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ABSTRAK

Masalah penyalahgunaan Narkotika, Psikotropika dan Zat Adiktif lainya
(NAPZA) atau istilah yang populer dikenal masyarakat sebagai NARKOBA
(Narkotika dan Bahan/ Obat berbahanya) merupakan masalah yang sangat
kompleks, yang memerlukan upaya penanggulangan secara komprehensif. Salah
satu penyedia fasilitas kesehatan bagi penderita NAPZA adalah rehabilitasi
NAPZA Rumah Sakit Jiwa Grhasia yang terletak di D. I. Yogyakarta. NAPZA
Rumah Sakit Jiwa Grhasia merupakan pusat rehabilitasi yang memfasilitasi
penyembuhan pasien dari penyalahgunaan NAPZA. Para pasien akan mengikuti
program penyembuhan/rehabilitasi dalam waktu yang cukup lama. Pasien akan
difasilitasi dengan unit rawat jalan maupun rawat inap yang mendukung
penyembuhan yang aman dan efektif. Oleh karena itu, penerapan konsep ruang
Typical Residential dengan Prinsip desain Non Treathening Environtment dalam
Common Mistake in Designing Psychiatric Hospitals tentang penciptaan
lingkungan yang sesuai bagi pasien rehabilitasi akan diterapkan pada perancangan
interior gedung NAPZA Rumah Sakit Jiwa Grhasia. Konsep tersebut bertujuan
untuk menciptakan susasana yang mampu menghindarkan kejenuhan dan
memperhatikan keamanan bagi pasien dalam mejalani proses rehabilitasi dengan
mengakat kekayaan flora dan fauna alam sekitar dalam perancangan elemen
interior dan furnitur.

Kata Kunci : interior, psikiatrik, rehabilitation

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta



DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL ..ot i
LEMBAR PENGESAHAN ..o ii
KATA PENGANTAR et ii
ABSTRAK et v
DAFTAR IST oottt be e Vi
BAB | PENDAHULUAN ...
A. LATAR BELAKANG ...cciiiiiniiiiiiiie e 1
B. METODE DESAIN ... i it 3
1. Pola Pikir PEranCangan ...c.....cceecvereiieiieiuesieeseesisseessessasseeseens 3
2. Cakupan dan Arahan TUQES ............ceeeeeieeiieiieseeneseeseeseesee e 3
A, KONSEP DBSAIN .....ooviiie e it et ie e e ee et sree e 3
1) ANALISIS .oviiiieiiiiece s s 3
1 IS 1 11 (1] S TS 3
3) EVAIUGST oo 4
BAB I| LANDASAN PERANCANGAN ....oooiiiieeee e
A. Tinjauan PUSEAKA ..........ccccceeiiiiiiicciece e 5
1. Sejarah NAPZAR. S. Jiwa Grhasia .......ccccccoeevveviiiieieciesiennn 6
B. Program PeranCangan ..........ccccoocveiriuieiiieesniessniree e e sieessneessnneessnneas 6
1. Tujuan Perancangan NAPZA Grhasia ..........cccceeveveiieeieeiiesiennnns 6
2. Sasaran Perancangan NAPZA Grhasia ........c.cccceeveeiveiveieenenne. 7
3. Tinjauan Data Lapangan ...........ccccevveviiieieene e 7
A Data FISIK ..o 7

vi

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta



1) Nama Proyek .....cccceiviiiiieiesieseece e 7

2) LOKaSi ProyekK .......ccccoviiiiieiicie e 8
3) LOQ0. i 8
4) SuSUNAN OrganiSaSl ......ccccevverieervesiieirerieseeseeseseesreeeens 9
5) Visi dan MiSI ....ccoeiveiiiiiiiece e 9
6) Profil NAPZA ... 10
7) Jenis Pelayanan .........cccocveiieeiiie e 11
8) Tujuan dan Kebijakan ..........ccccccvvieiiiiiiiniieenee e 12
9) Orientasi Bangunan .o ces e ssee e 13
10)Site Plan........ofii et e 14
11) Fasad BaNQUNAN. ....cccoiiieiieieiie it 14
12) Denah Bangunan ........cciocieoiiieiiieene e seese e seesnen 15
13) Aspek Arsitektural .............ocoocriiiiineen e 15
14) Unsur Pembentuk RUANG ..civvviciienieieesese e 16
15) Tata Kondisional .............cciiiiiiiiiiiinseeeec e 17
16) Data FasilitaS .......ccccoeveiieiieeiieseeee e 18
17) Analisis RUANQAN .....ccviiiiiiiieieeeee e 20
18) Fungsi dan Pengguna RUaNQG ........cccceevireiienenieieens 28
Data NON FISTK ..ot 30
1) Lingkup Perancangan ..........cccoeveeieieieneneneseseseenns 31
2) Keinginan Kebutuhan Klien dan Pengguna Ruang ....... 32
Data LITEratur .........cccooeieieieniiiseeeeeee e 33
1) Pengertian Rumah sakit Jiwa .........cccccooeiininiiiiicnn 34

vii

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta



2) Persyaratan lingkungan rumah sakit ...........c.ccccceeivennine 34

3) Lingkungan Rehabilitasi ...........cccccooveviviiciiieiicc e 37
4) Pengertian Rehabilitasi Narkoba .............ccccocovveininnn. 39
5) SigN SYSIEM ..o.vviiieeecice e 41
d. Kebutuhan RUENG ......cccoeiiiiiee e 49
1) Organisasi dan Hubungan Antar Ruang ............cccccee.... 52
2) Pola Aktifitas Pengguna Ruang .........ccccceeviveiieiiiecinnn, 53
BAB Il PERMASALAHAN PERANCANGAN ..o 55
A. Permasalahan DESaIN ........c..ooiiimiioe e 55
B. ldentifikasi Permasalahan RUANG .............ccccciiieiicie i 56
BAB IV KONSEP PERANCANGAN ....ooiiiiiiiiiei e 61
A. PrinsifDegain . SN A LAN 7 N, 61
B. Konsep Pembagian RUANG . ...cooiiiiiiiiic it 62
1. Pengguna dan AKEIVITASNYa «ic....ooiiiiiiieece e 62
2. Hubunganantar RUANG ..........coeeeietiinenie e 65
3. Kebutuhan Furnitur dan Fasilitas ..., 66
C. Konsep Perancangan Suasana RUANG ........ccccccevvveiiivieeniieeesiieessineens 68
D. KONSEP BENTUK ..o 70
E. Konsep Program Perancangan RUaNg .........ccccccoviiiniicninnicnnenn, 71
Lo LANTAT | oo s 72
BAB V PENUTUP ... 75
AL KESIMPUIAN .o 75
B. SAraN ..o 76
viii

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta



DAFTAR PUSTAKA et 77
LAMPIRAN ettt e e nne e nnee s
1. Rencana Anggaran Biaya (RAB)
2. Poster dan Katalog
3. Konsep Grafis
4. Gambar Perspektif

5. Gambar Kerja

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta



DAFTAR GAMBAR

Gambar 1.1. Pola PiKir PErancangan ...........cccccoeeeveeviesieeseereseeseese e e esee e 3

Gambar 2.1. Logo Rumah Sakit Jiwa Grhasia D. 1. Y .....ccccceviviiiiieceeece 8

Gambar 2.2. Struktur Organisasi Rumahsakit Jiwa Grhasia ..............cccccvevvvrnnenne. 9

Gambar 2.3. SIte PIAN .....o.ooiiiiiie e 14
Gambar 2.4. Fasad Bangunan NAPZA ... 14
Gambar 2.5. Denah Bangunan .........ccceiiieiieiiieiie e 15
Gambar 2.6. RUaNQ REKIEAST .......ccoviiiiiiiiiii e 18
Gambar 2.7. Diagram Matriks Hubungan Antar Ruang ...........ccceeeeevvevveveennenne. 51
Gambar 2.8. Diagram Matriks Hubungan Antar RUang ...........cccceeveevveieerieennenne. 51
Gambar 2.9. Alur Pelayanan Pusat Rehabilitasi ...........cccoocoioiiniiniiieniiicsieinn, 52
Gambar 2.10. Skema Analisis Kegiatan DOKLEr ...........cccoceiierivenieinniseseeeenns 52
Gambar 2.11. Skema Analisis Kegiatan Perawatan ...........ccccccccovvvevieiieeseennnenn, 53
Gambar 2.12. Skema Kegiatan Rawat Inap ........cciiiviiiiii e 53
Gambar 4.1. Alur Pelayanan Pusat Rehabilitasl ....c.c...ccoooeiiiiiiiiniiieeeeee 62
Gambar 4.2. Skema Analisa Kegiatan DOKLEr .........ccccccoivieiiiiiiienieneseeseeee e 62
Gambar 4.3. Skema Analisa kegiatan Perawat ..........c.ccooeviviniinieninneeneeeee 63
Gambar 4.4. Skema Analisa Kegiatan Rawat INap ..........ccoocevviviinieninneeneceee, 63
Gambar 4.5. Diagram Matrix Hubungan antar Ruang 1 ..........cccccocveniniiinnnnnn. 64
Gambar 4.6. Diagram Matrix Hubungan antar Ruang 2 ...........c.ccocveninininnnennn. 64
Gambar 4.7. SU@SANA RUANG ......ccviiiiiieieieniesie e 68
Gambar 4.8. Burung Punglor Merah dan Kulit Salak ...........c.cccooeviiinienvinnne. 69

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta



DAFTAR TABEL

Tabel 2.1. Keterangan Kondisi RUANG ........cccoceiiiiiiniii e
Tabel 2.2. Fungsi Dan Penggunaan RUANG ........ccoooeeririeiienienie e
Tabel 2.3. LINgKUP PEranCangan ..........cccooveiieiieeiiieeiieesieesieesve e e esveesne e
Tabel 2.4. Tabel Daftar Kebutuhan RUANG .......cccoiiiiiiiieeeee e
Tabel 4.1. Kebutuhan Furnitur dan Fasilitas ..........ccccceveviiienienieniic e
Tabel 4.2. Kebutuhan Furnitur dan Fasilitas ..........cccoceiiiieiiiiesiesee e

Tabel 4.3. Kebutuhan Furnitur dan FasilitaS ..cccoeovoeno

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta

Xi



BAB |
PENDAHULUAN

A. LATAR BELAKANG
Masalah penyalahgunaan Narkotika, Psikotropika dan Zat Adiktif

lainya (NAPZA) atau istilah yang populer dikenal masyarakat sebagai
NARKOBA (Narkotika dan Bahan/ Obat berbahanya) merupakan masalah
yang sangat kompleks, yang memerlukan upaya penanggulangan secara
komprehensif dengan melibatkan kerja sama multidisipliner, multisektor, dan
peran serta masyarakat secara aktif yang dilaksanakan secara
berkesinambungan, konsekuen dan konsisten. Berdasarkan hasil survei Badan
Narkotika Nasional (BNN) bekerjasama dengan Pusat Penelitian Kesehatan
Universitas Indonesia  (Ul) memperkirakan prevalensi penyalahgunaan
NAPZA pada tahun 2009 adalah 1,99% dari penduduk Indonesia berumur 10-
59 tahun. Pada tahun 2010, prevalensi penyalahgunaan NAPZA meningkat
menjadi 2,21%. Jika tidak dilakukan upaya penanggulangan diproyeksikan
kenaikan penyalahgunaan NAPZA dengan prevalensi 2,8% pada tahun 2015
(BNN, 2011). Survei Nasional BNN Tahun 2006 tentang Penyalahgunaan dan
Peredaran Gelap NAPZA pada Kelompok Pelajar dan Mahasiswa di 33
Propinsi di Indonesia diperoleh hasil bahwa dari 100 pelajar dan mahasiswa
rata-rata 8 orang pernah memakai dan 5 orang dalam setahun terakhir
memakai NAPZA. Total penyalahgunaan NAPZA pada kelompok pelajar dan

mahasiswa sebesar 1,1 juta jiwa dengan angka prevalensi 5,6% (BNN, 2007).
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Salah satu resolusi dari Single Convention On Narcotic Drug yang
diadopsi oleh Konferensi Perserikatan Bangsa-Bangsa, menyatakan bahwa
salah satu metode terapi yang paling efektif bagi pecandu zat adalah
pengobatan di unit pelayanan kesehatan yang bersuasana bebas obat. Metode
yang dimaksud adalah dengan rehabilitasi sosial untuk memulihkan perilaku
dan interaksi sosial bekas pecandu NAPZA ke tengah masyarakat, dapat
ditempuh beberapa cara : keterampilan dan latihan kerja, pembinaan agama,
narkotik anonymous, konseling, seminar-seminar kepribadian, dan kehidupan
dalam komunitas bersama (BNN, 2003). Pusat rehabilitasi sosial untuk
memulihkan perilaku dan interaksi sosial bekas pecandu NAPZA di
Yogyakarta sendiri terdapat di Rumah Sakit Jiwa Grhasia yang menempati
areal tanah seluas 104.250 m2 di Jalan Kaliurang Km.17, Pakem, Sleman,
Yogyakarta. Misi dari Rumah Sakit Jiwa Grhasia. Ditinjau dari Visi dan Misi
Rumah Sakit Jiwa Grhasia dapat di lihat bahwa Rumah Sakit Jiwa Grhasia
sangat memperhatikan fasilitas rehabilitasi penyalah-gunaan NAPZA.

Ruang sebagai lingkungan terdekat manusia dalam beraktivitas
merupakan media yang harus dirancang dengan baik, sehingga dapat
mewadahi aktivitas dan mempengaruhi produktivitas secara lebih maksimal
bagi pengguna ruang. Desainer interior selaku kreator perwujudan
pembangunan fisik berperan penting dalam menentukan bagaimana manusia
berlaku dan memperlakukan lingkungannya. Desain interior pada dasarnya
terkait dengan hal merencanakan, menata dan merancang ruang- ruang

interior di dalam sebuah bangunan agar menjadi sebuah tatanan fisik untuk
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memenuhi kebutuhan dasar manusia dalam hal penyediaan sarana bernaung

dan berlindung. Peranan desain interior sangatlah penting bagi pengguna

ruangan baik secara fisik maupun mental.

B. METODE DESAIN

1.  Pola Pikir Perancangan
KRITERIA B
DATA NON <€
FISIK +
1. Data struktur PROGRAMM
organisasi ING KONSEP SKETSA
PERANCANG DESAIN DAN
Penghawaan Ay ALTERNATIF
BRIEF DATA FISIK >
“Derf dan ) Tema esirkulasi dan
encahayaan
NAPZA ePengukuran P y zona
GRHASI lapangan Aktifitas sLayout
A eKondisi fisik afiirnitiire
bangunan *
A PERMASALAHAN DESAIN
Bagaimana merancang FINAL
Literatur interior bangunan ¢
> Standarisasi rehabilitasi yang GAMBAR
spesifiksebagai = ||| -Mendukung KERJA
alat penganalisa perkembangan pasien dan
variabel sesuai dengan kebutuhan
namalcainva?

Gambar 1.1. Pola Perancangan
(Sumber : Hasil Analisis 2016)

2.  Cakupan dan arahan tugas
Cakupan dan arahan tugas dalam perencanaan dan perancangan ini :
a. Konsep Desain

1) Analisis
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Bertujuan untuk mengumpulkan seluruh data yaitu data
lapangan fisik, data non fisik dan data literatur yang akan
membantu memahami tata kondisi ruang sehingga dapat
ditemukannya permasalahan dalam desain dan
penyelesaiannya.

2) Sintesis
Bertujuan untuk menyatukan jawaban dari masalah- masalah
desain yang telah ditemukan melalui pengetahuan dan
pemahaman baik dari ilmu pengetahuan, pengalaman dan
imajinasi.

3) Evaluasi
Merupakan tahap penalaran terhadap kelebihan dan kelemahan
suatu usulan (alternatif) untuk menghasilkan keputusan desain
akhir.

b. Desain

1) Gambar Kerja

a) Layout 1:50
b) Rencana Lantai 1:50
c) Rencana Plafon 1:50
d) M&E 1:50
e) Potongan 1:50

f) Furnitur Custom 1:5/1:10

g) Elemen Estetis 1:10
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h) Sign System 1:

2) Perspektif
a) Perspektif Ruang
b) Perspektif Perabot
c. Aksonometri dan Animasi
d. Rencana Anggaran Biaya
e. Pameran
1) Display Pameran
2) Poster dan Material Scheme

3) Katalog

UPT Perpustakaan IS| Yogyakarta

10





