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ABSTRAK

Penanganan suatu penyakit tidak hanya bergantung pada tenaga medis tetapi
juga kondisi lingkungan yang turut membantu dalam proses pengobatan dan
penyembuhan pasien. Yayasan Kasih Anak Kanker Indonesia, merupakan
organisasi yang didirikan berdasarkan pengalaman merawat pasien dengan rasa
kasih dan empati yang memerlukan ketersediaan fasilitas untuk menunjang
kesembuhan. Oleh sebabnya, ruangan yang tersedia harus mendukung pasien agar
termotivasi untuk kesembuhan mereka. Namun, saat ini yayasan belum sepenuhnya
memiliki ruangan yang memenuhi kebutuhan tersebut. Proyek tugas akhir ini
bertujuan untuk menganalisa interior bangunan sebelumnya dan melakukan
perancangan terhadap interior baru agar mampu mendukung pasien menjalani
aktivitas mereka serta termotivasi dalam proses penyembuhan. Hasil akhir yang
diharapkan adalah desain yang dapat memenuhi kebutuhan tersebut.

Kata Kunci: Fasilitas Kanker, Desain Interior

ABSTRACT

Handling a disease does not only depend on medical staff but also
environmental conditions that help in the process of treatment and healing of
patients. Indonesian Children's Cancer Foundation, is an organization founded
based on experience treating patients with compassion and empathy that requires
the availability of facilities to support healing. Therefore, the available space must
support patients to be motivated for their recovery. However, at present the
foundation does not yet have a room that meets these needs. This final project aims
to analyse the interiors of previous buildings and design new interiors to be able to
support patients through their activities and be motivated in the healing process.
The expected end result is a design that can meet these needs.

Keyword: Cancer Facilities, Interior Design
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kanker anak merupakan penyakit yang memerlukan pengobatan dan
perawatan berkelanjutan. Pengobatan kemoterapi yang berkelanjutan pada
anak dengan kanker, selain memiliki efek terapeutik, agen tersebut juga
menyebabkan berbagai efek samping. Efek samping tersebut diantaranya
masalah fisik, seperti anak mudah mengalami infeksi, mudah mengalami
perdarahan, lemah (fatigue), lesu, nafsu makan menurun, neuropati, sistitis
hemoragika, gangguan tidur, dan efek samping pada fisik lainnya. Selain
masalah fisik, anak yang menjalani kemoterapi juga dapat mengalami masalah
psikososial, seperti gangguan mood, kecemasan, kehilangan kepercayaan diri,
penurunan persepsi diri, depresi, dan perubahan perilaku yang berdampak anak
tidak dapat bersekolah (Hockenberry & Wilson, 2009). Semua masalah ini
tidak hanya berpengaruh terhadap fisik anak saja tetapi juga terhadap aspek
sosial, emosional, dan kognitif anak (Ji, 2013). Sehingga sangat berpengaruh
besar terhadap kualitas hidup anak secara keseluruhan (Arslan, Basbakkal, &
Kantar, 2013).

Bagi pernderita kanker, penanganan yang tepat sangat dibutuhkan
mengingat kondisi tubuh mereka yang lemah. Sebuah rumah singgah yang
dibangun oleh yayasan-yayasan kanker, baik itu yayasan kanker bersifat umum
ataupun yayasan kanker yang dikhususkan untuk anak-anak, sangat membantu
proses pengobatan para penderita kanker. Keberadaan rumah singgah sangat
berarti bagi pasien kanker dikarenakan, pengobatan kanker tidak bisa
dilakukan sekaligus, sehingga pasien diharuskan untuk melakukan kunjungan
ke rumah sakit secara berulang kali dimulai dari tahap pemeriksaan. Hal
tersebut tentu saja menjadi beban tersendiri untuk penderita kanker dengan
kondisi ekonomi menengah kebawah. Dengan adanya rumah singgah yang

dibangun oleh yayasan-yayasan kanker, beban tersebut sedikit berkurang



karena pasien dan keluarga tidak perlu menghabiskan biaya perjalanan dari

tempat tinggal mereka menuju rumah sakit.

Yayasan Kasih Anak Kanker Indonesia didirikan pada tanggal 1 November
2006 berdasarkan pengalaman merawat anak dengan kanker serta berdasarkan
kasih, empati pada anak penderita kanker serta orang tua dan keluarga mereka.
Program YKAKI disiapkan untuk membantu perjuangan para orangtua
mendampingi putra-putrinya dalam pengobatan dan/atau perawatan termasuk
pendidikannya. Yayasan Kasih Anak Kanker Indonesia (YKAKI) memiliki
beberapa cabang di Indonesia, salah satunya di Jogjakarta. Untuk penyandang
kanker, pasien memerlukan tempat yang mampu menyediakan fasilitas untuk
menunjang kesembuhan mereka. Terlebih, para penderita kanker di yayasan
ini, merupakan anak-anak yang masih harus mendapatkan dukungan dari
lingkungan sekitar. Maka dari itu, ruangan yang tersedia harus mampu
mendukung pasien anak-anak supaya termotivasi untuk kesembuhan diri
mereka. Namun, Rumah singgah Yayasan Kasih Kanker Anak ini memiliki
beberapa ruangan yang belum bisa memenuhi kebutuhan pasien, sehingga,
diperlukannya perancangan ulang interior rumah singgah agar terciptanya
suasana yang baik dan mendukung anak-anak untuk menjalani aktivitasnya di

dalam rumah singgah yayasan ini.

B. Metode Desain

1. Proses Desain
Metode desain yang akan diterapkan pada tugas akhir ini adalan
metode berpikir desain atau design thinking yaitu metode penyelesaian
masalah yang berfokus pada pengguna/user. Tahapan yang ada dalam
design thinking yaitu Emphatize, Define, Ideate, Prototype, dan Test (Ford,
2010)
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EMPATHIZE DEFINE IMPLEMENT
V% o\ 9

UNDERSTAND EXPLORE MATERIALIZE

Gambar 1.1 Skema Design Thinking
( Sumber : Ford, 2010)

2. Metode Desain
a. Emphatize
Metode penulusuran masalah yang dilakukan dengan mencoba
menempatkan diri sebagai pengguna sehingga dapat benar-benar
memahami kebutuhan pengguna.
b. Define
Proses ini dilakukan dengan mengumpulkan semua hasil riset di
tahap sebelumnya, mengolah, mengelompokkan dan menganalisisnya.
Di fase ini biasanya menggunakan pertanyaan HMW (How Might We.)
untuk mendefinisikan masalah yang ingin kita pecahkan. Hasil akhir
dari tahap ini adalah final brief terkait masalah yang akan dipecahkan.
c. ldeate
Tahap paling kreatif dari proses desain dimana ide-ide / alternatif
untuk mencapai tujuan perancangan muncul.
d. Prototype
Tahap dimana ide yang terpilih dituangkan dalam bentuk fisik
seperti final drawing, denah, rendering, dan presentasi.
e. Test
Tahap uji coba, dimana pengujian dapat dilakukan berulang-ulang
(iteration) sampai benar-benar ditemukan solusi terbaik untuk

permasalahan yang ada.



