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PENDAHULUAN

Lingkungan urban di Indonesia mengalami pertumbuhan yang kian pesat, pertumbuhan kota yang 

kian  melebar seiring dengan meningkatnya nilai ekonomis lahan perkotaan mengakibatkan 

meningkatnya kebutuhan lahan/lokasi yang bernilai strategis khususnya untuk fungsi pelayanan 

masyarakat. Semakin terbatasnya lahan dan tingginya harga tanah di perkotaan. Kondisi ini 

menjadikan dasar pemikiran bagi para pemilik/pengelola fasilitas atau property di kota, bahwa 

bangunan gedung yang ditempatinya harus efektif dan efisien, karena berada pada lokasi dengan nilai 

ekonomi tinggi (harga tanah tinggi, aksesibiltas mudah, lingkungan prestisius). Fungsi pelayanan yang 

dimaksud adalah Bangunan Rumah Sakit.

Perancangan bangunan layanan kesehatan telah berubah dengan cepat. Teknologi, globalisasi, 

demografi merubah bagimana cara mereka meningkatkan pelayanan kepada masyarakat. Beberapa 

bangunan mulai terlihat mengutamakan sebagai symbol ‘Quality Assurance’, dapat disesuaikan dari 

waktu ke waktu, fleksibel dalam penggunaan, mudah perawatan dan pemeliharaan, lokasi aksesibel, 

dan menyuarakan pemenuhan tuntutan ekologis. Mereka juga menawarkan pada pelanggan 

lingkungan yang aksesibel dan ramah lingkungan.
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KONSEP

Desain rumah sakit harus mencerminkan suasana yang positif dan ramah bagi pasien dan keluarga 

mereka. Menggunakan desain arsitektur modern dengan pencahayaan yang baik dan elemen estetika 

yang menarik, sehingga dapat memberikan rasa nyaman dan aman.

Tampilan Bangunan

Masih banyak bangunan rumah sakit di Indonesia yang memiliki ruang-ruang dengan suasana  

menakutkan dan tidak asik, khususnya zona ruang tunggu. Area tunggu adalah tempat di mana pasien 

dan keluarga akan menghabiskan waktu yang cukup lama. Pastikan ada kursi yang nyaman, 

pencahayaan yang baik, dan area yang cukup untuk menjaga privasi dan kenyamanan pasien. Hal 

tersebut dilakukan untuk mengurangi rasa kecemasan pasien maupun keluarganya. Fasilitas 

pendukung yang dirasa harus ada di area tunggu adalah area FnB. Café atau resto dalam bangunan RS 

dapat menjadi wadah interaksi yang lebih asik dan dapat mengurangi rasa tidak nyaman menunggu 

lama di rumah sakit.

Ruang Publik yang Nyaman

Desain rumah sakit yang baik harus memiliki struktur yang terorganisir dan terintegrasi dengan baik. 

Pusat pelayanan seperti unit gawat darurat, poliklinik, ruang operasi, dan laboratorium harus 

ditempatkan secara strategis dan mudah diakses oleh pasien serta staf medis. Pastikan juga adanya 

jalur khusus untuk pasien yang membutuhkan perawatan darurat.

Pusat Pelayanan yang Terintegrasi Baik

Menambahkan area hijau dan terbuka di sekitar rumah sakit dapat memberikan suasana yang 

menyegarkan dan menenangkan bagi pasien, keluarga, dan staf medis. Taman, taman bermain, atau 

area rekreasi dapat membantu mengurangi stres dan memberikan suasana yang lebih baik. Tidak 

hanya pada area publik saja, area hijau juga sangat membantu pemulihan pasien pada setiap bukaan 

di unit IRNA.

Area Hijau dan Terbuka

Memastikan adanya sistem transportasi internal yang efisien dalam rumah sakit sangat penting untuk 

memudahkan pasien, keluarga, dan staf. Pengaturan yang baik untuk lift, tangga, dan ruang parkir 

harus dipertimbangkan dengan baik.

Sistem Transportasi yang E�sien
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ITERASI DESAIN
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Demi mencapai hasil perancangan yang optimal, perlu adanya eksplorasi desain dalam hal fungsi maupun bentuk dan estetikanya. Melalui 

eksplorasi desain, dapat ditemukan kombinasi bentuk, warna, tekstur, dan elemen visual lainnya yang menghasilkan hasil yang indah dan 

menarik secara visual. Eksplorasi desain sering digunakan sebagai alat untuk menemukan solusi bagi masalah kompleks. Tujuannya adalah 

untuk melalui proses eksplorasi dan eksperimen, menemukan pendekatan baru untuk mengatasi masalah yang ada. Berikut adalah cuplikan 

transformasi desain dari segi fasad bangunan.

Fasad bangunan terbentuk dari hasil eksperimental dan pembenahan dalam hal fungsi, kebersihan rumah sakit, dan proporsi skala 

bangunan. Tujuan utamanya adalah supaya menarik dari sisi luar dan diharapkan membuat rasa para pasien yang akan berobat di fasilitas 

kesehatan ini menjadi lebih nyaman. Tujuan eksplorasi desain dapat bervariasi tergantung pada konteksnya, namun secara umum, 

tujuannya adalah untuk menciptakan solusi yang inovatif, efektif, dan memenuhi kebutuhan dan keinginan pengguna.
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TATA RUANG LUAR BANGUNAN

Taman

Taman di sekitar bangunan memberikan kenyamanan visual pada 

area tunggu dan hemodialisa, sedangkan taman dekat area parkir 

untuk ruang publik bagi siapa saja yang sedang menunggu pasien.

Resto

Fasilitas kuliner sekaligus 

tempat keluarga/kerabat 

pasien/pasien menunggu.

Utilitas

Penampungan pembuangan 

l imbah  be rada  d i  l ua r 

bangunan, yaitu IPAL dan 

TPS.
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TATA RUANG BANGUNAN
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Power House Ruang-ruang utilitas sudah diposisikan sesuai dengan 

karakteristik tiap ruangnya dan saling terintegrasi 

dengan baik dari area parkir dan ruang drop 

off/kendaraan tertentu. Alur kendaraan terbentuk 

berdasarkan susunan ruang-ruang di basement.

Linen, Gas Medik, Pneumatik

Ruang Jenazah

Gudang Obat & Logistik

Instalasi Gizi

GWT & Pompa

DENAH BASEMENT



TATA RUANG BANGUNAN
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Lobby, R. Tunggu, & Resto Ruang-ruang tersebut saling terintegrasi dan ditempatkan sesuai 

dengan fungsinya masing-masing, yang dimana juga aksesibel 

dari luar bangunan.
Instalasi Gawat Darurat

Farmasi

Poliklinik

Lab & Radiologi

Hemodialisa

DENAH LANTAI 1

Klinik Infeksius Area Servis



TATA RUANG BANGUNAN
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Ruang Operasi

ICU

Perinatologi & Bersalin

Koridor dan R. Servis

Ramp

DENAH LANTAI 2



TATA RUANG BANGUNAN
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IRNA Kela Standar

IRNA Kelas I

IRNA Kelas VIP

IRNA Kelas VVIP

IRNA Kelas Isolasi

DENAH LANTAI 3

Koridor, Pelayanan, & Transportasi VertikalRamp

Lavatory Umum

Tiap IRNA memiliki penghawaan & pencahayaan alami dan 

area hijau ada di tiap jendela kamar.



TATA RUANG BANGUNAN

9

IRNA Kela Standar

IRNA Kelas I

IRNA Kelas VIP

IRNA Kelas VVIP

IRNA Kelas Isolasi

DENAH LANTAI 4

Koridor, Pelayanan, & Transportasi VertikalRamp

Lavatory Umum

Tiap IRNA memiliki penghawaan & pencahayaan alami dan 

area hijau ada di tiap jendela kamar.



TATA RUANG BANGUNAN
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Auditorium

Area Kantor

Ruang Rapat

Koridor & Transportasi VertikalRamp

Lavatory Umum & Musholla

DENAH LANTAI 5



TATA RUANG BANGUNAN
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Sha� Elektrikal

Pit Li�Sha� Plumbing

Sha� AHU

Ruang Pompa & Water Heater

DENAH ROOFTOP
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PENAMPILAN BANGUNAN

Estetika bangunan dominan ada pada bentuk dan proporsi 

bangunan. sehingga, tampilan fasad dapat didesain cukup efisien 

dan efektif sesuai dengan fungsinya. Fasad pada lantai 3-5 cukup 

banyak adanya kisi-kisi hollow guna menyamarkan outdoor AC split. 

Lalu, di tiap tangga darurat menggunakan ventilasi udara alami. 

Dengan begitu, terciptanya bentuk fasad seperti pada gambar dan 

dengan pemakaian AC split dan tanpa adanya pressure fan pada 

tangga darurat dapat menghemat operasional bangunan.

Dapat disimpulkan bahwa estetika arsitektural terbentuk dari 

penghematan energi oleh utilitas bangunan.



13

SISTEM STRUKTUR

Pondasi Utama: Borepile 4-5 tabung; Pile Cap 200x200cm, tebal 70cm; kedalaman 1700cm dari permukaan tanah.

Sloof Utama: Menghubungkan antar pile cap dengan ukuran 30x60cm

Kolom Utama: Beton dengan ukuran 60x60cm

Balok Utama: Beton dengan ukuran 30x60cm

Balok Anak (pembagi): Beton dengan ukuran 20x40cm

(*Lebih detailnya dapat dilihat pada dokumen gambar DED)
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SISTEM MEP

Air bersih bersumber dari PDAM, yang ditampung dalam ground water tank. GWT memiliki 2 chamber untuk raw water berukuran 1 x 0.85 m 

dan 2 chamber clean water berukuran 1 x 0.60 m. Raw water ini langsung dipompa menuju hydrant luar maupun dalam bangunan, sedangkan 

clean water dipompa menuju roof tank sebelum didistribusikan ke tiap ruang menggunakan pump booster hingga lantai 3 lalu menuju ke lantai 

2 hingga basement menggunakan gaya gravitasi. Sebelum menuju ruang operasi, ICU, dan hemodialisa, air bersih dari rooftank difilter dahulu 

menggunakan teknologi reverse osmosis (RO) yang berada di rooftop juga.Pipa yang digunakan adalah PVC diameter 3/4”.

Aksonometri Sistem Air Bersih
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SISTEM MEP

Terkait pengelolaan air kotor, alur pembuangan air kotor pada bangunan rumah sakit terdiri dari beberapa tahapan, antara lain:

1. Saluran Pembuangan Internal Air kotor yang berasal dari wastafel, toilet, dan shower di dalam bangunan rumah sakit dialirkan melalui saluran 

pembuangan internal (shaft plumbing).

2. Setelah melewati saluran pembuangan internal, air kotor akan masuk ke dalam septic tank. Septic tank berfungsi untuk memisahkan limbah 

padat dari air limbah cair. Limbah padat yang terkumpul di dalam septic tank akan diurai oleh bakteri anaerobik.

3. Pengolahan Air Limbah Setelah melalui septic tank, air limbah cair akan dialirkan ke sistem pengolahan air limbah (IPAL) dengan luasan 72 m2. 

Sistem ini bisa berupa sistem pengolahan secara fisika-kimia atau biologi. Tujuannya adalah untuk membersihkan air limbah dari bahan kimia 

dan kuman-kuman patogen sehingga aman untuk dibuang ke lingkungan.

Pembuangan ke Lingkungan setelah melalui sistem pengolahan air limbah, air limbah cair yang sudah bersih akan dibuang ke lingkungan.   

Cara pembuangan ini harus memenuhi standar kualitas lingkungan yang telah ditetapkan oleh pemerintah setempat.

Aksonometri Sistem IPAL
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SISTEM MEP

Sistem Pembuangan Air Hujan

Pembuangan air hujan dari atap RS disalurkan melalui gutter kecil di sekeliling rooftop dengan lebar 30 cm, yang kemudian dialirkan menuju 

kolam penampungan drainase melalui pipa-pipa vertical 4” di setiap kolom bangunan (7.5 m). Setelah ditampung sementara, kemudian 

dialirkan ke saluran pembuangan akhir. Pada tiap grid struktur, ada penebalan dinding untuk menyembunyikan pipa air hujan dari lantai rooftop 

hingga lantai dasar. Sedangkan, drainase dari basement dipompa naik hingga ke sumur peresapan air hujan (SPAH) di bawah permukaan tanah, 

yang kemudian mengalir ke roil kota.

Denah Lantai 4 Denah Lantai Roo�op
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SISTEM MEP

Demi kepentingan efisiensi energi, sistem HVAC pada ruang-ruang di basement, IRNA, dan ruang kantor menggunakan sistem AC Split. Hal ini 

supaya user ruang-ruang tersebut dapat dengan mudah mematikan/menyalakannya tiap saat. Sedangkan, ruang-ruang publik seperti lobby, 

pelayanan publik, dan koridor menggunakan central VRF, yang mesin AHUnya berada di rooftop. Lalu, untuk ruang-ruang khusus seperti ICU 

dan OK, mesin AHU berada di lantai 3 tersendiri agar tekanan udara stabil dan udara tidak tecampur dengan ruang lainnya serta pada ruang OK 

ada hepa filter box untuk menyaring sirkulasi udara yang terjadi di dalam ruangan tersebut.

Aksonometri Sistem HVAC
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SISTEM MEP

Bangunan ini dilengkapi ruang panel sebagai ruang maintenance listrik berukuran 2 x 3.7 meter di tiap lantainya dan 1 ruang panel utama yang 

ada di basement. Ruang power house dan genset pun diposisikan berdekatan dengan ruang panel utama di basement, serta ruang khusus 

petugas PLN ada di lantai dasar di luar bangunan. Power house berukuran 7.5 x 7.5 m dengan FFL 3.5 m, sedangkan ruang genset berukuran 7.5 

x 7.5 m dengan FFL 4.5 m.

Sistem Elektrikal



SISTEM PENYEHATAN LINGKUNGAN
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Gambar di atas merupakan salah satu cara untuk meningkatkan kualitas lingkungan, yaitu dengan menggabungkan fungsi ruang publik 

dengan area hijau dan di setiap ruang dari lantai 3 - 5 didesain planter-planter yang mengarah langsung ke bukaan jendela. Kesehatan ruang 

dalam bangunan akan meningkat jika udara luar bangunan juga sehat.

Area hijau pada siteplan pun sebesar 20% dari total luas lahan. Sehingga diharapkan bisa meminimalkan panas yang berlebih dan bisa 

menyumbang sedikit oksigen untuk lingkungan sekitar.

Begi tu juga dengan IPAL,  yang 

sebelumnya pun sudah melalui bak 

penguraian dulu lalu setelah itu masuk 

ke Instalasi Pengolahan Limbah. 

Sehingga, outputnya pun tidak akan 

mencemari tanah/air sekitarnya.
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ANGGARAN BIAYA

TOTAL

PEKERJAAN ARSITEKTUR

0 01 ARSITEKTUR LANTAI BASEMENT

02 02 ARSITEKTUR LANTAI 1

02 03 ARSITEKTUR LANTAI 2

02 04 ARSITEKTUR LANTAI 3

02 05 ARSITEKTUR LANTAI 4

02 06 ARSITEKTUR LANTAI 5

02 07 ARSITEKTUR LANTAI ATAP

02 08 ARSITEKTUR FASADE BANGUNAN

SUB TOTAL 02 PEKERJAAN ARSITEKTUR 34,626,652,715.83

      

No. ITEM URAIAN PEKERJAAN SUB TOTAL

02

7,805,827,834.88

                 
7,473,967,196.55

                 

1,388,763,152.73
                 

4,258,585,323.35

                 

2,918,138,595.71

                 

563,944,082.86

                    

4,166,887,681.52

                 
6,050,538,848.24

                 

PEKERJAAN : Pembangunan RS Prima Husada

LOKASI : Kediri

TAHUN : 2023

JUMLAH

01. PEKERJAAN PERSIAPAN 2% 2,420,000,000.00Rp                 
 

02. PEKERJAAN ARSITEKTUR 29% 34,626,652,715.83Rp                

03. PEKERJAAN STRUKTUR 30% 36,300,000,000.00Rp                

04. PEKERJAAN MEKANIKAL-ELEKTRIKAL-PLUMBING 36% 44,023,347,284.17Rp                
05. PEKERJAAN INFRASTRUKTUR KAWASAN RUMAH SAKIT + SITE DEVELOPMENT 3% 3,630,000,000.00Rp                 

 

SUB.JUMLAH 121,000,000,000.00Rp            

 PPN (11%) 13,310,000,000Rp                    

 JUMLAH (DIBULATKAN) 121,000,000,000.00Rp            

 

NO URAIAN PEKERJAAN
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SPESIFIKASI TEKNIS
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SPESIFIKASI TEKNIS
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SPESIFIKASI TEKNIS



ILUSTRASI 3D
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