BABYV

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisis pada Bab IV tentang tata ruang pada PSTW Unit

Budi Luhur, maka didapat kesimpulan bahwa.

1. Tata ruang PSTW Unit Budi cenderung tidak mampu memfasilitasi
kebutuhan sosial penghuni yang meliputi:

a. Penataan perabot tidak memfasilitasi penghuni untuk melakukan
interaksi sosial yang membutuhkan kedekatan fisik dengan
bertatap muka, antara lain pada jarak perabot (kursi) yang
berhadapan terlalu jauh, penyusunan kursi yang bejajar dan tidak
saling berhadapan.

b. Jumlah perabot tidak mencukupi seluruh peserta interaksi pada
waktu pagi dan sore hari, sehingga penghunit lebih memilih duduk
di lantai (lesehan) atau tidak menempati dan menggunakan area-

area tersebut.

2. Tata ruang PSTW Unit Budi cenderung tidak mampu memfasilitasi
keterbatasan sensori penghuni yang meliputi:
a. Keterbatasan pada penglihatan:
1) Intensitas cahaya yang dibutuhkan untuk aktivitas lansia pada
kamar tidur masih belum tercukupi padahal pada kamar tidur

sering digunakan sebagai aktivitas makan, interaksi sosial,
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2)

3)

4)

merokok, membaca, dan permainan meja; namun di sisi lain masih
banyak terdapat pencahayaan yang menyilaukan pada zona tidur
sehingga sangat mengganggu pada saat tidur siang.

Penggunaan warna pada lantai dan dinding bagian atas yang terlalu
gelap dan kontras warna yang rendah menyebabkan penghuni yang
menderita katarak merasa ruangan terasa gelap.

Jarak perabot yang terlalu jauh menyebabkan ekspresi wajah pada
waktu interaksi tidak terlihat dengan jelas sehingga dalam
berinteraksi sering terjadi kesalahpahaman antar pelaku interaksi
yang biasanya menjadi pemicu konflik.

Tombol kontrol tidak mempunyai kekontrasan warna sehingga
sulit diidentifikasi dengan indera penglihatan penghuni, hal ini
mengakibatkan sebagian besar penghuni pada tiap-tiap wisma

tidak dapat mengoperasionalkan tombol-tombol kontrol tersebut.

b. Keterbatasan pada pendengaran:
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Penataan perabot (kursi) yang disusun berjajar membuat penghuni
pada waktu berinteraksi tidak dapat bertatap muka, hal ini
menyebabkan  penderita gangguan pendengaran  kesulitan
memahami kata-kata lawan interaksi dengan tepat. Kesulitan ini
disebabkan cara memahami perkataan lawan interaksi hanya dapat
dilakukan dengan membaca gerak bibir, gerakan bibir yang tidak
dapat terlihat jelas menyebabkan sering terjadinya kesalahan

pemaknaan kata yang pada akhirnya akan memicu konflik.
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c. Keterbatasan indra peraba:

Tidak adanya pembedaan tekstur pada tombol kontrol
menyebabkan penghuni kesulitan mengidentifikasi fungsi pada
masing-masing tombol yaang mengakibatkan sebagian besar

penghuni tidak mampu mengoperasionalkan tombol kontrol.

3. Tata ruang PSTW Unit Budi cenderung tidak mampu memfasilitasi

penurunan fisik penghuni yang meliputi:
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a.

Bentuk, ukuran dan bantalan alas dudukan kursi tidak mampu
mengakomodasi penurunan ukuran tubuh, kekuatan otot, dan
kestabilan posisi duduk yang juga mengalami penurunan sehingga
muncul rasa sakit pada pinggul, pantat dan lengan.

Perletakan tombol kipas angin dan saklar lampu terlalu tinggi
sehingga tidak terjangkau oleh penghuni.

Keterbatasan jangkauan dan gerakan sendi akhirnya menyebabkan
penghuni memperkecil zona aktivitas dengan meletakan peralatan
dan kelengkapan aktivitas di dekat area aktivitas.

Suhu yang terlalu panas menyebabkan lansia merasa panas dan
tidak nyaman sehingga aktivitas keseharian lebih banyak dilakukan
di luar ruangan.

Kondisi lantai yang licin pada waktu basah tidak dapat
mengakomodasi penurunan keseimbangan pada waktu berjalan dan

posisi berdiri penghuni yang menyebabkan lansia takut untuk
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B. Saran

melakukan mobilitas. Pada waktu kering penghuni tidak memakai
alas kaki.

Jarak antara perabot (meja dengan kursi) terlalu dekat sehingga
kurang memberikan ruang gerak yang cukup dalam mobilitas
penggunaan perabot karena adanya penurunan koordinasi gerakan
tubuh penghuni, oleh karena itu mereka tidak pernah

mempergunakannya.

. Penataan perabot yang disusun berderet menyulitkan penghuni

berketerbatasan gerak sendi dalam berinteraksi untuk mencapai

maupun mempertahankan kontak mata.

Saran-saran:

1. Pada penelitian ini masih terdapat kekurangan yang masih bisa dikaji lebih

mendalam lagi tentang interior tempat tinggal lansia aktif yaitu pada

dampak proses degeneratif yang dialami oleh lansia secara bervariatif pada

level dan bagian tubuh yang berbeda-beda, yang membawa konsekuensi

pada tingkat kebutuhan akan sebuah tata ruang yang berbeda-beda pula.

2. Bagi pihak Panti Sosial Tresna Wedha Unit Budi Luhur dengan adanya

penelitian ini diharapkan dapat memberikan bahan pertimbangan dan

acuan dalam penyediaan ataupun penambahan ruang yang akan digunakan

oleh penghuni lanjut usia serta renovasi-renovasi yang akan dilakukan

pada masa mendatang.
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3. Tata ruang PSTW unit Budi Luhur dalam memfasilitasi kebutuhan sosial,

keterbatasan sensori dan penurunan fisik pada lanjut usia disarankan

sebagai berikut:
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a.

Perletakan tempat tidur sebaiknya terhindar dari cahaya-cahaya
mengganggu yang masuk ke dalam kamar tidur.

Perletakan kelompok perabot kursi sebaiknya disusun berhadapan
dengan jarak relatif dekat yang memungkinkan penghuni dapat
bertatap muka dengan jelas, Tetapi harus mampu memberikan
kemudahan pergerakan dari dan ataupun menuju posisi duduk
maupun kelompok perabot.

Bentuk kursi diutamakan pada kesesuaian ukuran antara pengguna
dan kursi, serta material tempat dudukan mampu meredam rasa
sakit pada pantat dan pinggul yang disebabkan karena menurunnya
jumlah otot pada pantat.

Jumlah perabot maupun ketercukupan area perabot untuk aktivitas
makan dan interaksi sosial pada ruang duduk sebaiknya mampu
mengakomodasi 80% dari jumlah total pengguna pada waktu yang
bersamaan.

Sebaiknya disediakan area beserta perabot dan kelengkapan
peralatan khusus untuk aktivitas pasif (membaca, merokok) yang
dilakukan di dalam kamar tidur.

Sebaiknya disediakan perabot simpan barang-barang pribadi untuk

masing-masing individu yang memadai.
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Orientasi bukaan untuk pencahayaan alami sebaiknya tidak kurang
dari 30% dari total satu hari.

Terdapat fasilitas untuk mengekspresikan diri berupa area yang
mudah terlihat untuk memajang benda-benda tertentu ataupun
bingkai foto orang yang mempunyai kedekatan dengan penghuni.
Perletakan tombol kontrol sebaiknya mudah dijangkau penghuni
yang telah mengalami penurunan jarak jangkauan, dan mudah
diidentivikasi oleh penghuni yang telah mengalami penurunan
sensori. Hal in1 dapat dilakukan dengan memberikan berbagai jenis
penandaan baik berupa warna, tekstur, cahaya, maupun tulisan.
Tersedianya area khusus untuk melakukan aktivitas personal
hygiene yang terhindar dari berbagai halangan pergerakan namun
memberikan kemudahan penjangkauan terhadap area simpan dan
peralatan untuk aktivitas tersebut.

Pada lantai sebaiknya diberi lapisan anti licin seperti vinyl ataupun
karpet.

Untuk lantai dan dinding sebaiknya perlu dihindarkan penggunaan
kontras warna yang rendah karena menyebabkan ruangan terasa

gelap bagi penderita katarak.

. Pengaturan tata kondisional diutamakan pada pengendalian suhu

ruangan, sebaiknya digunakan Air Conditioner.
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