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ABSTRAK

Perancangan interior Gedung Amartha Rumah Sakit Cakra Husada Klaten
berfokus pada mengatasi permasalahan umum rumah sakit konvensional yang
kerap terasa dingin, menakutkan, dan kurang nyaman. Proyek ini bertujuan
menciptakan lingkungan fasilitas kesehatan yang tidak hanya memenuhi fungsi,
tetapi juga memberikan dukungan psikologis bagi penggunanya dengan
mempertimbangkan aspek psikologi lingkungan. Perancangan melibatkan
implementasi pendekatan healing environment sebagai inti dari keseluruhan
desain. Hal ini terwujud dalam pemilihan material alami guna menciptakan
suasana hangat dan koneksi dengan alam, yang secara psikologis terbukti
menenangkan. Penggunaan palet warna netral dan pencahayaan lembut
disesuaikan secara cermat untuk setiap area, mempertimbangkan kebutuhan
kenyamanan visual yang dapat memengaruhi suasana hati dan tingkat stres pasien.
Solusi desain seperti signage yang jelas serta pemisahan fungsi area yang mudah
dikenali, dapat meningkatkan efisi€ erasional dan mengurangi kebingungan
serta kecemasan pasien

Ad

, dan kondusif bagi
pengurangan stres,
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ABSTRACT

The interior design of Amartha Building of Cakra Husada Klaten Hospital
focuses on overcoming the common problems of conventional hospitals that often
feel cold, scary, and uncomfortable. The project aims to create a health facility
environment that not only fulfills the function, but also provides psychological
support for its users by considering aspects of environmental psychology. The
design involves the implementation of the healing environment approach as the
core of the overall design. This is manifested in the selection of natural materials
to create a warm atmosphere and connection with nature, which is
psychologically proven to be calming. The use of a neutral color palette and soft
lighting is carefully tailored for each area, considering the need for visual comfort
that can affect patients' mood and stress levels. Design solutions such as clear
signage and easily recognizable epamtion of functional areas improve
operational eﬁ“ iciency and reduce ent confuszon and anxlety As a result

il
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BAB 1
PENDAHULUAN

Latar Belakang

Rumah sakit sebagai institusi pelayanan kesehatan memiliki peran yang
sangat penting dalam memberikan kenyamanan dan kesembuhan bagi
pasien. Menurut UU RI No. 44 Tahun 2009, Rumah Sakit adalah sebuah
institusi kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan
secara paripurna. Definisi ini menggarisbawahi peran sentral rumah sakit

dalam menyediakan layanan kesehatan komprehensif mulai dari rawat inap,

merasa cemas dan tertekan ketika harus mengunjungi rumah sakit, tidak

jarang pula mengaitkannya pada pengalaman buruk atau ketakutan akan
diagnosis yang mengancam nyawa. Stigma ini juga diperburuk dengan citra
rumah sakit yang dingin, menyeramkan, serta pelayanan yang kurang ramah
dan memadai pada berbagai kasus. Akibatnya, banyak individu yang
menunda pengobatan atau bahkan menghindari kunjungan ke rumah sakit,
meskipun mereka membutuhkan perawatan medis.

Lingkungan rumah sakit menjadi salah satu faktor yang berperan

penting dalam mematahkan stigma negatif yang sering melekat pada tempat
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ini. Desain ruang yang estetis, pencahayaan yang cukup, dan sirkulasi udara
yang baik dapat menciptakan suasana yang menyenangkan dan mengurangi
rasa cemas bagi pasien maupun keluarga mereka. Hal ini dapat membantu
mengubah pandangan negatif yang ada, menjadikan rumah sakit sebagai
tempat yang lebih ramah dan mendukung proses penyembuhan.

Rumah Sakit Cakra Husada berlokasi di J1. Merbabu No. 7 Klaten, Jawa
Tengah. Rumah Sakit Cakra Husada merupakan rumah sakit kelas C yang
menjadi rumah sakit rujukan bagi sebagian besar masyarakat Klaten dan
sekitarnya. Rumah Sakit Cakra Husada dilengkapi dengan beberapa fasilitas
unggulan. Selain itu, terdapat,pula berbagai poliklinik yang diharapkan

1alisdsinini  juga ngki
edukasi \ yang)¥lebih spesifik u )- ingkatkan kesadaran
imereiiil B : —rr
masyarakat \"i!%l a kesehatan m W T.

Healing environment, menawdrkan solusi komprehensif dalam
meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan dan mutu Rumah Sakit Cakra
Husada khususnya pada Gedung Amartha. Dengan menciptakan ruang yang
tidak hanya fungsional, tetapi juga mempertimbangkan aspek psikologis
dapat mendukung proses pemulihan dan penyembuhan bagi pasien. Selain
itu, healing environment ini juga dapat membantu rumah sakit untuk
meningkatkan efisiensi dan efektivitas rumah sakit dalam proses mobilisasi
antara pasien masuk dan keluar, sehingga rumah sakit dapat melayani lebih

banyak pasien.
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Mengingat pentingnya desain dalam mempengaruhi kondisi fisik dan
psikologis penggunanya, Tugas Akhir ini berfokus pada penerapan healing
environment pada perancangan interior Rumah Sakit Cakra Husada Klaten,
khususnya pada Gedung Amartha Lantai 3 dan 4. Tujuan dari perancangan
ini adalah untuk merubah stigma negatif mengenai rumah sakit yang sudah
beredar dimasyarakat. Tidak hanya itu, perancangan ini diharapkan dapat
menghasilkan ruang yang tidak hanya estetis, tetapi juga dapat mendukung
proses penyembuhan pasien serta meningkatkan produktivitas tenaga kerja

medis.

Metode Desain

1. Proses Desain

MENT
FEEDBACK
Ei Emu.o.ﬁ e

Gambar 1.1 Diagram Proses Desain
(Sumber: Rosemary Kilmer & W. Otie Kilmer, 2014)

Proses desain yang digunakan dalam perancangan interior Gedung
Amartha Rumah Sakit Cakra Husada Klaten adalah metode proses desain
yang dipaparkan Rosemary Kilmer. Kilmer (2014) menjelaskan bahwa
metode ini terdiri dari dua fase utama. Fase pertama adalah analisis dengan

melakukan pengamatan langsung untuk dapat mengidentifikasi dan

Yogyakart a
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merumuskan permasalahan yang ada sehingga dapat menghasilkan ide
pemecahan masalah. Fase kedua adalah sintesis atau proses mengolah hasil
dari fase analisis dan mengevaluasi ide serta alternatif solusi untuk masalah
yang ditemukan. Kedua fase tersebut terbagi lagi menjadi § tahap, yaitu

Commit, State, Collect, Analyze, Ideate, Choose, Implement, dan Evaluate.

2. Metode Desain

a. Metode Pengumpulan Data dan Penelusuran Masalah
Tahap proses desain dimulai dengan analisis. Analisis terbagi

menjadi 4 tahap yaitu Commit, State, Collect, dan Analyze.

ini melibatke

.

Amartha Rumah Sakit Cakra Husada Klaten, baik yang
bersifat fungsional, estetika, maupun emosional. Dengan
mendefinisikan secara jelas masing-masing permasalahan
tersebut, diharapkan tidak hanya menyelesaikan masalah yang
ada, tetapi juga meminimalisir dampak negatif bagi
pengalaman pengguna rumah sakit.
3) Collect (Gather the Fact)
Tahap ini melibatkan pengumpulan data primer dan data

sekunder. Data primer diperoleh secara langsung di rumah
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sakit melalui observasi dan dokumentasi. Observasi dilakukan
untuk melihat dan merasakan langsung aktivitas yang terjadi di
rumah sakit. Dokumentasi dilakukan untuk merekam kondisi
ruang secara akurat. Berbeda dengan data primer, data
sekunder diperoleh dari sumber-sumber eksternal seperti
literatur, jurnal, dan studi kasus. Data sekunder memberikan
kerangka teoritis dan referensi yang berguna untuk
menginformasikan keputusan desain.

a) Analyze

Tahap ideate adalah jantung dari proses desain, dimana

kreativitas dan inovasi dimaksimalkan untuk menghasilkan
berbagai alternatif solusi. Brainstorming sangat berguna dalam
tahap ini, karena memungkinkan untuk menuangkan ide-ide
baru yang spontan untuk mengeksplorasi beragam solusi yang
memungkinkan untuk permasalahan yang telah diidentifikasi
sebelumnya. Selain itu, tahap ideate dapat dilanjutkan dengan
pembuatan moodboard, color scheme, dan material scheme

untuk memberikan gambaran konsep desain yang lebih jelas
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dengan memanfaatkan referensi dari internet, buku, jurnal, atau
sumber lainnya yang relevan.
b) Choose (Select the Best Option)

Setelah berbagai ide dikembangkan, dilakukan proses
seleksi dan pemilihan solusi terbaik yang akan diterapkan
dalam desain. Pemilihan ide-ide ini harus berdasarkan kriteria
yang telah ditetapkan sehingga dapat memenuhi tujuan desain
yang telah didefinisikan sebelumnya.

c) Implement (Take Action)

NERY

Tahap evaluasi ini bersifat iferatif yang berarti dapat dilakukan berulang
kali untuk menyempurnakan desain sehingga mencapai hasil yang

optimal.
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