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ABSTRAK

Kesehatan sering kali dipersepsikan dari segi fisik saja. Namun
sebenarnya sehat juga berarti tentang kesehatan jiwa. Akan tetapi,
masalah kesehatan jiwa sering kali dianggap kalah penting dibandingkan
dengan kesehatan fisik. Masih banyak masyarakat Indonesia yang
memiliki gangguan mental yang masih memilih untuk tidak berobat
dikarenakan banyaknya alasan dan mentalitas masyarakat terhadap
gangguan mental di Indonesia. Alasannya antara lain tidak yakin dimana
harus meminta bantuan, masalah biaya, stigma masyarakat, komitmen
waktu, dll. Kehidupan kota besar seperti Surabaya yang terus
berkembang pesat dapat menciptakan tekanan vyang dapat
mempengaruhi mental remaja dengan ekspetasi gaya hidup yang kadang
tidak realistis dan sangat menuntut. Perancangan ini bertujuan untuk
mewadahi kegiatan terapi dan rehabilitasi mental untuk remaja di
Surabaya._Dengan penerapan healing environment sebagai pendekatan
utama untuk perancangan yang mendukung kegiatan terapi dan
rehabilitasi. Sehingga, desain arsitektur pada healing environment juga
berpengaruh pada proses penyembuhan pengguna remaja. Desain
arsitektur dapat mendukung pengguna dari segi kesehatan jasmani
maupun rohani.

Kata kunci : Kesehatan, Terapi, Rehabilitasi, Remaja, Healing
Environment, Penyakit Mental, Surabaya
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ABSTRACT

Health is often perceived solely in terms of physical well-being. However,
in reality, being healthy also means having good mental health.
Nevertheless, mental health issues are often considered less important
than physical health. There are still many people in Indonesia who have
mental disorders but choose not to seek treatment due to various
reasons and societal attitudes towards mental health issues in the
country. Some reasons include uncertainty about where to seek help,
financial constraints, societal stigma, time commitments, and more. The
fast-paced development and high expectations of urban life in cities like
Surabaya can create pressures that affect the mental well-being of
teenagers, with unrealistic and demanding lifestyles. This design aims to
provide a space for therapy and mental rehabilitation activities for
teenagers in Surabaya. The implementation of a healing environment as
the primary approach in the design supports therapeutic and
rehabilitation activities. As a result, the architectural design in the healing
environment also plays a role in the healing process for teenage users.
The architectural design can support users' physical and spiritual health.

Keywords : Health, Therapy, Rehabilitation, Teenagers, Healing
Environment, Mental Health, Surabaya
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Perancangan Pusat Rehabilitasi dan Terapi Mental Bagi Remaja di Surabaya yang mewadahi
para remaja yang menderita gangguan mental sebagai tempat rehabilitasi dan terapi mental
guna menyembuhkan kondisi jiwa pasien menuju lebih baik dan mendukung pasien dari segi
kesehatan jasmani maupun rohani.

Objek perancangan berada di JI. Boulevard
Famili Selatan, Surabaya, Jawa Timur
60227 dan JI. Mayjen Yono Suwoyo,
Babatan, Kec. Wiyung, Surabaya, Jawa
Timur 60227. Lokasi objek perancangan
merupakan lahan kosong.

Luas tapak kurang lebih 21.455 m? atau
sekitar

2,1455 hektar. Kondisi topografi pada tapak
memiliki kontur 1-3% sehingga kontur pada
tapak merupakan kontur datar.
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Perancangan Pusat Rehabilitasi dan Terapi Mental Bagi Remaja di Surabaya yang mewadahi
para remaja yang menderita gangguan mental sebagai tempat rehabilitasi dan terapi dengan
menerapkan healing environment pada bangunannya. Desain arsitektur berperan dalam
menciptakan ruang yang nyaman dan aman untuk kegiatan penyembuhan.

AIR QUALITY

Kualitas udara pada
lingkungan dan bangunan
dapat berpengaruh besar

pada kenyamanan dan
kondisi mental pengguna
secara keseluruhan

NATURAL LIGHT

Sinar matahari alami akan
memberi kesan tenang dan
hangat pada bangunan,
pencahayaan yang baik
dapat membantu pengguna
lebih nyaman

ART

&/

Seni merupakan salah satu
metode dalam kegiatan
penyembukan. Kegiatan

langsung maupun kegiatan
yang hanya melibatkan

visual dapat berpengaruh
besar pada kondisi

PRIVACY

Pengguna dengan penyakit
mental cenderung
membutuhkan privasi yang
lebih dari orang biasa,
sehingga penekanan privasi
pada kegiatan
penyembuhan sangatlah
penting

LOW NOISE

Ketenangan akan memberi
atmosfer yang damai pada
bangunan sehingga dapat
membantu pengguna
menenagkan pikirannya.

NATURE

Penerapan alam yang tepat
dapat mengurangi tingkat
stress, dan meningkatkan

kesehatan dan
kesejahteraan pengguna
secara keseluruhan
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Kesehatan sering kali dipersepsikan dari segi fisik saja. Namun
sebenarnya sehat juga berarti tentang kesehatan jiwa. Akan tetapi,
masalah kesehatan jiwa sering kali dianggap kalah penting dibandingkan
dengan kesehatan fisik. Padahal pada masa seperti sekarang ini sudah
ada asuransi kesehatan yang menawarkan perlindungan terkait kesehatan
mental.

Sekarang ini terdapat banyak penyakit jiwa yang dialami para remaja.
Kasus gangguan mental yang paling sering ditemui pada remaja seperti
depresi, perasaan cemas berlebihan, suasana hati berubah-ubah,
halusinasi, delusi, alkoholisme, dan kecanduan nikotin. Emosi yang labil
membuat para remaja rentan terhadap gangguan mental.

Dalam Al-Qur’an surat Yunus ayat 57 yang artinya “Hai manusia,
sesungguhnya telah datang kepadamu pelajaran dari Tuhanmu dan
penyembuh bagi penyakit- penyakit (yang berada) dalam dada dan
petunjuk serta rahmat bagi orang-orang yang beriman.” (Q.S. Yunus: 57)
Pada ayat ini dijelaskan bahwa Allah SWT menyampaikan kepada
manusia keagungan al-Qur'an. Al-Qur'an telah diturunkan kepada mereka
yang mengandung pelajaran bagi mereka dari Sang Pencipta, agar
menjadi pengingat, pelembut dan obat hati, penyelamat dari kepercayaan
dan hawa nafsu yang rusak, cahaya yang melenyapkan kegelapan
jahiliyah, petunjuk menuju kebenaran, dan rahmat yang besar bagi
orang-orang yang beriman kepada Allah dan rasul-Nya.

Dalam Al-Qur'an surat An-Nisa ayat 9 juga dijelaskan yang artinya “Dan
hendaklah takut (cemas) orang-orang yang seandainya meninggalkan di
belakang mereka anak-anak yang lemah, yang mereka khawatir terhadap
keadaan mereka. Oleh sebab itu hendaklah mereka bertakwa kepada
Allah dan hendaklah mereka mengucapkan perkataan yang benar.” (Q.S.
An-Nisa : 9). Pada ayat ini dijelaskan bahwa Allah memerintah agar tidak
meninggalkan remaja-remaja yang lemah secara jasmani maupun rohani
dalam akhlag maupun moral, memberikan pertolongan agar dekat dengan
agamanya dan berada di jalan yang lurus.






KRITERIA HEALING ENVIRONMENT

(HERD : Health Environments Research & Design Journal)

AIR QUALITY

Kualitas udara pada
lingkungan dan bangunan
dapat berpengaruh besar

pada kenyamanan dan
kondisi mental pengguna
secara keseluruhan

NATURAL LIGHT

Sinar matahari alami akan
memberi kesan tenang dan
hangat pada bangunan,
pencahayaan yang baik
dapat membantu pengguna
lebih nyaman

ART

&/

Seni merupakan salah satu
metode dalam kegiatan
penyembukan. Kegiatan

langsung maupun kegiatan
yang hanya melibatkan

visual dapat berpengaruh
besar pada kondisi

PRIVACY

Pengguna dengan penyakit
mental cenderung
membutuhkan privasi yang
lebih dari orang biasa,
sehingga penekanan privasi
pada kegiatan
penyembuhan sangatlah
penting

LOW NOISE

Ketenangan akan memberi
atmosfer yang damai pada
bangunan sehingga dapat
membantu pengguna
menenagkan pikirannya.

NATURE

Penerapan alam yang tepat
dapat mengurangi tingkat
stress, dan meningkatkan

kesehatan dan
kesejahteraan pengguna
secara keseluruhan



MERLIN
PARK
HOSPITAL

Merlin Park Hospital Desain interior PE“}E'? E Penggunaan fasad Bukaan yang lebar : Bukaan pada Merlin :
adalah proyek fasilitas bangunan : ikayupada Merlin Parki : padabangunan : Park Hospital ~ :
kesehatan yang berada di ;  Mendgunakan :: - Hospital untuk  : : yang dimanfaatkan : i dimanfaatkan sebagai:
Hughes Springs, Amerika : Wamayanglerang.: :  memfiiter cahaya : | untuk memberikan i laman untuk ~ :
Serikat. Merlin Park i Wamaputihpada ! :  mawahariyang : :pencahayaanalamii i  berkumpul dan

Hospital merupakan ﬁincgngtdaps}t :  berlebihan agar i dengtanoptimal i} bersosialisal pasien. :
Mese.Spaman i mental membuat pasien i i penghawaan di dalam: :danjugaviewyang: : Penerapan healing
lebih santai dan rumah sakittetap i | indahdaridalam }: garden pada Merlin

anak. Fasilitas ini memiliki : menjernihkan : i gptimal dan nyaman i bangunan sebagai i ¢ Park Hospital

lima fungsi utama fasilitas : pikiran sehingga | { otk pasien. Kayu : | salah satu sumber | : menunjang

ini yaitu rawat inap anak, e, " i bermaknaharapan, : ! relaksasiyang :: kesembuhan pasien

rawat inap remaja, terapi, : kemanusiaan,dan : : pentinguntuk ;@ dengan adanya :

sekolah khusus, dan : kehangatan. : i kegiatanterapi i interaksi para pasien }

administrasi. : Penggunaanfasad : .. ...........e.d i denganalam terbuka
bermaterial kayu | :  yang nyaman dan :
dapat menambah : tenang.

: kesan alami pada @ I
Kesimpulan : bangunan. :
Penerapan healing environment We i S A e b e oY

dimana lingkungan alam dan

desain bangunan ikut serta %LT,I.L'L]TJ
dalam menunjang kesembuhan ,’"“L&fll.@.l '

pasien. Penggunaan material {
alami seperti kayu menambah

q

kesan alami pada bangunan. '

Healing garden merupakan ~ Fﬂ’

bagian yang penting dalam it L

penyembuhan pasien dengan dos

tersedianya tempat untuk g

relaksasi dan interasksi antar ~ © - ~
pasien. Bangunan dirancang Analisis Zoning dan Ruang : \
deﬂgan mempenjmbangkan 1. Ruang administrasi dan pengobatan P -

aspek sustainability dengan terpisan namun d;a'llam satu l!aﬂtal u_n'tuk
memudahkan kegiatan administrasi

mengoptimalkan penghgwaan 2. Pada lantai 1 terdapat ruang-ruang terapi. ==

dan pencahayaan alami. dengan seni, olahraga, dll i
3. Fasilitas terapi dan asrama dipisahkan. © ===
4. Semua fasilitas dipisahkan sesuai fungsinya




Maggie's Center mempunyai tujuan untuk Architects: dRMM Analisis Zoning dan Ruang : y
menyediakan ‘the architecture of hope’ dimana Area: 260 m? 1. Ruang bde'k”"‘p*é' berde*‘ﬂta:
arsitektur itu sendiri dapat memberi harapan dan Year: 2017 : SIS el L

memaksimalkan kesan alami pada

membangkitkan jiwa para pasiennya. Hal Manufacturers: Allgoed, IPIG, bangunan
tersebut da?at membantu pasien : Aresi, Coexistence, Mowat & 2. Ruang berkumpul dekat dengan
membangkitkan kekuatan yang mereka tidak Co dapur untuk memudahkan pengguna
sadari dalam menghadapi permasalahan City:Oldham 3. Ruang terapi utama jauh dari U LD H A M
mereka. ruang sosial agar suasana terapi

Country: Umted ngdcm

lebih tenang

Bukaan yang Iebar dl dalam bangunan berfungsn 3
: sebagai sumber pencahayaan alami juga view dari :
: dalam bangunan. Jendela yang lebar juga memben
kesan lebih terbuka pada bangunan

: Penggunaan material kayu pada dinding dan

: plafon menambah kesan alami pada bangunan.

i Penerapan finishing kayu juga menambah estetika
i pada bangunan.

Shadlng pada fasad bangunan berperan sebagal
ﬁlter cahaya matahari agar penghawaan alami pada
bangunan tetap optimal.

‘Arsitektur Maggie Oldham berfokus pada bentuk fasad dan elemen-elemen di :
idalam bangunannya. Di tengah bangunan terdapat taman luas yang terlihat :
{jelas dari lantai atas bangunan. Taman yang berada di tengah bangunan ini
:menambah suasana alam pada bangunan. Lingkungan alam ini dapat
:menunjang kesembuhan para pasien.

R R T s R
i Material pada bangunan juga berpengaruh pada efek healing pada

: bangunan. Bukaan pada bangunan banyak berpengaruh seperti

: menambah view, penghawaan, dan pencahayaan alami pada bangunan.

: Lingkungan rumah sakit akan terasa menjenuhkan jika arsitekturnya tidak

: mengeluarkan energi positif terhadap penggunanya g, )




Bangunan dapatl
mempunyai tampilan dan
bentuk yang bagus namun

juga tetap fungsional
sehingga tidak
menimbulkan
kemubadziran. Seperti
yang dicontohkan oleh
setiap ciptaan Allah SWT
yang mengandung
keindahan dan
kemanfaatan

Seperti yang dijelaskan
pada Al-Qur'an Surat Shad
ayat 27 "Dan Kami tidak
menciptakan langit dan
bumi dan apa yang ada
antara keduanya tanpa
hikmah. Yang demikian itu
adalah anggapan
arang-orang kafir, maka
celakalah orang-orang
kafir itu karena mereka
akan masuk neraka." (Q.S
Shad : 27)

KAJIAN

Karya arsitektur harus
mampu memberikan
kenyamanan bagi
penggunanya, sehingga
penguni selalu merasa
bersyukur atas kenikmatan
yang telah diberikan oleh
Allah SWT. Karena itu
penghawaan dan
pencahayaan alami
merupakan aspek yang
penting untuk memberikan
kenyamanan pada
penghuni bangunan

Seperti yang dijelaskan
dalam Al-Qur'an Surat
Ibrahim ayat 7
"Sesungguhnya jika kamu
bersyukur, niscaya Aku
akan menambah (nikmat)
kepadamu, tetapi jika
kamu mengingkan
(nikmat-Ku), maka pasti
azab-Ku sangat berat
(Q.S. Ibrahim : 7)

KEISLAMAN

Karya arsitektur harus
fungsional, artinya harus
bisa dimanfaatkan secara

maksimal, menghindari
Jemubadziran”, Seperti

telah dijelaskan di atas,
kemubadziran atau
tindakan berlebih-lebihan
merupakan salah satu
tindakan yang dibenci
Allah

dan Rasulullah, serta

mengakibatkan banyak
kerusakan di muka bumi

Seperti yang disampaikan
pada hadits rwayat Imam
Muslim “Jikalau akan
melakukan suatu urusan,
pertimbangkaniah manfaat
dan mudharatnya, kalau
urusan itu bermanfaat
kerjakanlah akan tetapi
Jjikalau urusan itu banyak
mudharatnya
linggalkanlah.

Bangunan juga harus
memiliki struktur dan
konstruksi yang kuat agar
tidak membahayakan
penggunanya. Allah SWT
menciplakan benda-benda
yang dapat dimanfaatkan
oleh manusia untuk
mendirikan bangunan

Seperti yang dijelaskan di
dalam Al-Qur'an Surat
Al-Hadiid ayat 25 "Dan
Kami menciptakan besi

yang mempunyai
kekuatan, hebat dan
banyak manfaat bagi
manusia, dan agar Allah
mengetahul siapa yang
menolong (agama)-Nya
dan rasul-rasul-Nya
walaupun (Allah) tidak
dilihatnya. Sesungguhnya
Allah Mahakuat
Mahaperkasa." (Q.S
Al-Hadiid : 25)

Karya arsilektur harus
mampu menjamin
keselamatan penghuninya
seandainya terjadi
bencana/musibah apapun
sebagai salah satu wujud
ikhtiar

Seperti pesan Nabi dalam
Hadits Riwayat
Abu Dawud, “Mintalah
selalu keselamatan
kepada
Allah swt’

Alam dapat membantu
proses penyembuhan
terutama dalam segi
psikologisnya. Hal ini
dikarenakan kondisi alam
yang baik dapat memben
energl positil pada
penggunanya

Seperti yang dijelaskan
dalam Al-Qur'an Surat
Al-Nahl ayat 69 “Dan
makaniah oleh kamu
bermacam-macam sari

buah-buahan, serta
tempuhlah |alan-jalan yang
ielah digariskan tuhanmu
dengan lancar. Dari perut
lebah itu keluar minuman

madu yang

bermacam-macam
jenisnya dijadikan sebagai

obat untuk manusia. Di

dalamnya terdapat
tanda-tanda kekuasaan
Allah bagi orangorang
yang mau memikirkan”

(Q.S. Al-Nahl : 69)



: Pada healing architecture.
: Alam adalah salah satu
: aspek terpenting dalam
: kegiatan penyembuhan. :
: Selain berfungsi dalam i
: penyembuhan, alam juga'
:  menjadi pengingat
: manusia terhadap Allah
SWT akan nikmat yang :
telah diberikan-Nya
:Hal ini dinyatakan di dalam
Al-Qur'an Surat

: Al-Qashash ayat 77,
: “..dan janganiah kamu '
berbuat kerusakan di
(muka) bumi. :
: Sesungguhnya Allah tidak:
: menyukai orang-orang :
i yang berbuat kerusakan” i

e

(C.‘! S. Al-Qashash : ??}

: Kenyamanan pengguna :
i merupakan hal penting
idalam healing architecture:
Oleh karena itu,
optimalisasi pemilihan
material bangunan,
penghawaan, dan
i pencahayaan baik alami :
! maupun buatan harus
: diperhatikan secara detail :
karena memberi
kenyamanan berperan
penting pada proses
penyembuhan

®
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Dijelaskan dalam :
: Al-Qur'an Surat lbrahim :
ayat? “Sesungguhnya ;rka:
: kamu bersyukur, niscaya
i Aku akan menambah :
: (nikmat) kepadamu, tetapi:
: Jika kamu mengingkari
i (nikmat-Ku), maka pasti :
azab-Ku sangat berat.” :

(Q.S. Ibrahim : 7)

Efisiensi pada healing
i architecture merupakan :
: salah satu kriteria penting:
i dalam bangunan.
i Penggunaan energi yang :
tidak berlebihan dan
menghindari
kemubadziran dalam
bangunan dalam
perancangan. Aspek
sustainability pada
bangunan juga penting
:dalam healing architecture:

E B
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Hal ini d:jelaskan c!a!am :
AI Qur'an Surat Al-lsraa’ ayat
26-27 “Dan berikanfah  :
: kepada keluarga-keluarga
yang dekat akan haknya,
kepada orang miskin dan
:orang yang dalam perjalanar
dan janganlah kamu i
menghambur-hamburkan :
{hartamu) secara boros.
Sesungguhnya
pemboros-pemboros jtu
: adalah saudara-saudara
isyaitan dan syaitan itu adalah
i sangat ingkar kepada
Tuhannya (Q.5. Al-Israa’ :
26 2?}

: Keamanan pengguna

pada suatu bangunan

i adalah hal yang sangat

penting.Sehingga,

: bangunan harus memiliki :

struktur dan konstruksi
yang kuat agar tidak
memhahayakan pengguna
di dalamnya. Privasi

pengguna juga menjadi

aspek keamanan dalam :
bangunan

: Sepem yang dijelaskan di:

dalam Al-Qur'an Surat
Al-Hadiid ayat 25 "Dan
Kami menciptakan besi :
yang mempunyai
kekuatan, hebat dan
banyak manfaat bagi

manusia, dan agar Allah :

mengetahui siapa yang :

i menolong (agama)-Nya '

dan rasul-rasul-Nya
walaupun (Allah) tidak

i dilihatnya. Sesungguhnya:

Allah Mahakuat,
Mahaperkasa.” (Q.S. :
Al-Hadiid : 25)

: Komunitas dalam suatu :
i fasilitas merupakan hal :
penting yang membuat
i  bangunan tersebut i
: berjalan dengan baik atau:
_ tidak. Sehingga :
: penyediaan ruang publik :
dan struktur komunitas :
yang baik menjadi
keharusan dalam
perancangan healing
architecture

e T T T

: Hal ini dijelaskan dalam i
: Al-Qur'an Surat Al-Shaff :
ayat 4 “Sesungguhnya :
Allah menyukai orang
yang berperang :
: dijalan-Nya dalam barisan:
: yang teratur seakan-akan:
i mereka seperti suatu
ibangunan yang tersusun:
: kokoh." (Q.S. Al-Shaff : 4):
: dan dalam hadits
“Sesungguhnya Allah @
: mencintai orang yang jika:
:  melakukan suatu
pekerjaan dilakukan
idengan “tepat, terarah dan
: tuntas"



Potensi pada tapak:
1. Akses pada tapak mudah
karena melalul jalan utama.

2. Tapak berada di pojok
persimpangan sehingga
memungkinkan akses dua arah

3. Bangunan sekitar merupakan
rumah sakit, universilas, Kondisi jalan pada JI. Boulevard

perumahan warga. Family Selatan masih baik
4. KEbiSingandiSEk“ﬂrtapak - s EsEssEEEARSRTEEEEERSERRRES
sedang sehingga memungkinkan 3

suasana healing yang optimal

b l_ltltt..tb.'
+ Selokan tidak 2
s tersumbat 2

a
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- . Trotoar pada pinggir =
P . tapak tidak terlalu rusak
Kondisi infrastruktur disekitar tapak baik walaupun ada W ~ % namun butuh perbaikan «
beberapa yang memeriukan perbaikan. Terdapat banyak = leessessseasasnnnanns
pedagang kaki lima di sepanjang trotoar namun mereka juga -
memperhatikan kebersihan trotoar 3
' .l.II.I'....I......'.-.I.I:
Kondisi fisik sekitar tapak merupakan area residensial, Kondisi jalan pada JI. Mayjen E
komersil, pendidikan, dan kesehatan - - Yono Suwoyo masih baik namun s
T butuh maintenance yang rutin  »

L]
-
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» Pedangang kaki lima disekitar = 1
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« tapak g Eaet
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Banyaknya
Pemeluk Agama
Menurut

Jenis Agama Jenisnya (Jiwa)

'I......'...l......'....

- Universitas Negeri Surabaya b

Islam 2701588
Kristen 280 862

'Oit.i.l.-..‘It.l.I’l:

s Perumahan Graha Family o

Il'.l'lll‘l'll'll'li'.l.ll'li'l1

Lainnya

Banyaknya Kendaraan Bermotor Menurut Jendsnya

dll!umh\n
Penduduk di sekitar tapak sebagian besar bertenis Jawa, namun | i JUMLAH
juga ada penduduk beretnis Tionghoa di sekitar tapak misalnya di ma _l _l _l _l _l KENDARAAN
perumahan Graha Famili. " - EEE
Disekitar tapak terdapat pedagang kaki lima dan sering dijadikan Lalu lintas disekitar tapak tidak e i e “v e “u »--« i

tempat ngongkrong oleh penduduk sekitar. Disekitar tapak maca! namun cukup ramai diialul
banyak mahasiswa dan pegawai Universitas Negeri Surabaya. kendersan

Ekonomi disekitar tapak mayoritas bisnis swasta dan

fasilitas-fasilitas umum seperti universitas, rumah sakit, dll.
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JI. Boulevard Famili « Perumahan Graha ]

» National Hospital * Ji. Mayjen Yono Eamili . #rssssansnsnsnney
'-coc----l-npolo SUWO}'Q SEIIatan sssnsssssennd E Pemmahﬂn Grﬁhﬂ:
. Famili .

Tapak dapat diternpuh dengan mudah
dengan menglkut! jalan utama. Tapak

berada di persimpangan antara Ji.
Boulevard Family dan JI. Mayjen Yono

Jrossassns e

*UNESA Studente
: Center

'.!.Ii.i.l.l"

5. < Lahan Kosong.

-‘.I..'.i.l.ll

+ UNESA

Tapak berada di jalan

View dari tapak memiliki potensi o - it oot utama, sehingga akses
karena menghadap langsung pada = UNESA Lake i
wu&?ﬂmgﬂmm&yl -4 n.-l.nll.l.: Pan'gglma akan ['Bbﬂ'l

‘ 3
ek " mudah.
mengh ‘ . ,-E.'“u.ﬂ View UNESA lake dapat
membantu pasien dalam

Ji. UNESA IDB menenangkan dirl

sehingga penyembuhan
dapat berlangsung lebih
baik




Dikarenakan suhu Kota Surabaya Suhu pada sekitar tapak cukup
yang cukup panas, penghawaan panas karena pada dasarnya suhu :
pada bangunan harus lebih pada Kola Surabaya sangal panas.
diperhatikan agar pasien dan Namun suhu pada tapak tidak I I ‘
' sepanas daerah Surabaya lain l I I I I l l I l | I I

pengguna merasa nyaman di dalam
bangunan. Orientasi arah karena banyaknya vegetasi dan
tanaman peneduh di sekitar tapak

bangunan juga perlu menyesuaikan . et
dengan arah matahari . 1068 105
g s T | | | I 1 I
1 ' 2 7 I l .
I I 11111 I 1| I M
B Cusch Carah | Larm

A AIPER L e sty
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Win J;Jl

Angin bertiup ke arah
tenggara tapak

o

i




Kondisi kebisingan pada
tapak tidak terlalu tinggi Kebisingan yang d_ihasilkan
namun tetap membutuhkan dalarah pemukiman
filter agar suasana bertingkat rendah

penyembuhan dapat dicapai
dengan maksimal. Vegetasi Kegiatan ekonomi warga
pada lapak dapat pada JI. Boulevard Family
dipertahankan untuk memilikl tingkat kebisingan
menambah kesan alami : Pohon Kersen
pada bangunan i

Tanaman Boksus

Untuk vegetasi di dalam
tapak tidak ada tanaman
khusus selain tanaman liar
seperti rumput dan ilalang,
karena tapak merupakan
lahan kosong

Tingkal kebisingan terbesar terdapat
di jalan raya. Namun tingkat
kebisingannya masih terbilang
sedang karena jalan tidak seramai
jalan pada pusat kota lain. Sehingga
memungkinkan untuk situasi
penyembuhan

Tanaman Boksus




PROSES DESAIN




R e T T msssssEsEEEEEE

LATAR Gangguan kesehatan mental
BELAKANG

pada remaja sering dlpandang
: sebelah mata oleh
! masyarakat

Mewadahi para remaja yang

KRITERIA

: menderita gangguan : ) :
DESAIN : :
i : : kesehatan mental

1 Data tapak

#

Mengumpulkan

rancangan i 3. Studi preseden

masaa

ENVIRONMENT

aiam dapal dirasakan melalui indra.

PUSAT REHABILITASI DAN v
TERAPI MENTAL UNTUK

: seni, musik, dan pengolahan energi

madah cian relaksam

ENVIRONMENT

i seni, musik, dan pengolahan energi

Banyaknya halangan untuk mencari
i bantuan profesional terkait gangguan
i mental seperti ; stigma masyarakat,

i komitmen waktu, biaya , dll.

-
. -
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Penyediaan fasilitas yang mendukung
: kegiatan rehabilitasi dan terapi bagi
: remaja yang menderita gangguan

: Mengumpulkan data untuk
i mengetahui potensi dari

i tapak yang dipilih dan

i menentukan apakah potensi§
: tersebut dapat membantu
: hasil akhir desain

: data terkait objek : ) : 2. Standar ruang dan jenis ruang

Drvvseessnssossensessensent 4. Al- Qur'an & Hadits

: Desain lingkungan terapi yang memadukan

HEALING ' : antara unsur alam, indra dan psikologis. Unsur :

: Memperhatikan faktor eksternal seperti cahayaf
: udara alami, arsitektur, perabot, warna dinding.::

AR =~ caciisineniesssnsstsaii . .....
REMAJA DI SURABAYA HEALING * Memperhatikan faktor internal seperti medntam

: Memperhatikan faktor ekste‘r'rié'|'%.'é}:ié‘r'ti cahayaj
: udara alami, arsitektur, perabot, warna dinding,§

KESIMPULAN

: Pengadaan fasilitas rehabilitasi

:mental remaja yang didesain
layaknya tempat beriindung seperti:
rumah” untuk penggunanya

*
|

ey KESIMPULAN

s s AAEEAAREE
o T
.

r
-
.
w -
.
H
-
.
.
.
H
H
.
.
"
.
H
.
.
.
.
"
H
.
cnannn trmssnranes

: Penggunaan pendekatan healing
renvironment untuk mendukung
:kegiatan healing pada objek
§perancangan yang akan didesain

»
LEELLEL L

= 3 KESIMPULAN

: : Objek rancangan :

) : Pusat Rehabilitasii
: dan Terapi Mental:

: Untuk Remaja Di :

: Surabaya i

1. Brief

METODE 2. Analysis

I3V 3. Synthesis
LINEAR 4. Implementation
5. Communication

1. Gambar
Arsitektural
2. Apreb

3. Animasi

4. Maket
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TAR BELAKANG

: Gangguan kesehatan mental pada

remaja sering kali dianggap
sepele. Banyaknya halangan

srssssasn

:dalam mencari bantuan profesional
: sehingga diperlukan fasilitas yang

dapat mewadahinya

=sssw

:, Zoning area pada
i bangunan :

PENGOUNAAN RUAND
YANG OFTISAL

PENGHIWAIN : 1. Alar :
AN PENCAHAAY AR .- '

SEEEssssERAssEEsEEEsEERREREEEERE

VIEW DN DRENTAS
BANCLINAN

MATERIAL BANSUMAN

fesnsnsnnmnnnnn e
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L e T P PP
- chlng area berdasarkan 'I',mgsl pada nangunan:
. H
* 1. Primer, Sekunder, Penunjang, Servis

: 2. Prival, Semi-privat

* 3. Publik, Semi-pubilik

presesnrnnnnnn

E 1. Membuat pasien myaman di dalam ruangan tsbz
+ 2 Ruangan memberi energl positif pada pasien
+ 3. Memaksimalkan penghawaan dan

E L'IEHCD"I ayaan alarmi

+ 4, Ruangan heamat energi

+ Memakemalkan lingkungan dan ikim pada tapak
+ Memperhatikan orlentasi bangunan agar H
E pencahayaan alami yang masuk tidak berebihan
« sehingga mengganggu kenyamanan pengguna

T 1
Bantuk fazad bangunan dan landscape sekitarmya

KEBUTUHAN

5
.
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Fasilitas yang mewadahi remaja
yang menderita gangguan
kesehatan mental

KRITERIA DESAIN

T T T E R T T ]

L T T T Ty
: H
+ Pemilihan material bangunan yang meminimalisir 3
* kebisingan dan mengopiimalkan penghawaan dard
: pencahiaysan bangunan

T -

Taama

PRIVASI DAN

KEAMANAN

EEEERAERREE

>

ANTAR PASIEN

RUANG PUBLIK
DAN SOSIAL

PENDEKATAN

Menggunakan pendekatan

arsitektur Healing Environment

L T T

mesansune .
Paningkatan .
.
privasi pada
ruang-ruang utama

sesmsmramann

mErrsrEnnEn

sssssssssasssanananal

jressssnssssssnassnanny
H H
+ Keamanan pada %
: desain bangunan &
H :
* dan pengawasan
H :
: pada bangun.‘m .
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Terdapat ruang unkuk
interaksi antar pasien 3

T R T e T

interaksi keluarga

aasmmnng

L T T T |

Terdapat ruang uniuk :
kebutuhan staff

FrrEsssssssam
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Terdapat ruang untuk

4

srmmrmn sErnsmammmn ammaany

1. Ruang Terapi

2. Ruang Konsaeling
3. Ruang Rehabilitasi
4 Kamar asrama

T P T
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1. Meminimalisir potensi kecelakaan pada

bangunan

2. Meningkatkan kebersihan pada banguna
3. Penjagaan staff secunty bangunan

EEEmsEsssmEs R R memsamen

E R EES SIS EEEEE IS ERE NI IRERE RS

+ 1. Ruang berkumpul

E 2. Ruang belajar
:+ 3. Ruang seni
+ 4, Ouidoor space

: 5. Lapangan

L T T
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&. Kantin
T. Asrama

Ruang sosial

sssssssasEEs

1. Ruang staff

2. Ruang dokter

3. Ruang Security
: 4. Dapur kantin
+ 5 Ruang meeting

+ 1. Ruang tunggu

2 Ruang rawat jalan
3, Ruang outdoor

4. Ruang menjenguk
3
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ANALISIS




FUNGSI
PRIMER

®

TERAPI

2

REHABILITASI

KONSELING

Fungsi utama dan bangunan
merupakan tempat penyembuhan
dari penyakit jiwa yang diderita oleh
pasien remaja. Penggunaan
pendekatan healing environment
akan membantu proses
penyembuhan pasien, dikarenakan
projek desain ini bertujuan agar
remaja penderita penyakit jiwa dapat
sembuh dan dapat menjalani
aktifitas layaknya orang biasa.

Fungsi primer bangunan akan
didukung oleh fungsi sekunder dan
fungsi pendukung dari bangunan.
Sehingga, proses penyembuhan
akan berlangsung dengan efektif.




Fungsi sekunder dar Pusat
FUNGSI Rehabilitasi dan Terapi untuk Remaja

di Surabaya ini ditambahkan untuk

membantu proses penyembuhan para

SEKUN DEH pasien dan meningkatkan efektivitas
proses penyembuhan.

Fungsi sekunder yang akan
ditambahkan demi membantu fungsi
primer dari bangunan antara lain :

1. Healing garden

2. Asrama untuk pasien rawat inap

3. Ruang sosial (ruang jenguk,
kafetaria, perpustakaan, ruang musik,

AREA STIMULUS ruang seni, lapangan)
PENYEMBUHAN

Healing garden ditambahkan untuk
memberikan efek penyembuhan
terhadap penggunanya, karena alam
merupakan salah satu aspek
terpenting pada healing environment.

Asrama ditambahkan untuk

MENG'NAP menampung pasien rawat inap dan

pasien dengan kondisi mental yang

SEMENTAHA sudah dalam kondisi parah.

Ruang sosial merupakan aspek
penting untuk pasien dan pengguna
lain seperti pengelola dan pengunjung.
Menjaga hubungan sosial antar pasien
penting untuk membantu proses
penyembuhan pasien.

BERSOSIALISASI &
INTERAKSI



FUNGSI
PENDUKUNG
& SERVIS

TEMPAT IBADAH

Fungsi pendukung akan memudahkan
kegiatan penyembuhan dan
administrasi pengguna.

Penyediaan tempat ibadah dapat
membantu pasien untuk tetap ingat
dan mendekatkan diri kepada Tuhan
Yang Maha Esa sehingga pasien tetap
diberi ketenangan.

Ruang administrasi seperti kantor
pengelola, ruang dokter, ruang
informasi, dan ruang staff

Fungsi servis antara lain area parkir,
ruang keamanan, ruang kebersihan,
dan ruang getnerator.



AKTIVITAS PRIMER

TERAPI, REHABILITASI, KONSELING

KEGIATAN TERAPI

KATEGORI

Melakukan terapi, melakukan check-up
rutin, melakukan konsultasi dan
diagnostik, meminum obat,
menjalankan rawat inap

PENGGUNA
Pasien, dokter, perawat

PRIVASI
Privat

KEBUTUHAN RUANG
Ruang terapi, ruang obat, ruang
konseling bersama, ruang dokter

KEGIATAN KONSELING

KATEGORI

Melakukan konseling antara dokter dan
pasien, melakukan konseling bersama
antar pasien

PENGGUNA
Pasien, dokter, perawat

PRIVASI
Privat, semi-privat

KEBUTUHAN RUANG
Ruang konseling, ruang konseling
bersama

KEGIATAN REHABILITASI

KATEGORI

Melakukan rehabilitasi baik mental
maupun fisik, melakukan check-up dan
melapor kondisi mental pasien secara
bertahap.

PENGGUNA
Pasien, dokter, perawat

PRIVASI
Privat, semi-privat

KEBUTUHAN RUANG

Fasilitas rehabilitasi, healing garden,
ruang seni, ruang baca, lapangan
olahraga




AKTIVITAS SEKUNDER
HEALING GARDEN, RAWAT INAP, SOSIALISASI

HEALING GARDEN

KATEGORI

Melakukan kegiatan penyembuhan
yang dilakukan di luar ruangan,
menenangkan diri

PENGGUNA
Pasien, penjenguk, pengunjung

PRIVASI
Semi-privat, publik

KEBUTUHAN RUANG
Healing garden

MENJENGUK

KATEGORI
Menjenguk pasien, berbincang,
bersosialisasi, makan minum

PENGGUNA
Pasien, pengunjung, penjenguk

PRIVASI
Semi-Privat

KEBUTUHAN RUANG
Kafe/kantin, ruang jenguk, ruang
terbuka, ruang sosial

KEGIATAN RAWAT INAP

KATEGORI

Menginap, bersosialisasi dengan pasien
lain, makan minum, membersihkan diri,
melakukan rehabilitasi, minum obat

PENGGUNA
Pasien

PRIVASI
Privat, semi-privat

KEBUTUHAN RUANG
Asrama, kantin

KEBERSIHAN DIRI

KATEGORI
Mandi, buang air, mengeringkan badan

PENGGUNA
Pasien, dokter, staff, perawat,
pengunjung

PRIVASI
Privat

KEBUTUHAN RUANG
Toilet, kamar mandi

KEGIATAN BERSOSIALISASI

KATEGORI

Melakukan kegiatan sosial seperti
menjenguk pasien, berkumpul dengan
pasien, bermusik, berseni, dan
berolahraga

PENGGUNA
Pasien, dokter, perawat, staff,
penjenguk, pengunjung

PRIVASI
Semi-privat, publik

KEBUTUHAN RUANG
Kafetaria, ruang jenguk, ruang musik,
ruang seni, lapangan



AKTIVITAS PENDUKUNG
KEAGAMAAN DAN ADMINISTRASI

KEGIATAN KEAGAMAAN

KATEGORI
Membersihkan diri, wudhu, sholat,
berdoa, mengaji

PENGGUNA
Pasien, dokter, staff, perawat,
pengunjung

PRIVASI
Privat

KEBUTUHAN RUANG
Masjid/musholla, ruang wudhu, kamar
kecil

PENGELOLAAN ADMINISTRASI

KATEGORI

Melakukan kegiatan administrasi,
mendata pasien, memberi informasi
pada pengunjung, membuat jadwal
berobat pasien, membuat janji
pertemuan

PENGGUNA
Staff, karyawan

PRIVASI
Privat, publik

KEBUTUHAN RUANG

Ruang administrasi, ruang tunggu,
ruang pendaftaran, ruang arsip,
resepsionis, loker staff



AKTIVITAS SERVIS
KEAMANAN, PARKIR, MENJAGA KONDISI FASILITAS

PENGELOLAAN FASILITAS

KATEGORI
Membersihkan fasilitas, menjaga
keamanan, memelihara vegetasi

PENGGUNA
Staff dan karyawan

PRIVASI
Publik

KEBUTUHAN RUANG
Ruang keamanan, ruang alat
kebersihan, ruang generator

KEGIATAN KEAMANAN

KATEGORI
Menjaga keamanan, menanyakan
keperluan pengunjung, patroli

PENGGUNA
Staff, karyawan

PRIVASI
Publik

KEBUTUHAN RUANG
Pos satpam

PARKIR

KATEGORI
Parkir kendaraan, mengunci kendaraan,
melepas helm

PRIVASI
Pasien, dokter, pengunjung, staff,
karyawan, perawat

PRIVASI
Publik

KEBUTUHAN RUANG
Area parkir, pos satpam



diri, melakukan
rehabilitasi, minum obat

| No. Jenis Fungsi Alktivitas Sifat Kebutuhan Ruang
' Melakukan terapl,
melakukan check-up
rutin, mejakukan Ruang terapi, ruang
konsultasi dan Privat obat, ruang konseling
diagnostik, meminum bersama, ruang dokler
obat, menjalankan
rawat inap
Melakukan konseling
antara dokter dan
1. Primer pasien, melakukan Prival, semi-privat Ru:onr?sléﬁnset:;%érgzng
konseling bersama ng
antar pasien
Melakukan rehabilitasi
baik mental maupun Fasilitas rehabilitasi,
fisik, melakukan chec_l-t-_ Pasien, dokter, perawat healm_g garden, ruang
up dan melapor Kondisi seni, ruang baca,
mental pasien secara lapangan olahraga
bertahap.
Melakukan kegiatan
penyembuhan yang
dilakukan di luar Semi-privat, publik Healing garden
ruangan, menenangkan
diri
Menginap, Asramal(kamar tidur,
bersosialisasl dengan kamar mandi, toilet)
pasien lain, makan g kantin{dapur bersih,
Pri -pri
minum, membersihkan Vo, sermiprivl dapur kotor, ruang
2 Sekunder
makan, ruang cuci

tangan, kamar mandi)

Melakukan kegiatan
sosial seperti
menjenguk pasien,
berkumpul dengan
pasien, bermusik,
berseni, dan
berolahraga

Semi-privat, publik

Kafetaria, ruang jenguk,
ruang musik, ruang
senl, lapangan

KESIMPULAN AKTIVITAS



Menjenguk pasien,

Kafe/kantin, ruang

berbincang,
bersosialisasi, makan Seml-Privat ’E"Q“Iﬁa';‘aﬁs%;gf*'“*
minum g
Membersihkan diri
‘ Masjid/musholla, ruang
wudhu, sholat, berdoa, Privat y
mengaji wudhu, kamar kecil
Melakukan kegiatan
administrasi, mendata "
informasi pada FUBNG SLNQQU, Fuang
Privat, publik pendaftaran, ruang
PeNgUUng, membuat arsip, resepsionis, loker
jadwal berobat pasien, ' aff '
membuat janji 5
pertemuan
Membersihkan fasilitas, Ruang keamanan,
menjaga keamanan, Publik ruang alat kebersihan,
memelihara vegetasi ruang generator
Menjaga keamanan,
menanyakan keperluan Publik Pos satpam
Servis pengunjung, patroli
Parkir kendaraan,
mengunci kendaraan, Publik Area parkir, pos satpam
melepas heim
Mandi, huang o, Privat Tollet, kamar mandi

mengeringkan badan




Pendaftaran

Pasien pertama kali mendaftar dan mengisi for-
mulir pendaftaran yang mencakup informasi priba-
di dan nwayat medis

Evaluasi Awal

Evaluasi ini bertujuan untuk memahami masalah
dan kebutuhan pasien serta merumuskan rencana
perawatan yang sesuai.

Perencanaan Perawatan

Berdasarkan evaluasi awal, terapis jiwa akan
mengembangkan rencana perawatan yang
disesuaikan dengan kebutuhan pasien, mencakup
jenis terapi yang direkomendasikan, frekuensi dan
durasi sesi, serta tujuan yang ingin dicapai.

Sesi Terapi Individu

Dalam sesi terapi individu, mereka akan bekerja
langsung dengan terapis jiwa untuk menjelajahi
masalah, memperoleh dukungan, dan mengem-
bangkan strategi pemecahan masalah.

Sesi Terapi Kelompok

Dalam sesi terapi kelompok, mereka akan berinter-
aksi dengan anggota kelompok lainnya dalam
diskusi terstruktur di bawah bimbingan terapis.

Pelaksanaan Terapi

Pasien akan melanjutkan proses terapi sesuai
dengan rencana perawatan mereka. Terapis jiwa
akan membantu mereka dalam menjalani terapi
yang ditentukan, baik itu terapi perilaku kognitif,
terapi seni ekspresif, atau terapi lainnya

Evaluasi dan Perubahan Rencana Perawatan
Secara berkala, pasien akan dievaluasi untuk meli-
hat kemajuan mereka dalam terapi. Terapis jiwa
akan meninjau tujuan yang telah ditetapkan, men-
gukur perkembangan, dan jika perlu, melakukan
perubahan dalam rencana perawatan.

Tindak Lanjut dan Rehabilitasi

Setelah mencapai tujuan terapi, pasien mungkin
akan menjalani sesi tindak lanjut secara berkala
untuk memelihara kesejahteraan mental mereka




Evaluasi Awal (1-2 sesi)

Evaluasi awal dilakukan pada awal perawatan untuk
memahami masalah, riwayat kesehatan mental, dan
kebutuhan individu. Sesi ini biasanya berlangsung
antara 60 hingga 90 menit.

Terapi Individu (mingguan atau sesuai kebutuhan)
Sesi terapi individu berlangsung antara 45 hingga 60
menit dan dilakukan secara rutin, misalnya seminggu
sekali atau sesuai kebutuhan.

Terapi Kelompok(mingguan atau sesuai kebutuhan)
Terapi kelompok melibatkan sesi-sesi diskusi dengan
anggota kelompok yang memiliki masalah serupa. Sesi
ini biasanya berlangsung antara 60 hingga 90 menit
dan dilakukan secara rutin, misalnya sekali seminggu
atau dua minggu sekali.

Terapi Perilaku Kognitif (sesuai jadwal)

Sesi terapi berfokus pada mengidentifikasi pola pikir
negatif atau maladaptif, menggantinya dengan pikiran
yang lebih positif, dan mengembangkan keterampilan
pemecahan masalah. Durasi sesi dapat bervariasi
antara 45 hingga 60 menit.

Terapi Seni Ekspresif (sesuai jadwal)

Pasien menggunakan media seni seperti lukisan,
menggambar, atau menulis untuk mengekspresikan diri
dan menjelajahi emosi dan pengalaman pribadi. Durasi
sesi dapat bervariasi antara 45 hingga 90 menit.

Terapi Olahraga atau Fisik (sesuai jadwal)

Terapi olahraga atau fisik melibatkan aktivitas fisik sep-
erti yoga, berjalan, atau bermain olahraga. Sesi ini ber-
fokus pada mengurangi stres, meningkatkan suasana
hati, dan meningkatkan kesejahteraan mental. Durasi
sesi dapat bervariasi antara 30 hingga 60 menit.

Relaksasi dan Meditasi (sesuai jadwal)

Sesi relaksasi dan meditasi melibatkan latihan pemna-
pasan, visualisasi, atau meditasi untuk mengurangi ke-
cemasan, meningkatkan kesadaran diri, dan memban-
gun ketenangan. Durasi sesi dapat bervariasi




Terapi Ruqyah

Melibatkan penggunaan ayat-ayat Al-Qur'an untuk
menyembuhkan masalah psikologis dan spiritual. Tera-
pis menggunakan bacaan ayat-ayat Al-Quran dan
doa-doa untuk membantu individu menghadapi gang-
guan jiwa, seperti kecemasan, depresi, atau gangguan
tidur.

Terapi Tadabbur Al-Qur'an

Terapi ini melibatkan pemahaman mendalam dan refl-
eksi terhadap ayat-ayat Al-Qur'an. Melalui terapi ini, in-
dividu diajak untuk merenungkan pesan-pesan spiritual
yang terkandung dalam Al-Qur'an sebagai sarana
untuk mencapai keseimbangan emosional dan ket-
enangan jiwa.

Terapi Dzikir dan Doa

Dzikir (mengingat Allah) dan doa-doa khusus juga
dapat digunakan sebagai bentuk terapi jiwa. Mengu-
lang-ulang dzikir atau berdoa secara konsisten dapat
membantu individu mengalami ketenangan batin, men-
ingkatkan keimanan, dan meredakan kecemasan atau
stres.

Terapi Konseling Islami

Terapi ini menggabungkan prinsip-prinsip konseling
dengan nilai-nilai dan ajaran Islam. Terapis mengguna-
kan pengetahuan tentang Islam untuk memberikan
bimbingan dan dukungan kepada individu dalam meng-
hadapi tantangan kehidupan, termasuk masalah per-
nikahan, konflik keluarga, atau kesulitan emosional.




.. KATEGORI
, Penjenguk / Pengunjung

KATEGORI LY AKTIVITAS

Pasien Parkir kendaraan, berjalan
p— ke bangunan, makan /

AKTIVITAS minum, duduk,

Menerima terapi, melakukan bersosialisasi, berbicara

rehabilitasi, berobat, e pada pasien, beribadah,

konseling grup, makan / wudhu, bersantai.

minum, bersosialisasi, ANAK-ANAK

buang air, beribadah,
wudhu, bersantai, tidur /

berhuni.
KATEGORI .
Penjenguk / Pengunjung KATEGORI KATEGORI
Psikiater / Dokter Staff / Pegawai
AKTIVITAS I g
Parkir kendaraan, berjalan AKTIVITAS AKTIVITAS
ke bangunan, makan / Parkir kendaraan, Parkir kendaraan, berjalan
minum, duduk, . Melakukan terapi, ke bangunan, melakukan
bersosialisasi, berbicara merehabilitasi pasien, kegiatan administrasi,
REMAJA pada pasien, beribadah, mengobati pasien, membersihkan bangunan,
wudhu, bersantai. konseling grup, melakukan  membersihkan taman,
LAKI-LAKI kegiatan administrasi, menjaga keamanan
makan / minum, bangunan, makan / minum,
bersosialisasi, buang air, duduk, bersosialisasi,
beribadah, wudhu, berbicara pada pasien,
bersantai. beribadah, wudhu,
bersantai.
KATEGORI
Penjenguk / Pengunjung KATEGORI
Perawat
AKTIVITAS
Parkir kendaraan, berjalan  AKTIVITAS
ke bangunan, makan / Parkir kendaraan, berjalan
LAKI-LAKI E‘linum_, cll_udu!f..b " ke bangunan, membantu
ersosialisasi, berbicara dokter, menyiapkan
DEWASA pada pasien, beribadah, kebutuhan dokter, makan /
wudhu, bersantai. minum, duduk,

bersosialisasi, berbicara
pada pasien, beribadah,
wudhu, bersantai.




REMAJA
PEREMPUAN

KATEGORI
Pasien

AKTIVITAS

Menerima terapi, melakukan
rehabilitasi, berobat,
konseling grup, makan /
minum, bersosialisasi,
buang air, beribadah,
wudhu, bersantai, tidur /
berhuni.

KATEGORI
Penjenguk / Pengunjung

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, makan /
minum, duduk,
bersosialisasi, berbicara
pada pasien, beribadah,
wudhu, bersantai.

e

WANITA
DEWASA

KATEGORI
Psikiater / Dokter

AKTIVITAS

Parkir kendaraan,
Melakukan terapi,
merehabilitasi pasien,
mengobati pasien,
konseling grup, melakukan
kegiatan administrasi,
makan / minum,
bersosialisasi, buang air,
beribadah, wudhu,
bersantai.

KATEGORI

Penjenguk / Pengunjung

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, makan /
minum, duduk,
bersosialisasi, berbicara
pada pasien, beribadah,
wudhu, bersantai.

KATEGORI
Staff / Pegawai

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, melakukan
kegiatan administrasi,
membersihkan bangunan,
membersihkan taman,
menjaga keamanan
bangunan, makan / minum,
duduk, bersosialisasi,
berbicara pada pasien,
beribadah, wudhu,
bersantai.

KATEGORI
Perawat

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, membantu
dokter, menyiapkan
kebutuhan dokter, makan /
minum, duduk,
bersosialisasi, berbicara
pada pasien, beribadah,

wudhu, bersantai.



ORANG TUA
PRIA

KATEGORI

Penjenguk / Pengunjung

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, makan /
minum, duduk,
bersosialisasi, berbicara
pada pasien, beribadah,
wudhu, bersantai.

KATEGORI
Staff / Pegawai

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, melakukan
kegiatan administrasi,
membersihkan bangunan,
membersihkan taman,
menjaga keamanan

bangunan, makan / minum,

duduk, bersosialisasi,
berbicara pada pasien,
beribadah, wudhu,
bersantai.

ORANG TUA
WANITA

KATEGORI

Penjenguk / Pengunjung

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, makan /
minum, duduk,
bersosialisasi, berbicara
pada pasien, beribadah,
wudhu, bersantai.

KATEGORI
Staff / Pegawai

AKTIVITAS

Parkir kendaraan, berjalan
ke bangunan, melakukan
kegiatan administrasi,
membersihkan bangunan,
membersihkan taman,
menjaga keamanan

bangunan, makan / minum,

duduk, bersosialisasi,
berbicara pada pasien,
beribadah, wudhu,
bersantai,



Penyakit mental yang sering ditemui pada
remaja antaranya adalah : gangguan bipolar,
ADHD, gangguan kecemasan, depresi,
gangguan makan, dan skizofrenia.

Tentu saja setiap gangguan mental memiliki
penanganan dan perawatan yang berbeda

Pasien penderita depresi

1. Melakukan psikoterapi, dengan
melakukan wawancara dengan psikiater
untuk membantu penderita dalam
mengatasi depresi [2].

Pasien penderita gangguan

kecemasan

1. Terapi perilaku kognitif, dilakukan
agar penderita mengenali dan
mengubah pola pikir dan perilaku yang
menyebabkan perasaan cemas [1].

2. Mengkonsumsi obat, dokter memberi
jenis obat antidepresan. Pasien periu
mengkonsumsi obat sesuai anjuran
dokter, Pasien juga perlu secara rutin
memeriksakan diri ke dokter untuk
mengetahui perkembangan kondisi

2. Mengkonsumsi obat, dokter memberi
jenis obat yang dapat meringankan
gangguan cemas. Pasien perlu secara
rutin memeriksakan diri ke dokter untuk
mengetahui perkembangan kondisi

pasien pasien.

3. Berolahraga teratur untuk ' 4. Melakukan terapi kejut listrik (ECT),

membugarkan badan demi mencegah gelombang listrik akan dialirkan ke

terjadinya gangguan kecemasan tubuh untuk memengaruhi kerja otak,
sehingga gejala depresi mereda

4. Mengkonsumsi makanan dengan gizi (dilakukan untuk pasien penderita

seimbang untuk menjaga kesehatan depresi yang sudah parah) [2].

tubuh agar pikiran tetap jernih
3. Berolahraga teratur untuk

membugarkan badan demi mencegah
terjadinya gangguan kecemasan

4. Mengkonsumsi makanan dengan gizi
seimbang untuk menjaga kesehatan
tubuh agar pikiran tetap jernin



Pasien penderita gangguan
bipolar

1. Melakukan psikoterapi, Interpersonal
and social rhythm therapy (IPSRT).
IPSRT merupakan metode yang
terfokus pada kestabilan ritme aktivitas
sehari-hari, seperti waktu untuk tidur,
bangun, hingga makan [3].

3. Melakukan psikoterapi, Cognitive
behavioral therapy (CBT). Dengan CBT
atau terapi perilaku kognitif ini, dokter
akan membantu pasien dalam
mendeteksi hal yang dapat memicu
munculnya gejala gangguan bipolar,
sehingga hal tersebut dapat diganti
dengan sesuatu yang positif [3].

4. Melakukan psikoterapi,
Psychoeducation. Dokter akan
mengedukasi pasien dengan hal-hal
yang perlu diketahui terkait kondisi yang
tengah diderita. Dengan begitu, pasien
dapat dengan sendirinya
mengidentifikasi penyebab munculnya
gejala, menghindarinya, dan membuat
strategi penanganan ketika gejala
gangguan bipolar muncul.

5. Mengkonsumsi obat, dokter memberi
jenis obat yang dapat meringankan
gejala gangguan bipolar.

Pasien penderita ADHD

1. Melakukan psikoterapi, terapi
perilaku kognitif atau cognitive
behavioural therapy (CBT)

Terapi perilaku kognitif akan membantu
penderita ADHD untuk mengubah pola
pikir dan perilaku saat menghadapi
masalah atau situasi tertentu. [4]

2. Melakukan terapi psikoedukasi
Penderita ADHD akan diajak untuk
berbagi cerita dalam terapi ini, seperti
kesulitan mereka dalam mengatasi
gejala-gejala ADHD. Dari terapi ini,
penderita dapat menemukan cara yang
paling sesuai baginya untuk mengatasi
gejala tersebut [4].

3. Melakukan pelatihan interaksi sosial
Jenis terapi ini dapat membantu
penderita ADHD untuk memahami
perilaku sosial yang layak dalam situasi
tertentu.

4. Mengkonsumsi obat, dokter memberi
jenis obat yang dapat meringankan
gejala gangguan bipolar.

5. Berolahraga teratur untuk
membugarkan badan demi mencegah
terjadinya gangguan kecemasan

6. Mengkonsumsi makanan dengan gizi

seimbang untuk menjaga kesehatan

tubuh agar pikiran tetap jernih



Pasien penderita gangguan
makan

1. Melakukan psikoterapi, yaitu terapi
perilaku kognitif. Bertujuan untuk
mengenali, memahami, serta
mengubah perilaku, khususnya yang
berhubungan dengan pola makan [5].

2. Melakukan psikoterapi, terapi
berbasis keluarga. Terapi ini dilakukan
pada anak-anak atau remaja dengan
melibatkan keluarga. Tujuannya adalah
untuk memastikan penderita mengikuti
pola makan yang sehat dan
mempertahankan berat badan ideal [5].

3. Berolahraga teratur untuk
membugarkan badan demi mencegah
terjadinya gangguan kecemasan

~

=
p 1

Pasien penderita skizofrenia

1. Melakukan psikoterapi, yaitu terapi
individual. Psikiater akan mengajarkan
keluarga dan teman pasien bagaimana
berinteraksi dengan pasien. Di antara
caranya adalah dengan memahami pola
pikir dan perilaku pasien [6].

2. Melakukan terapi perilaku kognitif.
Pasien akan melakukan terapi untuk
mengubah perilaku dan pola pikimya.
dengan kombinasi terapi perilaku
kognitif dan obat-obatan, akan
membantu pasien memahami pemicu
halusinasi dan delusi, serta
mengajarkan pasien cara mengatasinya
[6].

3. Melakukan terapi remediasi kognitif.
Pasien akan diajarkan cara memahami
lingkungan sosial, serta meningkatkan
kemampuan pasien dalam
memperhatikan atau mengingat
sesuatu, dan mengendalikan pola
pikirnya [6].

4. Mengkonsumsi obat, dokter memberi
jenis obat untuk menangani halusinasi
dalam dosis seminimal mungkin. Pasien
harus tetap mengonsumsi antispikotik
untuk seumur hidupnya, meskipun
gejala yang dialami sudah membaik.

5. Melakukan terapi elektrokonvulsif,
terapi ini digunakan agar meredakan

keinginan bunuh diri, mengatasi gejala
depresi berat, dan menangani psikas‘@



D>000000

COGNITIVE BEHAVIOURAL PASIEN PENDERITA PASIEN GANGGUAN PASIEN GANGGUAN PASIEN PENDERITA PASIEN GANGGUAN PASIEN GANGGUAN
THERAPY (CBT) DEPRESI KECEMASAN BIPOLAR SKIZOFRENIA MAKAN PTSD

INTERPERSONAL PASIEN GANGGUAN ~ PASIEN GANGGUAN  PASIEN PENDERITA
THERAPY (IPT) KECEMASAN BIPOLAR ADHD
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BERDASARKAN )
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PSYCHODYNAMIC THERAPY PASIEN PENDERITA  PASIEN PENDERITA
ADHD DEPRESI
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PSYCHOEDUCATION PASIEN PENDERITA ~ PASIEN GANGGUAN  PASIEN GANGGUAN  PASIEN PENDERITA ~ PASIEN PENDERITA ~ PASIEN GANGGUAN

DEPRESI KECEMASAN BIPOLAR ADHD SKIZOFRENIA PTSD
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== >

ELECTROCONVULSIVE PASIEN PENDERITA  PASIEN PENDERITA
THERAPY (ECT) DEPRESI SKIZOFRENIA




RUANG TERAPI

AKTIVITAS

Melakukan terapi perilaku kognitif, melakukan
psikoterapi, melakukan terapi interpersonal dan
kebiasaan sosial, melakukan psikoedukasi

PENCAHAYAAN ALAMI s @@ @O
PENCAHAYAAN BUATAN @ @@ O O
AKUSTK o®®@®®

SIRKULAS| @ @O OO
AKSESIBILITAS s 00 00®
TEMPERATUR oo @ @®
SIRKULASIUDARA @ @@ 0O
VEWeeeOO

PRIVAS| o900 @

RUANG SENI

AKTIVITAS

Bernyanyi, menggambar, belajar, bersosialisasi,

berkarya, melakukan rehabilitasi melalui seni

PENCAHAYAAN ALAMI @ 9@ @ O
PENCAHAYAAN BUATAN @ ®@@® 0O
AKUSTIK 0000 @®

SIRKULAS| @90 OO
AKSESIBILITAS @90 00O
TEMPERATUR 0000 @®
SIRKULASIUDARA @9 90O
VIEW @ OCOO

PRIVAS| ®9 0 @O

ANALISIS
RU

HEALING GARDEN

AKTIVITAS

Melakukan rehabilitasi mental dan fisik,
berolahraga, mengawasi pasien, melakukan rawat
jalan

PENCAHAYAAN ALAMI @990 @
PENCAHAYAAN BUATAN @@ @98 C O
AKUSTIK @@ O QO

SIRKULAS| o900 @
AKSESIBILITAS @000 @
TEMPERATUR @ 9@ @O
SIRKULASIUDARA @909 0O
VIEW #9000

PRIVAS| ®#9®@0CO

AREA OLAHRAGA

AKTIVITAS

Beristirahat, berolahraga, melakukan rehabilitasi
fisik dan mental, melakukan rawat jalan,
bersosialisasi

PENCAHAYAAN ALAMI o ®®®@®
PENCAHAYAAN BUATAN @ @@ OO
AKUSTIK @@ C OO

SIRKULAS| o ®o@®@®@®
AKSESIBILITAS o 00 @@
TEMPERATUR @ ®@@®@ @O
SIRKULASIUDARA @ @090 00O
VEWeeeC OO

PRIVAS| @90 OO

A N G KUALITATIF

RUANG KONSELING BERSAMA

AKTIVITAS

Melakukan konseling, bersosialisasi, membagi
cerita, duduk, mendengarkan, minum, berinteraksi
antar pasien dan psikiater

PENCAHAYAAN ALAMI #9000
PENCAHAYAAN BUATAN @9 @ CO
AKUSTIK o9 @®@®

SIRKULAS| @90 OO
AKSESIBILITAS #9000
TEMPERATUR #0900 @
SIRKULASIUDARA @090 @O
VIEW 00800

PRIVAS| o990 @

RUANG BACA

AKTIVITAS
Beristirahat, membaca, menulis, belajar,
bersosialisasi

PENCAHAYAAN ALAMI @90 OO
PENCAHAYAAN BUATAN @90 C O
AKUSTIK o900 @

SIRKULAS| @90 OO
AKSESIBILITAS #9080
TEMPERATUR #9090 ®
SIRKULASIUDARA @900 @O
VIEW @@ OO0

PRIVAS| 09900 ®



HALL/KORIDOR

AKTIVITAS
Berjalan, mencari ruangan yang dituju

PENCAHAYAAN ALAMI @90 CO
PENCAHAYAAN BUATAN®@®@® @O
AKUSTIK @@ C OO

SIRKULAS| o900 0@
AKSESIBILITAS #9090 @
TEMPERATUR #9000
SIRKULASIUDARA @99 09 O
VIEW @#90@ OO

PRIVAS| @ OO OO

KANTIN

AKTIVITAS

Makan minum, membuat makanan dan minuman,

jual beli, bersosialisasi, beristirahat

PENCAHAYAAN ALAMI @900 O
PENCAHAYAAN BUATAN @000 O
AKUSTIK @0 OO0OO0

SIRKULAS| @90 CO
AKSESIBILITAS #9008 O
TEMPERATUR @@ OO
SIRKULASI UDARA 890000
VIEW @900

PRIVAS| @ OO0OO

VISITOR CENTER

AKTIVITAS
Berbincang, bersosialisasi, makan minum, duduk,
bersantai, menjenguk pasien

PENCAHAYAAN ALAMI @9®@® 0O
PENCAHAYAAN BUATAN @ ®@® 00O
AKUSTIK @900 OO

SIRKULAS| #9000
AKSESIBILITAS #9008 O
TEMPERATUR @ 90@® @O
SIRKULASIUDARA #9000
VIEW #9000

PRIVAS| @@ 00O

DAPUR

AKTIVITAS
Memasak makanan, membuat minuman, mencuci
piring, makan minum

PENCAHAYAAN ALAMI®®® OO
PENCAHAYAAN BUATAN @ 9@ CO
AKUSTIK @9@@ OO

SIRKULAS| @@ OCOO
AKSESIBILITAS @90 0O
TEMPERATUR 090000
SIRKULASIUDARA ©900 090
VIEW @COO0OO

PRIVAS| @90 OO

ASRAMA

AKTIVITAS
Beristirahat, tidur, membersihkan diri, meminum
obat, bersosialisasi, makan minum, belajar

PENCAHAYAAN ALAMI @990 O
PENCAHAYAAN BUATAN @900 @O
AKUSTK 9990 @

SIRKULAS| @#9@® 8O
AKSESIBILITAS 090 @O
TEMPERATUR 0090 @®
SIRKULASIUDARA ®®@® @O

VIEW o900 O

PRIVAS| o000 ®

RUANG STAFF

AKTIVITAS
Beristirahat, meletakkan barang, menyimpan
barang, ganti baju

PENCAHAYAAN ALAMI ®@®C OO
PENCAHAYAAN BUATAN @90 CO
AKUSTIK #9008 C 0O

SIRKULAS| @@ COO
AKSESIBILITAS #9@ 00
TEMPERATUR @@®@0CO
SIRKULASIUDARA #0000
VIEW @0CO0O0O

PRIVAS| o 00 0@



RUANG OBAT

AKTIVITAS

Meracik obat, memberikan obat pada pasien,

membuat resep obat, menyimpan obat

PENCAHAYAAN ALAMI @ OC OO
PENCAHAYAAN BUATAN @900 O
AKUSTIK @ O00O0

SIRKULAS| #9000
AKSESIBILITAS 0900 O
TEMPERATUR 0909090
SIRKULASIUDARA e @000
VIEW @ COOO

PRIVAS| #9000 O

RUANG ARSIP

AKTIVITAS
Meletakkan dokumen, mencari dokumen,
menyimpan dokumen

PENCAHAYAAN ALAMI @ CO QO
PENCAHAYAAN BUATAN @900 0O
AKUSTIK @ O0C 00O

SIRKULAS| @900 O
AKSESIBILITAS @@ 00O
TEMPERATUR @@®® OO
SIRKULASI UDARA @90 0O
VIEW @ COOO

PRIVAS| @ 9#@® OO

RUANG DOKTER

AKTIVITAS
Beristirahat, mendata pasien, mempersiapkan
peralatan, mengurus dokumen pasien

PENCAHAYAAN ALAMI @@ O OO
PENCAHAYAAN BUATAN @99 C O
AKUSTIK @90CO

SIRKULAS| @9 COO
AKSESIBILITAS #9000
TEMPERATUR @#@®@CO
SIRKULASI UDARA @@ @ @O
VIEW @00 0O

PRIVAS| © 990 ®

RESEPSIONIS

AKTIVITAS

Berbincang, bersosialisasi, bertanya, menunggu,

memberi infarmasi

PENCAHAYAAN ALAMI ® @09 OO
PENCAHAYAAN BUATAN @90 0O
AKUSTIK @@ C OO

SIRKULAS| @ @@ OO
AKSESIBILITAS o 00 0®@®
TEMPERATUR @90 C O
SIRKULASI UDARA @900 CO
VIEW @90 CO

PRIVAS| @ OO OO

RUANG PERAWAT

AKTIVITAS

Beristirahat, mempersiapkan data pasien,
mempersiapkan peralatan, mempersiapkan
dokumen pasien, membantu dokter

PENCAHAYAAN ALAMI @@ C OO
PENCAHAYAAN BUATAN @90 C O
AKUSTIK @98 00O

SIRKULAS| @@ C OO
AKSESIBILITAS @ 90@ OO
TEMPERATUR @@@CO
SIRKULASIUDARA @900 O
VIEW @OCOO

PRIVAS| o900 0@

RUANG ADMINISTRASI

AKTIVITAS
Berbincang, bersosialisasi, bertanya, membayar,
melakukan kegiatan administrasi

PENCAHAYAAN ALAMI @®9®@® OO
PENCAHAYAAN BUATAN @90 C O
AKUSTIK @@ C OO

SIRKULAS| @e@@®C O
AKSESIBILITAS o 0000
TEMPERATUR @#9@ OO
SIRKULASIUDARA @#@®@0CO
VIEW @O OO

PRIVASI @ OCCO



RUANG TUNGGU

AKTIVITAS
Duduk, menunggu antrian

PENCAHAYAAN ALAMI @98 0O
PENCAHAYAAN BUATAN #9000
AKUSTIK @9 OCO

SIRKULAS| @ 9@ @O
AKSESIBILITAS #9800
TEMPERATUR 9000
SIRKULASI UDARA @900 CO
VIEW @90 CO

PRIVASI @O0 0O

AREA PARKIR

AKTIVITAS
Parkir kendaraan, mengunci kendaraan, melepas
helm

PENCAHAYAAN ALAMI o909 @®®
PENCAHAYAAN BUATAN @@ O OO
AKUSTIK @ O0O0O0O

SIRKULAS| oooe@®
AKSESIBILITAS o990 9
TEMPERATUR @@COO
SIRKULASI UDARA @O0 0O
VIEW #0080

PRIVASI @ OOOQO

RUANG INFORMASI

AKTIVITAS

Berbincang, bersosialisasi, bertanya, menunggu,

memberi infarmasi

PENCAHAYAAN ALAMI @ ®@@®CO
PENCAHAYAAN BUATAN @90 OO
AKUSTIK @9 C OO

SIRKULAS| #9000
AKSESIBILITAS 0900 @®
TEMPERATUR @80 CO
SIRKULASIUDARA @ @@ C O
VIEW @#@0CO

PRIVASI @CQOO

POS KEAMANAN

AKTIVITAS

Berbincang, bersosialisasi, bertanya, menunggu,

memberi informasi, menjaga keamanan

PENCAHAYAAN ALAMI @ 9@ OO
PENCAHAYAAN BUATAN @ @@ OO
AKUSTIK @OOCOO

SIRKULAS| @e@®CO
AKSESIBILITAS @#9#@ OO
TEMPERATUR #9000
SIRKULASIUDARA @00 CO
VIEW @000O0

PRIVAS| @909 CO

RUANG PENDAFTARAN

AKTIVITAS
Berbincang, bersosialisasi, bertanya, menunggu,
mendaftarkan pasien

PENCAHAYAAN ALAMI @90 CO
PENCAHAYAAN BUATAN @ 9@ O O
AKUSTIK @9 00O

SIRKULAS| #9000
AKSESIBILITAS ®#®0 0@
TEMPERATUR @@ CO
SIRKULASIUDARA @90 OO
VIEW @@000

PRIVASI @ OOC0OO

TOILET/KAMAR KECIL

AKTIVITAS
Membersihkan diri, buang air kecil, buang air
besar, menyiram, melepas pakaian

PENCAHAYAAN ALAMI @ OO OO
PENCAHAYAAN BUATAN o o900 @
AKUSTIK @ OOOQO

SIRKULAS| @@ COO
AKSESIBILITAS @@ CO
TEMPERATUR @900 OO
SIRKULASIUDARA @90 0O

VIEW @0CO0O0

PRIVAS| o o0 @@



MASJID/MUSHOLLA

AKTIVITAS
Membersihkan dirl, wudhu, sholat, berdoa,
mengaji

PENCAHAYAAN ALAMI @ 9@ OO
PENCAHAYAAN BUATAN @200 @®
AKUSTIK ®#9@0CO

SIRKULAS| @@ @O
AKSESIBILITAS #9900 O
TEMPERATUR @@ @@0O
SIRKULASIUDARA #9008 O
VIEW #0000

PRIVAS| o990 @®

RUANG KEBERSIHAN

AKTIVITAS
Menyimpan alat kebersihan, mengambil alat
kebersihan

PENCAHAYAAN ALAMI ® OO OO
PENCAHAYAAN BUATAN @@ @8 OO
AKUSTIK @ OO QO

SIRKULAS| @@ O OO
AKSESIBILITAS @@ 00O
TEMPERATUR @9®@00O
SIRKULASI UDARA @988 OO
VIEW @00Q0O0

PRIVAS| #9000

RUANG KEBERSIHAN

AKTIVITAS
Menyimpan alat kebersihan, mengambil alat
kebersihan

PENCAHAYAAN ALAMI ® OO OO
PENCAHAYAAN BUATAN @9®@®C O
AKUSTIK #0000

SIRKULAS| @@ OO0
AKSESIBILITAS @@ OO0
TEMPERATUR @®@®CO
SIRKULASIUDARA @@ @8 C O
VIEW @0CO0OO

PRIVAS| o000 @®



. . . Jumiah Kapasitas : Luas
No. Fungsi Ruangan Dimensi Ruangan Pengguna Sirkulasi Luas Total
0.6 x 1.2m (Pengguna) 3 pengguna 3(0.6 x 1.2) + 18.46 x
1.4 x 2.2m(Meja) 2 meja 2(1.4 x 2.2) 1G!ianta|
1. Ruang Terapl 0.6 x 0.7 (Kursi) 10/lantai 4 kursi 40% +4(0.6 x 0.7) + = 194.6
0.7 x 1.25 (Rak) 2 rak 2(0.7 x 1.25) + B £ i
0.8 x2.5 (Sofa) 1 sofa 1{0.9 x 2.5)
0.6 x 1.2m (Pengguna)
1.4 x 2.2m(Meja) 3 pengguna :!:::i.ﬁ‘x: 2'2;;
0.6 x 0.7 (Kursi) 1 meja +2{u'u x07)+ | 115x5
2 Ruang Terapl 0.7 x 1.25 (Rak) = 2 kursi 40% oyt st | wBETE
. Khusus 0.9 x 2m (Tempat tidur) 1 rak (0. 25) »
1(0.9 x 2) + m
06x0.5 1 tempat tidur s St e
(Electrocardiograph) 1 alat terapi {0.6 x 0.5)
0.5 x 0.5 (Heart Monitor) 10.5x0.9)
0.6 x 1.2m (Pengguna) & pengguna B(0.6 x 1.2) + 20,51 x
Pusat terapi | Ruang Konseling 1.4 % 2.2m(Meja) 2 meja 2(1.4 x2.2) + i
% it Bersama 0.6 0.7 (Kursi) oo 8 kursi W eosxory s | 4 a
rehabilitasi 0.7 x 1.25 (Rak) 2 rak 2(0.7 x 1.25) '
0.6 x 1.2m (Pengguna) 6 pengguna 6(0.6 x 1.2) +
1.4 x 2.2m{Meja) 3 meja 314 x2.2)+ -
4 Ruang Seni 0.6 x 0.7 (Kursi) ! 6 kursi W | gosxazye | 20OM
0.7 x 1.25 (Rak) 2 rak 2(0.7 x 1.25)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 6 pengguna 6{0.6 x 1.2)
1.4 x 2.2m(Meja) 2 meja +2(1.4 x 2.2) +
5. Ruang Baca 0.6 x 0.7 (Kursi) 1 6 kursi 0% 6(0.6 x 0.7) + 249 m?
0.7 x 1.25 (Rak) 2 rak 2(0.7 x 1.25) +
0.9x25 (Sofa) 2 sola 2(0.9 x 2.5)
B. Hall'Koridor 0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 S50/lantal 40% 50(0.6 x 1.2) 50.4 m*
0.6 x 1.2m (Pengguna) 40 kursi 40(0.6 x 1.2) +
i Ruang Tunggu 0.6 x 0.7 (Kursi) 1/lantai 40 pengguna 40% 40(0.6 x 0.7) 83.84 m?

GKUANTITATIF




0.6 x 1.2m (Pengguna) 4 pengguna 4(06x1.2)+
1.4 x 2.2m(Meja) 2 meja 2(1.4 x2.2)+
8. Ruang Obit 0.6 x 0.7 (Kursi) 1 4 kursi % | sexerys | W
0.7 x 1.25 (Rak) 4 rak 4(0.7 x 1.25)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 2 pengguna 2(0.6 x1.2) +
1.4 x 2.2m(Meja) 1 meja 114 x2.2) + 11.11x
9. Ruang Dokter 0.6 x 0.7 (Kursi) 2/lantai 2 kursi 20% 2(0,6 x 0.7) + 2flantal =
0.7 x 1.25 (Rak) 2 rak 2(0.7 x1.25)+ | 2222m*
0.9 x 2.5 (Sofa) 1 sofa 1(0.9 x 2.5)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 20 pengguna
0.6x1.2)+
Visitor Center dan 14 x 2.2m{Meja) 10 meja i
10. ; 1 40% 10(1.4 x2.2)+ | 75.04 m*
ruang jenguk 0.8 x 0.7 (Kursi) 20 kursi 20(0.6 x 0.7)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 20 pengguna
11, Ruang Berkumpul 1,5‘;1";‘?3%:3%} 1 b 40% fgltf j . 12?}: 75.04 m?
: i 20(0.6 x 0.7)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna 1(0.6 x1.2) + 1.628 x
12. Tollet{Laki-laki) 0.8 x 0.6 (Wastafel) 4/lantal 1 Wastafel 10% 1(0.8 x 0.6) + 4flantal =
0.4 x 0.7 (Kloset) 1 kloset 1(0.4 x 0.7) 6.512m?*
0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna 1(0.6 x1.2) + 8]:"2;"“:
13. Toilet(Perempuan) | 0.8 x 0.6 (Wastafel) 8/lantai 1 Wastafel 10% 1(0.8 x 0.6) + 13.024
0.4 x 0.7 (Kloset) 1 kloset 1(0.4 x 0.7) ':n,
Luas Tota e
Do A 205512)+
14, Resepsionis 06x0.7 (Kursi) 1 2 kursi 20% 114 x2.2) + 73m?
administrasi
0.6 x 1.2m (Pengguna) 40 kiurs| 40(0.6 x 1.2) +
15. Ruang Tunggu 0.6 x 0.7 (Kursi) 1lantai 40% 40(0.6 x 0.7) 63.84 m*

40 pengguna




0.6 x 1.2m (Pengguna) 4 pengguna 4(0.6 x 1.2) +
Ruang 1.4 x 2.2m(Meja) 1 meja 1(1.4 x2.2) +
18. Administrasi 0.6 x 0.7 (Kursi) 1 4 kursi % | gosxome | VW
0.7 x 1.25 (Rak) 2rak 2(0.7 x 1.25)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 15 pengguna 15(0.6 x 1.2) +
1.4 x 2.2m(Meja) 2 meja 2(1.4 x2.2)+
% Fiaang Siaf 0.6 x 0.7 (Kursi) : 6 kursl 20% | sosxoz+ |2920™
0.7 x 1.25 (Rak) 6 rak 6(0.7 x 1.25)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 5 pengguna 5(0.6 x 1.2) +
18. Ruang Arsip 0.7 x 1.25 (Rak) : 5 rak 0% | sprxtzs |+
0.8 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna 1(0.6 x 1.2) + 1628 x
19. Toilet{Laki-laki) 0.8 x 0.8 (Wastafel) 4flantal 1 Wastafel 10% 1(0.8 x 0.6) + | 4/lantal =
0.4 x 0.7 (Kloset) 1 kioset 1(0.4x0.7) | 6.512m’
0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna 1(0.6 x 1.2) + E:I.:rf!iix-
20. Tollet{Perempuan) 0.8 x 0.6 (Wastafel) 8/lantal 1 Wastafel 10% 1(0.8 x 0.6) + 13.02 4_
0.4 x 0.7 (Kloset) 1 kloset 1(0.4 x 0.7) ot
Luas Total <
21. | area Stimulus |  Healing garden 0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 20 pengguna = -
22, | Penyembuhan | ares Olahraga | 0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 10 pengguna . =
0.8 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna 106x12)+ | oo,
1.4 x 2.2m(Meja) 1 meja 1014 x22)+ | 000
23. Ruang Menginap 0.6 x 0.7 (Kursi) 20nantal 1 kursi 20% 2006 x0.7)+ | _ 15498
0.7 x 1.25 (Rak) 1 rak 1(0.7 x 1.25) + m?
0.9 x 2m (Tempat tidur) 1 tempat tidur 1(0.8x 2)
Are:‘;:wal 0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna 106 x1.2) + | 3.3748 x
24 Kamar Mandi 0.8 x 0.6 (Wastafel) 1/Ruang 1 Wastafel 10% 1(0.8 x 0.6) + 20Mantai
' 0.4 x 0.7 (Kloset) Menginap 1 kloset 1(0.4x0.7) + | =67.496
1.2 x 1.2 (Shawer) 1 shower 1(1.2x1.2) m*
. 0.6 x 1.2m (Pengguna) 40 pengguna 40(0.6 x 1.2) + 129.864
26. Cafetaria 1.4 x 2.2m(Meja) Viantal | 5 wastatel | 9% | 1514 x22)+ | m




0.6 x 0.7 (Kursi) 15 meja 40(0.6 x 0.7) +
0.8 x 0.6 (Wastafel) 40 kursi 2(0.8 x 0.6)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna 106 x1.2) + 1628 x
26, Toilet(Laki-laki) 0.8 x 0.6 (Wastafel) 4/lantal 1 Wastafel 10% 1{0.8 x 0.6) + 4/lantai =
0.4 x 0.7 (Kloset) 1 kloset 1(0.4 x 0.7) 6.512 m*
1628 x
0.6 x 1.2m (Pengguna) 1 pengguna W0.6x1.2)+ | o ai=
27. Tollet(Perempuan) 0.8 x 0.6 (Wastafel) 8/lantal 1 Wastafel 10% 1{0.8 x 0.6) + 13.024
0.4 x 0.7 (Kloset) 1 klosel 1(0.4 x 0.7) |:n’
0.6 x 1.2m (Pengguna) 3 pengguna 3(0.6 x1.2) +
28. Dapur bersih 1.4 x 2.2m(Meja) 1 1 meja 20% 1(1.4 x22)+ | 8268 m*
0.7 x 1.25 (Rak) 2 rak 2(0.7 x 1.25)
0.6 x 1.2m (Pengguna) 3 pengguna 306 x1.2) +
29, Dapur kotor 1.4 x 2.2m(Meja) 1 1 meja 20% 1114 x2.2)+ | 8.268m*
0.7 x 1.25 (Rak) 2 rak 2(0.7 x 1.25)
Luas Total e
Servis dan 2.3 x 5.0 (Mobil) 30 mobil 30{2.3 x 5.0) + 2
30- | pendukung Aren oy 0.7 x 2.2 (Motor) ! 100motor | 190% | oo07x22) | TH€M
0.6 x 1.2m (Pengguna) 3 pengguna 3(0.6x1.2) +
1.4 x 2.2m(Meja) 1 meja 1(1.4 x2.2) +
31. Pos Keamanan 0.6 X 0.7 (Kursi) 2 3 kursi 20% 3(0.6 x 0.7) + 9.78 m*
0.7 x 1.25 (Rak) 2rak 2(0.7 x 1.25)
32. Ruang Utilitas " 2 - - - -
0.6 x 1.2m (Pengguna) 40 pengguna 40(0.6 x 1.2) +
33. Ruang Ibadah 0.6 x 0.7 (Kursi) 1 4 rak 20% 1(0.6 x 0.7) + 40 m*
0.7 x 1.25 (Rak) 1 kursi 4{0.7 x 1.25)
Luas Total s
m
2609.23

Perkiraan Luas Ruang Keseluruhan

m?




ADMINISTRASI ==
— S Berhubungan Langsung
Akses Dekat/Mudah

Akses Jauh

Fasilitas Terapi
1. Bangunan Utama (Mild & Severe

TEMPAT T H E RA P Y Mental health unit)

I BM] A H Fasilitas Rehabilitasi
c E N 'l' E H 1. Taman (Rehabilitasi Psikis)
2. Taman (Rehabilitasi Fisik)
3. Cafetaria/Canteen (Rehabilitasi
Kesehatan dan Diet)

3. Ruang Seni (Rehabilitasi Psikis)
4. Ruang Sosial (Rehabilitasi Psikis)

TEMPAT

PARKIR
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Fasilitas ini tidak diklasi-
fikasikan secara khusus
dalam kategori rumah
sakit kelas A, B, C, D,
Fasilitas ini merupakan
Fasilitas Kesehatan
Tingkat Lanjutan
(FKTL), dan termasuk
dalam Pusat Pelayanan
Kesehatan Jiwa
menurut Peraturan Men-
teri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 48
Tahun 2014.
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Menurut Peraturan Wa-
likota Surabaya No. 75
tahun 2014 (7],
Koefisien Dasar Bangu-
nan (KDB) untuk fasili-
tas kesehatan di kota
Surabaya adalah 50%
dari luas lahan. Lahan
yang digunakan memili-
ki luas 21,401 m2.

Sehingga luas maksimal
bangunan yang diperbo-
lehkan adalah
21,401x50% = 10,700.5
m2
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Koefisien Lantai Bangu-
nan(KLB) di area Sura-
baya untuk fasilitas kes-
ehatan menurut Peratut-
an Walikota Surabaya
No. 75 tahun 2014 [7]
adalah 2.5.

10,7005 x 25 =
26,751.25 m2

Maka dari itu luas total
semua lantai bangunan
yang diperbolehkan
untuk  bangunan ini
adalah 26,751.25 m2

Tinggi bangunan untuk
fasilitas umum dijalan
selebar <10 m adalah 15
m. Dikarenakan jalan
Boulevard Famili dan
jalan Babatan UNESA
memiliki lebar 12m maka
tinggi bangunan vyang
diperbolehkan mencapai
15 m

a\\3\\\\

5

Ruang terbuka hijau
(RTH) pada tapak adalah
minimal 10% dari luas
tapak. Sehingga luas
ruang terbuka hijau mini-
mal pada tapak ini
adalah 2,140 m2




___________ Area Parkir po=— == — =~ ——— Area Parkir

f - - Therapy Center / - - Therapy Center
4 -~ Administrasi ,.' -~ Administrasi
] .| ~~Pavilion ’ .| -~ Pavilion
' ra ' | -~ Healing Garden !r! /| -~ Healing Garden
P .- ._

___________ Area Parkir
& -~ Therapy Center
i -~ Administrasi

; I~ Pavilion
© |+~ Healing Garden

Blockplan massa bangunan Pengurangan massa

utama yang disesuaikan dari bangunan untuk membuka

analisis ruang dan analisis peluang untuk memaksimalkan

regulasi yang sudah dilakukan ruang terbuka hijau yang ada
pada tapak

Mengubah bentuk dasar
bangunan dengan posisi
massa yang sama. Hal ini
dilakukan untuk
memaksimalkan air flow dan
wind tunnel pada bangunan,
dan juga memberi bentuk
bangunan yang lebih dinamis



__ Bangunan Administrasi — Pavilion

. Therapy Center

I Lt1 :-Ruang Terapi (Mild) Lt.1 : -Resepsionis ' Lt1:-Ruang Inap Putra
; -Ruang Terapi Grup -Visitor Center | -Kantin

| -Ruang Tunggu -Ruang Tungagu Lt.2 : -Ruang Inap Putri
! -Ruang Dokter -Loket -Kantin

: -Ruang Seni ! -Keamanan Lt.3: -Cafe

! -Ruang Musik .I Lt.2 : -Ruang Arsip -Ruang Sosial
: -Ruang Obat - -Ruang Staff

-Kantin

I Lt.2 : -Ruang Terapi (Severe) ;
. -Ruang Terapi Grup :

- -Ruang Tunggu I
. Lt.3 : -Tempat Menjenguk ' |
-Ruang Sosial "

Lantai satu digunakan untuk
ruang rawat inap putra
sedangkan lantai dua untuk
putri. Lantai tiga berfungsi

Lantai satu digunakan untuk
fasilitas umum dimana
pengunjung dan staff
berinteraksi, dan lantai dua

Pada Therapy Center, Fasilitas
terapi dibagi menjadi dua, yaitu
ruang terapi untuk terapi
mental ringan dengan

psikoterapi (IPSRT, CBT) dan hanya digunakan untuk staff sebagai tempat berkumpul
lantai dua untuk gangguan dan karyawan pasien dan dapat digunakan
untuk penjenguk juga

mental berat (ECT,

Psychoeducation). Lalu lantai
tiga digunakan untuk ruang
sosial dan area jenguk pasien




MW

Me

Pencahayaan matahari pada tapak terbaik
ada pada tanggal 23 Desember ketika
cahaya matahari berada pada 23,5°
Lintang Selatan. Hal ini dikarenakan
bayangan yang dihasilkan oleh bangunan
seberang tapak (National Hospital) yang
memiliki tinggi sekitar +40 m tidak
mengganggu atau tidak masuk ke dalam
tapak pada setiap waktu.

Pohon-pohon disekitar tapak dapat
membantu penghawaan pada tapak
namun untuk bangunan-bangunan yang
ada dalam tapak akan membutuhkan
fasad yang terbuka agar pencahayaan
alami yang masuk ke dalam bangunan
dapat dimaksimalkan. Namun tetap ada
fasad yang dapat memfilter agar
masuknya cahaya matahari tidak
berlebihan dan membuat ruangan menjadi
panas.

Diagram sunpath disamping adalah
diagram pada tanggal 23 Desember
dimana matahari berada pada 23,5°
Lintang Selatan
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Bentuk awal bangunan yang telah Penambahan atap kaca untuk
disesuaikan dengan analisis sebelumnya pencahayaan alami dalam ruangan guna
menghemat energi pada pagi-sore hari

Penggunaan fasad curtain wall untuk Penambahan double facade untuk
memaksimalkan pencahayaan alami memfilter cahaya matahari yang masuk
dalam bangunan ke dalam bangunan agar penghawaan

dalam bangunan tetap nyaman
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Dari data windrose Surabaya, mayoritas angin
bertiup dari arah timur dan tenggara dengan
frekuensi 30.2% dan 22.2% dengan kecepatan
rata-rata 19.2 km/h pada tiap minggunya

ANALISIS
ANGI

Respon bentuk bangunan terhadap aliran angin
dari timur dan tenggara. Bentuk bangunan yang
melengkung akan membuat aliran angin lebih
lancar



Walaupun aliran angin pada bangunan
secara keseluruhan sudah cukup baik, aliran
angin pada area tengah bangunan masih
belum maksimal sehingga memeriukan
perubahan untuk memaksimalkannya.

Pemberian lubang pada bangunan
administrasi akan membantu aliran angin
melewati area tengah tapak. Selain
membantu aliran angin, hal ini juga dapat
membantu sirkulasi bangunan karena dapat
dijadikan jalan pintas menuju bagian timur
tapak.



Drop-off
@ Area parkir
/ == Sirkulasi kendaraan

/ ' Potensi akses masuk/keluar
@ Tidak dapat digunakan untuk akses

Terdapat banyak kemungkinan untuk
penempatan akses masuk dan keluar,
namun juga ada jalur yang tidak dapat
dipakai (warna merah) dikarenakan
letaknya yang tepat di persimpangan
sehingga berbahaya untuk dijadikan akses
masuk maupun keluar.

Selain jalan untuk umum, juga diperlukan
jalan yang dikhususkan untuk
pegawai/staff untuk memudahkan kegiatan
yang bersangkutan dengan maintenance
bangunan.

Penempatan area parkir harus mudah
untuk dicapai dan dekat dengan
bangunan. Area drop-off juga merupakan
hal yang penting untuk dipertimbangkan.
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Hasil analisis sirkulasi dan akses pada
tapak

I L-J

| [
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Penambahan akses jalan yang
dikhususkan untuk staff/pegawai untuk
memudahkan kegiatan yang
bersangkutan dengan maintenance

Penambahan jalan untuk umum dengan
akses masuk dari bagian utara (JI.
Boulevard Family) dan akses keluar

(Jalan Babatan UNESA)
| fL_.il -‘"""'-1.\_\_‘ i |

Area parkir umum berhubungan
langsung dan mudah dicapai dari
bangunan utama. Juga area parkir
staff/dokter



Kurang lebih sekitar 50% dari tapak
digunakan untuk lanskap termasuk healing
garden yang ada didekat bangunan.
Pemaksimalan lanskap pada tapak
dikarenakan lokasi tapak yang berada di
tengah kota Surabaya yang cukup panas.

Area terbuka hijau ini juga menjadi
peneduh untuk fasilitas-fasilitas yang ada
pada tapak seperti area parkir. Selain itu
pohon-pohon yang ditanam di sebelah
jalan akan menjadi pembatas alami selain
pagar.

Penggunaan tanaman berdaun lebat untuk
meredam kebisingan dari area jalan raya
dan juga mengurangi polusi udara.




Panduan desain healing garden :

1. Memiliki ragam ruang

Ruang yang dapat digunakan untuk kelompok maupun privat.
Pasien diberikan pilihan sehingga memberikan peningkatan
rasa kontrol untuk meredakan rasa stres. Area privat
memungkinkan seseorang untuk “menjauh” dari lingkungan
rumah sakit yang disterilkan. Area kelompok berguna untuk
berkumpul (keluarga, teman, atau staff pendukung) guna
memberikan dukungan sosial kepada pasien [8].

2. Penggunaan material hijau

Hardscaping diminimalkan dan material alami/tanaman
mendominasi taman. Tujuannya adalah untuk meminimalkan
hardscaping hingga sepertiga dari ruang yang ditempati.
Melalui pemaksimalan lanskap, pasien dapat merasakan
peningkatan rasa kesehatan mereka secara keseluruhan [8].

3. Mendorong kegiatan olahraga
Taman mendorong berjalan-jalan sebagai bentuk latihan untuk
merendahkan tingkat depresi [8].

4. Memberikan distraction yang positif

Distraction alami seperti tanaman, bunga, dan air menurunkan
tingkat stres. Kegiatan lain seperti bekerja dengan tanaman
dan berkebun juga dapat memberikan distraction positif dalam
taman [8].

5. Meminimalkan gangguan

Faktor negatif seperti kebisingan perkotaan, asap, dan
pencahayaan buatan diminimalkan di taman. Pencahayaan
dan suara alami menambah efek positif taman [8].

6. Minimalkan Ambiguitas:

Lingkungan abstrak (yaitu, mereka yang memiliki rasa misteri
atau kompleksitas yang tinggi) dapat menarik dan menantang
bagi orang yang sehat, tetapi bagi orang sakit mungkin
memiliki efek kontra indikasi. Sejumlah penelitian
menunjukkan bahwa abstraksi dalam desain tidak dapat
ditoleransi dengan baik oleh orang yang sakit atau stres [8].




Softscape :

1. Menggunakan pohon dengan dedaunan yang mudah
bergerak dan dapat menimbulkan kebisingan bahkan dalam
angin sepoi-sepoi. Tempatkan pohon untuk menciptakan
pola cahaya dan bayangan, warna dan gerakan. Ini dapat
membantu meredam beberapa kebisingan perkotaan juga.

2. Penggunakan tanaman, rumah burung, tanaman yang
menarik burung dan kupu-kupu. Hindari tanaman yang
menarik lebah untuk keamanan.

3. Penggunaan tanaman berbunga untuk banyak musim
untuk menandai musim akan membantu memberikan rasa
ritme siklus sepanjang tahun. Penting bagi masyarakat untuk
memahami perubahan musim, terutama di daerah yang
iklimnya tidak banyak berubah.

4 Penanaman tanaman yang rimbun dan berwarna-warni
untuk menambah variasi dan menarik untuk memperkuat
citra taman.

(Marcus and Barnes 1999) [9]

Hardscape :

1. Membuat jalur yang berkelok-kelok untuk mendorong
kemauan berobservasi dan jalan-jalan mengamati objek di
taman.

2. Menggunakan paving tanah liat sebagai sarana berjalan
untuk menggabungkan pengalaman berjalan dan duduk
dengan alam.

3. Penambahan bangku untuk tempat beristirahat maupun
bersosialisasi antar pasien maupun keluarga atau staff
pendukung.

4. Menyediakan berbagai tempat berlindung dan eksposur
sehingga taman dapat dimanfaatkan di semua musim.
Sediakan area teduh bagi mereka yang sensitif terhadap
matahari, serta untuk hari yang panas dan cerah. Area
tertutup di pintu masuk taman memungkinkannya untuk

digunakan selama hujan badai.
(Marcus and Barnes 1999) [9] @
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SEPTIC TANK
1
CONTROL TANK

BLACK WATER

Black water atau air limbah manusia dari
kamar kecil/toilet setiap bangunan akan
dialirkan ke septic tank melalui pipa.
Setelah itu akan menuju control tank dan
akhirnya dialirkan ke selokan bawah tanah
kota.



o

i
CONTROL TANK

GREY WATER

Grey water mengandung banyak zat
seperti sabun, sisa makanan dari dapur,
dll. Sehingga saluran grey water harus
ditampung di control tank sebelum
dibuang ke selokan bawah tanah kota.



CLEAN WATER

Air bersih diambil dari pipa PDAM kota. Air
ini dialirkan ke dalam tank air bawah tanah
yang terletak didekat taman. Hal ini
dikarenakan untuk mengoptimalkan jarak
tank ke bangunan juga untuk
pemeliharaan taman. Lalu air akan
dialirkan ke setiap bangunan dan dibawa
ke lantai atas dengan menggunakan
pompa air.
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TEMPAT PEMBUNGAN SAMPA

PEMBUANGAN SAMPAH

Tempat pembuangan sampah sementara
berada di ujung tapak untuk menghindari
bau dari tempat pembuangan ke
bangunan dan tidak mengganggu
pemandangan. Tempat pembuangan
sementara akan dikontrol secara berkala
dengan kendaraan sampah kota.



Bentuk dasar bangunan
merupakan segi empat.
Bentuk dasar bangunan
berdasarkan analisis
regulasi dengan luas
10.700 m2 dan tinggi
15 m.

Pengurangan luas
bangunan sesuai
dengan analisis ruang
kuantitatif. Hal ini akan
membuka kesempatan
untuk penambahan
ruang terbuka hijau
pada tapak.

Pembagian bangunan
berdasarkan fungsi
bangunan itu sendiri.
Tiga bangunan utama
yaitu therapy center,
bangunan administrasi,
dan pavilion.

Mengubah bentuk
bangunan menjadi
melengkung untuk
merespon kondisi
matahari dan angin
tapak. Selain itu ini
akan melancarkan
sirkulasi pengguna dari
tapak ke bangunan.
Sesuai dengan nilai
islami yang menjunjung
keefektifan suatu hal.

NA
BE

LI
NT
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Bentuk dasar bangunan sesuai dengan regulasi
yang ada. Bentuk dasar bangunan terbentuk
setelah mempertimbangkan analisis tapak yang
ada.

\_—ag
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Penambahan void dan atap kaca pada bangunan
untuk mengoptimalkan pencahayaan alami yang
masuk pada bangunan.

e
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Penambahan massa bangunan untuk menunjang
kebutuhan kegiatan penyembuhan seperti ruang
sosial, kantin, dan pusat layanan pengunjung.

Pengubahan fasad menjadi fasad curtain wall
untuk memaksimalkan pencahayaan alami di
dalam bangunan.




ATAP BETON

Struktur atap menggunakan atap beton
dengan bentuk datar.

KOLOM BETON

Kolom yang digunakan berukuran 40x40
dengan material beton bertulang untuk
menambah kekuatannya.

ATRIUM

Adanya atrium pada beberapa bangunan
untuk memaksimalkan pencahayaan alami
yang masuk ke dalam bangunan.

PONDASI
Pondasi yang digunakan adalah pondasi
foot plate







HOME AWAY FROM HOME

Pusat Terapi dan Rehabiliasi Mental untuk Remaja di Surabaya mengambil
konsep healing home yang berarti pasien dapat merasa nyaman, tenang, dan

COMFORT

Kenyamanan pada bangunan
untuk memastikan bahwa klien
memiliki pengalaman terapeutik
yang nyaman dengan menjaga

area tersebut menjadi
lingkungan yang ramah,
nyaman, hangat, dan aman
bagi individu yang rentan
secara emosional.

bahagia layaknya di rumah saat menjalani penyembuhan

NATURE

Penerapan alam yang tepat
dapat mengurangi tingkat stres,
meningkatkan kesehatan, dan
meningkatkan rasa
kesejahteraan secara
keseluruhan di antara pasien,
pengunjung, dan staf. Adanya
unsur alam dapat membantu.
Entah itu datang melalui karya
seni, atau berjalan-jalan di
taman, hubungan dengan alam
ini bisa menjadi pengalih
perhatian positif yang sangat
mengurangi stres.

CONTROL

Rasa kontrol dapat mengurangi
tingkat stres. Jika orang dapat
mengontrol lingkungan mereka,
seperti menyesuaikan suhu
ruangan, memilih saluran musik
atau TV, memutuskan di mana
mereka ingin duduk, atau
mengontrol waktu dan isi
makanan mereka, mereka akan
merasa lebih baik. Hal ini dapat
meningkatkan rasa kontrol dan
keakraban sehingga pasien
dapat merasa lebih nyaman
dan bebas layaknya di rumah
sendiri.

KONSEP UTAMA



Memastikan bahwa bangunan merupakan bangunan
yang sehat
1. Penggunaan material yang tepat untuk fasad, dinding,

lantai, dll.
2. Maintenance pada bangunan teratur. Dengan adanya
ruang utilitas dan kebersihan pada setiap bangunan,

AIR QUALITY kegiatan pemeliharaan bangunan akan tetap teratur
sehingga tidak ada masalah sanitasi pada setiap

I bangunan.
@ / 3. Kualitas udara yang baik dengan penggunaan udara
NATURE ART alami maupun air conditioner. Hal ini akan membuat
\ udara dalam bangunan tetap nyaman pada setiap waktu.

4. Penggunaan penghawaan alami dan buatan dapat
mengatur suhu dan kelembaban pada ruangan dalam

H EA LI N B bangunan sehingga penghawaan tetap terjaga dan

ruangan tetap nyaman.
ENVIRONMENT

5. Slstem pencahayaan yang baik.

Untuk memaksimalkan kegiatan penyembuhan, kualitas
dalam bangunan perlu diperhatikan secara seksama.
/ \ Hal-hal yang periu dipertimbangkan antara lain :
1. Main entrance dan area resepsionis harus pleasant
® PRIVACY LOW NOISE @ and welcoming
I 2. Penampilan internal menenangkan dan tidak
mengintimidasi.
NATURAL LIGHT 3. Bangunan memiliki akustik yang bagus, hal ini terkait

dengan finishing pada bangunan seperti material, lantai,
dil.

4. Temperatur nyaman pada setiap saat. Hal ini dapat
dicapai dengan penghawaan alami maupun buatan
seperti air conditioner.

5. Kualitas udara yang segar dan bagus.
6. Privasi yang baik




Area yang di fokuskan pada
healing environment :

A. Ruang publik seperti ruang
tunggu atau lobi akan
berpengaruh pada psikologis
pasien. Ruang tunggu yang
tidak nyaman dan tertutup akan
menimbulkan rasa cemas dan
terkurung sehingga kondisi
psikologis pasien akan semakin
tertekan .

B. Ruang sosial untuk pasien,
staff, maupun publik. Interaksi
sosial dapat membantu
mempengaruhi kesehatan
mental seseorang. Hal ini
dikarenakan terbentuknya
hubungan dengan empati dan
kepercayaan akan membuat
mental seseorang merasa lebih
baik terutama para remaja.

C. Alam merupakan salah satu
aspek terpenting dalam healing
environment. Alam dapat
mengurangi tingkat stres, dan
meningkatkan kesehatan
pasien secara keseluruhan.
Alam juga dapat menjadi
pengalih perhatian yang positif
pada pasien yang menderita
gangguan mental.

d. Ruang membaca atau
belajar dapat membuat pasien
tetap aktif sehingga pasien
dapat mengalihkan perhatian
mereka dan mengistirahatkan
mental mereka.



Bangunan ini menggabungkan
warna sebagai cara
mengarahkan orang ke seluruh
bangunan dan menghasilkan
minat. Kombinasi cahaya
dengan warna menjadi bagian
integral dari materialitas

yang ditujukan.

Aplikasi warna yang
ditempatkan secara strategis
juga menyediakan sarana
pengalih perhatian,

membawa penonton ke dalam
lingkungan binaan.

WA
WERRTNYYEY

Penggunaan warna yang
berbeda pada ruangan-ruangan
berdasarkan fungsi ruangan
tersebut akan membuat
pengguna lebih merasakan
kenyamanan dan meningkatkan
kepekaan pengguna terhadap
ruangan tersebut,

Ruangan-ruangan yang
digunakan untuk kegiatan
penyembuhan menggunakan
warna dingin untuk memberi
kesan menenangkan dan
ruangan publik akan
menggunakan warna berkesan
hangat untuk untuk memberi
kesan nyaman dan welcoming.



Therapy Center

Therapy center ini adalah salah satu
bangunan utama pada tapak. Berada di
dekat akses masuk untuk memudahkan

pengguna untuk mencapainya dari luar
tapak

Visitor Center

Pusat layanan pengunjung berada tepat
diantara therapy center dan bangunan
administrasi, bangunan ini berfungsi
sebagai tempat untuk pengunjung
menjenguk pasien, bertanya informasi

pada staff, dil.
Ruang Terbuka .- -~
Ruang terbuka berfungsi sebagai
pembatas dan untuk menjaga privasi
bangunan tapak dari luar, m—=—————- Ruang Ibadah

Ruang ibadah berada di tengah ketiga
bangunan utama untuk memudahkan
akses dari setiap bangunan.

RN € e o e e e Ruang Utilitas

Ruang utilitas berfungsi untuk menyimpan
dan menjaga peralatan utilitas seperti

kelistrikan, generator, pompa air, hydrant,
dll.

-~-- Tempat Pembuangan Sampah

- -- Healing Garden
Healing garden berfungsi untuk membantu
proses penyembuhan pasien. Healing
garden berada didekat pavilion untuk
memudahkan pasien untuk mencapainya.

Area Parkir -—--—--—--

Area parkir berada sedekat mungkin
dengan akses masuk dan bangunan utama
untuk memudahkan pengunjung mencapai
tempat tujuannya pada tapak.

o————
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Bangunan Administrasi==---=~ - Bangunan rawat inap berada di selatan

-=-=-= Pavilion
Bangunan administrasi berada diantara tapak dan jauh dari akses masuk dan
therapy center dan bangunan rawat inap. keluar agar ruang rawat inap tetap terjaga
Hal ini dapat memudahkan staff untuk privasinya dari luar tapak.
bertindak lebih cepat jika terjadi sesuatu di

bangunan rawat inap dan therapy center. T A P



Akses dan Sirkulasi

Akses masuk tapak dari Jalan Boulevard
Family dan akses keluar tapak berada di
Jalan Babatan UNESA. Sirkulasi
kendaraan pada tapak merupakan
sirkulasi satu arah sedangkan untuk
pejalan kaki dapat masuk baik dari akses
masuk maupun keluar.

Terdapat jalan untuk pegawai/staff
sehingga memudahkan kegiatan yang
bersangkutan dengan maintenance
bangunan. Jalan ini juga akan digunakan
untuk kendaraan servis

Penempatan area parkir mudah dijangkau
dari titik drop-off bangunan agar
memudahkan pengunjung mencapainya
setelah menurunkan penumpang.

w wem we= we=  Sirkulasi Kendaraan

Sirkulasi Pejalan Kaki
w e wew wew Sirkulasi Kendaraan Servis

. Akses Masuk Utama




Matahari

Orientasi arah bangunan menghadap ke Penggunaan fasad curtain wall untuk
barat dan barat daya dan timur laut untuk memaksimalkan pencahayaan alami
bagian belakang bangunan. Hal ini untuk dalam bangunan dan atap kaca untuk
memaksimalkan cahaya alami yang ada void pada bangunan.

pada tapak tanpa mengalami silau dan
panas yang berlebihan.

Udara panas

®
. Udara dingin
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Bentuk bangunan merespon aliran angin Penggunaan cross ventilation
dari timur dan tenggara. Bentuk untuk mengoptimalkan
bangunan yang melengkung akan penghawaan dan kenyamanan
membuat aliran angin lebih lancar pada ruangan di setiap

bangunan.




Vegetasi

Kurang lebih sekitar 50% dari tapak digunakan
untuk lanskap termasuk healing garden yang ada

= didekat bangunan. Pemaksimalan lanskap pada
Kiara Payung tapak dikarenakan lokasi tapak yang berada di
tengah kota Surabaya yang cukup panas.
Pohon-pohon yang digunakan merupakan tanaman
eksisting pada tapak.

Area terbuka hijau ini jJuga menjadi peneduh untuk
Pohon Kersen fasilitas-fasilitas yang ada pada tapak seperti area
parkir. Selain itu pohon-pohon yang ditanam di

sebelah jalan akan menjadi pembatas alami selain

pagar.

Tanaman Boksus

Healing Garden

A. Akses masuk dari luar

B. Akses masuk dari bangunan
C. Tempat berteduh/istirahat
D. Kolam

E. Area terbuka untuk olahraga
F. Bangku istirahat

ONS
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Zoning pada taman dibagi menjadi dua yaitu zona aktivitas aktif dan zona
pasif.

@® Zona aktif digunakan untuk aktivitas olahraga dan aktivitas ruang
erbuka

Zona pasif digunakan untuk ruang berjalan-jalan dan duduk-duduk.

Penanaman bunga dan tanaman yang dapat
merangsang indra dan sensori pengguna
berada di zona pasif. Hal ini dikarenakan
kegiatan pada zona pasif seperti
berjalan-jalan dan duduk-duduk akan
dibantu oleh keindahan visual, aroma,
tekstur, suara, dan juga tanaman yang dapat
dikonsumsi. Selain itu penempatan tanaman
sensori didepan akses keluar masuk
bangunan akan memberi sense atau
perasaan perbedaan ruang.

Penempatan pohon-pohon berada di area
istirahat dan bangku sebagai peneduh.
Selain itu pola penanaman pohon pada
area-area terbuka pada taman untuk
memberikan pola pembayangan yang
monolitis dan beraturan sehingga pola
bayangan tidak menimbulkan kegelisahan
pada pasien. Penempatan pohon pada
area-area terbuka seperti area olahraga
dapat menjadi peneduh sekaligus
memberikan rasa tenang dan perlindungan
pada penggunanya.




Penggunaan healing garden
sebagai tempat mengurangi
stres, membantu
penyembuhan, dan membantu
pengunanya secara
keseluruhan diantara pasien,
pengunjung dan staff.

Kegiatan yang dilakukan pada
healing garden seperti
berjalan-jalan, duduk, istirahat,
berolahraga, ataupun berkebun
akan memberikan sense of
control pada kehidupan pasien
di dalam fasilitas. Hal ini akan
memberi perasaan bahwa
hidup pasien berada dibawah
kendali mereka dimana

perasaan tersebut dapat
membuat pasien berpikir lebih
positif dan membantu
memulihkan kesehatan pasien
secara mental maupun fisik.
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Penggunaan tanaman dengan
warna yang beragam untuk
membuat pasien merasa lebih
tertarik pada taman.
Penanaman bunga tidak hanya
dilihat dari warnanya saja
namun juga fungsi bunga itu
sendiri untuk penyembuhan

Terdapat bunga yang
digunakan untuk visual saja,
ada yang digunakan untuk
pengharum taman, ada juga
yang digunakan untuk menarik
fauna di taman.

Penanaman pohon dapat
memberi perasaan kuat dan

Penanaman pohon dengan
daun yang mudah bergerak
ketika terkena angin sehingga
dapat menimbulkan kebisingan
yang dapat menjadi pengalih
perhatian yang positif. Pohon
juga dapat menimbulkan pola
cahaya dan bayangan yang

dengan cara memberi
ketenangan pada pasien.

melindungi, hal ini berpengaruh
pada kesehatan mental pasien.

dapat menenangkan pasien [8],
(9], [10].




Tanaman penarik fauna
Crape Myrtle

West Indian

| || X ,_m.*
eA

Tanaman pengharum
Lavender
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Crane's-

Tanaman visual dan tekstur

African Daisy
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Kiara Payung Sea Gutta Dalbergia latifolia Semak Euonymus Korean Lawn Grass




Jalur berkelok-kelok untuk
mendorong berjalan-jalan dan
mengamati objek di taman.
Menyediakan berbagai
pemandangan, tingkat
keteduhan dan tekstur
penanaman.

Paving sebagai sarana berjalan
untuk menggabungkan
pengalaman berjalan dengan
alam. Menyediakan berbagai
tempat berlindung dan
eksposur sehingga taman
dapat dimanfaatkan di semua
musim. Sediakan area teduh
bagi mereka yang sensitif
terhadap matahari.

Hardscaping diminimalkan dan
material alami/tanaman
mendominasi taman. Tujuannya
adalah untuk meminimalkan
hardscaping hingga sepertiga
dari ruang yang ditempati.
Melalui pemaksimalan lanskap,
pasien dapat merasakan
peningkatan rasa kesehatan
mereka secara keseluruhan.

Terdapat kolam air di tengah
taman. Air yang bergerak
sangat menenangkan dalam
suara dan juga pemandangan.
Hal ini dapat membuat
perasaan psikologis yang dapat
membantu proses pemulihan.
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: Penambahan void dan atap kaca pada
bangunan untuk mengoptimalkan

pencahayaan alami yang masuk pada
bangunan.

Penambahan Kisi-kisi untuk meredam
instensitas cahaya matahari yang masuk
ke dalam bangunan.

o R iillﬂlﬂii‘.!

Perbedaan level pada

1E "" l bangunan layanan pengunjung
| dan kantin pavilion akan

menambah potensi view dari

dalam bangunan ke tapak.

Bentuk bangunan merupakan hasil dari
analisis dan konsep tapak. Bentuk bangunan
yang melengkung akan membantu sirkulasi
udara yang masuk ke dalam tapak dan
orientasi bangunan akan membuat cahaya
yang masuk lebih optimal.

Fasad curtain wall untuk
memaksimalkan pencahayaan
alami di dalam bangunan.
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FASAD BANGUNAN Penggunaan kisi-kisi kayu
Fasad bangunan yang untuk mengontrol instensitas
digunakan untuk sebagian cahaya matahari yang masuk

besar bangunan adalah curtain ke dalam bangunan.
wall. Penggunaan curtain wall

akan membantu masuknya

cahaya matahari ke dalam

bangunan.
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Terdapat dua titik drop-off yaitu
di bagian depan bangunan
terapi dan rehabilitasi dan di
depan bangunan administrasi,
hal ini akan memudahkan
pengunjung lama maupun baru
untuk memilih dimana tujuan
utama mereka.
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Bangunan administrasi berada
diantara bangunan terapi &
rehabilitasi dan bangunan rawat
inap. Hal ini dapat
memudahkan staff untuk
bertindak lebih cepat jika terjadi
sesuatu pada pasien yang
berada di ruang rawat inap.

Area drop-off pada bangunan
administrasi memiliki dua
pilihan bangunan, yaitu visitor
center atau area jenguk pasien
dan bangunan administrasi.
Jalan yang ada diantara kedua
bangunan tersebut dapat
digunakan sebagai jalan pintas
menuju bagian timur tapak.

115
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Mengoptimalkan vegetasi pada
tapak dikarenakan alam dapat
membantu mengurangi stres
dan membantu pasien untuk
mendapat pengalih perhatian
yang positif.



Therapy Center
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RUANG TERAPI

Ruang terapi merupakan salah
satu ruangan terpenting untuk
kegiatan penyembuhan. Oleh
karena itu efek healing yang
diberikan dari ruanganharus
dioptimalkan.

Pemilihan warna dinding putih
dikarenakan warna yang cerah
namun tidak mencolok dapat
memberikan efek
menenangkan kepada
pengguna yang ada di
dalamnya, selain itu
penggunaan warna terang akan
membuat ruangan terlihat lebih
lapang dan menyegarkan.

Lantai karpet akan memberikan
nuansa menenangkan dalam
suatu ruangan dan
menciptakan rasa nyaman.
Selain itu penggunaan karpet
sebagai lantai juga akan
meredam kebisingan dalam
ruangan.




Bukaan jendela yang lebar
akan memberikan efek
pencahayaan alami dan kesan
terbuka pada ruangan. Ini
diterapkan agar pasien tidak
merasa terkurung saat berada
di dalam ruang terapi.
Penggunaan tirai untuk
mengontrol pencahayaan alami
yang masuk.

Jendela yang lebar juga
berfungsi sebagai “positive
distraction” untuk melihat
pemandangan di alam luar,
Alam banyak dikaitkan dengan
kondisi kesehatan mental yang
lebih baik. Oleh karena itu juga
terdapat vegetasi pada
ruangan.

Sumber pencahayaan dalam
ruangan ada dua, yaitu lampu
dan matahari. Penggunaan
lampu dapat diatur sesuai
kebutuhan oleh karena itu
disediakan lampu berdiri agar
tingkat pencahayaan dapat
diatur sesuai kenyamanan
pasien.

Penggunaan perbabot dengan
material yang aman seperti
kayu, plastik dan besi. Hal ini
diterapkan untuk menghindari
perilaku kekerasan yang
mungkin terjadi pada pasien.
Penggunaan material kayu juga
dapat membuat pasien lebih
nyaman dibandingkan material
lainnya. [11], [12]



Adanya karya seni pada
ruangan dapat membantu
kondisi mental pasien dimana
pasien merasakan ketenangan
pada pikiran, hal ini dapat
membuat perhatian pasien
teralihkan secara positif atau
positive distraction.

Pengaturan perabot dibuat
sedemikian rupa terutama sofa,
meja, dan kursi. Hal ini dibuat
agar pasien dapat berinteraksi
pada dokter secara optimal.
Letak sofa pasien dibuat agar
pasien dapat melihat pintu
keluar sehingga pasien merasa
lebih bebas dan aman.

Perabot dibuat sesederhana
mungkin untuk membuat pasien
merasa layaknya sedang
berada di rumah. Hal ini dapat
membuat pikiran pasien lebih
tenang dan nyaman seolah
berada di rumah

Alur sirkulasi pada ruangan
yang lebar dapat
mempengaruhi psikologis
pasien terhadap ruangan ini.
Sehingga pasien dapat merasa
lebih leluasa dalam ruangan



RUANG TERAPI

BERSAMA

Ruang terapi bersama juga
menjadi salah satu ruangan
terpenting dimana pasien dapat
berbagi kepada pasien-pasien
lain untuk membuat keadaan
mereka lebih baik.

Pemilihan warna dinding putih
dikarenakan warna yang cerah
namun tidak mencolok dapat
memberikan efek
menenangkan kepada
pengguna yang ada di
dalamnya, selain itu
penggunaan warna terang akan
membuat ruangan terlihat lebih
lapang dan menyegarkan.

Sirkulasi pada ruangan ini
merupakan hal yang penting
karena ruangan ini digunakan
oleh banyak orang, oleh karena
itu sirkulasi 40% akan membuat
pasien lebih leluasa di dalam
ruangan dan merasa nyaman
dan tenang ketika berada di
dalam ruang terapi bersama.
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Perabotan pada ruangan dibuat
cukup berat untuk menghindari
pasien bertindak kekerasan
kepada pasien lain. Walaupun
begitu perabot seperti kursi
tetap dapat diatur oleh pasien
agar pasien lebih nyaman
dalam ruangan tersebut.

Jendela yang lebar juga
berfungsi sebagai “positive
distraction” untuk melihat
pemandangan di alam luar,
Alam banyak dikaitkan dengan
kondisi kesehatan mental yang
lebih baik. Oleh karena itu juga
terdapat vegetasi pada ruangan

Adanya buku-buku dapat
membuat pasien lebih aktif dan
dapat membuat pasien
beristirahat sewaktu-waktu.

Penempatan kursi dibuat
sedemikian rupa agar pasien
dapat berinteraksi satu sama
lain dan bentuk meja bundar
akan lebih membantu
memfasilitasi komunikasi yang
interaktif



RUANG INAP

Ruang inap digunakan untuk
satu pasien per ruangan. Hal ini
untuk menjaga privasi dan
keamanan pasien saat
melakukan rawat inap.
Perabotan dibuat sederhana
dan nyaman agar pasien

merasa di rumah saat berada di
ruangan.
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Pemilihan warna krem
keputihan untuk memberi kesan
hangat pada ruangan. Suasana
hangat pada ruangan akan
membuat pasien lebih nyaman
dan tenang saat akan
beristirahat. selain itu
penggunaan warna terang akan
membuat ruangan terlihat lebih
lapang dan menyegarkan.

Lantai karpet akan memberikan
nuansa menenangkan dalam
suatu ruangan dan
menciptakan rasa nyaman.
Selain itu penggunaan karpet
sebagai lantai juga akan

meredam kebisingan dalam
ruangan.
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Penggunaan material yang
aman seperti kayu dan plastik
untuk pasien merupakan salah
satu prioritas utama pada ruang
rawat inap. Hal ini dikarenakan
pasien yang kondisi mentalnya
sedang tidak stabil rentan
melakukan tindakan yang
melukai diri sendiri.
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Pemberian tanaman kecil
aromaterapi akan membantu
mengurangi stres, kecemasan,
dan bahkan mungkin rasa sakit
ringan yang dialami pasien.
Pemandangan alam dari
jendela juga dapat membantu
pasien lebih tenang saat
melihat keluar.
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Pasien dapat memilih
pencahayaan dari lampu untuk
menyesuaikan kenyamanan
saat berada di ruang inap. Hal
ini diterapkan untuk membuat
ruangan lebih tersedia dalam
memenuhi preferensi pasien
yang berbeda-beda.

Kegiatan seperti membaca,
istirahat, dll. dapat membuat
pasien memikirkan cara untuk
mengatasi masalah yang
sedang dihadapinya. Hal ini
akan memberi Sense of
control pada pasien sehingga
pasien dapat melakukan
kegiatan penyembuhan secara
optimal.



Ruang tunggu merupakan
ruang publik yang penting
dikarenakan ruang tunggu yang
haruslah nyaman dan terbuka
untuk mencegah rasa cemas
dan terkurung sehingga kondisi
psikologis pasien akan semakin
lebih baik.

Dinding curtain wall akan
memberikan kesan terbuka
sehingga pengguna dapat
merasakan keberadaan alam
walaupun berada dalam
ruangan dan mengurangi
perasaan terkurung, Hal ini juga
membuat pencahayaan alami
pada ruangan tetap optimal.

Penggunaan warna perabot
yang beragam akan memberi
kesan ceria pada ruangan
sehingga dapat memberikan
perasaan positif yang ada pada
ruangan. Hal ini diterapkan
karena ruangan yang suram
akan menambah beban
psikologis pasien yang
mentalnya rentan.




Ruang membaca atau belajar
dapat membuat pasien tetap
aktif sehingga pasien dapat
mengalihkan perhatian mereka
dan mengistirahatkan mental
mereka.

Terdapat area untuk belajar dan
bersantai. Hal ini akan
memaksimalkan aktivitas pada
ruangan dimana pengguna
dapat memilih aktivitas sesuai
dengan suasana hati mereka.
Selain itu interaksi sosial yang
terjadi di ruang baca ini juga
dapat membantu pasien dalam
penyembuhannya.
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Warna ruangan yang dingin
akan menciptakan kesan
tenang dan memberikan rasa
privasi pada penggunanya.
Kenyamanan pada ruangan
diutamakan untuk menciptakan
perasaan yang positif untuk
pengguna di dalamnya.




KELISTRIKAN

Listrik diambil dari kabel utama kota.
Listrik ini berasal dari PLN dan dialirkan ke
ruangan-ruangan kelistrikan didalam
bangunan. Juga terdapat ruang generator
untuk upaya persiapan jika terjadi listrik
padam.

Listrik PLN akan dialirkan ke
power house ruang
kelistrikan dan dialirkan ke
MDP (Main Distribution
Panel) pada setiap
bangunan. Listrik kemudian
dialirkan ke SDP (Sub
MDP Elektrikal Distibution Panel) yang ada
pada setiap lantai bangunan.

Sedangkan distribusi listrik pada luar
bangunan berada di ruang elektrikal yang
berada di dekat ruang keamanan. Listrik
dari MDP 5 akan digunakan untuk
menerangi jalan, dan ruang terbuka pada
tapak.




CLEAN WATER

Air bersih diambil dari pipa PDAM kota. Air
ini dialirkan ke dalam tank air bawah tanah
yang terletak didekat taman. Hal ini
dikarenakan untuk mengoptimalkan jarak
tank ke bangunan juga untuk
pemeliharaan taman. Lalu air akan
dialirkan ke setiap bangunan dan dibawa
ke lantai atas dengan menggunakan
pompa air.




BLACK WATER

Black water atau air limbah manusia dari
kamar kecil/toilet setiap bangunan akan
dialirkan ke septic tank melalui pipa.
Setelah itu akan menuju control tank dan
akhirnya dialirkan ke selokan bawah tanah
kota.
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GREY WATER

Grey water mengandung banyak zat
seperti sabun, sisa makanan dari dapur,
dll. Sehingga saluran grey water harus
ditampung di control tank sebelum
dibuang ke selokan bawah tanah kota.




PEMBUANGAN SAMPAH

Tempat pembuangan sampah sementara
berada di ujung tapak untuk menghindari
bau dari tempat pembuangan ke
bangunan dan tidak mengganggu
pemandangan. Tempat pembuangan
sementara akan dikontrol secara berkala
dengan kendaraan sampah kota.
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HASIL RANCANGAN




. Terdapat beberapa perubahan pada pola tapak. Dengan me-
nerapkan grid dengan pola radial yang berpusat pada dua

lingkaran. Salah satu lingkarang tersebut di-
[ 4 | fungsikan untuk ruang terbuka, dan area drop
: off. Untuk lingkaran lainnya akan digunakan

-, untuk healing garden yang akan dikelilingi

, / - oleh bangunan pavilion untuk memudahkan
i T akses pasien untuk melakukan kegiatan
penyembuhan.

Terdapat dua jalan yaitu jalan utama dimana pengguna
umum masuk dan keluar tapak dengan alur kendaraan satu
arah , dan jalan khusus untuk kegiatan servis atau mainte-
nance pada bangunan dan tapak dengan alur kendaraan dua
- arah. Pada tapak juga terdapat dua macam area parkir yaitu

~ area parkir umum dan area parkir staff.

Penataan bangunan disesuaikan dengan hasil analisis tapak
yang dimatangkan pada konsep untuk menghasilkan efek
kenyamanan yang optimal pada tiap bangunannya. Orientasi
bangunan Therapy Center menghadap barat laut untuk men-
goptimalkan pencahayaan alami tanpa mengganggu pengha-
waan pada bangunan.

Pada bangunan pavilion terdapat dua view yaitu healing
garden pada sisi timur dan UNESA lake pada sisi barat. Hal
ini memungkinkan pasien inap untuk menenangkan diri
dengan pemandangan diluar bangunan dan dapat mening-
\ katkan ketenangan pasien saat melakukan rawat inap.

Material utama yang digunakan pada bangunan antara lain
kayu, batu alam, keramik, dan kaca. Pemilihan material ini
dapat menghadirkan kesan interaktif yakni menggunakan
bahan yang hangat dan menimbulkan kesan keakraban.

Batu Alam Keramik



Penanaman bunga dan tanaman yang dapat
merangsang indra dan sensori pengguna
berada di zona pasif. Hal ini dikarenakan
kegiatan pada zona pasif seperti
berjalan-jalan dan duduk-duduk akan
dibantu oleh keindahan visual, aroma,
tekstur, suara, dan juga tanaman yang dapat
dikonsumsi. Selain itu penempatan tanaman
sensori didepan akses keluar masuk
bangunan akan memberi sense atau
perasaan perbedaan ruang.

Penempatan pohon-pohon berada di area
istirahat dan bangku sebagai peneduh.
Selain itu pola penanaman pohon pada
area-area terbuka pada taman untuk
memberikan pola pembayangan yang
monolitis dan beraturan sehingga pola
bayangan tidak menimbulkan kegelisahan
pada pasien. Penempatan pohon pada
area-area terbuka seperti area olahraga
dapat menjadi peneduh sekaligus
memberikan rasa tenang dan perlindungan
pada penggunanya.

Zoning pada taman dibagi menjadi dua yaitu zona aktivitas aktif dan zona
pasif.

® Zona aktif digunakan untuk aktivitas olahraga dan aktivitas ruang
erbuka

Zona pasif digunakan untuk ruang berjalan-jalan dan duduk-duduk.



Penggunaan healing garden
sebagai tempat mengurangi
stres, membantu
penyembuhan, dan membantu
pengunanya secara
keseluruhan diantara pasien,
pengunjung dan staff.

Kegiatan yang dilakukan pada
healing garden seperti
berjalan-jalan, duduk, istirahat,
berolahraga, ataupun berkebun
akan memberikan sense of
control pada kehidupan pasien
di dalam fasilitas. Hal ini akan
memberi perasaan bahwa
hidup pasien berada dibawah
kendali mereka dimana

perasaan tersebut dapat
membuat pasien berpikir lebih
positif dan membantu
memulihkan kesehatan pasien
secara mental maupun fisik.




Jalur berkelok-kelok untuk
mendorong berjalan-jalan dan
mengamati objek di taman.
Menyediakan berbagai
pemandangan, tingkat
keteduhan dan tekstur
penanaman.

Paving sebagai sarana berjalan
untuk menggabungkan
pengalaman berjalan dengan
alam. Menyediakan berbagai
tempat berlindung dan
eksposur sehingga taman
dapat dimanfaatkan di semua
musim. Sediakan area teduh
bagi mereka yang sensitif
terhadap matahari.

Hardscaping diminimalkan dan
material alami/tanaman
mendominasi taman. Tujuannya
adalah untuk meminimalkan
hardscaping hingga sepertiga
dari ruang yang ditempati.
Melalui pemaksimalan lanskap,
pasien dapat merasakan
peningkatan rasa kesehatan
mereka secara keseluruhan.

Terdapat kolam air di tengah
taman. Air yang bergerak
sangat menenangkan dalam
suara dan juga pemandangan.
Hal ini dapat membuat
perasaan psikologis yang dapat
membantu proses pemulihan.



Penggunaan tanaman dengan
warna yang beragam untuk
membuat pasien merasa lebih
tertarik pada taman.
Penanaman bunga tidak hanya
dilihat dari warnanya saja
namun juga fungsi bunga itu
sendiri untuk penyembuhan
dengan cara memberi
ketenangan pada pasien.

Terdapat bunga yang
digunakan untuk visual saja,
ada yang digunakan untuk
pengharum taman, ada juga
yang digunakan untuk menarik
fauna di taman.

Penanaman pohon dapat
memberi perasaan kuat dan
melindungi, hal ini berpengaruh
pada kesehatan mental pasien.
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Penanaman pohon dengan
daun yang mudah bergerak
ketika terkena angin sehingga
dapat menimbulkan kebisingan
yang dapat menjadi pengalih
perhatian yang positif. Pohon
juga dapat menimbulkan pola
cahaya dan bayangan yang
dapat menenangkan pasien [8],
(9], [10].
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Tanaman visual dan tekstur Tanaman pengharum

African Daisy Thai Gardenia Lavender West Indian Crape Myrtle
Jasmine
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Penggunaan second skin berupa
shading device untuk meredam inten-
sitas cahaya matahari yang masuk
kedalam bangunan. Bidang vertikan
akan memberi kesan aktif sedangkan
garis melengkung akan memberi
kesan lembuat dan aktif.

Penggunaan curtain wall untuk area
pusat informasi dan ruang tunggu
untuk memberi kesan terbuka dan
publik pada bangunan.

Pemberian vegetasi pada fasad ban-
gunan akan memberikan kesan alami
dan bangunan akan lebih terkesan

friendly terhadap penggunanya




Therapy Center merupakan salah satu bangunan utama pada percan-
cangan ini. Bangunan berfungsi sebagai wadah kegiatan penyembuhan

mental remaja dimana pasien akan berinteraksi langsung dengan petu-
gas kesehatan.

Ruangan yang digunakan untuk kegiatan penyembuhan antara lain ;
Ruang konseling, ruang konseling bersama, ruang psikoterapi, ruang
terapi musik, ruang terapi seni, dan ruang terapi baca.

Pemilihan dinding berwarna putih dikarenakan warna cerah dapat mem-
berikan efek menenangkan pada penggunanya dan warna yang cerah
dapat membuat ruangan terlihat lapang sehingga pasien tidak merasa
tertekan didalamnya. Pemilihan warna yang berbeda akan memberi va-
riasi, kontinuitas, stimulasi, dan ketenangan.

Mengoptimalkan pencahayaan alami pada bangunan akan memberikan
efek terbuka, dan menghemat energi. Menjaga kualitas udara yang baik
dengan penggunaan udara alami dan air conditioner untuk membuat
bangunan nyaman setiap waktunya,

Penambahan ramp untuk membantu pasien difabel untuk lebih mudah
mengakses lantai dua. Selain itu ramp juga dapat digunakan untuk men-
jaga keaktifan gerak pasien. Penambahan poliklinik untuk menangani
keadaan pasien yang mendadak dan mendesak seperti serangan panik
mendadak, gangguan kecemasan mendadak, dll.



Penggunaan second skin berupa
shading device untuk meredam inten-
sitas cahaya matahari yang masuk
kedalam bangunan. Bidang vertikan
akan memberi kesan aktif sedangkan
garis melengkung akan memberi
kesan lembuat dan aktif.

Pemberian vegetasi pada fasad ban-
gunan akan memberikan kesan alami
dan bangunan akan lebih terkesan
friendly terhadap penggunanya

Pemberian void pada ruang komunal
untuk memberikan kesan hangat dan
alami sehingga cahaya matahari dapat
menambah kenyamanan dan mem-
buat pasien lebih interaktif saat be
dalam bangunan




Pada bangunan ini terdapat dua jenis ruang menginap yaitu ruang
menginap individu dan ruang menginap dengan pendamping. Hal ini
akan memungkinkan pasien yang belum bisa ditinggalkan sendiri untuk
tetap aman bersama pendamping pasien. Sedangkan ruang inap indi-
vidu digunakan untuk pasien dengan kondisi yang tidak seberat dengan
pasien yang didampingi.

Ruang makan atau kantin berada di tengah bangunan untuk memudah-
kan akses dari segala arah. Terdapat area makan dengan instensitas in-
teraksi tinggi dan interaksi rendah, hal ini dipertimbangkan karena be-
berapa pasien dapat merasa tidak siap untuk berinteraksi dengan
sesama saat proses rehabiilitasi.

Perabot pada ruangan dibuat sederhana dan nyaman untuk menimbul-
kan kesan dimana pasien merasa di rumah sendiri saat menjalani
proses penyembuhan.

Pemberian ruang komunal terbuka untuk menambah interaksi antar
pasien agar timbul interaksi dan sense of control sehingga pasien
merasa kehidupan mereka berada dibawah kendali mereka dan mem-
buat pasien berpikir lebih positif dan membantu pemulihan kesehatan
maupun fisik maupun mental.



Bangunan administrasi digunakan untuk melakukan
kegiatan membayar, mendaftar, dan pengelolaan fasili-
tas secara umum.

Penggunaan second skin berupa
shading device untuk meredam inten-
sitas cahaya matahari yang masuk
kedalam bangunan. Bidang vertikan
akan memberi kesan aktif sedangkan
garis melengkung akan memberi
kesan lembuat dan aktif.

Penggunaan curtain wall untuk sebagi-
an besar fasad untuk memberi bukaan
dan mengoptimalkan pencahayaan
dalam bangunan selain itu penggu-
naan kaca dapat memberi kesan ban-
gunan publik.

Pemberian void pada taman di dalam
bangunan yang digunakan untuk
tempat istirahat dan bersantai staff
yang bekerja di bangunan,




Bangunan administrasi ini merupakan bangunan publik yang dapat diak-
ses umum sehingga sifat privatnya hanya pada ruangan-ruangan terten-
tu seperti ruang arsip, ruang kantor. Bangunan ini bersifat seperti loket
dimana pengguna melakukan kegiatan transaksi dan kegiatan adminis-
trasi. Bangunan ini juga berfungsi sebagai kantor untuk kegiatan pen-
gelolaan fasilitas termasuk pemasukan-pengeluaran.

Bangunan bersifat terbuka sehingga pengunaan curtain wall akan mem-
bantu mengoptimalkan pencahayaan alami sehingga hemat energi pada
bangunan.

Para staff akan bekerja sesuai posnya dan interaksi antara pengunjung
dan staff akan terjadi di resepsionis/loket. Kesan terbuka ada bangunan
akan membuat pengunjung lebih merasa nyaman dan diterima sehingga
pengunjung baik pendamping maupun pasien itu sendiri tidak merasa
tertekan dan terkurung dalam bangunan.

Pemilihan dinding berwarna putih dikarenakan warna cerah dapat mem-
berikan efek menenangkan pada penggunanya dan warna yang cerah
dapat membuat ruangan terlihat lapang sehingga pasien tidak merasa
tertekan didalamnya. Pemilihan warna yang berbeda akan memberi va-
riasi, kontinuitas, stimulasi, dan ketenangan.



Masjid sebagai sarana mendekatkan diri pada Tuhan
sehingga pasien dapat menenangkan diri dan melaku-
kan kegiatan keagamaan guna membangun mental
spiritual.

Penggunaan second skin berupa
shading device untuk meredam inten-
sitas cahaya matahari yang masuk
kedalam bangunan. Bidang vertikan
akan memberi kesan aktif sedangkan
garis melengkung akan memberi
kesan lembuat dan aktif.

Penggunaan curtain wall untuk sebagi-
an besar fasad untuk memberi bukaan
dan mengoptimalkan pencahayaan
dalam bangunan selain itu penggu-
naan kaca dapat memberi kesan ban-
gunan publik.




Interior masjid menggunakan karpet sebagai lantai pada ruang shoiat
utama dan keramik pada serambi masjid.

Bentuk masjid yang terbuka akan menambah kenyamanan secara ther-
mal dan membiarkan cahaya alami masuk ke dalam ruangan sehingga
pengguna dapat merasakan kenyamanan saat berada di dalam masjid.
Hal ini akan menambah ketenangan jiwa pengguna dimana pengguna
akan merasa lebih dekatl dengan tuhan.

Lantai karpet akan menambah kesan privasi dan perbedaan ruang
dengan ruangan luar sehingga pengguna merasakan perasaan lebih
menyendiri dan tenang. Selain itu lantai karpet juga dapat meredam ke-
bisingan dan dapat menambah kekhusyukan pengguna saat berada di
dalam masjid.

Terdapat bukaan pada mimbar sehingga cahaya akan masuk dari
segala arah, hal ini akan menghemat penggunan energi pada bangunan



PENUTUP




KESIMPULAN

Kesehatan sering kali dipersepsikan dari segi fisik saja. Namun sebenarnya sehat juga berarti tentang
kesehatan jiwa. Akan tetapi, masalah kesehatan jiwa sering kali dianggap kalah penting dibandingkan
dengan kesehatan fisik. Masih banyak masyarakat Indonesia yang memiliki gangguan mental yang masih
memilih untuk tidak berobat dikarenakan banyaknya alasan dan mentalitas masyarakat terhadap gangguan
mental di Indonesia. Alasannya antara lain tidak yakin dimana harus meminta bantuan, masalah biaya,
stigma masyarakat, komitmen waktu, dll.

Dengan perancangan Pusat Terapi dan Rehabilitasi Mental Remaja di Remaja di Surabaya dapat
membantu para remaja yang menderita masalah kejiwaan untuk mendapatkan bantuan medis. Dengan
penerapan healing environment sebagai pendekatan utama untuk perancangan yang mendukung kegiatan
terapi dan rehabilitasi. Sehingga, desain arsitektur pada healing environment juga berpengaruh pada
proses penyembuhan remaja pengguna. Desain arsitektur dapat mendukung pengguna dari segi
kesehatan jasmani maupun rohani.

SARAN

Dalam penyusunan laporan tugas akhir, penulis mengakui masih banyak kekurangan, baik itu dari segi
informasi yang digunakan untuk perancangan maupun dari segi desain itu sendiri, sehingga kritik dan
saran akan sangat membantu penulis dalam menyempurnakan laporan tugas akhir ini.

Dengan adanya laporan akhir yang berjudul Pusat Terapi dan Rehabilitasi Mental Remaja di Surabaya
ini diharapkan dapat bermanfaat membantu menambah ilmu serta menambah kesadaran kita akan
pentingnya kesehatan mental terutama pada generasi muda pada negara kita



DAFTAR PUSTAKA

R Sakallaris, Bonnie, Macallister, Lorissa, Voss,
Megan. 5mith, Katherine. B Jonas, Wayne. 2015.
Optimal Healing Environment (Online)
(https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/farticles/PM
C4424933/#:~:text=The%20Samueli%20Institute
%20coined%20the families%2C%20and%20their
%20care%20providers. &text=First%2C%20healin
g%20and%20cure%20are%20distinct9620but%20
complementary%20processes.)

A Vienneau, Nicole. 2019, Optimal Healing
Environments (Online)
(https:/fbluemonarchhealth.com/new-
blog/2019/4/11/optimal-healing-environments)

Marpuah, Siti, Shindu Pribadi, Oka. Budiarti,
Ratih. 2019. Penerapan Konsep Healing
Environment di Ruang Rehabilitasi Medik dan
Healing Garden Pada Rumah Sakit Orthopedi

S Ulrich, Roger. 2002. Health Benefits of Gardens
in Hospitals. (Online)
(https://www.researchgate.net/publication/2523
07449)

Ayu Sendari, Anugerah, 2019, 6 Jenis Terapi
Psikologis yang Dapat Meningkatkan Kesehatan
Mental (Online)
(https://hot.liputan6.com/read/4030244/6-jenis-
terapi-psikologis-yang-dapat-meningkatkan-
kesehatan-mental)

Cuaca Kota Surabaya (Onling)

{https://www.meteoblue.com/en/weather/week
[surabaya_indonesia_1625822)

Letak Geografis Kota Surabaya (Online)
(https://jatim.bpk.go.id/kota-surabaya/)

Podbelski, Lou. 2017. Healing Architecture :
Hospital Design and Patient Outcomes (Online)
(https://www.sageglass.com/en/article/healing-
architecture-hospital-design-and-patient-
outcomes#:~:text=The3%20goal%200f%20healing
%20architecture&text=In%200rder3%20to%20pro
mote%20recovery,interior¥%20gardens%20and%2
Owater%20elements.)

Riyanti Yusuf, Nova. 2017, Mengulik Kesehatan
Jiwa Remaja di Indonesia (Onling)
(https://www.idntimes.com/opinion/social/nova-
riyanti-yusuf/mengulik-kesehatan-jiwa-remaja-di-
indonesia/4)

Anak Muda dan Kesehatan Mental, Mengapa
Generasi Muda Rentan Stres? (Online)
(https://www.cigna.co.id/health-wellness/anak-
muda-dan-kesehatan-mental)

MOB. 2010. Merlin Park Hospital (Online)
{https://www.archdaily.com/215178/merlin-
park-hospital-mob)

dRMM, 2017. Maggie’s Olkdham, (Online)
(https://www.archdaily.com/874795/maggies-
oldham-drmm, diakses 03 juli 2017)

Neufert, Ernst. 1996. Data Arsitek, Jjilid 1,
(diterjemahkan oleh: Dr. Ing. SunartoTjahyadi).
Jakarta: Erlangga.

Neufert, Ernst. 2002. Data Arsitek, Jilid 2,
{diterjemahkan oleh: Dr. Ing. SunartoTjahyadi;
Dr. FerryantiChaidir). Jakarta: Erlangga.

van den Bosch, Matildaand & Meyer-Lindenberg,
Andreas. 2019. Environmental Expasures and
Depression: Biological Mechanisms and
Epidemiological Evidence

Rencana Pembangunan Jangka Menengah
Daerah (RPJMD) Kota Surabaya 2016 - 2021

RKPD Kota Surabaya Tahun 2018

Peraturan Daerah Kota Surabaya Nomor 12
Tahun 2014

Statistik Pemuda Indonesia 2018
UU 18 Tahun 2014 tentang Kesehatan Jiwa

Bachroon Edrees, Munichy. 2010. Konsep
Arsitektur Islami Sebagai Solusi Dalam
Perancangan Arsitektur




REFERENSI

[1] M. D. C. Pane, “Gangguan Kecemasa Umum,” alodokter.com, Jan. 2020.
(Online) hitps://www.alodokter.com/gangguan-kecemasan-umum. Diakses
Maret, 2021

[2] M. D. C. Pane, “Pengobatan Depresi,” alodokter.com, Juni, 2020. (Online)
https://www.alodokter.com/depresi/pengobatan. Diakses Maret, 2021

[3] T. Willy. “Pengobatan Gangguan Bipolar,” alodokter.com, Nov. 2018. (Online)
https://iwww.alodokter.com/gangguan-bipolar/pengobatan. Diakses Maret, 2021

[4] T. Willy. “Penanganan ADHD," alodokter.com, Juni, 2019. {Online)
https:/iwww.alodokter.com/adhd/penanganan. Diakses Maret, 2021

[5] T. Willy. “Gangguan Makan," alodokter.com, April, 2019. (Online)
https:/iwww.alodokter.comigangguan-makan. Diakses Maret, 2021

[6] "Pengobatan Skizofrenia,” alodokter.com, Nov. 2021. (Online)
https:/iwww.alodokter.com/skizofrenia/pengobatan. Diakses Maret, 2021

[7] Walikota Surabaya, "Pedoman Teknis Pengendalian Pemanfaatan Ruang
Dalam Rangka Pendirian Bangunan di Kota Surabaya,” Peraturan Walikota
Surabaya No. 75. 2014. hal. 29

[8] C. Yang, “A Healing Garden For Adults With Postiraumatic Stress Disorder
In Shiaolin Village, Taiwan, Master Thesis,” Washington State University, 2010

[9] C. C. Marcus, M. Bames. “Healing Gardens,” New York: John Wiley &
Sons, 1999.

[10] A. Sia, |. Lim, “Design Guidelines for Therapeutic Gardens in Singapore, "
National Park Board, 2017

[11] *The Healing Environment - Guidelines for Healthcare Interior Design,” M.
T. I. Interior Design, April, 2021. (Online)
hitps://mindtheinterior.com/the-healing-environment-guidelines-for-healthcare-int
erior-design/. Diakses September, 2021

[12] N, Davies, “Designing the Therapeutic Space: Using Layout, Color, and
Other Elements to Get Patients in the Right Frame of Mind” Okt. 2018. (Online)
https:/fwww._psychiatryadvisor.com/home/practice-management/designing-the-th
erapeutic-space-using-layout-color-and-other-elements-to-get-patients-in-the-rig
ht-frame-of-mind/, Diakses September, 2021




LAMPIRAN




PUSAT TERAPI DAN REHABILITAS] MENTAL

REMAJA DI SURABAYA
€l f !
= ] I
"y I
i [

LAYOUT PLAN

11000




1

REMAJA Di BURABAYA
f
#1 CieAT]
|
SITEPLAMN

1000
||

5

-3 -

ARSITEKTUR
UIN MALANG
PUSAT TERAP1 DAN REHABILITAS! MENTAL




| REE 20T 2187 90 Y T T
| RS WEE O VR N el BRSNS

I

g

Z
ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MAULANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPI MENTAL UNTUK REMAZS
Ol SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, Jayys TIMLIR

NAMA MAHASISWA:

ARLUNG SAM| GHAT

11680072

DOSEN PEMBIMBING 1:

AISYAH NUR HANDRYANT, 57 M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUKHLIS FAHRUDDIN M S |

JUDUL GAMBAR :
TAMPAK KAWASAN

SKALA ;

1. 600

NO. GAMBAR:

ik}



Oy o CTLT g [
o DN T IR S PO T

h
)
"5-
= A | =
11 I T ! LA | i :r-i'
.

Z

ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

SAT REHABILITAS! DaM

TERAPI MENTAL UNTUK REMAZS
Ol SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, Jayys TIMLIR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI GHATIL

17680072

DOSEN PEMBIMBING 1:

AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUKHLIS FAHRUDDIN M S |

JUDUL GAMBAR :

POTONGAN KAWASAN

NO. GAMBAR:
04



@ ® @ B ARSITEKTUR
. : ‘.?[J} UIN MALANG
® 1 T @
- o1 20° | 570——570—|_ i - A 3 i
® 40~ Hois & A "

1 0
1 [
: 1 PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
: ! REMAJA DI SURABAYA
B b s
IGJ'I - : | 7‘;\} ’ B
1 /.f ' ; FRY W
[ Y o N

) RN - - e~ - == - I Y - - - - - === === RGN - - - XN, 2 .
®) 2, (&)
[~ X

DENAH THERAPY CENTER
LANTAIL 1

SKALA 1 300




g1 20

1 _ L B0 5, T
&) P | ' '

|--...- !

i

==
f/

®) L ! B S I @,

A
: e
A

- e ----,..!,‘.._ .Y

 DENAH THERAPY CENTER
| LANTAI 2

SKALA 1 300

REMAA DI SURABAYA

e EANL AN
EAERY WA TINUE
[ o T
A i ] Gk |
-

hi i L
DCELE o b i
A WL S PRREUIDSIN, MR
W B
E R
¥ CENTE
WM =
AL

ML (SRS



{ 1] ] '- h PEAC AR
J_”H:”[[[Hm II | a Y PUSAT TERAPI DAN REHABILITAS| MENTAL
: & i LL anks 1 | REMAJA DI SURABAYA




i g mrﬁﬁim n-
[ ®

Lama 1 #00

POTONGAN A-A

POTONGAN THERAPY CENTER

SKALA 1 300

ARSITEKTUR
UIN MALANG

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

POTONGAN THERAPY CENTER

o8



! Lo
= e ==
PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA
WAS] PERRNLANCAN
#
M
ks
HRME
i i
LW
It
"
o]

ﬂ DEMNAH PAVILION
LANTAIL 1
SKALA 1 300

s
—




/ 4

(14
=
-
x
w
-
w
(14
<

:
:

REMAA DI SURABAYA

PUSAT TERAPI DAN REHABILITAS]I MENTAL

10

] DENAH PAVILION
LAMNTAL 2

7

Fe

S—
-

= V' skaLa 1300




m

i II\IIIHIIIIE |||H|\!||I|| ||||ﬂ\||\ﬂ|| (RN ﬂﬂ"*illﬂlim IR |7 |'|| I | |I|I|||I|||||I[|IIIIHIH [H|||H||I|| || || I||1|||f||||!ll|||

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA Di SURABAYA

SN S.

/./-' TAMPAK DEPAN DAN BELAKANG
=] L PAVILION

L,’ SKALA 1 300




ALlip
——————
" 1.~
1 - -

[ oo B Y T 1L

POTONGAN BB

POTONGAN A-A

2 vl A0

1 #1001

POTONGAN PAVILION

SKALA |

300

ARSITEKTUR
UIN MALANG

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

POTONGAN PAVILION



PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA
AN AN
H
P M
OFFICE I = |
+0.00
13

; DENAH ADMINISTRASI
§ s
ettt et i { B / Y SKALA1: 100




[ —

T e ——
==

T

{il 1

e

UL L
[ Lomis 1 +000

TAMPAK DEPAN DAN BELAKANG
ADMINISTRAS|

SKALA Y 100

ARSITEKTUR

UIN MALANG

FLiTal (SLAm MESEW] e ane

mg
A e, il

JOlL PERANCAMGAN

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL

REMAJA DI SURABAYA

LEMAT] PEEAMCANTAN

TURARRYA, _AWA TiWE

DAMA MAHASISWA

akfisG Tav] ClaaT

DIFSEN PEMEIMBING

AT A MR WanDYART GF ME

NETEEN PO MM D

M OMUKHE ST A O W

AP A

ML TaMEAS

14




POTONGAN B-B

POTONGAN A-A

Liantsi 1

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABATYA

POTONGAN ADMINISTRASI

Lardai 1 #1.00

POTONGAN ADMINISTRASI

SEALA 1 100



PELTE TOowe AR T DT
Fanis TRY WA Db CTERMCLIT
A CIRL] TS DU AN WP Mt dha
L

FiAHIR MALA

JUDLL PERAME ANGAN

PUSAT TERAPI DAM REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

LOKAS] PERANTARDAN

TURARAYA, W TIFE

I | by MAHRELL w4
1

: 1 ARl SAMT Gleat)

1

: i s

H ! P HeAnnTE

: |

I

' ]

DIVEN FEMEMEING |

ATV AR HANDYANT. T MEs

DOSEN FEMRIMENG 1

H oHlEHLIE FAMSIINTN, W

MEL [AMEAR

[ Mt
HARJIT

ALY

I 1 =)

Nl TehRIRAR

DENAH MASJID
SKALA 1 100




4

[

Y

Atap . *4.50

Lantni *0.00

e —

s
; 1

—— TE=- 2
P R R s

Abip 4 50

Lantal 1 =000

—e

N L T T
el ]

TAMPAK DEPAN DAN SAMPING
MASJID

SKALA 12100

ARSITEKTUR

UIN MALANG

PUTITN TERMDE AELITE

FRNCL TAT TABWS [ady TEwMLOG

Al v R 1AE A WI0E] Mas Abs
CTR

b LR TR

LD, FLRANCANAN

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

IKES] PLRANCANCAN

TURABATA, JShWA TIHE

NN BONHASTEA
AROMTT TaM] OnAT]
ik

1P EENETE

DUSEN PEMETMBING |

AIEYAN NUE wanfvaunY ET. M

SOLNEN PEMBIMEING 1

o R R
W OHUMRLIS FARRLDDIN, 4351

Kl CAMBAR

1




ARSITEKTUR

o TR

| PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL

REMAJA DI SURABAYA

POTOMGAN -4

POTONGAN MASHD

ITONGAMN MASJIL

SEALA T 100



A

L)
THERAPY CENTER ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPI MENTAL UNTUK REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M MUKHLIS FAHRUDON.M 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF EKSTERIOR

SKALA :

NO. GAMBAR:




THERAPY CENTER

i e

l
|
dl
=
|
¥

R =

- b

i

Z
ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPT MEMTAL UNTLUY REMAJLA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SLRABAYA, JAawa TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:

AISYAH NUR HANDRYANT, 5T M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:

M. MURKHLES FAHRUDDIN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF EKSTERIOR

SKALA :

NO. GAMBAR:




Al

<

THERAPY CENTER ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLDGI
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAFT MENTAL UNTLX REMAZA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA JAWA TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, ST, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

RUANG TERAPI NO. GAMBAR:




Al

THERAPY CENTER ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
ERAPT MENTAL UNTLU REMAJA
DI SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JaWA TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, ST, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

RUANG TERAPI BERSAMA NO. GAMBAR;




Al

L)
THERAPY CENTER ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLDGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPT MENTAL UNTUX REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SLURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PEREPEKTIF INTERIDR

SKALA,

KLINIK NO. GAMBAR:




Al

L)
THERAPY CENTER ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLDGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAFT MENTAL UNTLX REMAZA
DI SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

RUANG TERAPI BACA NO. GAMBAR:




Al

L)
THERAPY CENTER ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLDGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPT MENTAL UNTUX REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SLURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

RUANG TERAPI SENI NO. GAMBAR:




Al

L)
THERAPY CENTER ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLDGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPT MENTAL UNTUX REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SLURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

RUANG TERAPI MUSIK NO. GAMBAR:




A

L)
THERAPY CENTER ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REMABILITAS! DAN
TERAPI MENTAL UNTUK REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:

AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M Sc

e Il J

DOSEN PEMBIMBING 2:

M. MURKHLES FAHRUDDIN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPERTIF INTERIDR

SKALA :

Lo BBY NO. GAMBAR:




Al

<

THERAPY CENTER ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
ERAPI MENTAL UNTUR REMAJA
DI SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, ST, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

RUANG TUNGGU NO. GAMBAR;




PAVILION

LOBBY

Al

L]

ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI MAULANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERARI MENTAL LINTL® REMAJA
DI SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JaWA TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLIMG SAMI ZHATI

1TRE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, T, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,




Al

<

PAVILION ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
ERAPI MENTAL UNTUR REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, ST, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

RUANG KOMUNAL NO. GAMBAR;




Al

4
PAVILION ARSITEKTUR

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLDGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPT MENTAL UNTUX REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SLURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PEREPEKTIF INTERIDR

SKALA,

KAMAR TIDUR NO. GAMBAR;




Al

<

PAVILION ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
ERAPI MENTAL UNTUR REMAJA
DI SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SLURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLNG SAMI (3HATI

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, ST, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MUHLES FAHRUDDINM 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF INTERIDR

SKALA,

KAMAR TIDUR NO. GAMBAR;




2l

ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

-
e S
.E-

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPT MEMTAL UNTLY REMALA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, ST, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:

M. MURKHLES FAHRUDDIN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF LANSKAP

SKALA :

NO. GAMBAR:




A

3
ARSITEKTUR
UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALUILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPI MENTAL UNTUX REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, JAWA TIRUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TBE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, ST, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:

M. MURKHLES FAHRUDDIN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF LANSKAP

SKALA :

NO. GAMBAR:




A

L)
LANSKAP ARSITEKTUR
UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPI MENMTAL UNTUR REMAZA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, LaWa TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TRE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M Sc

DOSEN PEMBIMBING 2:
M MUKHLES FAHRUDDN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
PERSPEKTIF LANSKAP

SKALA ;

NO. GAMBAR:




A

L)
DETAIL ARSITEKTUR
UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPI MENMTAL UNTUR REMAZA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, LaWa TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLING SAM| SHAT)

1TRE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M MUKHLES FAHRUDDN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
DETAIL ARSITEXTUR

SKALA ;

NO. GAMBAR:




A

4

DETAIL ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI MAULANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPI MENTAL LINTU® REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, Jaywa TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLIMG SAMI GHATI

1TRE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MLRCHLES FAHRUDDIN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
DETAIL ARSITEXTUR




A

4

DETAIL ARSITEKTUR

UIN MALANG

PRODI TEKNIK ARSITEKTUR
FAKULTAS SAINS DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS |SLAM NEGERI MALILANA MALIK
IBRAHIM MALANG

JUDUL PERANCANGAN:

PUSAT REHABILITAS! DAN
TERAPI MENTAL LINTU® REMAJA
Dl SURABAYA

LOKASI PERANCANGAN:

SURABAYA, Jaywa TIMUR

NAMA MAHASISWA:
ARLIMG SAMI GHATI

1TRE00T2

DOSEN PEMBIMBING 1:
AISYAH NUR HANDRYANT, 5T, M So

DOSEN PEMBIMBING 2:
M. MLRCHLES FAHRUDDIN M 5.1

JUDUL GAMBAR :
DETAIL ARSITEXTUR

SKALA :




4

ARSITEKTUR
ks

E

o

]
o

y {,

__I: PERANCAN
PUSAT TERAPH DAN T
REMALA D SURABAYA
FRE] PR AN,
- JawA TIH
MO NS
R =
1M
FelEin?
..... | 3
ST sk T ac
I
IS N HE
U [
FRER -
(=[]
R, TGdMEaE
o

DEMAH THERAPY CEMTER

LANTAI 1
ERAh A




DENAH THERARY GEMTER
LANTAL 2

F'i_-;y-" SKALA 1 300

PUSAT TERAP DAN REHABILITASI MENTAL

REMAJA DI SURABAYA
K i T
A (CIRE i
[ usHAG
5 i
LY
(B
I |
i (R T WA

Uiy [N,
Tl .
E K
THER R FE

PRI
1 1]

I NEAF
02



mmimL] [Imimim]

|

I '|'\“W|*\P\"|:

L sKALA 1300

ARSITEKTUR

M UIN MALANG

PUSAT TERAP DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA




AL #1150

Lantm 0 +d88

Lantm 1 +0.0)

FOTONGAMN B-B

L] 11 56

Lantsi 7 o450

Lantai 1 #00

POTONGAN A-A

POTONGAN THERAPY CENTER

SKALA 1 300

ARSITEKTUR

UIN MALANG

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

POTONGAN THERAPY CENTER

4



ARSITEKTUR
UIN MALANG

PUSAT TERAP AN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

Py TREONT
1)

DENAH PAVILION
LANTAL 1

|-./' SKALA 1 300




UR

Nl %

UIN
REMAJA DI SURABAYA

I

|
i

sl

ITH
il

e

ARSI
1
PUSAT TERAP DAN REHABILITASI MENTAL

]

DENAH PAVILION

LANTAL 2
SKALAN




1
Alag 41ps0

| | Larai 2«4 8g
1L
‘ Lamim 1 +0:00
=
1
&ip a0

I E

—

- -

i i L e
(D
(LA i |:-|r-:'::!!!-
Y Ly e

|| Lamial 2 +d4.8Q

T i B

I T

L]

| Eanlai 1 HIL00

TAMPAK DEPAN DAM BELAKANG

| BAVILION

LV EKALA 00

PUSAT TERARI DAN REHABILITAS MENTAL
REMAJA DN SURABATA

ARl PER
TR
1k At
)L
DEEEY PEM I
H
M=
MLIECH. I 1

o7



ALip
p— e —-—.I_.___'r_
1 == Lot §
' —
Latts 1

FOTONGAMN B-B

POTONGAN A-A

+11.00

+.0)

+ 1100

wd A0

+0.00

POTONGAN PAVILIDN

SEALA T 200

ARSITEKTUR
UIN MALANG

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

POTOMGAN PAVILION

o8



OFFICE
+0.00 4

i
F. S0SIAL/
ISTIRAHAT
+0.00

“h _.'_;:Ad DERAH ADMINISTRAS!
________ | P }4&5 SKALA 1100

ARSITEKTUR

UIN MALANG

PUSAT TERAPE DAN REHABILITAS| MENTAL

PERANCANENN

REMAJA DI SURABAYA

Kis

SIIRATA

|
WM WEHASTE WA
Lo
HiM
PR GOIT
f
HES i L
AL A LR PARTIANT, 5T, KA

NEGER
WML LS

FEEACAN Y

PR R TIHLE

FEXTHAH IR T

FAHEUDDIN M

N

OeMEAE




e ——— — Bl +500

J L - e :
‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ L I . . I.:I.:.‘I‘I .I'::t
A SRR RERR BRG] A R A

‘ A | : 5 : i ; ‘I—ﬂ-- M T T T T 11 T PUSAT TERAFI DAN REHABILITASI MENTAL

| —
L 1
E—
—
P )
—
|

REMAJA DN SURABATA

Lanl= 1 +0.00

] +4.00

Lanta 1 4000

TAMPAK DEFPAN DAM BELAKANG
ADMIMNISTRASI

SRALA T 100




POTONGAN B-B

POTONGAN A-A

Lo 1 »0 00

POTONGAN ADMINISTRASI

SKALA 1 100

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

POTONGAN ADMINISTRAS



|
.:-:__\?.Aj '’ DENAH MASIID

ARSITEKTUR
UIN MALANG

RETiRE
FacllTh akl
LRIVERS] TAD- 5 0 1 L
oS
ERREALY

AL PERANEANENY

PUSAT TERAPI DAN REHABILITAS| MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

K5l PRESATAR Y

SURSATAYS. UdA TIH
|
Wiy BRI S
=AM
HiM
VIR EOT
f
e Wi |
A e IR AT T HEc

NI, (AMBAE

12




AT

g .Ji . TAMPAK DEPAN DAN SAMPING
} .': ey \

- WA

Lamtai 1l +000

Leminl 4 w000

; Eﬁ;‘ SKALA 1! 100

ARSITEKTUR

UIN MALANG

PUSAT TERAP] DAN REHABILITASE MENTAL
REMACLA DI SURABAYA




A o ARSI

P "
—

-

EKTUR

5
:

PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI MENTAL
REMAJA DI SURABAYA

POTOMNGAN A-A

FOTONGAN MASJD

POTONGAN B-B

POTONGAN MASJIL

SEALA T 100



WIND

Pl gy it Yo Ty
ol T ) sl ot g e Do, hasd
Pivigt il e’ s i B (i
trnggem i Benguren yang mewng
bt T WU AL

YOUTH

SUN

s A Sarund
Tt b ity
I, | en R sk aTEIHan g
e I, R L ) PTG
[ ey bkl

HOME OF BEAUTIFUL

MENTAL UNTUK REMAJA DI SURABAYA

PUSAT TERAPI DAN REHAEILITASI

MENTAL HEALTH

b el
Mg Yono Soweya T
Torger parkofaan owa

PTG (T TR

NV1d3lIS

L ]
i e 3 b ebal

HEALING ENVIRONMENT

ART LW HOISE ATURAL LIGHT

b [t g Bk dapal |..l -.-o'-o:-n |.-|-|.| C*HCULATION

I wbtafiont Ll Tenerogann phimne sk penmens bl RGN [RIMREN RN PTG SN s s TR el B ek i
dapol e RN Cain TN o by TanibesinF ¥ ity Datatent A (T
ikl PN s Caing A En -h Lot |l v s

e e e
ek Tonthopast pr Srel purg e &
ey Matoainn LMEGA

LEGEND :

A Ak=es utarma H. Pavikon
B. Akses pengeiola I, Healing garden
C. Pos keamanan J. Masjid

VEGETATION > 0. Parklr motor K., Parkir motor staff
[P SUe .. : E. Parkir mobil L. Parkir mobil staff
e B ey s S F. Therapy certer M. Tempat pembuangan

G. Admirustrasi M. Jakur evakuas



HOME AWAY FROM HOME

Frad by T T gss e wes Mm@ e marm=—
iy P g b pam . Ty S
]

COMFORT MNATURE
KaryamaraT smts P ST P et
SELREN Uik TR AT QR B g
e T i (e
PG BRI R g fmrmten, can merengrien
T ST T by v )
ot beonet sserymd b i b I e
rgaangen yarg ramah g e we by
myaTan, Seng, San e \RERE e TR
Ty naric yang neran Eveni fi) cemery) ~wihs ity
i e iy e e S

T P g g

T e b e ey

Pl ot g
gy s

Z2—=>=
=L TmMmOZ00

|- =
[l

-




HOME OF BEAUTIFUL
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PUSAT TERAPI DAN REHABILITASI

MENTAL UNTUK REMAJA DI SURABAYA

Oleh : Arung Sami Ghati
NIM : 17660072
Pembimbing : Alsyah Nur Handryant, ST, M.Sc
Dr. M. Mukhlis Fahruddin, M.S.|
Jenis Karya : Pusat Pelayanan Kesehatan Jiwa
Lokasi : JI. Boulevard Famili Selatan
dan JI. Babatan UNESA, Babatan
Kec. Wiyung, Surabaya, Jawa Timur
Luas Tapak 1 21.455 m#

Kesehatan sering kali dipersepsikan dari segi fisik saja.
Namun sebenarnya sehat juga berarti tentang kesehatan
jiwa. Akan tetapi, masalah kesehatan jiwa sering kali di-
anggap kalah penting dibandingkan dengan kesehatan
fisik. Masih banyak masyarakat Indonesia yang memiliki
gangguan mental yang masih memilih untuk tidak bero-
bat dikarenakan banyaknya alasan dan mentalitas mas-
yarakat terhadap gangguan mental di Indonesia. Alasan-
nya antara lain tidak yakin dimana harus meminta bantu-
an, masalah biaya, stigma masyarakat, komitmen
waktu, dll.

Kehidupan kota besar seperti Surabaya yang terus
berkembang pesat dapat menciptakan tekanan yang
dapat mempengaruhi mental remaja dengan ekspetasi
gaya hidup yang kadang tidak realistis dan sangat
menuntut.

Perancangan ini bertujuan untuk mewadahi kegiatan
terapi dan rehabilitasi mental untuk remaja di Surabaya.
Dengan penerapan healing environment sebagai pen-
dekatan utama untuk perancangan yang mendukung
kegiatan terapi dan rehabilitasi. Sehingga, desain arsi-
tektur pada healing environment juga berpengaruh pada
proses penyembuhan pengguna remaja. Desain arsitek-
tur dapat mendukung pengguna dari segi kesehatan
jasmani maupun rohani.
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Area yang di fokuskan pada healing environment :

Ruang publik seperti ruang tunggu atau lobi akan berpengaruh pada psikologis
pasien. Ruang tunggu yang tidak nyaman dan tertutup akan menimbulkan rasa
cemas dan terkurung sehingga kondisi psikologis pasien akan semakin
tertekan.

Ruang sosial untuk pasien, staff, maupun publik. Interaksi sosial dapat
membantu mempengaruhi kesehatan mental sesecrang. Hal ini dikarenakan
terbentuknya hubungan dengan empati dan kepercayaan akan membuat
mental seseorang merasa lebih baik terutama para remaja.

Alam merupakan salah satu aspek terpenting dalam healing environment. Alam
dapat mengurangi tingkat stres, dan meningkatkan kesehatan pasien secara
keseluruhan. Alam juga dapat menjadi pengalih perhatian yang positif pada
pasien yang menderita gangguan mental,

Ruang terapi aktivitas dapat membuat pasien tetap aktif sehingga pasien
dapat mengalihkan perhatian mereka dan mengistirahatkan mental mereka.




