENIS KARAKTERISTIK DAN
PERILAKU PASIEN

1 Gangguan Psikotik
Adalah :

e suatu  gangguan  jiwa  yang | Penderita kehilangan rasa nyaman
menyebabkan terganggunya | (sense of reality ) sehingga tidak
kemampuan  berpikir,  beremosi, | mampu lagi menghadapi tuntutan
berkomunikasi dan  menafsirkan | hidup sehari- hari secara wajar.
kenyataan secara wajar.

e Suatu kondisi yang memberikan
indikasi terdapat beban berat didalam
kemampuan daya realistis

Gejala positif :

11
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RUMAH SAKIT JIWA D] MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

Kondisi yang termasuk gangguan psikotik: e Gaduh, gelisah, tidak dapat
diam, agresif, berbicara

a. Gangguan skizofonik, merupakan dengan  semangat  dan
gejala yang sering dijumpai, yang gembira berlebihan
menyebabkan keretakan jiwa,
gangguan emosi, gangguan kemauan | Gejala Negataif :
dan perbuatan.

b. Gangguan Afektif, pada gangguan ini * Menarik diri atau
penyebab utamanya adalah cara mengasingkan diri, tidak
berpikir yang terlau berlebihan. mau bergaul atau kontk

c. Gangguan paranoid, terdapat paham dengan orang lain.
cemburu yang menetap yang o Penderita sering emosi
disebabkan oleh gangguan lain diseratai sindrom panik dan

d. Gangguan reaktif, psikosa fungsioanal depresi
yang timbul karena stres psikologi e Penderita menunjukan sifat
yang timbul secara tiba-tiba dan cemburu yang berlebihan,
dirasakan sangat berat rasa bermusuhan dan rasa

tidak nyaman.
e Penderita biasanya tidak
mencampurbaurkan
GANGGUAN NEUROTIK penghayatanya  dengan
realitas.
Adalah o Perilakunya dapat terganggu
didalam batas-batas normal
e suatu gangguan mental yang tidak sosial sedangan kepribadian
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

disebabkan oleh kesalahan penyesuaian
diri secara emosional karena tidak

dapat menyelesaikan suatu konflik.

Kondisi yang termasuk gangguan neurotik :

a. Neurosa cemas

Kecemasan yang ketat pada penderita,
sehingga menimbulkan keadaan panik.

. Neurosa fobik

Ditandai oleh rasa takut yang
berlebihan oleh suatu benda atau
keadaan yang oleh individu lain
sebenarnya disadari sebagai bukan

ancaman.

. Neurosa obsesif kompulsif

Ditandai dengan melakukan perbuatan
dan pikiran yang tidak masuk akal,
tidak pada tempatnya dan tidak sesuai
dengan keadaan.

masih utuh.

Panik berlebihan dan tidak
dapat dikontrol,kadang
menjadi agresif

Penderita mengalami rasa
takut yang  berlebihan
sehingga menyebabkan rasa
lelah, mual, perasaan akan

pingsan.

Penderita  menghilangkan
rasa ceman dengan
melakukan perbuatan dan
pikiran yang berulang-ulang
Penderita mempunyai
dorongan yang kuat untuk
berbuat hal yang tidak
masuk akal, bila tidak
melakukan hal tersebut akan
menimbulkan  kecemasan
yang hebat.

Penderita kelihatan murung
dan tidak bersemangat dan

13




RUMAH SAKIT JTWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

selau sedih yang berlebihan.

e Penderita merasa selalu
tidak puas dan menyalahkan

diri, tidak mau bersosialisasi

) dan manjadi tertutup.
d. Neurosa Depresi
Gangguan perasaan dan ciri- ciri
semangat berkurang, rasa percaya diri o Penderita merasa
yang rendah, menyalahkan diri sendiri, sk st
BN ik ek, hidepnya sendiri, binggung

e. Neurosa narastenik

Ditandai oleh kelesuan umum yang
menahun, mudah lelah dan kadang-
kadang kehabisan tenaga

e Penderita takut adanya
penyakit pada  bagian
tubuhnya dan mengeluh

terus- menerus.

f. Neurosa depersonalisasi

Suatu keadaan yang didominasi oleh

rasa ketidak wajaran dan keasingan . .
e Penderita mengalami

terhadap diri diri, tubuhnya dan o ;
criacap diriiya sen > impairment dalam fungsi

lingkungannya.
gkunganny atau hubungan sosial

g. Neurosa hipokonorik

MIlLIK 14
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RUMAR SAKIT JIWA BI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

Ditandai dengan pemikiran individu a. Sifat curiga yang menonjol,

yang terpaku pada kesehatan fisik atau sering menimbulkan sifat
mentalnya. agresif, setiap  orang
dianggap agresor terhadap

dirinya.
b. Penderita mengalami

GANGGUAN KEPRIBADIAN

gangguan afek ( alam
Adalah : perasaan)  dapat  terus
menerus atau berselang-

Kondisi yang menunjukan kepribadian seling
seseorang yang tidak fleksibel dan sulut ¢. Individu merasa malu yang
menyesuaikan diri dengan lingkngannya. berlebihan sehingga tidak
dapat menguasai diri sendiri
Kondisi yang termasuk gangguan kepribadian d. Individu mudah terpancing

emosi, agresif  yang
berlebihan dan tidak dapat

menguasai diri.

a. Paranoid

e. Individu  mempunyaisifat
profesionalisme, kaku,
pengawasan diri yang tinggi.

b Kepribadian afektif f. Individu memiliki sifat
sombong,egois dan
ketidakstabilan emosi, suka
menarik perhatian,

g. Individu tidak mempunyai

c. Skizoid gairah untuk menikmati

hidup, selalu meras lesu dan

letih.

h. Individu tidak mampu

15



RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG BENGAN TEMA ARSTTEKTUR PERIAKD

d. Eksplosif bersosialisasi dan tikan
memiliki loyalitas terhadap
lingkungannya.

i. Setiap tindakan selalu
berdasarkan pemikiran yang
berlebihan, tidak mudah
percaya dan perilakunya

e. Obsesif komplusif

f. Histerik merupakan pencerminan
rasa  permusuhan  yang
dinyatan tidak secara terang-
t .

g Astenik erengan

jo Individu  tidak  dapat
memenuhi harapan hidup
sosialnya dalam hal respon

h. Anti sosial terhadap tuntutan emosinya,
intelektual, sosial dan
psikisnya.

i. Kepribadian pasif agresif

j. Kepribadian inareduat
a. Individu yang

DEVIASI SEKSUAL, adalah : menunjukan  perilaku

seks  dengan jenis

16



RUMAR SAKIT JIWA DI MALANG BENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

Gangguan arah tujuansexsual, cara utama untuk kelamin yang sama

mendapatkan  kepuasan sexsual dengan b. Individu yang mencari

mengggunakan objek atau cara yang lain (tidak kepuasan seks dengan

pada umumnya) mengunakan benda
milik orang lain

Kondisi yang termasuk deviasi seksual: c. Individu yang mencari

kepuasan seks dengan
a. Homosexsualitas / Lesbianisme
menjadikan anak
dibawah umur sebagai
objek
b. Petithisme d. Individu yang
mendapatkan kepuasan
seks deng berperan
c. Phedofilia sebagai orang lain dari
jenis  kelamin yang
berbeda
e. Individu yang
mendapatkan kepuasan
seks dengan
d. Transventisisme menunjukan
genetalisnya  didepan
umum.
f. Individu yang
mendapatkan kepuasan
e. Exsibisionisme seks dengan mengamati

perilaku seks orang lain

e Penderita menemukan

17



BUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

f. Leyeurisme kelainan-kelainan atau
keluhan Pada tubuhnya yang
disebabkan oleh faktor-
faktor emosional melalui
syaraf yang menimbulkan
perubahan  yang  tidak
mudah pulih.

GANGGUAN PSIKOMATIK

Adalah: konflik gangguan jiwa yang
mengakibatkan gangguan badaniah yang terus-

menerus

2.3 PENGOBATAN DALAM RUMAH SAKIT JIWA
1. Suasana Terapi
Dasar pengobatan adalah suasana saat terapi yang diciptakan oleh dokter dan
pasiennya. Dalam terapi ini faktor sugesti dan persuasi serta keyakinan dan
kepercayaan pada ahli terapis merupakan faktor yang sangat penting. Tugas

18



RUMAR SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

arsitek disini adalah membuat suasana ruang yang mampu mendukung

suasana terapi agar senyaman mungkin.
2. Semano Terapi

Sasaran utama adalah tubuh manusia, dengan harapan bahwa pasien itu akan
sembuh karena reaksi tubuh pada obat-obatan, ada 2 cara penyembuhan dalam

semano terapi yaitu

a. Pengobatan psikotropik, bila suasana terapi telah terpenuhi dokter mulai
menggunakan obat. Terapi ini biasanya diberikan oleh dokter dengan
memberikan resep obat pada pasien.

b. Terapi elektro (ECT), kejut listrik, dengan proporsi listrik yang sesuai maka
dapat membangkitkan kembali ingatan-ingatan yang hilang.

3. Psikoterapi

Adalah pengobatan terhadap masalah- masalah emosional pasien, yang
dilakukanoleh seorang ahli (psikiater dan psikolog) dengan maksud hendak
menghilangkan, mengubah/menghambat gejala- gejala yang ada, megkoreksi
prilaku yang menganggu dan mengembangkan pertumbuhan pribadi secara
positif.

Psikoterapi terbagi terbagi menjadi :
a. Psikoterapi suportif, dengan cara :

- Persuasi / bujukan
- Sugesti / kepercayaan

- Penjaminan kembali / raessurrance

19
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

- Bimbingan / penyuluhan

- Terapi kerja / rehabilitasi
- Hipnoterapi & narkoterapi
- Psikoterapi kelompok

- Terapi perilaku

b. Psikoterapi reeduktif (membangkitkan dan mengunakan potensi kreatif yang

ada dengan cara:

- Relationship Therapy

- Attitude

- Interview

- Psikobiologi

- Konseling

- Case work

- Reconsioning

- Terapi kelompok yang reedukatif

- Terapi somatik
c. Psikoterapi rekonstruktif, dengan cara :

- Psikoanalisa Freud.

- Psikononanalisa Non Freudian.

- Psikoterapi yang berorientasi pada psikoanalisa, dengan cara : asosiasi
bebas, analisa mimpi, hipno- analisa/ sintera, narkoterapi, terapi main,

terapi seni, terapi kelompok analitik.

20
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

2.4 Studi Banding Obyek

A. Rumah Sakit Jiwa Dr. Radjiman Wedyodiningrat Malang

3 Sejarah Rumah Sakit Jiwa Dr. Radjiman Wedyodiningrat Malang

Rumah Sakit Jiwa Lawang atau dahulu dikenal dengan nama Rumah Sakit Jiwa
Sumberporong, didirikan berdasarkan Surat Keputusan Kerajaan Belanda Nomor
100 tanggal 30 Desember 1965. Pekerjaan mendirikan Rumah Sakit Jiwa ini baru
dimulai tahun 1884, sebelum Rumah Sakit Jiwa ini di bangun, perawatan pasien
mental diserahkan kepada Dinas Kesehatan Tentara (Militaire Gozendheids
Dienst).

Pada tanggal 23 juni 1902, Rumah Sakit Jiwa Sumberporong Lawang baru dibuka
secara resmi dengan nama “Krankzinningen Gesticht te Lawang” dengan
kapasitas percobaan 500 tempat tidur dan merupakan Rumah Sakit kedua di Pulau
Jawa setelah Rumah Sakit Jiwa Bogor. Kelompok pasien pertama yang
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dimasukkan ke Rumah Sakit Jiwa Sumberporong Lawang bersal dari Rumah
Sakit Jiwa Bogor sebanyak 96 orang dan Rumah Sakit Jiwa/Koloni Pegirian
sebanyak 50 orang. Dalam kurun relatif singkat, yaitu pada tahun 1909, jumlah
pasien mental yang harus di rawat meningkat tajam mencapai jumlah 1171 orang.
Untuk meningkatkan daya tampung pasien mental yang di kirim ke RSJ
Sumberporong Lawang, Dr HULSHOFF POLL {Direktur RSJ Sumberporong
Lawang kepada Departemen Onderwijs, Eeredienst en Nijverheid sehubungan
banyaknya pasien mental yang tidak ditampung dan masih di titikkan di beberapa
penjara sebelum di rawat di rumah sakit jiwa. Usaha Dr. Hulshoffpol berhasil,
Departemen Van Onderwijs, Eeredienst en Nijverheid memberi ijin perluasan
rumah sakit jiwa Sumberporong Lawang dengan di bangun Annex Rumah Sakit
Jiwa Sumberporong Lawang di Suko yang lokasinya terletak pada kaki
pegunungan Tengger dan jaraknya lebih kurang 1 kilometer ke arah timur RSJ
Lawang,.

Sampai tahun 1978 sampai sekarang mulai terjadi perkembanan pengobatan
perawatan pasien gangguan mental baik unit rawat jalan maupun unit kesehatan
masyarakat. Pengembangan unit pengembang medis adalah laboratorium, drug
monitoring, radio diagnosis & elektromedis. Tahun 1978 Susunan pengurus
organisasi tata kerja RSJ Lawang diatur oleh Keputusan Menteri Kesehatan RI
tanggal28 april 1978 nomor 135/MenKes/SK/IV/1978.Tahun 1999 RSJ Lawang
ini telah terakreditasi untuk 5 jenis Pelayanan :Media, Administrasi &
Manajemen, Keperawatan, Rekam Medis & Pelayanan Gawat Darurat. Dengan
penetapan akreditasi tersebut, susunan organisasi Tata Rumah Sakit Jiwa Lawang
masih berdasarkan SK menteri Kesehatan nomor 135/MenKes/SK/IV/1978
dimodifikasi dengan beberapa pengembangan seperti : Komite medis, Satuan
pengawas Internal, Panitia akreditasi, Tim Pendidikan & Pelatihan, Panitia
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kredensial Panitia farmasi & Terapi, Panitia Rekam Media, Panitia peningkatan
mutu pelayanan,panitia etika profesi panitia infeksi nosokomial.Pada Tahun 1998
— 2000 terjadi peningkatan jumlah kunjungan pada unit rawat jalan dibangunnya
3 gedung utama berlantai 3, sehingga pola pelayanannya terpadu pada pasien
dapat ditingkatkan. Peningkatan sarana fisik ini diikuti peningkatan kualitas
sumberdaya manusia melalui pendidikan formal ( Dalam jalur kedinasan maupun
non dinas). Kerjasama dengan institusi pasangan baik pada SMTA, Diploma 1,
Diploma III maupun strata 1 ( Kedokteran, Psikologi & Keperawatan ) terus
ditingkatkan.Upaya Promosi di bidang kesehatan jiwa dilaksanakan
melalui,seminar pada tingkat regional.Beberapa event internasional juga telah
diikuti.Dengan dikeluarkannya UU No.20 tahun 1997 tentang Penghasilan Negara
Bukan Pajak (PNBP) yang ditindak lanjuti dengan peraturan pemerintah nomor
22 tahun 1997 tentang jenis penyetotan PNBP serta Keputusan Menteri Keuangan
Nomor 124/KMK.03/1998 tanggal 27 Peb 1998 tentang tata cara penggunaan
PNBP di bidang Pelayanan Keehatan, Rumah Sakit Jiwa Pusat Lawang Menjadi
Instansi Pengguna PNBP.Pemberlakuan UU nomor 22 tahun 1999 tentang
otonomi daerah dan UU nomor 25 tahun 1999 tentang pertimbangan keuangan
antara pemerintah pusat dan daerah berdampak bagi organisasi RSJ Pusat lawang
mengingat biaya pengelolaaan sangat besar sedangkan pemasukan relatif
kecil. RSJP Lawang adalah salah satu rumah sakit yang diproyeksikan sebagai
rumah sakit yang akan berubah statusnya dari pengguna PNBP menjadi rumah
sakit jawatan (PERJAN).Dalam bulan juni 2002 akan di uji coba sebagai rumah
sakit Perjan.Menjelang HUT Rumah sakit Jiwa yang ke 100 ( 1 Abad) 23 Juni
2002 akan diresmikan nama baru bagi rumasakit ini menjadi rimah sakit
Dr.RADJIMAN WEDIODININGRAT.

Fasilitas yang tersedia di RSJ DR. Radjiman Wediodiningrat
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a. Rawat jalan dan UGD

Unit rawat jalan disediakan bagi pasien gangguan jiwa ringan, dimana pasien
tersebut hanya menjalani pemeriksaan rutin dan mejalani perawatan di rumah. Pada

unit ini terdapat sebuah ruang tunggu dan loket.

Alur Kegiatan pada Unit Rawat Jalan

Loket Poliklinik
l - Kesehatan jiwa
Ambil Nomor - Neurologl
- Psikologi
l - Gigi
Ruang Tunggu — - Umum
1 - Rehabilitasi medik
Pendaftaran o Fisioterapi
o Radiologi
o Elektomedik
- Laboratorium
v
Pulang < Apotik ¢—q Administarasi/kasir

b. Rawat Inap, Pada unit ini terdapat lobby ,loket, ruang tunggu serta kamar
tidur. Pembagian kamar tidur berdasarkan:

e Tingkat penyakit yang diderita
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Ruang tidur tenang
Ruang tidur gaduh

Ruang isolasi

Jenis kelamin

Bangsal pria
Bangsal wanita

Alur Kegiatan pada Unit Rawat Jalan

LOKET

v

Ambil Nomor

v

Ruang Tunggu

l—————; Antri / tunggu panggiian petugas

PENDAFTARAN

l-—-—-—-——-) Antrl { tlunggu panggiian petugas

Y Y

uGD Poliklinik
- Kesehatan Jiwa / PK)
Paslen menunrggu i

- Newrologi
di Polikiinik yang {1 - Psikologi
duju - Gigi
- Umum
- Rehabilitasi Medik
o Fisioterapi
o Radiologi
o Elektromedik
- Laborat

Anrtri / tunggu panpgilan peiugas e

¥ v

RAWAT INAP Konsul / Rujuk Administrasi / Kasir
-TPP 2
- TU / Tata Usaha ‘
- Ksuangan
l Apotik 25
Ruang Pulang
Rawat Inap
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c. Ruang rehabilitasi dan terapi

d. Laboratorium

Laboratorium digunakan untuk meneliti sampel darah dan urin, RSJ Malang juga
melayani pasien yang mengalami ketergantubgab denga obat-obatan terlarang oleh
karena itu laboratorium sangat diperlukan untuk kelancaran aktifitas. Berikut adalah
fasilitas aboratorium yang terdapat pada RSJ Malang

e. Poliklinik Gigi
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Selain fasilitas diatas RSJ Lawang juga menyediakan fasilitas pelengkap yang dapat
memperlancar proses penyembuhan pasien, fasilitas tersebut terbagi menjadi

beberapa bagian antara lain:
# SEDERHANA

- Hematologi: Darah Lengkap, Hemoglobin, Erithosit, Lekosit, LED,
Retikulosit, Thrombosit, Hitung Jenis, Gambaran Darah Tepi, Malaria,
Golongan Darah.

- Urine : Urine Lengkap, PH, Albumin, Reduksi, Bilirubin, Urobilin, Sedimen

- Feces Lengkap , Sputum Prof BTA/ZA , Sekret Pref.Gram/GO

# SEDANG

- Serologi : Widal, VDRL, Plano Test

- Fungsi Hati : Bilirubin Total, Bilirubin Direck, Alkali Phospatase, SGOT,
SGPT, Total Protein, Albumin

- Gula Darah : Kadar Gula Puasa, Kadar Gula 2 Jam PP, Kadar Gula Sesaat

- Lemak Darah : Total Kolesterol, HDL Kolesterol, LDL Kolesterol

- Fungsi Ginjal : Ureum, Sorum Creatinin, Uric Acid

# CANGGIH
- Triglyserida, Gamma GT
# KHUSUS

- Drug Monitoring Narkoba (1Parameter).
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e STRUKTUR ORGANISASI
Rumah Sakit Jiwa Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

RUMAH SAKIT JIWA DI MALAXG DEXGAN TEMA ARSITEXTUR PERIAKD

Berdasarkan SK MENKES NO.135 Tahun 1978 yang telah dimodifikasi
Digunakan sebelum menjadi BLU

DIREKTUR
WADIR UMUM & KEU BAGIAN
WADIR YAN MED SEKRETARIAT
Tim Panitia Komite Audit SubBag Sub Bag Sub Bag Sub Bag Sub Bag
Dikiat Akreditas) Medik Intemal PPRL Keuangan Tata Ussha Rutpeg Penc Med
] I ] L ] |
Panitia Panitia Panitia Panltia Peningkalan Panita Pandia
i Fal{.msa dan Rekam Medik Mutu Pelayanan Madis Etika Profesi Inteksi Nospkomial
erapt
Instatasi Bidang Bidang Bidang
Laboratorum Peninjarg Medis Pelayanan Medis Perawatsn
instatas [ l [ ' | i
Apotik Seksi Seksi Seksi Seksi Seksi Seksi
Pen Med | Pen Med It Yan Med | Yan Med {i Perwt, | Perwt, i
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B. Rumah Sakit Jiwa Prof Doctor Soeroyo Magelang

Obyek kedua yang diambil sebagai pembanding adalah Rumah Sakit Jiwa Prof
Doctor Soeroyo Magelang, bangsal P3/klas 2 Satu bangsal P3/Klas 2 meliputi
ruang-ruang:teras atau ruang tamu, ruang makan, kamar tidur pasien gaduh,
kamar tidur pasien tenang, ruang perawat, ruang dokter, gudang, km/wc perawat,

km pasien, wc pasien, selasar.

" ]

e
e v é;iw - - o
8 8|

I Keatudukan ruang

i . B simiesi pasien tenarg
I Sriissi pasion gacus
B Kectud uaan parmaat

Denah bangsal P3/klas 2 RSJ Dr. Soeroyo Magelang

1. Ruang Tamu

Ruangan ini dipakai untuk menerima tamu dan
keluarga pasien. Lantai keramik dapat membuat

pasien terpeleset’ , selain itu jarak kedudukan

. Agar diingat bahwa pasien di RSJ ialah pasien yang mengalami gangguan mental, sehingga pemikiran dan
perilakunya berbeda dengan pasien di rumah sakit biasa. Sehingga, bila pasien di rumah sakit biasa bisa
mengantisipasi bawa dirinya akan terpeleset bila berjalan di lantai basah, tidak demikian dengan pasien RSJ.
Kadangkala pasien RSJ berlaku seperti anak kecil, harus diingatkan, harus diberi tahu, dan sebagainya.
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perawat yang berjarak 14,5 meter dari ruang tamu menyebabkan lambatnya antisipasi

terhadap kemungkinan pasien terjatuh atau terpeleset.

Suasana ruang tamu RSJ Dr. Soeroyo Magelang bangsal P3/klas 2

2. Ruang Makan

Kondisi ruangan pada siang hari
‘ cukup baik dengan pencahayaan alam
dari ventilasi dan jendela. Sedangkan
pada malam hari secara psikologi
mengakibatkan  ketegangan  bagi
pasien karena kondisi ruangan yang

tertutup, pencahayaan yang kurang
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terang dapat membuat perilaku pasien menjadi agresif, berkelahi dengan pasien

lain mengunakan meja, kursi bahkan peralatan makan.

Perabot ruang makan pada RSJ
Dr.Soeroyo Magelang

3. Ruang Tidur Pasien Tenang

Pasien tenang umumnya lebih kooperatif, namun kemungkinan melarikan diri

tetap terjadi melalui jendela (jendela tidak berteralis) ataupun langit-langit.

Kondisi ruang yang tertutup dan tinggi serta
penyinaran yang kurang merata pada malam
hari menimbukan suasana tegang bagi
pasien. Siang hari tidak demikian sebab
jendela-jendela  yang  lebar  dapat

memasukan banyak cahaya dari luar.
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

Pengawasan dari perawat kurang jelas terlihat secara langsung.

sccsecescssacsssseadotssaEassaBEBES

Karena dianggap lebih koperatif
maka pintiudan jendela kamar tidur
pasien tenang tidak diberi teralis.

[ FEEEENENRNNEN]
SRea8.8.00.0.0.8.0

4. Ruang Tidur Pasien Gaduh

Pasien gaduh sulit sekali diprediksi pola perilakunya. Ruangan yang tertutup dan
tinggi ruang dengan pencahayaan buatan yang kurang terang pada malam hari

dapat menimbulkan perasaan tegang, sehingga terjadi perkelahian.

-—

Jendela dan pintu kamar tidur
» pasien gaduh diberi teralis

[F RS ¢ 508858500808,

32




RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKD

5. Ruang Medik (ruang perawat dan dokter)

Suasana ruang ini tidak terlalu berpengaruh terhadap pasien karena intensitas

pemakaian ruang yang relative singkat atau dalam waktu tertentu.

Bovenlicht berteralis pada
km/wc dan gudang J

B0 00000,
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2.5 Kesimpulan Kajian

Berdasarkan studi banding yang dilakukan maka dapat disimpilkan bahwa
fasilitas yang disediakan oleh RSJ Lawang terbilang cukup lengkap tersedianya
fasilitas khusus seperti panti rehabilitasi narkoba dan beberapa fasilitas lainnya
sangat membantu kelancaran proses penyembuhan pasien akan tetapi
penggunanan teralis pada pintu dan jendela kamar pasien gaduh dapat juga
berakibat fatal bagi si penderita sendiri misalnya teralis tersebut digunakan
sebagai tumpuan untuk gantung diri atau kegiatan yang dapat membahayakan
jiwa penderita sendiri. Selain penggunaan teralis penggunaan keramik pada lantai
juga dapat berakibat negatif bagi penderita. Oleh karena itu pemilihan material

yang aman dan nyaman bagi pasien merupakan point yang penting dalam

merancang sebuah rumah sakit jiwa.

----- (AR R RN EEEREEEEEEE RN N NNENL NN

Jendela dan pintu kamar tidur
pasien gaduh diberi teralis

eptees0nsnscefionennessosse
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BAB 3

KAJIAN TEMA/TOPIK

3.1 Literatur
O Pengertian Arsitektur :

- Arsitektur adalah seni merancang bangunan untuk kehidupan manusia yang
dilakukan dalam ruang bangku seluruh kegiatan ilmiah yang memerlukan
ukuran, bentuk, dan suasana ruang ( Ensiklopedia Nasional Arsitektur )

- Arsitektur merupakan ekspresi perwujudan dari bangunan (massa). Penciptaan
dari suasana (ruang) yang merupakan perwakilan guna dan citra dengan
pembahasan ruangan dan gatra, garis dan bidang, bentuk dan komposisi bahan
material dan suasana tempat dengan nurani dan tanggung jawab. Dalam
penggunaan bahasa arsitektur yang baik tidak harus mewah atau berteknologi
tinggi, mengikuti gaya mutakhir yang sedang laku dan mahal( Y.B.
Mangunwijaya; 1988)

- Arsitektur adalah seni dan ilmu merancang serta membuat konsentrasi
konstruksi bangunan, metode dan gaya rancangan suatu konstruksi (Kamus

Besar Bahasa Indonesia)

O Pengertian Perilaku

- Perilaku adalah tindakan / tindak- tanduk; perangai, sikap yang dilakukan
manusia (Hasan Sadili- Jhon M Echols; kamus Inggris- Indonesia

0O Pengertian Arsitektur perilaku
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RUMAH SAKIT JIWA DI MALANG DENGAN TEMA ARSITEKTUR PERIAKU

Menurut Synder dan Catanase
. Pengkajian lingkungan perilaku dalam arsitektur meliputi:

Penyelidikan sistematis tentang hubungan — hubungan antara lingkungan dan
perilaku manusia dan penerapannya dalam proses perancangan sering
memunculkan pertanyaan tentang interaksi manusia dengan lingkungan
buatan, apa saja kebutuhan mereka.

Fungsi- fungsi factor perilaku yang lebih dalam psikologis pemakaian yang
cakupannya lebih luas dibandingkan dengan sekedar fungsi. Fungsi yang
dimaksud adalah sesuatu yang dapat diukur, yang bersoalan dimensional.
Pengkajian lingkungan perilaku meliputi estetika. Dalam hal ini estetika
berkaitan erat dengan pengalaman, pilihan dan penerapannya terhadap dunia.
Pengkajian perilaku meliputi struktur. Kita dapat melihat isyarat arsitektur
yang memberikan penampilan kementapan atau perlindungan sehingga kita
dapat mengetahui apa yang sesuai dengan bangunan citra pengguna.
Pengkajian lingkungan perilaku meliputi hubungan antara perilaku pribadi,
aturan kemasyarakatan, nilai budaya dan lingkungan fisik.

. Ruang lingkup perilaku lingkungan:
Fenomena perilaku lingkungan.

a. Proxemic : jarak- jarak antara manusia yang dianggap menyenangkan
untuk melekukan interksi sosial.

b. Privasi : mekenisme pengendalaian antar pribadi yang mengukur dan
mengatur interaksi dengan orang lain.

c. Makna dan simbolisme, sebagi faktor-faktor penentu desain yang
penting berdasarkan budaya.
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Kelompok pemakai

Kelompok pemakai yang berbeda memiliki kebutuhan yang berbeda dan
dipengaruhi oleh sifat lingkungannya. Pembagian kelompok pemaki ini
meliputi usia, jenis kelamin, kelompok etnis, kelompok pemakai khusus.

. Perilaku lingkungan, fenomena dan desain
Rona perilaku

Merupakan konsep kunci untuk analisis perilaku manusia dalam arsitektur.
Bentuk perilaku manusia dapat digunakan untuk tujuan arsitektur sebagai
dasar analisa interaksi perilaku lingkungan.

Antropomerik

Merupakan proposi dan dimensi tubuh manusia dan krakteristik psikologis
dan kesanggupan yang berhubungan dengan kegiatan manusia yang berbeda.

Proxemic

Merupakan suatu teori yang berhubungan dengan faktor ruang dalam,
interaksi berhadap- hadapan menurut Edward Hall ada 4 jarak yang berbeda
yaitu: akrab, pribadi, sosial dan umum.

Ruang pribadi

Merupakan suatau konsep perilaku yang khas, didefinisiskan sebagai
gelembung pelindung yang tidak terliht yang selalu membatasi dirinya dengan

orang lain.
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Teritorilitas

Menunjukan pada suatu kelompok pelataran perilaku bahwa seseorang ingin

menyatakan diri, memiliki dan tercapai.

Kepadatan

Merupakan ukuran matematika dari jumlah orang per unit ruang.
Bersesakan

Merupakan pengertian psikologis lingkungan yang mengarahkan pada
pengalaman yang terkurung dan terintangi, terhalang oleh kehadiran orang
yang terlalu banyak.

Persepsi lingkungan

Hal terpenting adalah bagaimana pangguan dapat mengerti dan memahami
arti dari suatu karya arsitektur dari kesederhanaan dan kerumitan.

Pengenalan lingkungan

Orang tidak hanya melihat linhkungan fisik saja akan tetapi mereka juga
memiliki citra- citra ingatan dari lingkungan dan perilaku dan perilaku mereka
yang dipengaruhi oleh citra ini.

Menurut Donna P. Duerk

Yang perlu diperhatikan dalam arsitektur perilaku adalah adanya hubungan
timbal balik antara lingkungan dan perilaku atau dalam hubungan reciprocal

relationship.
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