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REDESAIN SOEROJO HOSPITAL KOTA DEPARTEMEN ARSITEKTUR
MAGELANG DENGAN PENDEKATAN A CNVERSITAS DIPONEGORO
PATIENT-CENTERED DESIGN

LATAR BELAKANG SKENARIO ALUR PASIEN RUMAH SAKIT IMPLEMENTASI ZONING
Soerojo Hospital di Kota Magelang merupakan fasilitas kesehatan bersejarah yang didirikan sejak era
kolonial Belanda, dengan arsitektur kolonial yang disesuaikan dengan iklim tropis Indonesia.
Meskipun telah mengalami renovasi, elemen desain asli masih menjadi bagian penting dari karakter
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Peraturan Menteri Kesehatan No. 24 Tahun 2016, optimalisasi zoning dan sirkulasi menjadi sangat
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