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ABSTRAKSI

Indonesia saat ini memasuki periode aging population, yang dimaksud dari aging
population adalah terjadinya peningkatan pada umur harapan hidup yang diikuti
dengan meningkatnya jumlah lansia. Indonesia mengalami peningkatan pada
jumlah penduduk lansia dari yang awalnya 18 juta jiwa (7,56%) pada tahun 2010,
kemudian menjadi 25, 9 juta jiwa (9,7%) pada tahun 2019, hal tersebut akan terus
meningkat setiap tahunnya yang akan diperkirakan pada tahun 2035 akan menjadi
48,2 juta jiwa (15,77%). (Rokom, 2019). Dengan data- data yang didapatkan
diatas maka dapat disimpulkan bahwa demensia pada lansia semakin meningkat
tiap pertahunnya, namun hingga saat ini belum ada fasilitas yang dapat
memfasilitasi hal tersebut dengan memperhatikan kriteria serta kebutuhan dari

para penyandang.

Pendekatan arsitektur yang digunakan dalam perancangan Dementia for Eldery
Care Center ini adalah pendekatan Therapeutic Architecture yang dapat
menunjang proses penyembuhan karena memberikan pengaruh terhadap aspek
psikologis dan fisik penghuni sehingga dapat membangkitkan suasana nyaman,
tenang, dan dapat meningkatkan semangat hidup para penghuni. Dengan
menggunakan metode desain force-based framework sebagai arahan dalam
melakukan rancangan dan menciptakan desain yang sesuai dengan tujuan
perancangan. Berbagai aspek arsitektur akan dirancangan sesuai dengan perilaku
dan kebutuhan penyandang demensia lansia dengan penyesuaian desain yang
ramah dan aman sesuai dengan perilakunya. Rancangan Dementia for Eldery Care
Center ini akan terintegrasi dengan fasilitas hunian, terapi, ruang communal, dan

healing garden.

Dengan demikian perancangan ini diharapkan mampu memberikan lingkungan
yang aman, nyaman dan dapat meningkatkan kualitas hidup para penyandang

demensia lansia.

Kata kunci: Dementia, Dementia Care Center, Therapeutic Architecture



ABSTRACT

Indonesia is currently entering a period of aging population, what is meant by aging
population is an increase in life expectancy followed by an increase in the number of
elderly people. Indonesia experienced an increase in the number of elderly people from
18 million people (7.56%) in 2010, then to 25, 9 million people (9.7%) in 2019, it will
continue to increase every year which will be estimated in 2035 to be 48.2 million people
(15.77%). (Rokom, 2019). With the data obtained above, it can be concluded that
dementia in the elderly is increasing every year, but until now there has been no facility
that can facilitate this by taking into account the criteria and needs of people with
dementia.

The architectural approach used in the design of the Dementia for Eldery Care Center is
the Therapeutic Architecture approach which can support the healing process because it
affects the psychological and physical aspects of residents so that it can generate an
atmosphere of comfort, calm, and can increase the enthusiasm for life of the residents. By
using the force-based framework design method as a direction in designing and creating
designs that are in accordance with the design objectives. Various aspects of architecture
will be designed according to the behavior and needs of elderly people with dementia
with friendly and safe design adjustments according to their behavior. The design of the
Dementia for Eldery Care Center will be integrated with residential facilities, therapies,
communal spaces, and healing gardens.

Thus this design is expected to be able to provide a safe, comfortable environment and
can improve the quality of life of elderly people with dementia.

Keywords: Dementia, Dementia Care Center, Therapeutic Architecture
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