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Abstrak

Kenyataan bahwa Provinsi Jawa Tengah merupakan salah satu provinsi dengan
jumlah penyandang kebutaan tertinggi di Indonesia, menuntut adanya sarana pelayanan
kesehatan mata yang memiliki fasilitas yang memadai. Kota Semarang yang merupakan
ibukota Jawa Tengah telah memiliki beberapa Klinik Mata dan Rumah Sakit dengan
pelayanan kesehatan mata, namun keberadaan Rumah Sakit yang khusus melayani
kesehatan mata belum tersedia di kota ini.

Untuk memenuhi kebutuhan masyarakat kota Semarang akan pelayanan
kesehatan mata yang memadai, maka dibutuhkan perencanaan dan perancangan sarana
yang dapat menampung pelayanan medis yang berhubungan dengan mata untuk skala
pelayanan kota yaitu Rumah Sakit Mata. Karakteristik dari Rumah Sakit Mata ini harus
dapat dibedakan dengan Rumah Sakit pada umumnya, hal tersebut didapat dari peraturan
— peraturan yang berlaku dan dapat dilihat dari Rumah Sakit Mata yang sudah ada. Selain
itu, Rumah Sakit Mata dalam sisi arsitektur diharapkan dapat menyesuaikan pelaku —
pelaku serta kegiatan yang terjadi di dalamnya.

Hasil akhir dari perencanaan dan perancangan ini adalah Rumah Sakit Mata kelas
B dengan berbagai fasilitas medis dan penunjang yang dapat mengakomodasi kebutuhan
kapasitas ruang, kelengkapan fasilitas maupun dari segi kualitas arsitekturnya.

Kata kunci : Rumah Sakit Mata, Kesehatan Mata, Fasilitas, Ruang
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