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Gambar 3.30 Model Bisnis Canvas
Sumber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Siteplan

Rancangan Skematik Siteplan

Pada perancangan, pembagian zona dibagi menjadi tiga yaitu
area living unit, medik, dan vokasional, namun pada penataan
massa dibagi menjadi dua massa utama, yaitu utama sebagai
bentuk layanan ada pada massa 1, yaitu medik dan vokasional.
Sedang massa dua yaitu area living unit yang terdiri dari
fasilitas umum pasien, asrama putri, dan asrama putra.

Sensory rooms

Activity Space

Gambar 4.1 Slteglan Gambar 4.2 Pemba% an Zona Area Healing Garden
Sumber: Penulis, 2023 er: Penulis, 2023

Gambar 4.3 Skema Pembagian Zor%a pada Kawasan

Sumber: Penulis, 202
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Rancangan Skematik Bangunan

Tampak Utara Kawasan

Tampak Selatan Kawasan

Tampak Timur Kawasan
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Tampak Barat Kawasan

Gambar 4.4 Tampak Kawasan
Sumber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Bangunan

Area Medik can Vokasionall
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Area Medik dan Vokasional

Massa 1 berada pada area yang lebih depan
terlihat langsung dari badan jalan, guna
mempermudah fungsi ruang sebagai pelayanan
yaitu medik dan vokasional. Secara vertikal terdiri
dari dua lantai yang tidak penuh, artinya hanya
terdapat pada bagian lengkung. Hal ini selain
berada pada pemenuhan kebutuhan luasan
ruang, juga sebagai penanda hirarki pada
entrance massa, sehingga penekanan pintu
masuk utama berada di tengah. Pada lantai satu
difungsikan sebagai layanan umum medik dan
ruang kelas praktik. Sedangkan pada lantai dua
difungsikan sebagai ruang kantor pengelola dan
ruang kelas teori.

Gambar 4.5 Denah ParsSiaI Area Medik dan Vokasional Lt.1 dan Lt.2

umber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Bangunan

Area Medik can Vokasionall

‘ Tampak Timur
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| Tampak Selatan
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Gambar 4.6 Tampak Bangunan Area Medik dan Vokasional
Sumber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Bangunan
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Gambar 4.7 Potongan Bangunan Area Medik dan Vokasional
Sumber: Penulis, 2023

Area Medik dan Vokasienal
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Rancangan Skematik Interior Bangunan

1 | Brop off area

Areq drop off yang berfungsi juga sebogai main enfrance dibuat memiliki
peneduh berupa otop dok befon yong didesgin mengoroh keluar
sebagoi pein yang menandakan pinfu ulama masuk ke area bangunan.

2 | Main Lobby
Main lobby direncanakan sebagoi sate pintu utama pusat informasi dan
sirkulasi sebelum menuju pada fungsi-fungsi zona lainnya. Dari main lobby
user dopat masuk kemudion menujy pado zona medik, vokasional,
maupun diarahkan menuju area living vnit,

3 | Resepsionis Medik

Resepsionis medik difungsikan sebogai ruong mensdma famu yang
beriujuan melakukan perawatan medik, balk pemerksaan umum sampal
pada rutinitas lerapi. Menjodi pusal kelola kegiatan medik.

4 | Area Terapi
Areq ini terbogi menjadi beberopa ruang dengan jenis terapan teropi
yang berbeda, Memiliki dua okses baik dari pengguna olau pasien yang
tinggal dapat longsung menup area terapi. maupun dari user umum,
Ciantaranya terdapat rwang fisicterapi okfif dan paosif. rvang teropi
okupas, vang terapi wicora, senson infegrasi, dan ruang relaksasi.

5 | Ruang Mulfipurpose
Difungsikan sebogai ruang serbaguno yong dopot digunokan unfuk
berbogai ccara, Peletakonnya yang berdekatan dengan main lobby dan
berodo di oreo depon. supaya fungsinyo dopat digunokon secaorg

mudah bagi pengguna umum ofau famu,
‘ & | Perpustakaan

Perpustakoon pado orea ini sebogai tempat belojor bogi semua wser,
Dopat diokses secara mudah bagi pengguna umum maupun femarn-
terman disabilitas grahita, Menjad pusat stedi bagi tamu yang melakukan
peneliion don sebogai salah sotu opsi orea pengojoran tecri.

7 | Ruang-ruang Kelas
) i Terdiii dar dua lantal. Pada lontal 1, ruong-ruang kelos berbasis proklik
diletakkan supaya mudah dalam mengakemeodasi perpindahan alat dan
bahan yang dipedukan dalam seliap kelasnya, Kelas praklik dantaranya
ferdopat kelas membatik cipral, kelos menjohit, don kelas memasak.
a | sedangkan pada lantai 2. merupakan ruang kelas berbasis teond, dimana
g peiera di dalam kelas bersifat lebih paslt danpada kelas praklik,

5
8 | AreaService
Areq ini merupakan Kumpulan ruang service dan management, di mana
pengeloloon bak gudang. ruang sompah, sompai pada elekhikal dan
m genset, Selain itv juga terdapat ruang loker bagi karyawan haran,
2 ¢ | Area Pengelola

Areq ini beroda di lantal 2 massa bangunan, Area ini mewadahi ruang-
ruong staff pengelolo. ruong meetfing. don loker bogi pekerjo perawat
yang bekerja di area medik pada lantai 1,

| Detail Interior (Aksonametri]

a0

Gambar 4.8 Aksonometri Ruang Area Medik dan Vokasional
Sumber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Sistem Struktur
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Gambar 4.9 Exploded Aksonometri Ruanz%Area Medik dan Vokasional
Sumber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Bangunan
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Area Living Unit

Area Living Unit terdiri dari 3 bagian yaitu fasilitas
umum bagi pasien, asrama putra, dan asrama putri.
Secara vertikal terdiri dari dua lantai yang mewadahi
30 pasien putri, dan 45 pasien putra.
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Gambar 4.10 Denah Parsial Area Livin}g Unit Lt.1dan Lt. 2
Sumber: Penulis, 202
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Rancangan Skematik Bangunan
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Gambar 4.11 Tampak Bangunan Area Living Unit
Sumber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Bangunan
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Gambar 4.12 Potongan Bangunan Area Living Unit
Sumber: Pendlis, 2023

Area Living Unf
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Rancangan Skematik Interior Bangunan

Teras

Teras

1 2 Enfrance dan nurse station (1) (2)

Entrance don nurse stafion pada area lantai 1
dibagi menjadi duva pintu maosuk ferpisah untuk
area kamar-komar puira don putr, Perbedoan
ini dimaksudkan untuk menjoga privasi boik
dan ruang aman bogi liop-tiop pengguna,

4 | 3 ) Area kamar-kamar putra (4) dan putri (3)

Pemisahon area diokukan uniuk menjoga
privasl.  Dengan  srkulosi Enear yang
mempermudah  pengguna  memanami - alur
ruang. Pada beberopo sequence terdapalt
ruang tersbuka yailu toemon  kering  yong
difungsikan  sebagal bukaan  untuk  sikulasi
udara dan pencahayaan alami pada kordor
ruang. Poda Lontai | juga terdapat ruang
berkumpul yang dopat digunokan pengguna
kamar-kamar untuk beraniai.

5 | Areo Ruang Makan

Pada mang tengoh diontora fungsi meang-
ruang sebagai asrama. difungsikan sebagoi
ruang makan yang mendapat dug akses baik
dari asrama pulrg dan putid, Peletakon area
fasilitas penunjong pengguna kamar diletakkan

Taman di tengah supaya ada akses langsung dari area
Area komunal kamar,
Taman

|
W
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Musholo sebagaoi fasiliias penunjong kegiatan
ibodah diletakkon jugo berdekaton dengan
areg-grea kamar. Di lontai 2. Aksesnya dopot
langsung dilalui cleh pengguna kamar maupun
pengelola yang hendak mengakses langsung
doni lontai 1 tonpa horus melolui kordor atau
akses ke kamar-kamar,

Taman

Area Komung

Taman

Taman

| Detol Infenor (Aksonormelr)

| 1:400

Gambar 4.13 Aksonometri Ruan&Area Living Unit
Sumber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Sistem Struktur
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Gambar 4.14 Exploded Aksonometri R%ang Area Living Unit

Sumber: Penulis, 202
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Rancangan Detail Selubung Bangunan

BATU BATA 20X10X5CM

BESI BETON 10MM

| Datai roaster

| 18, 1:192.66

Pemilihan fasad menggunakan roster bata berwarna merah-
oranye difungsikan sebagai pilihan untuk sebagai bentuk vokal
point terhadap beberapa entrance akses masuk, baik pada fasad
utama maupun fasad massa living unit yang diakses melalui
dalam area site. Selain itu pemilihan material ekspose digunakan
sebagai bentuk pemakaian material yang riil dan dekat dengan
sekitar atau lingkungan.

Gambar 4.15 Detail Selubun%Bangunan

Sumber: Penulis, 20
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Rancangan Detail Penyelesaian

Rancangan Detail Penyelesaian Kenyamanan Ruang pada kamar-kamar

Pada ruang kamar, penyediaan
teras yang difungsikan  juga
sebagai shading devices supaya
/ panas matahari tidak langsung
mengenai dinding-dinding kamar.
Upaya penyediaan View dengan
eye level yang tidak terlalu tinggi
atau tetap setara juga
Ji:' i - : «W il [T direncanakan dengan pengadaan
‘ b . ‘ massa living unit yang dibuat lebih
- F; rendah daripada massa medik dan
x vokasional.
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Gambar 4.16 Potongan Bangunan L|V|n? Unlt terhadap Lansekap Sekitar
SUmber: Penullis, 2

Penggunaan warna color pallete pada hampir seluruh fungsi
khususnya kamar menggunakan warna netral mengingat
fungsinya sebagai area tenang yang membutuhkan privasi.

Pada kemudahan keterbacaan sirkulasi, selain
penyediaan signage dan railing, finishing
dinding pada ruang-ruang sirkulasi seperti
pada koridor kamar dan dinding luar area
vokasional menggunakan finish  dinding
plester horizontal. Sedangkan pada area
belokan/ dinding pintu menggunakan finish
dinding vertikal. Hal ini terinspirasi dari salah
satu fungsi bangunan sekolah untuk disabilitas
netra di India yang menggunakan finishing
texture pada dinding yang berbeda untuk
mengadaptasi lebih fungsi peraba selain pada
penggunaan finishing penutup lantai.
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Gambar 4.17 Suasana Ruang
Sumber: Penulis, 2023
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Gambar 4.18 Potongan Bangunan L|V|ng Unit terhada Pencahayaan dan Penghawaan Alami
Summber: Penulis, 2023
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Rancangan Skematik Pencahayaan dan Penghawaan Alami
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Rancangan Skematik Sistem Utilitas

Air Bersih

Air Kotor

Sumur

Upper Tank

Septic Tank

Bak Kontrol

| Skema Infrastrukiur Air Bersih dan Kolor
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Gambar 4.20 Skema Infrastruktur Utilitas Air Bersih dan Kotor
Sumber: Penulis, 2023

Skema Infrastruktur Utilitas Alr Bersih cdan Koter

Penyediaan air bersih berasal dari sumur-sumur air yang dibuat dengan mengalirkannya langsung pada uppertank untuk nantinya

dialirkan pada pipa-pipa sesuai dengan kebutuhan. Sedangkan pada air kotor dan limbah pembuangan setelah pada bak kontrol
akan dilanjutkan menuju riol kota.
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Rancangan Skematik Akses Difabel

Area parki difabed

| Skema Barier Free

1:500

T

Gambar 4.21 Skema Barrier Free
Sumber: Penulis, 2023

Skema Barrier Free

Pada perancangan merespon pada beberapa kondisi tapak yang memiliki perbedaan ketinggian, diberikan akses berupa ramp pada
beberapa titik dengan mempertimbangkan standar bagi difabel. Sedangkan pada area parkir utama disediakan parkir bagi difabel
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Rancangan Skematik Keselamatan Bangunan

Tifik Kumpul

H Arah manup titik kumpul
A Trkapar

I itk Fire Hydrant Outdaar

Skema Keselamatan Bangunan

— 1:500
— —

Gambar 4.22 Skema Keselamatan Bangu#an [ T . 1
Sumber: Penulis, 2023

J —
Skema Keselamatan Bangunamn

Penyediaan akses dan sirkulasi yang mengarah pada titik-titik kumpul sebagai bagian dari bentuk terhadap ancaman. Akses dibuat

dengan mempertimbangkan kemudahan sirkulasi bagi pengguna. Pada ruang-ruang dalam disediakan titik-titik APAR, sedangkan
pada area ruang luar, penyediaan Fire Hydrant juga direncanakan.
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Perspektif Interior dan Eksterior
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Gambar 4.23 Perspektif Eksterior Fasad Utama yan&Menghadap Badan Jalan Langsung
Sumber: Penulis, 2023
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Perspektif Interior dan Eksterior

Eksterior drop off area Eksterior pada area living unit tampak dari luar

Suasana dan tampilan bangunan area medik dan lobby  Suasana koridor bagian dalam pada area living unit
sudut pandang dari area living unit

Area Activity space pada taman Area koridor yang menghubungkan dua massa melalui taman

Gambar 4.24 Perspektif Eksterior Rancangan
Sumber: Penulis, 2023
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Perspektif Interior dan Eksterior

Suasana koridor dari pintu utama melewati multipurpose room
menuju area vokasional dan living unit

Gambar 4.25 Perszgektif Interior Area Entrance
Sumber: Penulis, 20

Suasana resepsionist area pelayanan medik
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Perspektif Interior dan Eksterior

Suasana Ruang Pemeriksaan

Suasana area ruang terapi sensori integrasi Suasana area fisioterapi pasif / ruang kubikal

Suasana ruang terapi wicara Suasana ruang relaksasi.

Gambar 4.26 Perspektif Interior Area Medik
Sumber: Penulis, 2023
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Perspektif Interior dan Eksterior
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Gambar 4.27 Persgektif Interior Area Living Unit dan Vokasional
Sumber: Penulis, 2023

Suasana taman kering pada area-area diantara koridor sebagai
bagian dari penghawaan dan pencahayaan koridor
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Konsep Kelayakan Bisnis

Model Bisnis Canvas
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i , o -klinik harian i
i online access Lo 1a dukasi I
i P yanan edukasi :
1
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Gambar 4.28 Model Bisnis Canvas
Sumber: Penulis, 2023
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Konsep Kelayakan Bisnis

Asumsi perkiraan pasien layanan

urmurm

Asumsi

Terapi

durasi

asumsi jam kerja 08.00-16,00 - 7
Jjam kerja, 1 jam istirahat siang

maksimal pasien berdasarkan
durasi terapi

Fisioterapi

layanan

30-60 |menit

3 orgfsesi - 6 ses{ 18arg/har

18 | crgfhar

gyIMmMNEsium

120-150 [ menit

3 orgfsesi - 3 ses|9 erg/hari

9| arglhar

Psikologi

perl_« r3an  meikotes 120 | menit
pasien ) )
layanan |psikoterapi &0 | menit | orgfsesi - £ ses| 4 orgfhari & | orgihar
Umum e g 120 | menit
konseling 90 [ menit | argfsesi - £ sesi 4 argfhari 4| orgfhar
Okupasi
terapl dewasa ’—'-_-| menit | | orgfsesi - 8 _,&_,| 8 arg/har | 8 | arg/har
Wicara
erapl dewasa | 15-30 | menit | | org/fsesi - 10 seal 10 org/hari | 10 | arg/har
Berikut merupakan gambaran umum Kkaitannya

dengan perhitungan pendapatan dan cost lainnya.

Tabel 4.1 Asumsi Perkiraan Pasien Layanan Umum
Sumber: Penulis, 2023

Pendapatan Satuan Harga Total/bulan Keterangan Total/Tahun
Layanan Konsultasi Psikolog Rp150.000 | 1x/pekan Rp175.000
Terapi Wicara Rp1S0.000 | 1x jpekan Rp150.000
Paket Layanan lerapi Okupasi Rp2Z00.000 | 2x/pekan Rp&400.000 Tatal FJ".:’I LlL-|=.1rl'|.. . Rp2.443.500.000
Pasien Rawat |Terapi Sensori Integritas - okupasi Rp200.000 | 1x/pekan Rp200.000| Rp203.625.000 |Asumsi Kerterisian 60% (£5)
L R L L Terapi lisioterapi Rp200.000 [ 2x/pekan Rp&400.000 dari total kamar (75]
lempat tinggal pasien Rp2.500.000|1 karmarbulan Rp2.500.000
A, Layanan Vokasional RpT00.000 | /bulan Rp700.000
Layanan Konsultasi Psikolog RpE175.000(8 org/har Rp700.000
Terapi Wicara RplB0.000 |8 org/har Rpl440.000
b?:z?:n Ie{jjp? OMPLI —— — HPL%OLL - ‘”]” - lJIULLOLL Rp239.400.000 fotal per bulan. Rp2.872.800.000
Terapi Sensori Integritas - okupasi Rp200.000|8 orang/hari Rpl.600.000
Terapi fisioterapi Rp240.000|8 org/ha Rpl.220.000
Healing Therapeutic Garden tour Rp50.000 (8 orang/hari Rp400.000
Total Keseluruhan/Tahun Rp5.316.300.000
B. Departemental Expenses 15% R 445000
C. Gross Operating Profit (C=A-B) Rp#£.518.855.000
D. Undistributed Expenses 12% Rp&e37.956.000
E. Gross Operating Profit (E=C-D) Rp3.880.899.000
F. Fixed Charge 15% ROV 445000
Mett Profit Available (G=E-F) Rp3.083.454 000
Analisis Investasi
Building Construction Cost 3241 m2 Rp5.000.000 Rpl6.205.000.000
Land Acquisation and Dew. 8200 | m2 Rp5.000.000 Rp41.000.000.000
Total Investment Rp57.205.000.000
Payback period 18,55224693
e it ki Larget b Y T ———
s dickapatk

Tabel 4.2 Perhitungan Analisis Investasi
Sumber: Penulis, 2023
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Konsep Kelayakan Bisnis

Gambaran salah satu bentuk pemasaran

layanan

melalui pengadaan website yang terhubung dengan
seluruh informasi layanan

Asacarecenter.com/ +

&

Asuc-:re-:enleg.c:-mj'

ABOUT PROGRAM AND SERVICES  RESOURCES

=l

FUNDING

INFORMATION

ABCDEF-

GHIJKLM-

NOPGRST
UYWL

DOHATE

THE SENSORY ARTS GARDEN

Pendekatan secara user-centered merespon terhadap
karakteristik ~ disabilitas grahita dengan pendekatan
lingkungan  penyembuhan untuk membantu  proses
rangsangan positif pada pasien. 'Healing senses of place'
didefinisikan dengan kondisi lingkungan yang disebut sebagai
therapeutic landscape, di mana lingkungan fisik dan
bangunan, kondisi sosial, juga persepsi manusia bergabung
untuk menghasilkan suasana yang kondusif untuk healing -
penyembuhan. (Gesler, 1996 dalam Bell, 2018). Therapeutic
landscape terdiri dari berbagai setting latar alam dengan efek
terapeutik, termasuk di dalamnya salah satunya adalah healing
garden.

Gambar 4.29 Contoh Pemasaran Melalui Website

Sumber: Penulis, 2023

Program and Services
Sensory arts garden

Other

Maps:
JI. Duwetsari, Pakembinangun, Kecamatan Pakem, Kabupaten
Sleman, DIY 55582

‘ O.' o Asa Care Center
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Hasil Pembuktian Rancangan

Shading - Suntool

Pada ruang kamar, penyediaan teras yang difungsikan juga sebagai shading devices supaya
panas matahari tidak langsung mengenai dinding-dinding kamar. Upaya penyediaan View
dengan eye level yang tidak terlalu tinggi atau tetap setara juga direncanakan dengan
pengadaan massa living unit yang dibuat lebih rendah daripada massa medik dan vokasional.

111 [T T 0 ] [

# g

Alap BRums
Rongha Alop Boja Rngar

Glams oCk

Panckas Bahu K -:|l—._L

=
Porchasl Footplot——24 /\/ /\\\

%@W

\\\“\\\“\\\“

Gambar 4.30 léjl Shading Teras dengan Suntool
umber: Penulis, 2023

Pada upaya respon terhadap kebutuhan tetap cahaya matahari
untuk dapat masuk secara tidak langsung dan mengurangi
radiasi matahari langsung pada tembok-tembok kamar
khususnya pada area timur dan barat, penyediaan teras
dilakukan uji sederhana melalui suntool untuk dapat melihat
seberapa efektif shading/pembayangan dapat terjadi. Hasil pada
shading area timur dan barat dengan panjang teras 2m
menunjukkan bahwa pembayangan dapat menutupi /
membelakangi dinding khususnya pada jam-jam terik.
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Hasil Pembuktian Rancangan

Pencahayaan pada ruang-ruang terapi dan kelas vokasional

Intensitas cahaya pada ruang treatment minimum 200 lux
dan ideal pada 500 lux. sedangkan ruang fisik dan kelas
vokasional adalah 250-300 |ux.

Ruang psikologi

Gambar 4.31 Uji Pencahayaan Badal_Ruang—Ruang dengan Velux
enull

Sumber: s, 202
Pada ruang ruang terapi dilakukan uji coba velux, Pada ruang kelas vokasional, kelas-kelas sudah mencapai
range standar pencahayaan yaitu 250-300 lux.

keseluruhan ruang memenuhi minimum uji pencahayaan
aitu 200 lux, Ruang terapi dan pemeriksaan ada pada lux

ideal yaitu kisaran 500 lux.
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Evaluasi Perancangan

Respon terhadap Evaluasi Perancangan

Sirkulasi dan zoning healing garden

Penataan pada area healing garden, dibuat
dengan sirkulasi yang melengkung mengurangi
capaian terhadap sudut-sudut tajam dengan
titik-titik fokus area sebagai fokus sensori,
sedangkan pada area sekitarnya difungsikan
sebagai healing dengan fungsi tanaman lebih
mengacu pada sensori visualnya.

Keterangan:

Area taman terasering

Area fokus sensori

Area sensori visual terintegrasi

Ruang aktivitas bersama / Activity space
I Main entrance
[ Second / exits

——> Sirkulasi

Gambar 5.1 Sirkulasi dan Zoning Area Healing Garden
Sumber: Penulis, 2023
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Evaluasi Perancangan

Respon terhadap Evaluasi Perancangan

Elemen Softscape dan Hardscape

Sirkulasi koridor dan taman

ST
SUSTISTS
SIS

Gambar 5.2 Potongan Area Healing Garden
Sumbet: Penulis, 2023

S
S
QD

Sy
ZS

D
S

Pada potongan area kawasan healing garden, dapat terlihat pembagian area-area dan bagaimana hubungan antar ruang dan
penataan tanaman diterapkan. Area yang menjadi fokus sensory yaitu dengan penataan tanaman berdasarkan kategori colour,
texture, dan fragrance akan memiliki sirkulasi berada di tengah supaya pengguna dapat dengan mudah merasakan jenis
tanaman yang ada. Sedangkan pada area lainnya tanaman difungsikan sebagai area peneduh - pembatas dan berfungsi juga
sebagai visual.

Penataan tanaman

Alokasi penataan jenis tanaman didasarkan pada ketinggiannya, dengan pembagian
berdasarkan morfologinya mulai dari klasifikasinya sebagai penutup tanah - semak - dan
perdu. Penataan dibuat mengerucut atau semakin landai mengarah pada sirkulasi yang
berada di tengah sebagai akses pengguna untuk lebih dekat dengan tanaman dengan
pertimbangan tingkatan eye level bagi pengguna.

.

Gambar 5.3 Potongan llustrasi Penataan

Tanaman pada Area Focused Sensory
Sumber: Penulis, 2023
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Evaluasi Perancangan

Respon terhadap Evaluasi Perancangan

Stimulasi sensorik yang diterapkan pada desain

Pembagian fokus stimulasi sensorik didasarkan pada temuan
kajian permasalahan dengan karakteristik disabilitas grahita
secara physical problems atau physchological needs - yang

drespon dan diolah
healing environment.

lagi

sesuai

Karakteristik disabilitas grahita

Mental

Visual

Behavioral

Physical
problems

Hearing

Mobility

Physchological
needs

Referensi :

Sigalingging, P, Ismante, R, & Sudarwani, M. M, (2021, October). The application of healing architecture and green architecture in hospital for children, In IOP Conference Series:

Tingkat intelegensi yang rendah

Memiliki kepekaan terhadap
cahaya pada beberapa kasus

Gaya belajar cenderung visual

Impaired attention - Kesulitan
dalam memusatkan perhatian

Tingkat konsentrasi rendah dan
kesulitan berkomunikasi

Memiliki karakter menyendiri
yang lebih kuat, diantaranya
kesulitan bergaul dengan orang
lain

Fenomena pendengaran dengan..-"'.
intesitas tinggi

Mobility impairment - gangguan
maobilitas karena kendisi fisik.

Keterampilan moterik terlambat \
(adanya kemungkinan gerakan

yang membahayakan diri, jatuh, \
terbentur

Intimate Atmosphere
Containmeant

Privacy

Ease of movement
Simplicity and clarity

Colors

dengan elemen-elemen

Elemen

Kriteria

Respon

lpencahayaan alami

iCoad quality natural lighting -

-Penggunaan cahaya alami yang
lermbut, tidak menyilaukan mata dan
menghindari pembentukan heavy
kshadows

-Menyediakan bukaan yang cukup dengan
mempertimbangkan sumber cahaya alami
kian material bukaan,

lCood air quality - penghawaan -Penghawaan dengan

-Sistemn filtrasi dan tata letak bukaan yang

2. pang baik mengoptimalkan bukaan dan sistermn  mempertimbangkan arah angin pada site,
Filtrasi yang baik kian tata massa bangunan,
-Penyediaan suara terapeutik
lAcoustic control - kontrol Menciptakan suasana yang tenang —Tata ruang publik dan Dl'i\-'ét yang
3 austik deng?n mensatu_r kemungkinan idisesuaikan I?e rdasar fungsl. )
ebisingan di sekitar -Pengadaan jarak dan batas area dalam site
Klengan area luar.
-Penyediaan akses ke ruang luar seperti area
fhijau dengan mempertimbangkan letaknya
Ipada terhadap tata massa dan tata ruang
B L-Membantu menstimulasi sensorik olfaktori
-Mengurandgi stress = o
5 [View of nature - permandangan e eanca disorientas: al ﬂpenclumani.qengan pEI‘nlhhél‘lenls
* lang mengarah pada lansekap ) i e L L anaman atsiri yang berfungsi untuk
F-Memberikan ruang interaksi 3 i
membantu subjek menenangkan diri dan
fokus.
-Sirkulasi yang jelas dan terarah,
FVariasi terhadap penataan area duduk
-Dapat menimbulkan suasana
. S Jrreman Qan CLEEOC I l?ta? -Pembagian zoning area bersifat publik dan
5. |Privacy - Privasi memberikan batas antara privasi dan h 5 o .
publik baik di dalam satu ruang AR e e S
maupun antarruang
|-Tata letak dan pemiliban furnitur sesuai
FRuang gerak yang cukup dan teratur, furigsi
6. [Secure and safety needs ldanya permbatasan gerak, dan -Penggunaan material yang tidak licin,
ipenggunaan material yang aman embut,
-Penggunaan signage dan physical barriers
-Elernen interior atau eksterior yang
membantu untuk memusatkan
perhatian dengan arah pandang yang
Fokus dan jelas -Penggunaan elemen interior dan eksterior
-Penggunaan warna cerah pada vang berfokus pada fungsi yang membantu
Captivating healing colours ﬁenyanc_!a ng disabilitas grahita stimulasi sensor i.I( dan menglhindari hal-hal
e lintaaztira e e parmilifan ypolakhF disarankan karena dapat lvang hanya bersnf.at fiekmat if
T meningkatkan semangat dalam -Penggunaan variasi warna cerah pada

tvarna dan seni atau instalasi
ang interaktif terhadap subjek

menjalin komunikasi dan warna yang
lembut untuk membantu
memfokuskan penyandang disabilitas
karahita terhadap aktivitas yang
kilakukan (Yosiani, 2014)
-Mernbedakan warna untuk fungsi-
Fungsi yang berbeda

ruang-ruang interaksi

-Penggunaan warna lembut pada ruang-
ruang sirkulasi dan ruang yang
membutuhkan konsentrasi

Elemen Healing Environment Terhadap Kriteria Ruang Berdasarkan Karakteristik Penyandang disabilitas grahita
Surmber: diclah Penulis, 2023

Earth and Environmental Science (Vol. 878, No. 1, p. 012013). IOP Publishing.

Yosiani, M. (2014). Relasi karakteristik anak tunagrahita dengan pola tata ruang belajar di sekolah luar biasa. E-Journal Graduate Unpar, 1{2), M-124.

Hafez, G, Badran, E. E, D, El-Tantawy, A. M,, & Abulazm, F, M. (2021). The Role of Architectural Design in Supporting the Requirements of Users with Intellectual Disability, Suez

Canal University Medical Journal, 24(1), 20-28.

*Draft halaman 43

Gambar 5.4 Elemen Healing Environment terhadap Kriteria Ruang Berdasarkan Karakteristik Penyandang Disabilitas Grahita
Sumber: diolah Penulis, 2023
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Evaluasi Perancangan

Respon terhadap Evaluasi Perancangan

Elemen healing yang diterapkan
Penglihatan

23
2N £

T T T I IT 1T | L I1

Gambar 5.5 Luasan dan Eye Level terhadap View
Sumber: diolah Penulis, 2023

¢ Upaya merespon terhadap karakteristik disabilitas grahita,
dilakukan dengan perencanaan split level pada bangunan
living unit sehingga penghuni kamar baik yang berada
pada lantai 1 maupun 2 tetap memiliki view yang setara,
atau tidak terlalu tinggi/rendah. Upaya ini juga dilakukan
sebagai bentuk ‘keterbukaan’ dengan penyediaan jarak
dan taman terasering pada lantai 1 sehingga keleluasaan
terhadap visual masih dapat dirasakan. Pengadaan teras
juga difungsikan sebagai upaya dalam kenyamanan ruang
di dalam kamar.

e Penggunaan warna netral sebagai base color pada setiap
ruang-ruang. Namun pada ruang-ruang yang
membutuhkan aktivitas lebih / semangat maka fokus
penekanan ada pada penggunaan furnitur maupun aksen
fungsional pada ruang yang ditujukan untuk mendorong
dari sisi psikologis pengguna.

Suasana ruang terapi wicara

Gambar 5.6 Suasana Ruang dengan Penggunaan Aksen Warna
Sumber: diolah Penulis, 2023

e Pemilihan fasad menggunakan roster bata berwarna merah-
oranye difungsikan sebagai pilihan untuk sebagai bentuk
vokal point terhadap beberapa entrance akses masuk, baik
pada fasad utama maupun fasad massa living unit yang
diakses melalui dalam area site. Selain itu pemilihan material
ekspose digunakan sebagai bentuk pemakaian material yang
riil dan dekat dengan sekitar atau lingkungan.
_ —

L

S i ALl
Main entrance area lobi dan pintu masuk area living unit

Gambar 5.7 Perspektif Eksterior yang Menunjukkan Pemilihan Perbedaan Selubung pada Area Entrance
Sumber: diolah Penulis, 2023

Peraba

e Perbedaan material dan tekstur pada ruang luar dan dalam
melalui penutup lantai dan dinding. Perencanaan pada
finishing lantai dibedakan berdasarkan fungsi sirkulasi,

Pada area sirkulasi dalam ruang dan ruang-ruang
publik dengan pertimbangan fungsi ruang, dipilih
menggunakan warna beige selaras dengan finish
warna dinding. Sedangkan pada fungsi area
basah/kamar mandi, menggunakan warna abu-
abu dengan karakter yang sedikit bertekstur

Pada sirkulasi luar ruang, menggunakan finish
lantai menggunakan batu alam dengan pemilihan
warna gelap dan tekstur yang paling kasar
dibandingkan dengan sirkulasi ruang dalam

Sedangkan pada ruang-ruang yang bersifat lebih

- privat, seperti kamar tidur, dan fungsi terapi selain
e (fisioterapi) menggunakan finish vynil pvc kayu
sebagai penanda welcoming area yang hangat.
Finishing dinding pada ruang-ruang sirkulasi seperti
pada koridor kamar dan dinding luar area
vokasional menggunakan finish dinding plester
horizontal. Sedangkan pada area belokan/ dinding
pintu menggunakan finish dinding vertikal.

T

Salah satu koridor ruang area living unit

Gambar 5.8 Penjelasan Material dan Tekstur pada Finishing Lantai dan Dinding
Sumber: diolah Penulis, 2023
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Evaluasi Perancangan

Respon terhadap Evaluasi Perancangan

Pendengaran
¢ Pada adaptasi dengan tata ruang antara publik, semi
Ruang-ruang dengan

publik, dan privat yang jelas.
kebutuhan ketenangan lebih atau sifatnya privat berada

pada kelompok ruang dengan sifat yang sama, khususnya

pada area living unit. dimana fasilitas bersama antara
perempuan, dan staff serta entrance

pasien laki-laki,

diletakkan berada diantara area zona kamar-kamar laki-
laki dan perempuan, dengan tetap diberikannya akses
menuju fasilitas tersebut. Sedangkan pada area medik,

fungsi ruang juga dikhususkan secara privat bagi pasien

dengan dokter/terapis/perawat.
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Keterangan:

Ruang dengan sifat privat, dapat diakses sekelompok user

lain namun sifatnya terbatas
Taman area living unit
[ Ruang dengan sifat semi publik
Ruang dengan sifat publik

Gambar 5.9 Pengelompokkan Ruang Berdasarkan Sifat Ruang
Sumber: Penulis, 2023

Gambar 5.10 Suasana Taman disamping Ruang Bersama
Sumber: Penulis, 2023

e Pemberian fitur air pada taman yang berdekatan dengan area
ruang bersama di setiap area living unit, sebagai respon
pengadaan suara terapeutik, sehingga fungsi taman yang

berdekatan dimaksimalkan sebagai salah satu area tenang

Penciuman

Gambar 5.11 Suasana Taman-Taman di Area Living Unit
Sumber: Penulis, 2023

e Pemberian tanaman pada area taman di dalam yang memiliki
wewangian. Selain itu juga pada ruang-ruang sensori di taman
vang salah satunya dikelompokkan berdasarkan fragrance

atau wewangian.
Pada ruang-ruang sensori di taman, alokasi jenis tanaman dibagi berdasarkan tiga

fungsi utama yaitu melihat, merasakan, dan membau, pada jenis warna, tekstur, dan

fragrant/ wangi dari tanaman yang ada

¥ )
4 P ’
Gardenia Magnolia figo Jasmine sambac Cananga Ocimum
Jjasminoides cultivars odorata basilicum
Gambar 5.12 Contoh Tanaman Fragrance
Sumber: Penulis, 2023
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Keselamatan Bangunan

Perencanaan pintu emergency exit dipertimbangkan ulang
dengan alasan bentuk massa yang linear dan panjang sehingga
ditambahkan pintu emergency exit pada ujung setiap koridor
kamar, dengan pertimbangan visibilitas yang lebih mudah
dibandingkan akses pintu yang lain.

Keterangan:

‘ Letak-letak pintu yang difungsikan

Penambahan emergency exit

——> Arah sirkulasi

Gambar 5.13 Evaluasi Ulang Letak Pintu Emergency Exit
Sumber: Penulis, 2023

Keterangan:

Tifik Kurmpul

— Arch menupu fitik kumpul

A Trkaear

I Titik Fire Hydrant Outdoor

Gambar 5.14 Evaluasi Ulang terhadap Arah Sirkulasi menuju Emergency Exit pada Site
Sumber: Penulis, 2023
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Respon terhadap Evaluasi Perancangan

Property Size Existing Data
Luas Lahan 200
KDB [maks. 60%) 48320
KDH (1,8) 14760
Perhitungan Kelayakan KLB (min. 20%) 1640
. furaa Living Unit 1267363 12
Pada asumsi kelayakan terdapat perubahan pada satuan d =
. . . Area Meadilk 303,54
harga untuk layanan tempat tinggal atau asrama bagi pasien. o
. L. Building Site | Area Vokasional =1
Mengacu pada layanan pemerintah dengan minimum rata ——
54 iUt . hit di bil dikit lebih ti . Area Managerment and Support 152, 0%
rata 2-4 juta, asumsi perhitungan |am il se |' it lebi '|ngg| Arem Staff dan Pergelol ——
berdgsarkan pada kebutuhan harlian pasu'en.. Sehingga Total area ——
perhitungan terhadap payback period menjadi 15 tahun Total Floor Area .
dengan perkiraan okupansi 60%. Sedangkan jika perkiraan Parking Lots Area 452.5|m2
okupansi mencapai 100% perhitungan terhadap payback Parking Circulation Area 1080]ma
Deind menjadi 10 tahun Tabel 5.1 Property Size Existing Data
Sumber: Penulis, 2023
Pendapatan Tatal/bulan Keterangan Total/Tahun
Layanan Konsultas Psikolog
Paket Layanan | - Rp3.793.500.000
Pasien Rawat Rp31&.125.000 [%5]
Inap - tinggal
A,
el — Rp239.400.000 Total par bulan Rp2.872.800,000
Total Keseluruhan/Tahun Rp6.666.300.000
B. Departemental Expenses 1 " )
= Cross Operating Profit (C=A-B)
D. Undistributed Expenses
E. Gross Operating Profit (E=C-D)
F. Fixed Charge 15
G. Nett Profit Available (G=E-F)
Analisis Investasi
Building Construction Cost 3367347 | m2 Rp5.000.000
Larnd Acquisation and Dey. B200| m2 RpS.000.000) RipS1 000,000,000
Total Investrment Rp57.836.735.000
Payback period 14,9585%39032

A -

Tabel 5.2 Evaluasi Ulang Perhitungan Analisis Investasi
Sumber: Penulis, 2023
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