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ABSTRAK

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menyatakan bahwa jumlah penderita kanker serviks
terbanyak di dunia adalah Indonesia. Laporan Global Burden Cancer 2012 memperkirakan insiden
kanker di Indonesia, sebesar 134 per 100.000 penduduk. Estimasi ini tidak jauh berbeda dengan hasil
Riskesdas 2013 bahwa prevalensi kanker di Indonesia sebesar 1,4 per 1.000 penduduk. Pernyataan
WHO tentang penyakit kanker di Indonesia tersebut menimbulkan kesan negatif terhadap status
kesehatan Indonesia di mata dunia. Kesembuhan suatu penyakit terutama yang tergolong penyakit
dalam dan ganas tidak hanya ditentukan oleh faktor medis saja, namun faktor psikologis juga
mempengaruhi kesembuhan penyakitnya. Salah satu caranya adalah desain arsitektur dengan
konsep “healing architecture”, namun terbentur pada keterbatasan dan mahalnya lahan serta
kondisi lingkungan perkotaan yang telah banyak berubah dari aslinya. Bagaimana mensinergikan
ilmu arsitektur yang dipadukan dengan berbagai disiplin ilmu lain, menjadi suatu produk arsitektural
yang dapat berperan menumbuhkan rasa nyaman, tenang dan damai sehingga kemudian dapat
meningkatkan tingkat kesembuhan (survival rate) bagi penderita kanker yang menjalani tindakan
pengobatan di rumah sakit. Konsep “healing architecture” tidak selalu berarti lingkungan alami yang
menyehatkan, tetapi dapat juga berupa lingkungan yang didesain atau direkayasa sedemikian rupa
dengan bantuan disiplin ilmu dan teknologi lain.

Kata kunci : kanker, penderita kanker, konsep healing architecture.

ABSTRACT

The World Health Organization (WHO) stated that the most patient of cervical cancer in the world
was Indonesia. The Global Burden of Cancer 2012 estimated that the incidence of cancer in
Indonesia, in the amount of 134 per 100,000 population. This estimated was not much different from
the results from Riskesdas 2013 that the prevalence of cancer in Indonesia in the amount of 1.4 per
1,000 population. WHO'’s statement about cancer in Indonesia was causing a negative impression of
the health status of Indonesia in the eyes of the world. A disease recovery especially categorized in
internal disease and malignant diseases were not only determined by medical factors alone, but
psychological factors also affect the recovery. One or other way was the architectural design concept
of "healing architecture"”, but blocked on the limitations and the high cost of urban land and
environmental conditions that have been changed from the original. How to synergize science of
architecture, combined with a variety of other disciplines, becomes an architectural product that can
caused comfort, calm and peaceful so that improve recovery rates (survival rate) for cancer patients
undergoing treatment in the hospital. The concept of "healing architecture” was not necessarily
meant a healthy natural environment, but also an environment that was designed or engineered
with help of the other disciplines and technologies.

Keywords : cancer, cancer patients, healing architecture concept.
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