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ABSTRAK 

 

Sebuah wadah yang diharapkan dapat 
menjadi sarana pendidikan bagi calon tenaga 
fisioterapis dengan dilengkapi fasilitas klinik yang 
berguna untuk menunjang pembelajaran serta 
menjadi sarana pelayanan medis fisioterapi yang 
terletak di Kecamatan Lawang, Kota Malang, 
Jawa Timur. Dengan fungsi sebagai sarana 
pendidikan  dengan fasilitas praktek klinik, maka 
aktivitas akademis dan praktek klinis harus dapat 
berlangsung berdampingan dan saling 
menunjang proses pembelajaran. Aktivitas 
akademik dan aktivitas praktek klinis memiliki 
karakteristik yang berbeda sehingga muncul 
kebutuhan ruang yang berbeda pula yang akan 
didesain melalui pendekatan prilaku dengan 
konsep integrated collaborative space yang 
didukung oleh sains untuk penyelesaianya. 
Dengan demikian diharapkan karakteristik 
aktivitas yang berbeda tersebut tidak 
menyebabkan munculnya gangguan antara 
fungsi satu dengan fungsi yang lainya. 
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PENDAHULUAN 
 

A.  Latar Belakang 
raktek klinis fisioterapi dibutuhkan untuk  
penanganan dan pemulihan pada korban kasus 

kecelakaan dan penanganan pasca trauma,. Terapi 
fisik tersebut juga diperlukan bagi penderita kelainan 
genetis pada fisik yang juga membutuhkan perawatan, 
serta pasien yang membutuhkan terapi akibat usia 
tua. Selain untuk keperluan sipil, pelayanan fisioterapi 
juga diperlukan dalam dunia militer yang bertujuan 
untuk pemulihan prajurit yang mengalami cacat saat 
menunaikan tugas. 

Pendidikan fisioterapi di Indonesia baru 
muncul pada tahun 1950 di Solo, Jawa Tengah yang 
pada awalnya ditujukan untuk rehabilitasi medik 
penderita cacat tubuh pasa perang, kemudian 
pendidikan fisioterapi tersebut berkembang menjadi 
Akademi Fisioterapi Surakarta di Colomadu 
Karanganyar. Seiring berkembangnya zaman, 
tuntutan akan tenaga kesehatan yang kompeten dan 
dapat bersaing dalam skala nasional maupun 
internasional juga meningkat, salahsatunya dalam 
bidang fisioterapi. Pendidikan S1 fisioterapi di 
indonesia baru mulai muncul di tahun 2005 di UNHAS, 
dan hingga pada tahun 2015 berdasarkan data yang 
dikutip dari website Universitas Muhammadiah 
Malang, disebutkan bahwa Universitas Muhammadia 
Malang merupakan satu-satunya lembaga pendidikan 
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Gambar. 1.  Perspektif bird eye view fasilitas pendidikan dan praktek fisioterapi di Kecamatan Lawang, Malang, Jawa Timur 
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yang memiliki program pendidikan S1 fisioterapi di 
Jawa Timur. 

Sesuai dengan artikel yang dimuat oleh 
Kompasmania pada 20 Juni 2015, disebutkan bahwa 
permintaan akan tenaga medis fisioterapis di dunia 
saat ini sangat tinggi dan terkait dengan 
perkembangan gaya hidup masyarakat dunia dewasa 
ini, permintaan akan fisioterapis diperkirakan akan 
tetap tinggi sampai dengan dua atau tiga dekade ke 
depan. Di Amerika Serikat misalnya, Bureau of Labour 
Statistics (BLS) memperkirakan kenaikan sebesar 
36% antara 2012-2022 di negara tersebut yang berarti 
lebih cepat dari rata-rata kenaikan akan permintaan 
seluruh profesi di Amerika Serikat. Kanada juga 
memperkirakan bahwa mulai lima tahun ke depan 
kekurangan tenaga fisioterapis akan dialami negara 
tersebut. Penyakit-penyakit terkait dengan pola makan 
seperti diabetes, obesitas maupun yang terkait 
dengan penuaan merupakan beberapa faktor utama 
yang menyebabkan tingginya permintaan di negara-
negara tersebut. Di indonesia dengan perbandingan 
ideal sebesar 1 fisioterapis per 1000 penduduk, maka 
masih dibutuhkan 14 ribu tenaga fisioterapis. Di satu 
sisi, dengan kapasitas pendidikan yang ada saat ini, 
yaitu 1000 fisioterapis baru per tahun maka jumlah itu 
baru akan tercapai dalam waktu 14 tahun ke depan 
(Kedaulatan Rakyat, 16/9/2012). Di sisi lain, di masa 
mendatang proporsi 1:1000 mungkin tidak akan lagi 
menjawab permasalahan yang ada mengingat 
masyarakat Indonesia pun mengalami perubahan 
dalam gaya hidup seiring dengan pertumbuhan 
ekonomi. Akan sangat mungkin bahwa kebutuhan 
akan fisioterapis di tanah air akan lebih besar dari 
yang diperkirakan saat ini. 

Berdasar hasil wawancara dengan wakil 
direktur Akademi Keperawatan Panti Waluya Malang 
pada 2016, untuk mengikuti perkembangan jaman dan 
guna menghasilkan tenaga medis yang dapat 
bersaing dalam skala nasional maupun internasional, 
maka terdapat wacana pengembangan pelayanan 
pendidikan dalam beberapa tahun ke depan menjadi 
Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan (STIKES) yang 
menyediakan lebih dari satu jurusan studi, salahsatu 
programnya adalah S1 keperawatan. Dengan 
berubahnya status menjadi STIKES tentunya 
dibutuhkan banyak bangunan pendukung yang 
kompleks, terutama gedung untuk tiap fakultas yang 
mendukung fakultas-fakultas yang ada. Program studi 
dan fasilitas gedung pendidikan dan praktik fisioterapi 
dapat menjadi usulan untuk pengembangan jurusan 
studi kedepanya. 

 
B.  Data dan Lokasi Tapak 
 Tapak yang dipilih berada di kecamatan Lawang 

kabupaten Malang karena memiliki akses yang mudah 

baik menuju kota Malang, Surabaya, dan Kabupaten 

Pasuruan dan di daerah sekitar site terdapat fasilitas 

yang dapat menunjang fungsi bangunan seperti; 

markas militer, panti jompo, rumah sakit, pasar. Di 

sekitar site juga terdapat stasiun kereta api yang 

dapat menunjang aksebilitas site. 

Lawang merupakan kawasan yang berada di antara 
kota Surabaya dan Malang yang merupakan 2 kota 
dengan populasi terbanyak di Jawa Timur. Karena 

posisinya berada di antara kedua kota besar dan 
dilalui oleh jalan provinsi, hal tersebut menjadikan 
lawang memiliki akses yang mudah dijangkau oleh 
kesua kota dan daerah kabupaten Jawa Timur lainya. 

Fungsi lahan yang dipilih merupakan fungsi 
lahan pengembangan pemukiman yang berada di 7 
kawasan Pembangunan Kabupaten Malang yang 
merupakan daerah Lingkar kota malang yang memiliki 
laju perubahan fungsi lahan yang cukup cepat. 
Daerah pengembangan pemukiman tersebut belum 
memiliki fungsi dan peraturan yang spesifik mengingat 
peraturan lahan hanya sebatas sampai RTRW saja. 
 

 
Gambar. 1.2. Peta Lokasi Tapak 

Sumber: google earth, Badan Perencanaan Pembangunan Daerah 
Kab.Malang. 2013 

 

Data Tapak 

Luas Lahan : ± 22.716m2 

KDB : 40% 

KLB : 100%  

GSB : 5 meter 

GSS                      : 15 meter 

Kecamatan : Lawang 

Tata Guna Lahan : Pengembangan pemukiman 

 
Site dan sekitarnya, arah datang angin dan matahari 

 
Posisi jalan, dan akses masuk menuju site 

 
Gambar. 1.3. Analisa Data Tapak 

 

 Batas administratif utara adalah sungai dan 

pemukiman, barat merupakan sawah, sisi timur dan 

selatan tapak adalah rumah pendudu. 
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Gambar. 1.4. Rekomendasi orientasi Desain Berdasarkan Analisa Tapak  

   
DESAIN BANGUNAN 

 

A. Proses Perancangan 

 Proyek fasilitas pendidikan dan praktek fisioterapi 

di Malang ini memiliki 2 fungsi yang berjalan 

berdampingan yaitu fungsi akademik dan fungsi 

praktek klinis dengan fungsi fasilitas pendidikan  yaitu 

kampus fisioterapi sebagai fokus utama. Fasilitas 

praktek klinis dapat menjadi sarana pembelajaran 

lebih lanjut bagi mahasiswa selain sebagai sarana 

pelayanan medis bagi publik. 

 Dengan fungsi dominan sebagai kampus, tentu 

memiliki fungsi utama sebagai tempat pembelajaran 

bagi mahasiswa fisioterapi. Melalui hasil studi di 

lapangan, disimpulkan ada 3 cara mahasiswa belajar 

yaitu melalui pembelajaran di dalam kelas, melalui 

sharing informal di luar kelas serta melalui kegiatan 

praktikum lapangan dimana mahasiswa dapat 

merasakan dan mengalami secara langsung. 

Tentunya ketiga jenis aktivitas tersebut memiliki 

karakteristik yang berbeda-beda sehingga berbeda 

pula kebutuhanya. 

 Tiga aktivitas tersebut menjadi aktivitas inti yang 

diwadahi oleh desain fasilitas pendidikan dan praktik 

fisioterapi tersebut. Ketiga aktivitas tersebut 

disimpulkan menjadi learning, sharing, paractice. 

  Aktivitas learning menjadi sesuatu yang pokok 

karena di sinilah mahasiswa memperoleh ilmu- ilmu 

teoritis secara formal di bawah bimbingan pengajar. 

Aktivitas learning ini memiliki karakteristik perilaku 

terfokus kepada satu titik utama yaitu pengajar, 

memiliki waktu dan materi yang terjadwal, dilakukan 

secara komunal dengan peserta tetap dan terbatas, 

diskusi terjadi secara formal, berada di dalam 

ruangan dengan kondisi akustik, pencahayaan serta 

iklim yang terkontrol, aktivitas belajar mengajar di 

kelas ini juga bersifat privat.  

 Aktivitas lainya adalah sharing. Sharing di luar 

kelas juga merupakan bagian dari proses 

pembelajaran dan pengembangan lebih lanjut bagi 

mahasiswa. Di sini mahasiswa memperoleh 

kesempatan untuk mengembangkan dan 

mendiskusikan teori yang didapatkan di kelas. 

Aktivitas yang terjadi cenderung informal dan bebas , 

terjadi pada bagian outdor dengan kondisi iklim, 

akustik dan pencahayaan yang tidak terkontrol. 

Aktivitas yang terjadi cenderung variatif, tidak 

terbatas waktu dan merupakan pusat kegiatan 

mahasiswa di kampus.  

 Aktivitas terakhir adalah praktikum yang 

merupakan upaya pengenalan dan pembelajaran 

langsung bagi mahasiswa. Di sini Mahasiswa 

berkesempatan mempraktekan teori yang dipelajari. 

Kegiatan praktek memiliki karakteristik yang terfokus 

pada objek fisioterpi dan terbatas pada mahasiswa 

pelaku praktek fisioterapi. Pelaku praktek fisioterapi 

terdaftar, terjadwal dan terbatas. Aktivitas yang 

terjadi juga tidak lepas dari perlatan khusus yang 

membutuhkan pengkondisian tertentu. 

 

 

 
1.5.Visualisasi Konsep 

 

 Ketiga kegiatan dengan karakter berbeda dan 

saling bertentangan tersebut tentunya akan saling 

mengganggu bila tidak ada penanganan khusus agar 

ketiga aktivitas tersebut dapat saling menunjang 

dalam proses pendidikan maupun penyembuhan 

klinis. 

 

 
Gambar. 1.6. zonasi 

 

 Ketiga aktivitas berbeda tersebut dimasukan ke 

dalam 3 zona yaitu zona untuk klinik, zona untuk 

sharing , dan zona untuk kelas yang kemudian 

disusun menjadi 3 layer yang menseparasikan akses 

dan koneksi dari ketiga zona tersebut, namun masih 

memungkinkan terjadinya akses untuk menunjang 

pembelajaran. 
 

B. Pendekatan Perancangan 

  

 
Gambar. 1.7. karakteristik perilaku 

 

 Oleh karena karakteristik yang berbeda- berbeda 

dari aktivitas yang ada itulah, maka pendekatan 

perancangan ini didasarkan pada perilaku mahasiswa 

dalam belajar dengan zoning, ruang dalam dan ruang 

luar bangunan disesuaikan dengan aktivitas pengguna 

bangunan. 

 

KETERANGAN 

 

1: Hunian Infancy 

2: Hunian Toddler 

3: Hunian Childhood 
4: Area makan dan dapur  

5: Hunian Adolescence, 

preadolescence 
6: Ruang serbaguna 

7: Perpustakaan 

8: Ruang pengelola, klinik 
dan area penerima 

9: Lahan serbaguna 
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C. Pembagian Zoning 

 Fasilitas pendidikan dan praktek fisioterapi ini 

secara umum dibagi menjadi 3 zona berdasarkan 

aktivitas-aktivitas yang telah dibahas sebelumnya 

yaitu zona learning, zona sharing, dan zona praktek 

yang disusun menjadi 3 layer. 

 Zona praktek diletakan pada layer dasar untuk 

memudahkan pasien pengguna layanan medis serta 

agar memiliki akses langsung ke area latihan di luar 

ruang seperti kolam renang dan lapangan terbuka. 

Sedangkan zona sharing berada pada layer tengah 

karena merupakan zona yang menjadi pusat kegiatan, 

dan zona kelas yang membutuhkan privasi serta 

ketenangan berada terpisah pada layer di atas zona 

sharing. 

 

  

 
 

 
Gambar. 1.8. zonasi 

 

 
Gambar. 1.9. akses 

 

D. Ruang Dalam Bangunan 

 Bangunan merupakan bangunan multi masa yang 

terdiri dari gedung kantor dan administrasi yang juga 

merupakan lobi penerima, gedung perpustakaan, 

gedung laboratorium, gedung klinik, gedung dosen 

serta gedung kelas yang merupakan fasilitas utama. 

Terdapat juga gedung asrama dan kapel yang 

merupakan fasilitas penunjang. 

 Setiap gedung memiliki ketinggian antara 2 hingga 

4 lantai dengan akses antar ruang mengunakan 

elevator, dan tangga. 

 Gedung kantor dan administrasi yang juga 

merupakanlobi penerima terletak pada bagian depan 

yang merupakan daerah akses masuk utama menuju 

fasilitas pendidikan maupun klinik.  

 Pada zona sharing terdapat ruang-ruang observasi 

yang dapat digunakan untuk mengamati aktivitas yang 

terjadi pada klinik. 

 

 

  
 

Gambar. 2.0. gedung kantor dan administrasi 
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Gambar. 2.1. Denah klinik dan sekitarnya 

  
Gambar. 2.2. Denah Ruang Audio Visual 

  
Gambar. 2.3. Denah perpustakaan 

 
Gambar. 2.4. Denah kelas 

 

 Pada zona kelas selasar memiliki ukuran kecil yang 

hanya dapat menjadi jalur untuk sirkulasi agar 

ketenangan pada zona kelas lebih terjaga. 

 Pada gedung asrama, fasilitas dapur , ruang 

makan , serta lobby utama berada pada lantai dasar. 

Pemisahan gender untuk kamar pada asrama melalui 

perbedaan level. 

 
 . Gambar. 2.5. Denah ruang dosen 

 
 Gambar. 2.6. Denah laboratorium 

 
Gambar. 2.7. Denah laboratorium 

 

 
 

 

E. Eksterior Bangunan 

Eksterior yang tercipta akibat penyesuaian terhadap 

fungsi dan kebutuhan bukaan bagi tiap ruang, 

dengan warna putih untuk mencitrakan kebersihan.  
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Gambar. 2.8. Tampak Bangunan 

 
Gambar. 2.9. perspektif 

 
Gambar. 3.0. perspektif 

 

F.    Pendalaman Perancangan 

 Pemanfaatan sains dinilai tepat untuk mendukung 

aktivitas belajar yang optimal melalui pengkondisian-

pengkondisian tertentu pada ruangan. 

 
Gambar. 3.1.tatanan  kelas 

 

 
Gambar. 3.2. pencahayaan dan penghawaan  kelas dan selasar 

 
Gambar. 3.3. sudut pandang area observasi 
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G. Sistem Utilitas 

 Sisitem utilitas dijabarkan melalui diagram sebagai 

berikut: 

 
Gambar. 3.4. Skematik utilitas air kotor dan kotoran 

 
Gambar. 3.5. Skematik utilitas listrik 

 
Gambar. 3.6. Skematik utilitas air hujan 

 
Gambar. 3.7. Skematik utilitas air bersih 

 
Gambar. 3.8. Skematik hidran 

 
Gambar. 3.9. radius tangga evakuasi 

 

H. Struktur Bangunan 

 Beberapa masa bangunan mnggunakan struktur 

kolom balok beton biasa. Untuk masa dengan bentang 

kantilever yang panjang serta membutuhkan ruang 

bawah bebas kolom dibawahnya, digunakan struktur 

vierendeel beton. Terdapat struktur vierendeel dengan 

perpaduan material baja dan beton untuk mengurangi 

berat strukturnya.  
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Gambar. 2.23. Aksonometri Struktur 

 
Gambar. 2.23. Struktur masing- masing bangunan panti 

 

KESIMPULAN 
 Desain perancangan dilatarbelakangi oleh 

kebutuhan  akan tenaga medis fisioterapis yang 

meningkat di Indonesia sehingga diperlukan sebuah 

fasilitas yang dapat menjadi sarana pendidikan dan 

pelayanan praktek fisioterapi. Pembagian zoning dan 

ruang diatur berdarakan jenis aktivitas. Sains 

diterapkan untuk menunjang kebutuhan ruang dalam 

mewadahi aktivitas.  
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