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"Architecture is the learned game, correct and magnificent, of forms assembled in the light." 

-- Le Corbusier -- 
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KATA PENGANTAR 

 

Puji dan syukur yang sebesar – besar nya saya haturkan kepada Tuhan Yang Maha Esa karena berkat rahmat Nya saya dapat menyelesaikan Tugas Akhir yang 

berjudul  “Redesain Rumah Sakit Tipe D Puri Husada Sleman, Yogyakarta Menjadi Tipe C”. Adapun Tugas Akhir ini disusun sebagai salah satu persyaratan 

kelulusan jenjang pendidikan Strata-1( S-1) dalam bidang teknik Arsitektur di Universitas Kristen Duta Wacana Yogyakarta. 

 

Tugas Akhir yang saya kerjakan merupakan sebuah Rumah Sakit Umum dengan skala pelayanan tipe C namun dengan fasilitas tipe D yang memberikan 

pelayanan kepada masyarakat daerah Donoharjo, Ngaglik, Sleman, Yogyakarta. Perancangan ulang dengan menaikkan standar pelayanan menjadi tipe C demi 

menunjang pelayanan kesehatan yang diberikan.   

 

Konsep perancangan Rumah Sakit Puri Husada ini adalah mengadaptasi bentuk atap Jawa yaitu Joglo pada bagian bangunan utama, dan lebih mengutamakan pada 

fungsi dengan menggunakan bentuk yang lebih sederhana namun mampu mewadahi setiap kegiatan dengan lebih maksimal. Penggunaan adaptasi bentuk Joglo 

pada atap bangunan utama atau pintu masuk utama dimaksudkan agar pasien maupun penggunjung Rumah Sakit dapat dengan lebih mudah menemukan pintu 

masuk utama karena bentuk nya yang berbeda, dan dikarenakan pada umumnya Joglo digunakan sebagai pusat sebuah bangunan. 

 

Dalam kesempatan ini saya  juga hendak menyampaikan Ucapan trimakasih kepada pihak-pihak yang telah membantu dalam proses Pelaksanaan Tugas Akhir Ini, 

yaitu:  

1. Tuhan Yang Maha Esa. 

2. Kedua Orang tua saya, Billy Theodoruse dan Pen Tjin Mei yang selalu bersabar dalam menyemangati, mendukung dan mencintai saya sepenuh hati 

meskipun mengalami banyak permasalahan selama proses pengerjaan tugas akhir ini. 

3. Saudari saya Afri Mellyana, SE. yang selalu menyemangati dan mendoakan saya selama proses pengerjaan tugas akhir saya. 

4. Ibu Prof. Ir. Titien Saraswati, M.Arch.,Ph.D. dan Bapak Dr-Ing. Ir. Paulus Bawole,MIP. yang telah dengan penuh kesabaran membimbing dan memberikan 

saya banyak masukan yang berharga. 

5. Bapak Freddy M.R. Nainggolan, S.T.,M.T. dan Ibu Imelda Irmawati Damanik, S.T., MAUD. yang telah menguji saya. 

6. Bapak Ir. Eddy Christianto, MT selaku ketua program studi. 
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7. Kepada Mas Ehud sebagai pengawas studio Tugas Akhir yang telah mendampingi dan dengan sabar membantu hingga proses pengumpulan akhir. 

8. Kepada Seluruh Staff dan dosen pengajar Prodi Arsitektur , Fakultas Arsitektur dan desain, Univesitas Kristen Duta Wacana Yogyakarta. 

9. Kepada R. Dhomas Mustapa Wiwaha, ST. IAI , Doli Tunggul Yudanto, Andrias Ari Subarno, Gideon Kristi Wiyono, ST. , yang telah banyak membantu, 

memberikan semangat dan memberikan masukan dalam saya mengerjakan tugas akhir ini. 

10. Kepada Adriana Dwima Kristiani dan Viviani Desilia Gunawan yang selalu menyemangati dan mendukung saya dalam pengerjaan tugas akhir ini. 

11. Seluruh Mahasiswa Arsitektur UKDW, khususnya Anak Arsitektur Angkatan 2009 (Anarkos). 
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R E S U M E 

Redesain Rumah Sakit Tipe D Puri Husada Sleman, Yogyakarta Menjadi Tipe C 

Sekilas mengenai Puri Husada 

Rumah Sakit Puri Husada ini berdiri sejak tahun 1982 dan berawal dari sebuah klinik pribadi. Seiring dengan berkembangnya pertumbuhan masyarakat daerah 

sekitar, kebutuhan akan pelayanan kesehatan semakin meningkat demikian dengan Rumah Sakit Puri Husada ini. Namun bertambahnya jenis pelayanan kesehatan 

yang ditawarkan tidak didukung dengan penambahan fasilitas yang memadai. Pembangunan Rumah Sakit ini hanya berdasarkan apa yang saat itu dibutuhkan, 

tanpa perencanaan lebih lanjut maupun perancangan khusus demi memaksimalkan pelayanan Rumah Sakit. 

 

Issues  

Pembangunan awal Rumah Sakit yang hanya berupa klinik pribadi dan menambahkan beberapa kamar sebagai ruang rawat inap, semakin berkembang dengan 

menambah ruang-ruang lain yang dibutuhkan saat itu. Tipe pembangunan yang Sporadis membuat bangunan ini tidak memiliki pola bangunan yang baik, fungsi 

setiap ruang tidak maksimal dan sirkulasi yang berantakan. Hingga akhirnya mendapatkan perijinan menjadi Rumah Sakit Tipe D, sedangkan jenis pelayanan 

kesehatan yang diberikan sudah mencakup tipe C.  

Goal 

Merancang ulang Rumah Sakit ini sehingga layak menyandang standar tipe C, dengan memaksimalkan fungsi dengan tetap ramah kepada masyarakat sekitar yang 

mayoritas adalah penduduk Jawa dan mengadaptasi bentuk atap Joglo Jawa sebagai bangunan utama agar tidak lepas dari image Rumah Sakit ini yaitu 

memberikan pelayanan pada masyarakat desa Donoharjo dan sekitarnya. 
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BAB 1. PENDAHULUAN 

PROFIL KOTA 

KOTA YOGYAKARTA 

 
Luas Wilayah  : 32.548,20 

km2 

Jumlah Penduduk: 

3.457.491 jiwa. 

 

 

 

 
Gambar : google search, keyword Daerah Istimewa Yogyakarta 

 

 Batas-batas administratif Yogyakarta adalah: 

 Utara : Kecamatan Mlati dan Kecamatan Depok, Kabupaten 

Sleman. 

 Selatan: Kecamatan Banguntapan, Kecamatan Sewon, dan 

Kecamatan Kasihan, Kabupaten Bantul. 

 Timur : Kecamatan Depok, Kabupaten Sleman dan Kecamatan 

Banguntapan, Kabupaten Bantul. 

 Barat : Kecamatan Gamping, Kabupaten Sleman dan Kecamatan 

Kasihan, Kabupaten Bantul. 

Sumber : Google search (Badan Pusat Statistik DIY (2010)) 

 

 Secara administratif terdiri dari 1 kota dan 4 kabupaten, 78 kecamatan 

dan 438 kelurahan/desa, yaitu: 

 Utara : Kecamatan Mlati dan Kecamatan Depok, Kabupaten 

Sleman. 

 Selatan: Kecamatan Banguntapan, Kecamatan Sewon, dan 

Kecamatan Kasihan, Kabupaten Bantul. 

 Timur : Kecamatan Depok, Kabupaten Sleman dan Kecamatan 

Banguntapan, Kabupaten Bantul. 

 Barat : Kecamatan Gamping, Kabupaten Sleman dan Kecamatan 

Kasihan, Kabupaten Bantul. 

Sumber : Google search (Badan Pusat Statistik DIY (2010)) 

 

 

 Secara Administratif terdiri dari 1 kota dan 4 kabupaten, 78 kecamatan 

dan 438 kelurahan/desa, yaitu: 

 Kota Yogyakarta (luas 32,50 km2, 14 kecamatan, 45 kelurahan); 

 Kabupaten Bantul (luas 506,85 km2, 17 kecamatan dan 75 desa); 

 Kabupaten Kulon Progo(luas 586,27 km2, 12 kecamatan dan 88 

desa); 

 Kabupaten Gunungkidul (luas 1.485,36 km2, 18 kecamatan, 144 

desa); 

 Kabupaten Sleman (luas 574,82 k2, 17 kecamatan dan 86 desa). 

   Sumber : Google search (Badan Pusat Statistik DIY (2010)) 

 Sarana Kesehatan di DIY Akses masyarakat Yogyakarta terhadap 

sarana pelayanan kesehatan telah  cukup baik. Salah satunya 

diperlihatkan dari aksesibilitas jarak jangkauan.  

 Hasil survey Dinas Kesehatan Provinsi pada tahun 2008, dimana 

menunjukkan bahwa lebih dari 80% penduduk DIY hanya berjarak 1-5 

km terhadap puskesmas dan lebih dari 70% penduduk hanya berjarak 

1-5 km  terhadap rumah sakit dan dokter praktek swasta. 

Sumber :  Google search (Badan Pusat Statistik DIY (2010)) 

  KABUPATEN SLEMAN 

o Luas Wilayah  : 574,82 km2 

o Jumlah Penduduk : 1.093.110 (2011) jiwa. 

o Jumlah Rumah Sakit : 23 Rumah Sakit 

Sumber : http://dinkes.jogjaprov.go.id/files/7e804-Profil-DIY-2011.pdf 

 

 

 

 

 

                       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Jumlah RS Dan kapasitas tempat tidur menurut 

Kabupaten/kota provinsi D.I.Yogyakarta tahun2011  

 

Sumber : Sarana Pelayana Kesehatan  dasar Prov DIY 2011 

Alamat Rumah Sakit di Kab. Sleman 

Sumber; Dinas Kesehatan Kbupaten Sleman 
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Setuju
87%

Tidak Tahu
13%

Tidak 
Setuju

0%

Keberadaan Rumah Sakit Puri Husada ini 
berperan penting bagi kabupaten Sleman

Setuju
37%

Tidak Setuju
42%

Tidak Tahu
21%

Rumah Sakit Puri Husada memiliki 
pengaturan ruang yang memudahkan anda 

dalam mengakses setiap ruang yang 
dibutuhkan

LATAR BELAKANG 

Redesain Rumah Sakit Puri Husada  Sleman, Yogyakarta.  

KELAYAKAN PROYEK 

Jumlah penduduk yang semakin banyak namun tidak didukung dengan 

jumlah pelayanan kesehatan yang memadai dan mampu dijangkau 

masyarakat menjadi permasalahan yang paling sering dijumpai di 

berbagai kota. Mahalnya biaya rumah sakit  di rumah sakit besar, dan 

minimnya fasilitas dan kualitas pelayanan yang disediakan rumah sakit 

daerah. 

Rumah Sakit Puri Husada ini menjadi rumah sakit utama pilihan 

masyarakat Rejodani, Sariharjo, Ngaglik, Sleman. Rumah Sakit ini 

cukup murah Dan mudah diakses karena tidak ada Rumah Sakit lain 

yang setara pelayanannya dengan rumah sakit ini. 

Direktur Rumah Sakit Puri Husada ini berencana memperbaiki sistem 

pelayanan dengan : 

a. Mengembangkan Rumah Sakit ini  dengan menaikkan Tipe D 

menjadi Tipe C 

b. Menambah jumlah kapasitas tempat tidur 

c. Memperbaiki sistem pelayanan dengan bangunan yang lebih 

baik 

d. Memperbaiki pola sirkulasi bangunan yang saat ini dirasa belum 

memadai. 

   TUJUAN 

Merencanakan sebuah pelayanan kesehatan yang lebih baik dengan 

memaksimalkan penggunaan lahan dan pola sirkulasi yang 

memudahkan pasien serta tenaga staff yang melayani. 

 

SASARAN 

Adapun sasaran yang ingin dicapai dalam pengerjaan Tugas Akhir 

dengan judul Redesain Rumah Sakit Puri Husada Sleman Yogyakarta ini 

adalah: 

- Melakukan studi mengenai rumah sakit umum tipe C 

 

 

 

- Melakukan studi mengenai fasilitas rumah sakit yang dibutuhkan 

dan standar – standar nya 

- Melakukan studi tentang pola ruang dalam merencanakan ruang 

- Melakukan studi tentang pola sirkulasi yang baik 

 

 

 

- Menurut hasil pengumpulan data melalui penyebaran 

kuesioner, 87% pengunjung setuju keberadaan Rumah Sakit ini 

penting bagi kabupaten Sleman, karena 90% pengunjung 

Rumah Sakit ini bertempat tinggal tak jauh dari Rumah Sakit ini. 

 

 

 

- Didukung pernyataan dari kuesioner terbuka bahwa 

pengunjung/pasien Rumah Sakit Puri Husada ini setuju 

bahwa Rumah Sakit ini membutuhkan perbaikan, terutama 

dalam hal sirkulasi, ukuran ruang rawat inap yang dirasa 

tidak memadai, serta pola ruang yang lebih baik. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Beberapa mahasiswa magang menyatakan dengan spontan bahwa 

mereka mengalami kesulitan menemukan ruangan yang diperlukan 

dikarenakan tidak adanya keteraturan yang membentuk suatu 

zoning sehingga ruangan-ruangan yang ada terpecah belah. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Kondisi dalam ruang Rumah Sakit Puri Husada 
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BAB 5. KONSEP 

A. KONSEP KEBUTUHAN RUANG 

 

 

 

 

RUANG TINDAKAN 

A. INSTALASI 

PERAWATAN 

INTENSIF 

a. Loker (Ruang Ganti)   

b. Ruang Perawat   

c. Ruang Dokter  

d. Daerah Rawat Pasien non Isolasi 

e. Daerah Rawat Pasien Isolasi  

f. Gudang Alat Medik, Gudang Bersih & 

Kotor 

g. Ruang Tunggu Keluarga Pasien  

h. Ruang Administrasi  

i. Toilet  

Total 

2 

2 

2 

2 

2 

3 

1 

1 

4 

12m
2
 

18m
2
 

18m
2
 

84m
2
 

70m
2
 

18m
2
 

12m
2
 

9m
2
 

(@6,2m
2
) 25m

2
 

266m
2
 

B. RAWAT INAP Ruang Perawatan  

Kelas I 

Kelas II 

Bangsal I 

Bangsal II 

Nurse Station / Ruang Perawat  

Ruang Tindakan  

Ruang Administrasi / Kantor  

Ruang Dokter (kerja Dan jaga)  

Ruang Linen Bersih Dan Kotor  

Toilet   

 

Gudang Bersih  

Ruang Kebersihan   

Total 

100 

20 

30 

10 

10 

6 

Jadi 1 dgn kamar 

2 

2 

4 

65 

 

4 

4 

  

31,25m2 x 20 = 625m2 

23 x 30 = 690m2 

91,5 x 10 = 915m2 

132 x 10 = 1320m2 

36m2 

 

16m2 

18m2 

36m2 

Jadi 1 dgn kamar (@5m2 & 6,2m2)  

28,8m2 

24m2 

3.708,8m2 

C. INSTALASI 
KEBIDANAN DAN 
PENYAKIT 
KANDUNGAN 

Ruang Administrasi Dan Pendaftaran 

Ruang Tunggu  

Ruang Bersalin (min 4tt)  

Ruang Tindakan  

Ruang Pemulihan (2tt) 

Ruang Bayi 

Ruang Dokter Dan Perawat  

Gudang Bersih Dan Kotor  

Toilet   

Total  

1 

1 

4 

 

2 

1 

2 

2 

3 

6 m2 

16 m2 

96m2 

Jd 1 dgn R. Bersalin 

23m2 x 2 = 46m2 

16m2 

18m2 

24m2 

12m2 

234m2 

KELOMPOK RUANG – RUANG JUMLAH RUANG LUAS TOTAL 

INSTALASI RAWAT JALAN a. Ruang Pendaftaran dan Administrasi 

b. Ruang Tunggu Utama (50 orang) 

c. Ruang Rekam Medis 

d. Ruang Tunggu Poliklinik 

e. Ruang Periksa Umum / 24 jam 

f. Ruang Periksa Dokter Spesialis 

i. Penyakit Dalam 

ii. Anak 

iii. Bedah 

iv. Kebidanan 

v. Mata 

vi. THT 

vii. Gigi Dan Mulut 

viii. Syaraf 

ix. Toilet 

TOTAL 

1 

1 

1 

1 

1 

 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

4 

16m2 

75 m2 

15 m2 

40m2 

16 m2 

 

16 m2 

16 m2 

16 m2 

20 m2 

20 m2 

20 m2 

16 m2 

16 m2 

64m2 

366m2 

IGD 

 

 

 

 

 

a. Ruang Pendaftaran Dan Administrasi 

b. Ruang Tunggu 

c. Ruang Rekam Medis  

d. Ruang Tindakan  

e. Ruang Persiapan Bedah  

f. Ruang Alat Medis Dan Obat  

g. Nurse Station/Ruang Perawat  

h. Toilet  

TOTAL 

1 

1 

1 

2 

2 

1 

1 

2 

16m2 

16m2 

4m2 

32 m2 

24 m2 

9 m2   

4 m2 

6 m2  

105 m2 
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D. INSTALASI 
BEDAH 
CENTRAL 

 

Ruang Pendaftaran Dan Administrasi 

Ruang Tunggu   

Ruang Cuci Tangan   

Ruang Persiapan   

Ruang Anestesi  

Ruang Bedah Minor Dan Spesialis 

Ruang Resusitasi Neunatus  

Ruang Pemulihan  

Spoolhoek (Tempat Pembuangan Cairan) 

Total 

1 

1 

2 

2 

2 

2 

1 

1 

 

6 m2 

12 m2 

6 m2 

9 m2 

9 m2 

72 m2  

9 m2 

23 m2 

4m2 

150m2 

INSTALASI FARMASI 

 

Ruang Peracikan Obat   

Depo Bahan Baku   

Depo Obat Jadi   

Gudang Perbekalan    

Depo Obat Khusus   

Ruang Administrasi   

Konter Apotek   

Ruang Loker Petugas   

Ruang Arsip Dan Dokumen  

Ruang Kepala Farmasi   

Ruang Staff   

Toilet    

Total 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

2 

24 m2 

12 m2 

6 m2 

20 m2 

12 m2 

6 m2 

16 m2 

6 m2 

12 m2 

6 m2 

9 m2 

9 m2 

138m2 

INSTALASI 

PEMERIKSAAN 

KESEHATAN 

B. INSTALASI RADIOLOGI 

Ruang Tunggu  

Ruang Administrasi  

Loket Pendaftaran Dan Pengambilan 

Hasil 

Ruang Konsultasi Dokter  

Ruang Pemeriksaan (4Unit) 

Ruang Mesin  

Ruang Ganti Pasien   

Gudang Berkas  

Toilet Petugas  

Total  

1 

1 

1 

2 

4 

2 

2 

1 

2 

 

25 m
2 

9 m
2
 

16 m
2
 

18 m
2
 

60 m
2
 

16 m
2
 

 8 m
2
 

8 m
2
 

12 m
2
 

172m
2
 

B.INSTALASI 

LABORATORIUM 

a. Ruang Administrasi Dan Rekam Medis 

b. Ruang Tunggu   

1 

1 

16 m
2
 

16 m
2 

c. Ruang pengambilan Sample  

d. Laboratorium Patologi  

e. Laboratorium Kimia  

f.Laboratorium Hematologi dan 

Uranalisis 

g. Gudang  

h. Ruang Cuci   

i. Ruang Konsultasi   

Total 

2 

1 

1 

1 

1 

1 

2 

32 m
2 

16 m
2
 

16 m
2
 

16 m
2
 

16 m
2
 

12 m
2 

18 m
2
 

158 m
2
 

C. REHABILITASI MEDIK a. Ruang Administrasi Dan Pendaftaran 

b. Ruang Tunggu   

c. Ruang Pemeriksaan   

d. Ruang Terapi (Fisioterapi Pasif) 

                             (Fisioterapi Aktif) 

                             (Hidroterapi) 

e. Gudang Peralatan  

Total  

1 

1 

2 

2 

2 

2 

1 

12 m
2 

30 m
2
 

32 m
2 

40 m
2 

64 m
2 

32 m
2
 

16 m
2
 

226 m
2
 

KEBERSIHAN 

A. INSTALASI 

PEMULASARAN JENASAH 

a. Ruang Administrasi Dan Pendaftaran 

b. Ruang Tunggu   

c. Ruang Duka   

d. Ruang Pemandian Dan Pemulasan 
Jenasah 

e. Ruang Otopsi 

f. Ruang Pendingin Jenasah  

g. Ruang Ganti Petugas  

h. Ruang Jemur Alat Dan Gudang  

i. Toilet    

Total  

1 

1 

2 

2 

2 

4 

2 

1 

2 

6 m
2
 

12 m
2
 

60 m
2
 

36 m
2
 

48 m
2 

84 m
2
 

12 m
2
 

12 m
2
 

6 m
2
 

276 m
2
 

B. INSTALASI GIZI / 

DAPUR 

a. Ruang Penerimaan Bahan Makanan 

b. R. Penyimpanan Makanan 

Basah&Kering  

c. Ruang Persiapan Bahan Makanan  

d. R. Pembuatan/Pengolahan Bahan 

Makanan  

e. Ruang Pembagian Makanan 

  

f. Dapur Susu  

  

g. Ruang Cuci  

1 

2 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

4 m
2
 

32 m
2
 

18 m
2
 

18 m
2
 

4 m
2
 

9 m
2
 

9 m
2
 

15 m
2
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h. Ruang Penyimpanan Peralatan Makan

  

i. Ruang Kepala Gizi Dan Administrasi  

g. Janitor 

h. Toilet  

Total   

1 

 

2 

6 m
2
 

3 m
2
 

6 m
2
 

124 m
2
 

C. RUANG PENCUCIAN 

LINEN/LAUNDRY 

a. Ruang Distribusi Dan Pencatatan 
  

b. Ruang Penerimaan Dan Sortir 
  

c. Ruang Kepala Laundry   

d. Ruang Perendaman, Cuci Dan Kering
  

e. Ruang Setrika, Lipat Dan Simpan  

f. Gudang Bahan Kimia Dan Peralatan  

Total 

1 

1 

1 

1 

2 

1 

6 m
2
 

12 m
2
 

8 m
2
 

27 m
2
 

48 m
2
 

6 m
2
 

107 m
2
 

 

B. ZONING 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

C. GUBAHAN MASA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

D. SIRKULASI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

R. TINDAKAN 

R. TINDAKAN 

INS. RAWAT JALAN 

IGD 

FARMASI 

FARMASI 

PEMULASARAN 

JENASAH 

KEBERSIHAN 

INS. 

PEMERIKSAAN 

KESEHATAN 

R. TINDAKAN 

IGD 

R. TINDAKAN 
FARMASI 

KEBERSIHAN 

INS. RAWAT JALAN 

PEMULASAR

AN JENASAH 

INS. 

PEMERIKSAAN 

KESEHATAN 

FARMASI 

R. TINDAKAN 

R. TINDAKAN 

KEBERSIHAN 

IGD 

FARMASI 

INS. RAWAT JALAN 

PEMULASARAN 

JENASAH 

INS. 

PEMERIKSAAN 

KESEHATAN 

FARMASI 

©UKDW



REDESAIN RUMAH SAKIT TIPE D PURI HUSADA SLEMAN, YOGYAKARTA MENJADI TIPE C 

 

HENNY MELLYANA / 21 09 1327 Page 33 
 

E. VEGETASI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

F. ORIENTASI BANGUNAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

G. UTILITAS AIR BERSIH DAN KOTOR 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

H. KEBERSIHAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

R. TINDAKAN 

R. TINDAKAN 

KEBERSIHAN 

IGD 

FARMASI 

INS. RAWAT JALAN 

PEMULASARAN 

JENASAH 

INS. 

PEMERIKSAAN 

KESEHATAN 

FARMASI 

©UKDW



REDESAIN RUMAH SAKIT TIPE D PURI HUSADA SLEMAN, YOGYAKARTA MENJADI TIPE C 

 

HENNY MELLYANA / 21 09 1327 Page 34 
 

I. IDE BENTUK BANGUNAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

J. IDE BENTUK ATAP 

 

 

 

 

K. RENCANA STRUKTUR 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar : Contoh Bentuk Joglo 

Sumber : www.google.com (pondasi joglo) 

Gambar : Contoh Ide Bentuk Bangunan 

Sumber : Pribadi 

Gambar : : Contoh atap Joglo 

Sumber : www.google.com (atap joglo) 

 

Gambar : Contoh Bentuk Pondasi Umpak 

Sumber : www.google.com (pondasi joglo) 

Gambar : Contoh Detail Pondasi 

Sumber : Pribadi 
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