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o Ruang Isolasi (UPIP)
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o Poli Gigi dan Mulut
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o Ruang Rekam Medis
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e STANDAR & KETENTUAN UMUM berdasarkan PERATURAN KEMENTRIAN
KESEHATAN RI Tahun 2012 mengenai :
A. Persyaratan Atap
(1) Penutup atap.

(a) Apabila menggunakan penutup atap dari bahan beton harus dilapisi
dengan lapisan tahan air.

(b) Penutup atap bila menggunakan genteng keramik, atau genteng
beton, atau genteng tanah liat (plentong), pemasangannya harus
dengan sudut kemiringan-sesuai-ketentuan yang berlaku.

(c) Mengingat pemeliharaannya yang sulit: khususnya bila terjadi
kebocoran, penggunaan genteng.metal sebaiknya dihindari.

(2) Rangka atap.

(a)' Rangka atap harus kuat memikul beban penutup atap.

(b) Apabila rangka atap dari bahan kayu, harus dari kualitas yang baik
dan kering, dan dilapisi dengan cat anti rayap.

(c) Apabila rangka atap dari bahan metal, harus dari metal yang tidak
mudah berkarat, atau di cat dengan cat dasar anti karat.

B. Langit — langit
(1) Umum.
Langit-langit harus kuat, berwarna terang, dan mudah dibersihkan.
(2) Persyaratan langit-langit.

(@) Tinggi langit-langit di ruangan, minimal 2,80 m, dan tinggi di

selasar (koridor) minimal 2,40 m.

(b) Rangka langit-langit harus kuat.
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(c) Bahan langit-langit antara lain gipsum, acoustic tile, GRC (Grid

Reinforce Concrete), bahan logam/metal.

C. Dinding dan Partisi

(@)

(b)

(€)

(d)

(€)

(f)

()

dinding harus mudah dibersihkan, tahan cuaca dan tidak
berjamur.

lapisan penutup dinding harus bersifat non porosif (tidak
mengandung pori-pori) sehingga dinding tidak menyimpan debu.
warna dinding cerah tetapi tidak menyilaukan mata.

khusus ruangan-yang berkaitan _dengan aktivitas anak, pelapis
dinding ' warna-warni = dapat. diterapkan untuk merangsang
aktivitas anak.

pada daerah tertentu, dindingnya harus dilengkapi pegangan
tangan (handrail) yang menerus dengan ketinggian berkisar 80 ~
100 cm dari permukaan lantai.

khusus untuk daerah yang sering berkaitan dengan bahan kimia,
daerah yang mudah terpicu api,,maka dinding harus dari bahan
yang tahan api, cairan kimia dan benturan.

pada ruang yang menggunakan peralatan yang menggunakan
gelombang elektromagnit (EM), seperti Short Wave Diathermy
atau Micro Wave Diathermy, penggunaan penutup dinding yang
mengandung unsur metal atau baja sedapat mungkin

dihindarkan.
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D. Lantai

(@)

(b)

(€)

(d)

(e)

(f)

E. Pintu

(1)

(2)

®3)

tidak terbuat dari bahan yang memiliki lapisan permukaan dengan
porositas yang tinggi yang dapat menyimpan debu.

mudah dibersihkan dan tahan terhadap gesekan.

penutup lantai berwarna cerah dan tidak menyilaukan mata.
memiliki pola lantai dengan garis alur yang menerus keseluruh
ruangan pelayanan.

pada daerah dengan kemiringan kurang dari 7°, penutup lantai
harus dari lapisan‘permukaan.yang tidak licin.

khusus daerah perawatan pasien (daerah tenang) bahan lantai
menggunakan bahan yang tidak menimbulkan bunyi atau
areafruang yang bising menggunakan bahan yang dapat

menyerap bunyi.

Pintu ke luar/masuk utama = memiliki lebar bukaan minimal 120 cm

atau dapat dilalui brankar pasien, dan pintu-pintu yang tidak menjadi

akses pasien tirah baring memiliki lebar bukaan minimal 90 cm.

Di daerah sekitar pintu masuk sedapat mungkin dihindari adanya

ramp atau perbedaan ketinggian lantai.

Pintu khusus untuk kamar mandi di rawat inap dan pintu toilet untuk

aksesibel, harus terbuka ke luar (lihat gambar 3.9.1), dan lebar daun

pintu minimal 85
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F. Sistem Proteksi-Kebakaran Aktif
a. Ketentuan penempatan Alat Pemadam Api Ringan (APAR).

(1) Jarak tempuh penempatan alat pemadam apiringan dari setiap
tempat atau titik dalam bangunan rumah sakit harus tidak lebih
dari 25 (dua puluh lima) meter.

(2)  Setiap ruangan tertutup dalam bangunan rumah sakit dengan
luas tidak lebih dari 250 m2, harus dilengkapi dengan sekurang-
kurangnya sebuah alat pemadam api ringan berukuran minimal
2 kg sesuai klasifikasi isi ruangan,

(3) Setiap luas tempat parkir yang luasnya tidak melebihi 270 m2
harus ditempatkan minimal dua buah alat pemadam api ringan
kimia berukuran minimal 2 kg, yang ditempatkan antara tempat
parkir kendaraan dan gedung, pada tempat yang mudah dilihat

dan dicapai
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b. Hydrant Halaman
(1) Tiap bagian dari jalur akses mobil pemadam di lahan bangunan
harus dalam jarak bebas hambatan 50 m dari hidran kota.
(2) Bila hidran kota yang memenuhi persyaratan tersebut pada butir
tidak tersedia, maka harus disediakan hidran halaman yang

disambungkan dengan jaringan pipa hidran kota.

e — " i () Hdrankots  — Lebin dari 80 m terhadap jaur

e i ] _, e akses terjauh dari halaman.

N /e (P
B \ Som
@ m jalur akses mobil
| N e =) krahalk
v et B

P an
(lebar minimum 4 m)

TR
T N Parkir mobil
=L O

e

Bidang lap p
(6mx18m).

Catatan :
1
Persyaratan hidran ini dapat dihilangkan jika tanah yang bersebelahan
dipakai hanya sebagai taman atau ruang terbuka.
H1, H2, H3 = hidran halaman

B. REHABILITASI MEDIK
o Persyaratan Umum Ruang
Komponen penutup lantai.
(a) tidak terbuat dari bahan yang memiliki lapisan permukaan dengan
porositas yang tinggi yang dapat menyimpan debu.
(b) mudah dibersihkan dan tahan terhadap gesekan.

(c) penutup lantai harus berwarna cerah dan tidak menyilaukan mata.
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(d)

(e)

(f)

memiliki pola lantai dengan garis alur yang menerus keseluruh
ruangan pelayanan.

pada daerah dengan kemiringan kurang dari 70, penutup lantai
harus dari lapisan permukaan yang tidak licin (walaupun dalam
kondisi basah).

khusus untuk daerah bengkel OP, bahan penutup lantai harus dari

bahan yang tahan api, cairan kimia dan benturan.

Komponen dinding.

(@)
(b)

(©)
(d)

()

(9)

dinding harus. mudah dibersihkan, tahan cuaca dan tidak berjamur.
lapisan __penutup  dinding « harus bersifat non porosif (tidak
mengandung pori-pori) sehingga dinding tidak dapat menyimpan
debu.

warna dinding cerah tetapi tidak menyilaukan mata.

khusus ruangan-ruangan yang berkaitan dengan aktivitas anak,
warna-warna yang menyolok mata dapat diterapkan untuk
merangsang-aktivitas anak.

pada daerah tertentu, dinding harus memiliki pegangan tangan
yang menerus. dengan ketinggian berkisar 80 ~ 100 cm dari
permukaan lantai.

pada ruang fisioterapi, khususnya pada peralatan yang
menggunakan gelombang elektromagnit (EM), seperti Short Wave
Diathermy atau Micro Wave Diathermy, penggunaan penutup
dinding yang mengandung unsur metal atau baja sedapat mungkin

dihindarkan.
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o Alur Kegiatan Rehabilitasi Medik :
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e PENGERTIAN:

o Terapi Okupasi adalah bentuk layanan kesehatan kepada masyarakat
atau pasien yang mengalami gangguan fisik: dan atau mental dengan
menggunakan -latihan/aktivitas _mengerjakan . sasaran yang terseleksi
(okupasi) untuk meningkatkan kemandirian individu pada area aktivitas
kehidupan sehari-hari, produktivitas dan pemanfaatan waktu luang dalam
rangka meningkatkan derajat-kesehatan masyarakat.

o Rehabilitasi adalah sebuah kegiatan ataupun proses untuk membantu
para penderita yang mempunyai penyakit serius atau cacat yang
memerlukan pengobatan medis untuk mencapai kemampuan

fisik psikologis, dan sosial yang maksimal.

O Fisioterapi (Physical Therapy)
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Suatu pelayanan kesehatan yang ditujukan untuk individu dan atau
kelompok dalam upaya mengembangkan, memelihara, dan memulihkan
gerak dan fungsi sepanjang daur kehidupan dengan menggunakan
modalitas fisik, agen fisik, mekanis, gerak dan komunikasi
e Beberapa penggolongan gangguan kejiwaan :
- Gangguan Skizofrenik (kelompok Skizofrenia)
- Gangguan Afektif Berat (kelompok Bipolar dan Depresi Berat)
- Gangguan Paranoid
- Gangguan Psikotik
- Gangguan Neurotik
- Gangguan Kepribadian
e Berdasarkan Peraturan Daerah Kabupaten Pekalongan Nemor 2 Tahun 2011
tentang Rencana Tata Ruang Wilayah Kabupaten Pekalongan tahun 2011 —
2031. Pengertian dari
a) Kawasan perkotaan adalah wilayah yang mempunyai kegiatan utama
bukan pertanian ‘dengan susunan fungsi kawasan sebagai tempat
permukiman ‘perkotaan, pemusatan dan distribusi pelayanan jasa
pemerintahan,.pelayanan sosial, dan kegiatan ekonomi
b) Pusat Kegiatan Lokal yang selanjutnya disingkat PKL adalah kawasan
perkotaan yang berfungsi untuk melayani kegiatan skala kabupaten atau
beberapa kecamatan.
c) Pusat Kegiatan Lokal Promosi yang selanjutnya disingkat PKLp adalah
pusat kegiatan yang dipromosikan untuk di kemudian hari ditetapkan

sebagai PKL.
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d)

f)

Jalan arteri adalah jalan umum yang berfungsi melayani angkutan utama
dengan ciri perjalanan jarak jauh, kecepatan rata-rata tinggi, dan jumlah
jalan masuk dibatasi secara berdaya guna

Jalan nasional adalah jalan arteri dan jalan kolektor dalam sistem
jaringan jalan primer yang menghubungkan antaribukota provinsi, dan
jalan strategis nasional, serta jalan tol.

Jalan provinsi adalah jalan kolektor dalam sistem jaringan jalan primer
yang menghubungkan ibukota provinsi dengan ibukota kabupaten/kota,

atau antaribukota kabupaten/kota; dan. jalan strategis provinsi.
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