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Abstrak

Rumah sakit adalah salah satu fasilitas umum yang ada tidak hanya di Indonesia
saja, melainkan ada di seluruh dunia. Rumah sakit merupakan salah satu sarana
yang memberikan layanan Kesehatan kepada masyarakat, dan memiliki peran
yang cukup penting untuk menjaga masyarakat dalam hal sakit — penyakit.
Rumah sakit Panti Rapih Gedung Carolus Borromeus ini terletak di kota
Yogyakarta, dengan maraknya jumlah angka kelahiran di kota Yogyakarta,
dengan mayoritas ibu hamil adalah generasi muda, maka kebutuhan rumah sakit
khususnya area kebidanan akan sangat dibutuhkan. Pada ruang kebidanan yang
ada di rumah sakit panti rapih terdapat program untuk menunjang kelancaran ibu
dalam melahirkan, salah satunya adalah terapi-senam kehamilan, namun suasana
ruang masih belom cukup baik untuk. menunjang program tersebut. Untuk
medukung program ' yang ‘dijalankan, maka diterapkan konsep modern
minimalist. Dalam membuat perancangan, metode desain yang dipakai adalah
metode dari Rosmery Kilmer. Perancangan desain ini diterapkan dengan tujuan
dapat membuat nuansa yang modern pada ruang kebidanan di Rumah Sakit Panti
Rapih Gedung Carolus Borromeus; serta menarik minat dari ibu — ibu muda di
Yogyakarta dan sekitarnya.

Kata kunci : Interior, Modern - Minimalist, Ruang Kebidanan

Abstract

Hospitals are one of the public facilities that exist not only in Indonesia, but
throughout the world. Hospitals are one of the facilities that provide health
services to the community, and have an important role in protecting the
community in the event of illness. The Panti Rapih Hospital, Carolus Borromeus
Building, is located in the city of Yogyakarta, with the increasing number of
births in the city of Yogyakarta, with the majority of pregnant women being the
younger generation, the need for a hospital, especially in the obstetrics area, will
be greatly needed. In the midwifery room at the Tilapia Hospital, there are
programs to support mothers in giving birth smoothly, one of which is pregnancy
exercise therapy, but the atmosphere in the room is still not good enough to
support this program. To support the program being run, a modern minimalist
concept is applied. In making the design, the design method used was Rosmery
Kilmer's method. This design was implemented with the aim of creating a modern
feel in the midwifery room at Panti Rapih Hospital, Carolus Borromeus Building,
as well as attracting the interest of young mothers in Yogyakarta and its
surroundings.

Keywords: Interior, Modern Minimalist, Midwifery Room
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Rumah sakit adalah salah satu fasilitas umum yang ada di seluruh dunia.
Rumah sakit merupakan salah satu sarana yang memberikan layanan
kesehatan kepada masyarakat, dan memiliki peran yang cukup penting untuk
menjaga masyarakat dalam hal sakit — penyakit. Berdasarkan Undang —
Undang RI No. 44 tahun 2009, Rumah sakit adalah institusi pelayanan
kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara
paripurna yang menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat
darurat. Rumah sakit memiliki fungsi pelayanan yang sudah tertera dalam
Undang — Undang tersebut, yang meliputi Pelayanan Kesehatan Paripurna,
yakni pelayanan kesehatan yang meliputi-promotif, preventif, kuratif, dan
rehabilitatif. Maka dari. itu, rumah sakit menjadi salah satu sarana atau
fasilitas umum' yang sangat penting untuk menunjang kesejahteraan
masyarakat, terutama dibidang Kesehatan.

Kota Yogyakarta merupakan daerah yang cukup padat penduduk, di
kota ini baik warga. penduduk-asli Yogyakarta maupun yang merupakan
pendatang beraneka ragam. Di tahun 2021 lalu, jumlah anka kelahiran di
Yogyakarta cukup banyak, yaitu sebanyak 40.000 per tahun ujar Kepala
Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana National (BKKBN). Dengan
jumlah total penduduk sekitar 4 juta jiwa. Karena itu menjadi penting bahwa
bagaimana mengatasi bayi bayi lahir secara sehat dan normal, karena angka
stunting balita di Yogyakarta cukup tinggi, yakni selotar 17,7% sedangkan
angka nasional mencapai 24,4%. Melihat permasalahan tersebut diatas, maka
perlu upaya dalam perancangan rumah sakit khususnya dalam bidang
maternitas, sehingga dengan fasilitas dan prasarana yang bagus dapat
meningkatkan kualitas ibu hamil dan bayi yang lahir dan dapat memenuhi
kebutuhan ruang penunjang kesehatan berdasarkan standarisasi rumah sakit

tipe B.



B. Meode Desain

a. Proses Desain
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Pada perancangan ini metode yang digunakan menggunakan pola
pikir perancangan yang disebutkan didalam buku karya Rosmary Kilmer
tahun 2014, yakni disebutkan bahwa pola pokir ini ada 2 bagian pada
proses desain, yaitu, Analisis yang termasuk dalam kategori programing
adalah penganalisisan permasalahan yang kita kumpulkan dari semua data
fisi, dan non-fisik, literatur serta tambahan -tambahan data lainnya.

Langkah berikutnya setelah data terkumpul adalah tahap designing,
pada tahapan ini terbentuklah proses sintesa, yakni munculnya solusi
permasalahan berupa beberapa bentuk — bentuk ide dan konsep yang
selanjutnya akan diputuskan untuk menjadi solusi terbaik dari masalah

yang ada. Ada beberapa tahapan yang harus dikerjakan, yaitu:



Tahap analisis:

a) Commit

b)

d)

Menerima atau berkomitmen dengan masalah yang terjadi
dengan memperhatikan skala prioritas, analogi, serta konsep
dengan akses yang nyata.

State

Mendefinisikan masalah dengan membuat pernyataan atau
pertanyaan yang berkaitan dengan persyaratan, kendala, atau
asumsi — asumsi yang ada.

Collect

Melakukan Pemrograman dengan diawali dari penelitian atau
penyelidikan dengan data - data yang didapat, serta dengan
survei.

Analyze

Melihat semua informasi. yang sudah terkumpul, mengenai
masalah dan data — data terkait yang akan saling dihubungkan

satu dengan lainnya untuk- membentuk sebuah kesimpulan

Tahap sintetis:

a)

b)

Indeate

Proses ideasi yang merupakan salah satu segmen dalam desain
yang menarik, karena-dapat menghasilkan berbagai macam ide
atau alternatif desain dengan melalui 2 fase, yaitu Drawing
Phase yakni membuat gambar diagram, gambar skematik, dan
terdapat pula bubble plan, bubble diagram, dan block plan
didalamnya. Kemudian yang fase berikutnya adaalah Concept
Statement, yakni menuangkan ide — ide dan alternatif kedalam
sebuah kalimat pernyataan yang dapat ditulis dengan kalimat
yang sederhana namun deklaratif, serta dapat menjabarkan ide
utama yang mempeertimbangkan berbagai aspek dalam desain.
Choose

Memilih opsi yang paling baik atau paling tepat diantara
alternatif -alternatif serta ide — ide yang telah terkumpul, dengan



d)

melihat kembali mengenai konsep yan telah terpilih, serta sesuai

dengan kebutuhan dan tujuan. Jika alternatif tersebut masih

dirasa kurang tepat untuk memecahkkan masalah, maka harus
diadakan evaluasi kembali dan memilih opsi yang lain.

Implement

Pada tahapan ini proses desain adalah membuat desain tersebut

menjadi kenyataan, yang dapat dilakukan dengan beberapa

Langkah, sebagai berikut:

1. Final Design Drawings. Membuat gambar desain dengan
berpatok dengan skala, yang disertai juga dengan gambar
detail arsitektur, seperti detail pada pintu, jendela, dan
perabot interior lainnya.

2. Budgets. Mempertimbangkan desain yang kreatif dengan
mengestimasi pengeluaran-untuk menghindari harga yang
terlalu mahal untuk pembuatan.desain.

3. Time Schedule. Memperkirakan waktu yang diperlukan
proyek; dari perencanaan ide desain, hingga fase konstruksi.

Evaluate

Meninjau desain yang telah diperoleh, apakah desain tersebut

dapat memecahkan masalah-dengan baik atau tidak. Ada pula

teknik yang digunakan; yaitu Self Analysis, Selicited Opinions.



