KATA PENGANTAR
Syukur Alhamdulillah penulis panjatkan kepada Allah Swt, Yang Maha

Pengasih dan Maha Penyayang, kepada setiap hambaNya. Atas berkat dan Rahmat Nya
jualah usaha penulis untuk menyelesaikan Tugas Akhir ini berjalan dengan lancar dan
baik.

Penulis menyampaikan terimakasih atas bantuan dan kerjasama yang baik dari

berbagai pihak, antara lain:

agrONE

Rektor Universitas Muhammadiyah Banjarmasin

Bapa Ichwan Setiawan., M.T selaku Dekan Fakultas Teknik

Ibu Noor Aina, ST., M.Sc selaku Ketua Program Studi

Ibu Fitri Wulandari, MT selaku dosen koordinator Mata Kuliah Pra Tugas Akhir.
Ibu Annisa Aini Abdullah, ST.,MSc sekalu Dosen Pembimbing yang telah banyak
memberikan masukan dalam penulisan Laporan Kerja Praktek ini.

Ibu Humairoh Razak, MT sekalu Dosen Pembimbing yang telah banyak
memberikan masukan dalam penulisan Laporan Kerja Praktek ini.

Seluruh Dosen dan Staff Program Studi S1 Arsitektur Universitas Muhammadiyah
Banjarmasin yang telah membantu membimbing selama Mata Kuliah Pra Tugas
Akhir ini.

Ayah dan bunda tercinta atas doa dan dukungan yang telah diberikan.

Keluarga tercinta yang telah memberi dukungan dan do’a dalam menyelesaikan Pra
Tugas akhir ini.

Semoga Buku Pra Tugas Akhir ini dapat memberikan manfaat kepada semua pihak.

Saya menyadari masih banyak kekurangan yang terdapat dalam penyusunan dan
penulisan Buku ini, untuk itu saya memohon maaf yang sebesar-besarnya.

Banjarmasin, Juli 2020

Penulis



ABSTRAK/ABSTRACT

Nama/Name : Khairunnisa
Program Studi/Study Program : S-1 Arsitektur
Judul/Title . Perancangan bagian instalasi kebidanan dan

kandungan pada relokasi rumah sakit umum
daerah H. Abdul Aziz Marabahan

Dengan meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap kesehatan maka
kebutuhan akan sarana kesehatan semakin tinggi. Instalasi Kebidanan dan Kandungan
adalah salah satu pelayanan fasililitas kesehatan yang melayani pasien dengan kasus
yang berhubungan dengan kehamilan dan penyakit kandungan serta di dukung dengan
beberapa dokter spesialis kandungan dan penyakit kandungan.

Permasalahan yang diangkat adalah bagaimana mendapatkan konsep
perancangan sebuah rumah sakit khususnya bagian instalasi kebidanan dan kandungan,
yang dapat mewadahi kegiatan pelayanan medis, pelayanan penunjang medis dan
penunjang non medis, dengan tata ruang dan persyaratan teknis yang sesuai dengan
fungsi dan kriteria sebagai sarana pelayanan kesehatan.

Beberapa pendekatan yang dilakukan dalam proses perancangan ini yaitu
melalui pendekatan eksternal meliputi latar belakang pemilihat site, kondisi eksisting,
dan analisis site , Sedangkan pendekatan internal meliputi analisis terhadap pelaku,
aktivitas, kebutuhan ruang dan pola tatanan ruang . Untuk analisis system struktur dan
utilitas berdasarkan dari kebutuhan pemakai serta memenuhi standar keamanan
Instalasi Kebidanan dan Kandungan.

Kata kunci: Rumah sakit, Instalasi Kebidanan dan Kandungan, Sirkulasi dan
Zoning

By increasing public awareness of health, the need for health fasilities is higher.
The Obstetrics and Gynecology Installation is one of the ministries of health facilities
that server patients with cases related to pregnancy and disease supported by several
obstetricians and obstetricians

The problem raised is how to get the consept of designing a hospital, especially
the midwifery and obstetrical installation, which can accommodate medical service
activities, medical support services and non-medical spport, with spatial and technical
requirements in accordance with the fuctios and criteria as a health service facility.
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Some approaches taken in this design process are through an external approach
including the background of site viewers, existing conditions, and site analysis, while
the internal approach includes analyss of actors, activities, spatial requirements and
satial layout patterns. For analysisof system structures and utilities based on user needs
and meet the safety standards of Obstetric and Gynecological Installation

Keyword : Hospital, Obstetrics and Gynecology Installation, Circulation and Zoning.
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