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MOTTO

 Tidak Ada Kesuksesan melainkan dengan pertolongan Allah

 Cerdas dalam berfikir cermat dalam bertindak

 Pengetahuan adalah senjata paling hebat untuk mengubah dunia

KUPERSEMBAHKAN UNTUK :

 Kedua orang tuaku ibu dan ayah yang selalu mendoakan ku

 Saudaraku dan adikku yang telah memberikan semangat

 Teman-teman seperjuanganku

 Almamaterku
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AUTISM SCHOOL & CARE CENTER DENGAN PENDEKATAN
ARCHITECTURE BEHAVIOR

Ulil Amri
Email : ulilamri151297@gmail.com

ABSTRAK
Sekolah dan pusat kesehatan anak autis ini di rancang untuk memberikan wadah

kegiatan pendidikan bagi anak penyandang autis yang membutuhkan fasilitas yang
khusus untuk mendapatkan pendidikan. Bangunan ini tidak hanya di gunakan oleh
anak autis saja bangunan ini juga di gunakan oleh tenaga pengajar, dokter, dan juga
therapist. Maka dari itu bangunan ini memiliki beberapa kebutuhan ruangan yang
khusus sesuai dari pengguna. bangunan yang dirancang mempunyai fasilitas hall atau
juga gedung serbaguna yg berfungsi sebagai media literasi masyarakat tentang
pentingnya mengenal autisme sejak dini pada anak dan cara penanganan yang tepat
untuk anak autis.

Untuk mencapai hal tersebut di butuhkan pedekatan arsitektur perilaku sebagai
tolak ukur dalam merancang dan mendesain agar bangunan, ruangan, sirkulasi interior
dan eksterior berfungsi dengan baik sesuai dengan kebutuhan para pengguna.

Kata Kunci : Autism, School, Care Center, Arsitektur Perilaku, Pendidikan

ABSTRACT

Schools and health centers for children with autism are designed to provide a
forum for educational activities for children with autism who need special facilities to
get education. This building is not only used by autistic children, this building is also
used by teaching staff, doctors, and therapists. Therefore this building has several
specific room requirements according to the user. buildings that are designed to have
hall facilities or multipurpose buildings that function as a medium for community
literacy about the importance of recognizing autism from an early age in children and
how to properly handle children with autism.

To achieve this, a behavioral architectural approach is needed as a
benchmark in designing and designing so that buildings, rooms, interior and
exterior circulation are functioning properly according to user needs.
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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Pendidikan adalah ilmu pengetahuan, dan keterampilan yang diajarkan dari

generasi ke generasi melalui pembelajaran dan pengajran. Salah satu kebutuhan

utama manusia adalah pendidikan, begitu juga anak autis. Autisme sering kali

menimbulkan kesedihan untuk orang tua anak, bidang kesehatan dan pendidikan

telah mencoba berbagai macam usaha untuk membantu anak autis.

Autisme adalah gangguan perkembangan sosial dan penurunan perilaku

motorik dan sensorik yang diderita anak-anak . Lahir dengan berkebutuhan

khusus bukan menjadi penghalang bagi anak untuk mendapatkan sikap kasih

sayang serta pola pengasuhan yang baik dari orangtua karena mereka adalah

titipan dari Allah SWT yang harus dijaga. Mendapat hak hidup layak adalah hak

mereka sebagai makhluk ciptaan-Nya. Allah swt berfirman dalam

(Q.S.Al-Anfal:28), yaitu:

�Ϣ� �ِϴ�˶ �Ϣ�ِ�ϴ �ம������˶ �ఉ �ம�ϴ�˴ �ϥ����͉ �Ϣ�������˴�ϴ�˴ �Ϣ� �˵Ϝϴ�����ϴ �Ύ� �˴Ϥ�ϴ ϴ���� �˴˵�˶ϴ�˴

Terjemahnya:

Dan ketahuilah, bahwa hartamu dan anak-anakmu itu hanyalah sebagai

cobaan dan sesungguhnya di sisi Allah-lah pahala yang besar.
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Maksud dari ayat tersebut adalah ujian dan cobaan dari Allah swt kepada

hamban-Nya agar Dia mengetahui adakah hamba-Nya mensyukuri-Nya atas

pemberian-Nya, menaati-Nya dalam urusannya, ataukah tersibukkan olehnya

(harta dan anakanak) dan menjadikan keduanya sebagai pengganti Allah swt.

( Tafsir Ibnu Katsir Jilid 4: 2016)

Berdasarkan penjelasan tafsir diatas dapat disimpulkan bahwa anak

merupakan titipan yang menjadi salah satu cobaan dari Allah SWT terhadap

hamba-Nya dalam menguji keimanan, seperti Orangtua dengan titipan/cobaan

dimana anak yang didapatkan lahir dengan berkubutuhan khusus, seperti

gangguan autisme

Menurut kementrian PPA penderita autisme di indonesia terus meningkat

dengan 10 rang per 1000 penduduk per tahun dan .Dan menurut badan pusat

statistik Indonesia jumlah penduduk indonesai adalah 237,5 juta per tahun 2018

dengan pertumbuhan 1,14 persen pertahun, dan penderita autisme di indonesia

diperkirakan mencapai 2,4 juta orang dengan pertumbuhan 500 orang per tahun.

Di Kota Palembang belum ada data valid mengenai persentase anak dengan

gangguan autisme. Bangunan khusus yang dapat menjadi wadah segala

kebutuhan anak dengan gangguan autis pun belum ada. Meskipun terdapat

beberapa Yayasan dan SLB (Sekolah Luar Biasa) yang dapat memenuhi bebera

fungsi, namun hal itu belum maksimal karena anak autis memerlukan sarana dan

prasarana yang maksimal dalam proses memaksimalkan penanganan terhadap

mereka.
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Selama ini penanganan yang di berikan kepada anak penyandang autisme

dengan mendirikan tempat terapi anak berkebutuhan khusus pribadi. Yang

sayangnya merupakan alih fungsi dari rumah tinggal atau ruko sewaan yang

memiliki distraksi dan gangguan untuk penanganan terapi anak autis. Penanganan

yang lain adalah SLB, Yayasan SLB Karya Ibu Palembang misalnya, itupun

kekurangan sarana dan prasaran untuk penyandang autisme dan hanya menangani

penyandang spectrum autism.

Autisme sejauh ini memang belum bisa disembuhkan tetapi dapat diterapi

dengan intervensi yang tepat, perilaku yang tidak diharapkan dapat diubah.

Penanganan yang tepat, dini, intensif dan optimal, para penyandang autisme bisa

menjadi lebih baik. Mereka dapat berkembang dan mandiri dimasyarakat.

(Hasdianah, 2013 dalam Suryati, 2016:143)

Penerapan konsep perilaku arsitektur (architecture behaviour) pada desain

rancangan bangunan merupakan konsep yang tepat karena pertimbangan perilaku

pada penyandang autisme sangat di perlukan dalam merencanakan bangunan

tersebut. Memberikan wadah bagi anak penyandang autis untuk berinteraksi

sosial secara baik dan nyaman dengan membuat susana ruang dan lingkungan

yang interaktif dengan memberikan solusi desain yang menjadi wadah kegiatan

belajar mengajar dan terapi yang baik untuk anak penyandang autisme.

Oleh karena itu, perlu untuk merencanakan dan merancang suatu tempat

yang mengakomodasi kegiatan terapi dan pendidikan yang sesuai dengan karakter

penyandang autis. kehadiran bangunan khusus tersebut yang dapat menjadi

wadah dalam pemenuhan sarana dan prasarana bagi penyandang autisme di Kota
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Palembang sangat di perlukan sebagai fasilitas untuk layanan penanganan bagi

anak dengan autisme, pengembangan bakat anak dengan autisme, serta fungsi

lain sebagai media informasi dan pengenalan tentang gangguan autisme kepada

kalangan masyarakat luas, demi memenuhi hak mereka untuk mendapatkan

perlindungan dan penghidupan yang layak sebagaimana tertera dalam UUD 1945

Pasal 27 Ayat 2 yang berbunyi “Tiap-tiap warga negara berhak atas pekerjaan

dan penghidupan yang layak bagi kemanusiaan”.

B. Rumusan Masalah

Rumusan masalah yang di gunakan dalam merancang adalah:

1. bagaimana menghadirkan bangunan khusus untuk penyandang autis

yang memperhatikan pola perilaku penyandang autis.

2. menerapkan konsep arsitektur perilaku pada rancangan untuk

menciptakan desain layak fungsi dan ramah bagi pengguna.

C. Maksud dan Tujuan

1. Maksud Pembahasan

Adapun tujuan pembahasan yang akan dicapai, yaitu:

a. Merancang sarana pendidikan dan terapi anak penyandang autis

b. Menerapkan konsep arsitektur perilaku pada bangunan yang

dikhususkan bagi penyandang autis.



5

2. Sasaran Pembahasan

Sasaran yang ingin dicapai berupa menghasilkan landasan konseptual dan

desain perancangan bangunan khusus bagi penyandang autis dengan

konsep penerapan arsitektur perilaku yang mempertimbangan beberapa

aspek penting, seperti:

a. Penentuan lokasi yang sesuai dengan bangunan (autism care center).

b. Pengolahan tapak, Pola pengolahan tapak yang digunakan terdiri atas:

1) Iklim (orientasi matahari & arah angin)

2) View (dari dan ke tapak)

3) Kebisingan

4) Topografi tapak

5) Pencapaian/aksebilitas

6) Vegetasi

D. Lingkup dan Batasan Pembahasan

1. Lingkup Pembahasan

Adapun lingkup pembahasan yang digunakan dalam perancangan ini

menyangkut tentang kajian arsitektural tentang bangunan khusus untuk

penyandang autis dengan pertimbangan pola perilaku pengguna dalam

penerapan konsep arsitektur perilaku.

2. Batasan Pembahasan

Penyusunan sebuah karya ilmiah membutuhkan beberapa batasan

dalam penyusunannya memiliki arah yang jelas. Adapun batasan

pembahasan yang digunakan, meliputi:
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a. Rancangan yang dibatasi pada desain perancangan dengan fungsi

sebagai sarana dan prasarana untuk penyandang autisme, seperti:

terapi, pengembangan bakat, pendidikan untuk anak penyandang

autis, media informasi mengenai autisme kepada masyarakat luas,

serta sebagai wadah pelatihan untuk orang-orang yang ingin menjadi

pembimbing untuk anak autis.

b. Masalah perancangan dibatasi pada masalah arsitektur, seperti studi

kajian perancangan berdasarkan dari perilaku anak autis.

c. Peruntukkan bangunan dikhususkan bagi kalangan anak-anak dengan

kisaran umur dari balita hingga usia 15 tahun (tahap remaja awal).

E. Metode Pembahasan

Metodologi pembahasan yang di gunakan pada perancangan bangunan

“Autism School and Care Center”, yaitu metode eksplorasi desain dengan

memperhatikan beberapa tahapan, meliputi:

1. Tahapan Pengumpulan Data

Tahap ini memaparkan tentang tahapan pengumpulan data yang bersumber

dari studi literatur berupa teori-teori pendukung, standarisasi, dan

data-data lainnya yang berkitan dengan judul untuk mendapatkan

spesifikasi, teori, dan karakteristik bangunan yang berhubungan dengan

gedung unuk penderita autis dan konsep arsitektur perilaku dengan

mengggunakan segitiga terbalik.
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Gambar 1.1 Segitiha Terbalik tahap pengumpulan Data

Sumber : Analisa Penulis

2. Tahap Analisis

Pada tahapan ini, analisis yang dilakukan terbagi menjadi tiga aspek, yaitu:

a. Aspek kondisi dan potensi lingkungan

b. Aspek kegiatan dan sistem pola Ruang

c. Aspek sistem bangunan.
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Gambar 1.2 Kerangka Berfikir

Sumber : Analisa Penulis

Latar Belakang
 Kurangnya pendidikan kesehatan kepada anak penyandang autis
 Kekhawatiran orang tua anak penyandang autis terhadap pendidikan dan

kesehatan anaknya
 Di butuhkan wadah aktifitas diagnostik,terapi, dan pendidikan yang bermutu

Permasalahan
 Bagaimana menyediakan dan

mengorganisasikan sarana pendidikan
dan kesehatan untuk anak penyandang
autis dengan fasilitas seperti pendidikan
formal, diagnostik, dan terapis bagi
anak penyandang autis

 Bagaimana merencanakan serta
merancang kebutuhan ruang dan
bangunan dengan standart anak autis
dan mempunyai karakter yang ramah
bagi mereka agar menghadirka suasana
nyaman bagi anak penyandang autis

Data Fisik
 Data Fisik Tapak
 Studi Objek ke

bangunan sejenis
Data Non Fisik
 Standar-standar ruang

trerapi, dan pendidikan
anak autis.

 Standar-standar ruang
dan bangunan yang
yang ramah melalui
pendekatan arsitektur
perilaku.

Tujuan
Mewadahi kegiata belajar mengajar anak
autis dan terapi kesehatan anak autis dan
memberikan informasi kepada orang tua dan
juga sebagai literasi untuk masyarakat
tentang autisme

Konsep Desain
 Pelaku : Anak-anakpenyandang autis

psikolog, dokter, staff penglola,
dllAktifitas : konsultasi, diagnose,
terapi, belajar mengajar, dll

 Bangunan :Tidak bertingkat tinggi,
fasilitas bentang lebar, banyak massa
bangunan dan memanfaatkan luas
lahan

 Mendukung aktivitas Terapi :Tenang, ,
aksesibilitas mendukung, aman, Ramah
bagi pengguna.

DESAIN
 Denah
 Tampak
 Potongan
 Struktur
 Utilitas & ME
 3d Animasi

TEORI PENDUKUNG
 Teori arsitektur perilaku
 Teori terapi anak autis
 Teori tentang

terminologi anak autis,
dll
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