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RINGKASAN : 

 

Berdasarkan keputusan Presiden RI No 69 tahun 1993 RS Kusta Dr.Rivai 

Abdullah Palembang meningkat menjadi Rumah Sakit Khusus yang berakriditasi 

A . Dalam perkembanganya pelayanan kesehatan RSK Dr.Rivai Abdullah  

Palembang tidak hanya menangani pasien khusus penyakit Kusta tetapi juga 

melayani kasus umum sederhana seperti , prothesa , pemeriksaan psikologi , gigi 

& mulut , laboratorium , radiology , rehabilitasi medik. 

Metoda perancangan yang digunakan adalah pendekatan system arsitekur, 

tema yang dipilih Arsitektur Modern, penggunaan tata ruang dan besaran ruang 

menyesuaikan kepada Peraturan Mentri Kesehatan No 24 Tahun 2016 . 

Termasuk juga adaptasi peraturan Site, dan utilitas terhadap lingkungan sekitar. 

Dari perancangan  ini menghasilkan sebuah konsep dan gambar desain RSU 

DR.Rivai Abdullah Palembang. Yang berada dilokasi Jl.Sungai Kundur  

Kelurahan Mariana Kecamatan Banyuasin 1 Kabupaten Banyuasin Provinsi 

Sumatra Selatan dengan total luasan lahan 4000 m², dengan total luasanan dasar 

bangunan yang terbangun yaitu 28.585.2 m². Bangunan yang terbangun yakni 

gedung utama 8 lantai, bangunan gedung incenerator 1 lantai, banguna IPAL 1 

lantai, bangunan ruang ganset 1 lantai, bangunan ruang pompa 1 lantai, dropoff, 

lapangan upacara , area parkir kendaraan motor & mobil. 

Kata Kunci :RSU DR.Rivai Abdullah Palembang,Bangunan     

Arsitektur Modern, Perancangan Pengembangan RSU 

DR.Rivai Abdullah Palembang 
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SUMMARY 

DESIGN OF DEVELOPMENT OF DR. RIVAI ABDULLAH 

PALEMBANG 

Renny Octasari Koyanda; mentored by Dr. Ir. Zuber Angkasa, M.T. 

Architecture Study Program Faculty of Engineering UM Palembang 

Cxc + 190 pages, 26 tables, 85 pictures, 26 attachments 

SUMMARY: 

Based on the decision of the President of the Republic of Indonesia No. 69 

of 1993, Leprosy Dr.Rivai Abdullah Hospital in Palembang increased to a Special 

Hospital with the A accreditation. In its development, Dr.Rivai Abdullah 

Palembang RSK health services not only handle special leprosy patients but also 

serve simple general cases such as, prosthesis, psychological, dental & oral 

examination, laboratory, radiology, medical rehabilitation. 

The design method used is the architectural system approach, the theme 

chosen is Modern Architecture, the use of spatial planning and the amount of 

space to adjust to the Minister of Health Regulation No. 24 of 2016. It also 

includes adaptation of Site regulations, and utilities to the surrounding 

environment. 

From this design produced a concept and design drawings of Dr.Rivai 

Abdullah Palembang Public Hospital. Located on Jl. Sungai Kundur, Kelurahan 

Mariana, Banyuasin District 1, Banyuasin Regency, South Sumatra Province with 

a total land area of 4000 m², with a total area of the building base built, which is 

28,585.2 m². The building that was built is the 8-story main building, 1-floor 

incenerator building, 1-floor WWTP building, 1-floor ganset building, 1-floor 

pump room building, dropoff, ceremony field, parking area for motorbike & car 

vehicles. 

Keywords: RS.Rivai Abdullah Palembang Public Hospital, Modern Architectural Building, 

Design Development of RS.Rivai Abdullah Palembang Public Hospital 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1. Latar Belakang 

Rumah sakit merupakan suatu wadah yang menjadikan kebutuhan pokok 

dalam upaya meningkatkan derajat kesehatan masyarakat salah satu dimensi 

penting sebagai refleksi mutu sumber daya manuasia adalah tingkat  kesehatan 

penduduk , untuk mencapai saran yang dimaksud berbagai langkah dan upaya 

yang ditempuh baik yang menyangkut aspek medis ,seperti penyedian fasilitas 

kesehatan , pelayanan dan tenaga medis. 

Kesehatan merupakan salah satu hak bagi masyarakat dalam mendapatkan 

pelayanan kesehatan meningkatnya jumlah penduduk mengakibatkan 

meningkatnya pula jumlah orang yang membutuhkan pelayanan kesehatan. 

Kemauan dan kemampuan hidup sehat serta mewujudkan kesehatan yang optimal 

sebagai salah satu unsur kesejahtraan. 

Menurut laporan regional world heath organzation ( WHO ) tahun 2000 dari 

sejumlah negara yang melaporkan prevalensi penyakit kusta di dunia tercatat 

Indonesia sebagai peringkat empat setelah India , Brazil dan Nepal. Menurut 

WHO pada tahun 2005 jumlah pasien penyakit kusta baru di dunia sekitar 

296.499 pasien . Dari jumlah tersebut paling banyak terdapat di Asia Tenggara 

(201.635) diikuti Afrika (42.814), Amerika (41.780) dan sisanya berada di negara 

lain (Darma Putra, 2009). 

Penyakit kusta sampai saat ini masih ditakuti masyarakat , keluarga  termasuk 

sebagian petugas kesehatan . Hal ini disebabkan masih kurangnya pengetahuan , 

kepercayaan yang keliru terhadap kusta dan cacat yang ditimbulakan (Depkes RI , 

2006). 

Berdasarkan keputusan Presiden RI No 69 tahun 1993 RSK Dr.Rivai 

Abdullah Palembang meningkat menjadi Rumah Sakit Khusus yang berakriditasi 

A . Dalam perkembanganya pelayanan kesehatan RSK Dr.Rivai Abdullah  
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Palembang tidak hanya menangani pasien khusus penyakit Kusta tetapi juga 

melayani kasus umum sederhana seperti , prothesa , pemeriksaan psikologi , gigi 

& mulut , laboratorium , radiology , rehabilitasi medik. 

 

  

 

 

Gambar 1 1 Grafik Kunjungan Pelayanan Rawat Jalan RSK DR.Rivai Abdullah 

Sumber : Data Rencana Startegi Bisnis Tahun Anggaran 2015-2019 

 

 

 

 

 

Gambar 1 2 Grafik Kunjungan Pelayanan IGD RSK DR.Rivai Abdullah 

Sumber : Data Rencana Startegi Bisnis Tahun Anggaran 2015-2019 
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Dapat dilihat dari grafik kenaikan yang  cukup signifikat dalam pelayanan dari 

tahun 2010-2013 di karenakan adanya peningkatan kebutuhan masyarakat 

terhadap pelayanan kesehatan yang selalu siap siaga 24 jam sehari , 7 hari dalam 

seminggu untuk mengatasi kasus-kasus penyakit yang membutuhkan penanganan 

segera. 

Dengan beberapa upaya peningkatan pelayanan RSK DR.Rivai Abdullah 

Palembang yang telah dilakukan , beberapa kendala masih dihadapi seperti 

kondisi bangunan yang sudah tua , sistem pendukung seperti saluran pipa air 

bersih kurang berfungsi optimal. Namun demikian luas lahan sebesar 27.5 ha 

merupakan asset yang dapat dikembangkan serta mendukung pelayanan 

perawatan penyakit Kusta dan Umum yang professional dengan kebutahan 

masyarakat. 

Alasan dari pengembangan RSK Dr.Rivai Abdullah Palembang dari Rumah 

Sakit Khusus penyakit kusta menjadi Rumah Sakit Umum tipe C adalah 

berdasarkan kebutuhan masyarakat atas pelayanan kesehatan. Oleh karena itu  

keberadaan RSK Dr.Rivai Abdullah Palembang menjadi fasilitas yang sangat 

penting dalam menangani pelayanan kesehatan khusus ataupun umum yang dapat 

menujang Visi dan Misi dari pembangunan Rumah Sakit di indonesia agar lebih 

berintegritas. 

 

 

Gambar 1 3 Titik lokasi RSK DR.Rivai Abdullah Palembang 

(sumber: google earth, diakses 09 Maret 2019 
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Gambar 1 4 RSK DR.Rivai Abdullah Palembang 

(sumber: Hasil Survey, diakses 09 Maret 2019 

 

 

1.2. Perumusan Masalah Perancangan 

 Rumusan  masalah adalah hal yang sangat penting dalam proses perencanaan 

dan perancangan, jika dirumuskan dengan jelas akan dapat memberikan jalan 

yang muda dalam memecahkan  masalah   ada . Adapun masalah-masalah yang 

timbul dalam desain rumah sakit umum tipe C sebagai berikut: 

a. Bagaimana merencanakan dan merancang rumah sakit dengan fasilitas 

standarisasi Rumah Sakit Umum tipe C dengan menerapkan konsep 

Modern. 

b. Bagaimana cara mewudjudkan pola sirkulasi ruang yang baik dan tertata 

dalam perancangan Rumah Sakit Umum. 

c. Menciptakan suatu fasilitas  Rumah Sakit Umum yang memiliki karakter 

dan ciri khas serta identitas sehingga membuat kejelasan untuk dikenali 

fungsinya. 

d. Bagaimana mengatur lingkungan sekitar daerah lahan ,dalam kaitanya 

dengan sasaran  site yang luas akan di tata kembali sesuai kebutuhan RSU 

Dr.Rivai Abdullah Palembang. 
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1.3. Tujuan Perancangan 

a. Merencanakan dan merancang pengembangan RSK Dr.Rivai Abdullah 

Palembang menjadi Rumah Sakit Umum tipe C dengan menambahkan fungsi 

dan kebutuhan baru pada fasilitas yang belum terpenuhi pada rumah sakit 

yang lama. 

b. Mewujudkan pola sirkulasi yang baik dan tertata dalam perancangan RSU 

Dr.Rivai Abdullah Palembang. 

 

1.4. Batasan Perancangan 

Batasan perencanaan dan perancangan Rumah Sakit Umum Dr.Rivai 

Abdullah Palembang ini meliputi : 

a. Rumah sakit umum adalah rumah sakit yang memberikan pelayanan 

kesehatan pada semua bidang dan jenis penyakit. 

b. Rumah sakit umum yang dirancang merupakan rumah sakit umum tipe C 

yang sesuai dengan standar yang diatur oleh peraturan menteri kesehatan 

tentang klasifikasi rumah sakit. 

 

1.5. Metode Perancangan 

Beberapa pendekatan yang dilakukan dalam pengumpulan data-data, baik data 

primer maupun data sekunder untuk memperjelas pemahaman tentang Rumah 

Sakit Umum tipe C  dilakukan dengan metode pedekatan sebagai berikut : 

a. Studi Literatur  

 Untuk mendapatkan data awal mengenai Rumah Sakit Umum kelas C 

serta memperkaya materi yang berkaitan dengan proyek. 

 Untuk mendapatkan data awal mengenai bangunan Rumah Sakit Umum. 

 Untuk mendptakan data-data yang berkaitan dengan tema Modern. 

 Untuk mendaptakan data-data yang diperlukan dalam studi banding 

Rumah Sakit Umum. 

b.  Observasi Lapangan  
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 Mendapatkan data kondisi dan potensi lingkungan tapak terpilih 

 Melihat langsung keadaan dan pengolaan bangunan yang ada dengan 

fungsi sejenis. 

c. Wawancara 

Wawancara dilakukan untuk memperoleh masukan mengenai lingkungan 

tapak proyek , informasi non arsitektural dan karakteristik khusus kawasan 

proyek terpilih. Serta  masukan yang berkaitan dengan Rumah Sakit 

Umum tipe C , antara lain informasi tentang persyaratan ruang , kendala-

kendala dalam penyelenggaraan bangunan yang ada dari segi arsitektural. 

d. Analisis  

Analisis diperlukan untuk mengelola dan merumuskan berbagai masukan 

arsitektural maupun non arsitektural bagi keperluan perancangan. 

e. Studi Banding  

Dilakukan terhadap fasilitas yang memiliki fungsi yang sama dan mirip 

dengan proyek, guns memperoleh gambaran secara obyektif tentang arah 

perencanaan yang behubungan dengan proyek yang akan dibuat dengan 

cara melakuakan pengamatan langsung. 

 

 

1.6. Sistematika Pembahasan 

Penelitian ini dibagi menjadi 5 BAB, dengan sistematika penulisan sebagai 

berikut : Berisi, 1. Latar belakang, 2. Perumusan masalah perancangan, 3. Tujuan 

perancangan, 4. Batasan perancangan, 5. Metode perancangan, 6. Sistematika 

penulisan, 7. Alur perancangan. 

1. BAB 1 PENDAHULUAN 

a. Latar Belakang 

b. Perumusan Masalah Perancangan 

c. Tujuan Perancangan 

d. Batasan Perancangan 

e. Metoda Perancangan 

f. Sistematika Penulisan 
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g. Alur Perancangan 

2. BAB II TINJAUN PROYEK 

Pada bab ini terdiri dari : 

a. Definisi, terminologi, deskripsi, karakteristik, regulasi, atau kaidah 

terkait judul proyek ini, 

b. Definisi, terminologi, deskripsi, karakteristik, regulasi, atau kaidah 

terkait tema perancangan, 

c. Penjelasan terkait pemilihan lokasi (argumentasi dan atau regulasi), 

potensi lokasi dan restriksi lokasi, 

d. Landasan teori yang relevan terkait Judul dan Tema Proyek 

Perencanaan, 

e. Referensi dan atau studi banding proyrk sejenis dan atau tema sejenis. 

3. BAB III PROGRAM RUANG, TAPAK DAN FASAD 

Pada bab ini menjelaskan tentang : 

a. Program ruang (kebutuhan, besaran, persyaratan, hubungan ruang, 

penzoningan, sirkulasi dan modul) baik secara teori ataupun 

referensi/rujukan, 

b. Program tapak (penzoningan, akses, sirkulas dalam tapak) baik secara 

teori ataupun referensi/rujukan, 

c. Pemilihan system struktur (modul/trafee, system struktur, dan bahan) 

baik secara teori ataupun renferensi/rujukan, 

d. Program Fasad (elemen estetika dan tematik proyek) baik secara teori 

ataupun berdsaran referensi/rujukan. 

4. BAB IV KONSEP PERANCANGAN 

Pada bab ini menerangkan : 

a. Konsep terkait bangunan (venustas, fermitas dan utilitas) 

b. Konsep terkait lingkungan binaan 

5. BAB V DESAIN 

Pada bab ini akan dikemukakan kesimpulan dari hasil perancangan 

berupa: 

a. Gambar Site Plan skala menyesuaikan 

b. Gambar Block Plan skala menyesuaikan 
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c. Denah skala maksimum 1:200 

d. Tampak skala maksimum 1:200 

e. Potongan skala maksimum 1:200 

f. Gambar 3Dimensi (eksterior dan iterior) 

 

1.7.Alur Perancangan 
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