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ABSTRAK

Kualitas kesehatan anak yang menurun dibuktikan dari meningkatnya angka kematian balita dan juga persebarannya 
yang hampir merata di semua Kecamatan di Kab. Bantul. Banyaknya penyakit menular maupun tidak menular yang 
menyerang anak, serta kurangnya fasilitas kesehatan khusus bagi anak yang kurang memadai. Klinik Pediatri diharapkan 
dapat mnejadi wadah agar anak dapat mendapatkan fasilitas pemeriksaan dan perawatan yang memadai.

Proses pengumpulan data akan dilakukan dengan 2 metode, yaitu dengan pengumpulan data primer (mengobservasi 
lokasi, melakukan wawancara/menyebar kuesioner) dan data sekunder (Rencana Tata Ruang dan Wilayah Kabupaten 
Bantul tahun 2010-2030, studi literatur, dan studi preseden). Pendekatan yang digunakan adalah Arsitektur Perilaku dimana 
terdapat variabel mengenai ruang indoor dan outdoor yang akan menimbulkan tanggapan atau reaksi setiap anak sebagai 
sebuah rangsangan. Rangsangan didapat dari beberapa variabel berikut yaitu: warna ruang, ukuran dan bentuk, perabot dan 
penataannya, serta suara, temperatur, dan pencahayaan.

Desain bangunan akan dirancang mengikuti variabel ruang dalam arsitektur perilaku sesuai dengan kebutuhan anak-
anak. Desain sangat perlu memperhatikan dimensi dimana harus disesuaikan dengan dimensi anak, serta variabel yang ada 
juga harus diletakkan sesuai dengan fungsi, kapasitas, serta kebutuhan ruang. Hal ini dilakukan untuk mengakomodasi anak 
dan perilakunya agar anak dapat lebih nyaman serta menimbulkan keceriaan, memberikan rasa aman, dan nyaman bagi 
anak dalam setiap kegiatannya di area bangunan.

Kata Kunci: Kesehatan Anak, Pediatri, Klinik, Arsitektur Perilaku, Bangunan Ramah Anak
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ABSTRACT

The declining quality of children's health is evidenced by the increasing number of under-five mortality rates and also its 
almost even distribution in all sub-districts in the district. Bantul. The number of infectious and non-communicable diseases 
that attack children, as well as the lack of special health facilities for children, are inadequate. The Pediatric Clinic is expected 
to be a place where children can get adequate examination and treatment facilities.

The data collection process will be carried out using 2 methods, namely by collecting primary data (observing the 
location, conducting interviews / distributing questionnaires) and secondary data (Spatial and Regional Plans for Bantul 
Regency 2010-2030, literature studies, and studies of precedents). The approach used is Behavioral Architecture where 
there are variables regarding indoor and outdoor spaces that will cause each child's response or reaction as a stimulus. 
Stimulation is obtained from the following variables, namely: room color, size and shape, furniture and arrangement, as well 
as sound, temperature, and lighting.

The building design will be designed to follow the spatial variables in behavioral architecture according to the needs of 
children. The design needs to pay close attention to the dimensions which must be adjusted to the child's dimensions, and 
the existing variables must also be placed by the function, capacity, and space requirements. This is done to accommodate 
children and their behavior so that children can be more comfortable and create joy, providing a sense of security, comfort for 
children in every activity in the building area, and to create child-friendly buildings.

Keywords: Child Health, Pediatrics, Clinic, Behavioral Architecture, Child Friendly Building
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Arsitektur Perilaku:
- Warna
- Ruang
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- Angka Kematian Bayi (AKB) di Kab. Bantul tertinggi se-DIY tahun 2020
- Peningkatan kasus balita stunting dan gizi buruk di Kab. Bantul tahun 

2020.
- Tahun 2020 angka kematian balita tersebar hampir ke seluruh 

Kecamatan di Kab. Bantul dengan 4 macam jenis penyebab penyakit.
- Tahun 2020 terdapat 2 penyakit yang selalu masuk dalam 10 besar 

Penyakit di Puskesmas Bantul (salah 1 jenis penyakit (nasofaringitis) 
banyak ditemui pada bayi dan anak serta 1 jenis penyakit (hipertensi) 
lagi termasuk ke dalam penyakit bawaan lahir).

- Terdapat 2 jenis penyakit menular (DBD & TBC) meningkat di Kab. 
Bantul tahun 2020.

   (Sumber: Prol Kesehatan Kab. Bantul 2021)

a. Studi Literatur
    - Klinik Pediatri
    - Arsitektur Perilaku
    - Ramah Anak

Fasilitas kesehatan khusus anak (pediatri) 
masih bergabung dengan fasilitas kesehatan 
lain.
(Sumber: Prol Kesehatan Kab. Bantul 2021)

- Alur aktivitas
- Kebutuhan ruang
- Hubungan antar ruang
- Besaran ruang

PENGUMPULAN DATA

a. Primer
    - Observasi
    -  Wawancara
    - Dokumentasi

TINJAUAN LOKASI

- Tinjauan kawasan
- Prol site terpilih
- Peraturan Pemerintah

ANALISIS

- Analisis Kondisi eksisting
- Respon site

b. Studi Preseden
    - EKH Children Hospital
    - Children's Clinic Wildermeth
    - Harvey Pediatric Clinic

b. Sekunder
    - Peraturan, Literatur
      Jurnal/Buku, Internet
    - Studi Preseden

- Perabot
- Suara, Temperatur, & 
Pencahayaan

(Sumber: Laurens, Joyce M. 2004. Arsitektur dan 
Perilaku Manusia. Jakarta: Grasindo)
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Kesehatan Anak di Kabupaten Bantul1.3. Latar Belakang1.2. Arti Judul

Jadi, dapat dari judul ini dapat disimpulkan bahwa “Klinik Pediatri dengan Pendekatan Arsitektur 

Perilaku di Kabupaten Bantul” merupakan tempat menyelenggarakan pelayanan kesehatan yang 

menyediakan pelayanan medis dasar dan/atau spesialistik bagi anak untuk usaha pemulihan terhadap 

anak-anak sakit yang berlokasi di Kabupaten Bantul.

Sumber: 
https://dinkes.bantulkab.go.id/berita/851-
gambaran-stunting-di-kabupaten-bantul

37% 9 juta

Permasalahan Kesehatan Anak

2019

=

Prevalensi balita stunting dari tahun 2013 - 2019 mengalami 

penurunan

Sumber: Kementerian Kesehatan, Riskesdas 2013 dan 2018 BPS dan 

Kementerian Kesehatan, Integrasi Susenas Maret 2019 dan SSGBI 2019

2018 107 8.27

2019 129 8.41

Nasional

2020 302 6.9

Kab. 
Bantul

Tertinggi di DIY

Angka
Kematian

Bayi

Toleransi WHO untuk gizi buruk adalah 

10% dan stunting 20%

Indonesia masih diluar batas toleransi

Kualitas kesehatan anak di Kab. Bantul pada data terakhir 

tahun 2019 mengalami penurunan dibuktikan dari data AKB 

setiap tahunnya dan juga dilihat dari persebaran AKB di 

Kabupaten Bantul yang hampir merata disetiap Kecamatan.

3 Kecamatan

6 Kecamatan

11 Kecamatan

7 Kecamatan

Sumber: 

http://bappeda.gunungkidulkab.go.id/2020/

06/koordinasi-pencegahan-stunting-di-diy/

Bantul menjadi 

salah 1 lokus 

stunting di DIY 

tahun 2020

Sumber: 
https://jogja.suara.com/read/2021/06/17/095000/kasus-
stunting-di-bantul-meningkat-bupati-imbau-hindari-pernikahan-
dini

+1.850

Bayi
Sunting (<5th)

2021

Sumber: 
https://jogjapolitan.harianjogja.com/read/2020/02/16/511/10319
25/ribuan-balita-di-bantul-mengalami-stunting

3.725

Bayi
Sunting (<5th)

2020

Meningkat 
dari tahun 
202037.2%

2013

30.8%

2018 2019

ARSITEKTUR PERILAKU: 
Arsitektur yang dalam penerapannya selalu menyertakan pertimbangan-
pertimbangan perilaku dalam perancangan kaitan perilaku dengan 
desain arsitektur (sebagai lingkungan sik) yaitu bahwa desain 
arsitektur dapat menjadi fasilitator terjadinya perilaku atau sebaliknya 
sebagai penghalang terjadinya perilaku. (JB. Watson, 1878-1958)

Arsitektur yang manusiawi, yang mampu memahami dan mewadahi 
perilaku-perilaku manusia yang ditangkap dari berbagai macam perilaku 
baik itu perilaku pencipta, pengamat, dan juga perilaku alam sekitarnya. 
(SENTHONG dalam Mangunwijaya, Y. B., 1988)

PEDIATRI:
Ilmu kedokteran tentang kesehatan anak.
(sumber: Kamus Besar Bahasa Indonesia)

PENDEKATAN: 
Usaha dalam rangka aktivitas penelitian untuk mengadakan hubungan 
dengan orang yang diteliti, metode untuk mencapai pengertian tentang 
masalah penelitian; acangan.
(sumber: Kamus Besar Bahasa Indonesia)

KABUPATEN BANTUL:

Menunjukkan tempat atau lokasi kabupaten.

KLINIK:
Fasilitas pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan 
kesehatan perorangan yang menyediakan pelayanan medis dasar 
dan/atau spesialistik, diselenggarakan oleh lebih dari satu jenis tenaga 
kesehatan dan dipimpin oleh seorang tenaga medis.
(sumber: Bab 1 pasal 1 ayat 1 PMK RI No. 028/MENKES/PER/I/2011)

Populasi Anak Stunting di indonesia

Sumber: 
https://dinkes.bantulkab.go.id/lestorage/dokumen/2021/05/Prol%20Ke

sehatan%202021.pdf

Jumlah peningkatan gizi buruk di Kab. Bantul (BB/TB)
tahun 2016-2020

2016 2017 2018 2019 2020

43 43 36 36 57

/ 1.000 KHPada data di atas menunjukkan jumlah penduduk usia anak di 

Kabupetan Bantul, dimana penduduk perempuan (merah) lebih 

banyak di banding laki-laki (biru).

Sumber: 
https://kependudukan.jogjaprov.go.id/statistik/penduduk/golonganusia/16/

1/00/02/34.clear
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Penyebab Penyakit Kematian Bayi Tahun 2020

4 Dari 10 Besar Penyakit di Puskesmas Tahun 2020

Penemuan kasus Pneumonia di Kab. 

Bantul hampir tersebar keseluruh 

Kecamatan di Kab. Bantul.

Total penemuan dan penanganan kasus 

pneumonia balita sebesar  424  kasus.

3 Kecamatan

14 Kecamatan

7 Kecamatan

4 Kecamatan

Fasilitas Kesehatan di Kabupaten Bantul

Pada data terakhir tahun 2020 di Kab. Bantul terjadi peningkatan kasus 

balita stunting dan gizi buruk. Angka kematian bayi menurun tetapi Bantul 

masih memiliki angka tertinggi di DIY. Angka kematian balita tersebar 

hampir ke seluruh Kecamatan di Kab. Bantul dengan 4 macam jenis 

penyebab penyakit. Terdapat 2 penyakit yang selalu masuk dalam 10 besar 

Penyakit di Puskesmas Bantul (dengan salah 1 jenis penyakit banyak ditemui 

pada bayi dan anak serta 1 lagi termasuk ke dalam penyakit bawaan lahir).

Bagaimana merancang Klinik 

Pediatri yang menangani penyakit anak di 

Kabupaten Bantul dengan 

Pendekatan Arsitektur Perilaku?

BAB 1: PENDAHULUAN _ Latar Belakang

Sumber: https://dinkes.bantulkab.go.id/lestorage/dokumen/2021/05/Prol%20Kesehatan%202021.pdf

Jumlah Fasilitas Kesehatan Khusus/Spesialistik di Kabupaten Bantul

2020

6 RS 
Khusus

RS Khusus Ibu & Anak (RSKIA)

Ummi 
Khasanah

Adinda Kahyangan

Klinik
Saraf

Klinik
Fisioterapi

2 Klinik
Utama

RS
Paru

RS
Bedah

RS
Covid-19

Terdapat 3 lokasi fasilitas kesehatan yang 
berkaitan dengan anak di Kab. Bantul 
namun fasilitasnya tergabung dengan 

pengguna lain

RS Khusus tidak fokus pada anak

Kec. KasihanKec. Bantul

26

Kelainan 
bawaan

17

Lainnya

16
BBLR

16
Asksia

Aspirasi, Diare, Perdarahan intrakranial & penyebab lainnya

Essential (primary) Hypertention

83.932

Dyspepsia

Myalgia

25.517

18.40037.157
Acute nasopharyngitis

1

2

3

4

Selalu masuk 10 besar 
dalam 10 tahun terakhir

Sumber: 

https://dinkes.bantulkab.go.id/lestorage/dokumen/2021/05/Prol%20Kesehatan%20

2021.pdf

3 Kecamatan

7 Kecamatan

8 Kecamatan

10 Kecamatan

Jenis panyakit yang banyak 
dijumpai pada bayi dan anak-anak

Peningkatan 2 Penyakit Menular di Kab. Bantul Tahun 2020

1.222
Kasus DBD

1.28% / 100.000
Kasus TBC

48.08
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Stunting, gizi buruk, angka kematian
bayi meningkat di Kab. Bantul

Terdapat berbagai jenis penyakit anak
di Kab. Bantul salah satunya selalu

termasuk ke dalam 10 besar penyakit di 
Puskesmas dalam 10 tahun terakhir

Belum ada pelayanan kesahatan khusus
anak di Kabupaten Bantul

Fenomena

Permasalahan
fungsional

Klinik
Pediatri

Agar dapat tercipta kualitas
SDM yang lebih baik

Bagaimana merancang Klinik Pediatri
yang ramah bagi anak?

Pengguna
utama Klinik

Pediatri:

Anak

Pendekatan
Arsitektur
Perilaku

Ramah Anak

Permasalahan arsitektural

1.4. Solusi
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