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ABSTRAK 

 
Seiring dengan meningkatnya pembangunan gedung terutama bangunan gedung tinggi di Kota 

Bandung, maka Sertifikat Laik Fungsi (SLF) bangunan gedung mulai diimplementasikan dalam 

rangka pengendalian penyelenggaraan bangunan gedung. Namun demikian, proses pengendalian 

tersebut masih belum terlaksana secara optimal, dimana sistem penilaian kelaikan bangunan gedung 

masih bersifat kualitatif sehingga hasil penilaian tidak terukur. Atas dasar tersebut, maka tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengembangkan penilaian kelaikan fungsi bangunan gedung. Sistem 

penilaian dibagi menjadi 2 (dua) kategori yaitu kategori prasyarat dan kategori rating/berbobot. 

Kategori prasyarat dilakukan untuk penilaian tata bangunan dan keselamatan, sedangkan kategori 

rating/berbobot untuk penilaian kesehatan, kenyamanan, dan kemudahan. Pengembangan penilaian 

difokuskan pada fungsi rumah sakit dan rumah susun. Metode analisis penelitian menggunakan 

metode Analytical Hierarchy Process (AHP). Berdasarkan hasil analisis, menunjukan bahwa bobot 

tertinggi pada penilaian kriteria kelaikan bangunan baik fungsi rumah sakit maupun fungsi rumah 

susun adalah kriteria kesehatan, disusul kriteria kenyamanan, dan kriteria kemudahan. Selanjutnya, 

pada penilaian subkriteria kelaikan bangunan secara keseluruhan, bobot penilaian tertinggi pada 

fungsi rumah sakit adalah sanitasi (20,2%), sedangkan bobot penilaian terendahnya adalah 

kenyamanan pandangan (2,2%), dan bobot penilaian tertinggi pada fungsi rumah susun adalah 

sanitasi (14,7%) dan sistem penghawaan (14,5%), sedangkan bobot penilaian terendahnya adalah 

kenyamanan pandangan (3,1%). 

 

Kata Kunci: Tata bangunan, Keselamatan, Kesehatan, Kenyamanan, Kemudahan 
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ABSTRACT 

 
Along with the increasing construction of buildings, especially high-rise buildings in the city of 

Bandung, the feasibility building certificates (Sertifikat Laik Fungsi or SLF) began to be 

implemented in the framework of controlling the implementation of buildings. However, the control 

process has not been implemented optimally, where the building feasibility assessment system is 

still uses a qualitative system so that the assessment results are not measurable. On this basis, the 

purpose of this study is to develop a feasibility assessment of building functions. The grading system 

is divided into 2 (two) categories, namely the pre-requisite category and rating/weighting category. 

Pre-requisite categories are carried out for building layout and safety assessment, while the 

rating/weighting category is for the assessment of health, comfort, and convenience. The 

development of the assessment focused on the functioning of hospitals and apartment. The research 

analysis method uses the Analytical Hierarchy Process (AHP) method. Based on the results of the 

analysis, it was shown that the highest weighting on the assessment of building feasibility criteria 

for both hospital functions and the function of apartment was health criteria, followed by comfort 

criteria, and convenience criteria. Furthermore, in the assessment of the overall feasibility of 

building, the highest weighting score on hospital functions is sanitation (20.2%), while the lowest 

weighting score is comfort of view (2.2%), and the highest weighting rating on the function of 

apartment is sanitation (14.7%) and ventilation system (14.5%), while the lowest rating weight is 

comfort of view (3.1%). 

 

Keywords: Building layout, Safety, Health, Comfort, Convenience 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Suatu bangunan gedung diharapkan dapat mendukung kebutuhan aktivitas manusia 

yang berada di dalam bangunan gedung tersebut (Juwana 2005). Terjadinya 

kegagalan bangunan dan kegagalan konstruksi menyebabkan bangunan gedung 

tidak dapat berfungsi dengan semestinya. Kegagalan bangunan dan kegagalan 

konstruksi dapat disebabkan oleh faktor teknis maupun faktor non-teknis. Faktor 

teknis karena adanya penyimpangan proses pelaksanaan yang tidak memenuhi 

spesifikasi teknis yang disepakati dalam kontrak, sedangkan faktor non teknis lebih 

disebabkan karena proses pra-kontrak (bidding) maupun tidak kompetennya Badan 

Usaha, tenaga kerja, tidak profesionalnya tata kelola manajerial antara pihak-pihak 

yang terlibat dalam proyek konstruksi, serta lemahnya pengawasan/supervisi 

(Wiyana 2012). 

Kegagalan konstruksi dapat diketahui setelah proses konstruksi selesai atau 

bahkan pada proses perawatan. Apabila deteksi kegagalan konstruksi terlambat, hal 

ini akan mengakibatkan penambahan biaya untuk pekerjaan perbaikan sebesar 6-

12% dari biaya konstruksi dan 5% untuk biaya perawatan. Kegagalan konstruksi 

hampir 20-40% terjadi dalam tahap proses pelaksanaan dan kegagalan tersebut 54% 

diakibatkan oleh tenaga kerja yang tidak terampil dan selebihnya 12% diakibatkan 

oleh mutu material (Akinci dkk., 2006 pada Wiyana, 2012). 

Pada tahun 2014, Sertifikat Laik Fungsi (SLF) bangunan gedung mulai 

diimplementasikan di kota Bandung, seiring dengan meningkatnya pembangunan 
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gedung terutama bangunan gedung tinggi. Untuk mewujudkan bangunan gedung 

yang dapat berfungsi sesuai dengan persyaratan kelaikan bangunan gedung, maka 

setiap bangunan gedung setelah di bangunan dan akan dimanfaatkan harus 

melakukan proses SLF, sebagai tanda bahwa bangunan gedung yang dibangun telah 

memenuhi persyaratan laik fungsi bangunan gedung. 

Namun demikian, pengendalian dalam proses penyelenggaraan bangunan 

gedung berupa SLF ini belum dapat dilaksanakan secara optimal, dimana sistem 

penilaian bangunan yang dilakukan penilai masih bersifat kualitatif, sehingga hasil 

penilaian kurang terukur dan cenderung subjektif. Atas dasar tersebut, maka 

diperlukan pengembangan dalam sistem penilaian laik fungsi bangunan gedung 

dalam rangka implementasi SLF di Kota Bandung. Sistem penilaian dibagi menjadi 

2 (dua) kategori yaitu kategori prasyarat dan kategori rating/berbobot. 

Rating digunakan oleh banyak negara disebabkan oleh indikator yang 

dihasilkan menghasilkan pesan yang kuat kepada politisi atau stakeholder yang 

menjadi pengambil keputusan mengenai kebutuhan dan tingkat urgensi dari 

investasi infrastruktur dalam konteks prioritas nasional (Amekudzi, et al. 2013). 

Model penilaian rating dimaksudkan untuk memudahkan pengambil keputusan 

dalam memberi rekomendasi kondisi bangunan gedung secara kuantitatif dalam 

skala atau nilai yang terukur. Dengan adanya penilaian rating/berbobot akan 

memudahkan stakeholder dalam pengukur kualitas proyek bangunan gedung dan 

dapat memaksimalkan proyek tersebut kepada hasil yang lebih baik. 

Penilaian kualitas bangunan dengan sistem skor sebelumnya telah 

diperkenalkan di Singapura, sistem tersebut adalah Construction Quality 

Assessment System (CONQUAS). Penilaiannya terdiri dari 3 (tiga) komponen 
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utama, yaitu pekerjaan struktural, arsitektur, serta mekanikal dan elektrikal. 

Penilaian sistem skor pada CONQUAS sangat lengkap dan telah diadaptasi banyak 

negara. Namun, sistem penilaiannya tidak menyimpulkan terhadap kriteria kelaikan 

fungsi bangunan gedung. 

Wuryanti dan Suhedi (2016) melakukan sistem penilaian keandalan 

bangunan dengan metode skor. Akan tetapi, penilaian yang dikembangkan hanya 

pada bangunan gedung fungsi kantor, mall, dan hotel. Sehingga, bobot penilaian 

tidak dapat digunakan pada fungsi bangunan lainnya, karena setiap fungsi bangunan 

sangat dimungkinkan memiliki bobot tingkat kepentingan yang berbeda-beda. 

Perhitungan bobot pada penelitian ini difokuskan pada bangunan gedung 

fungsi rumah susun dan rumah sakit karena berdasarkan data informasi bangunan 

gedung dari Dinas Penataan Ruang Pemerintah Kota Bandung menyebutkan bahwa 

jumlah pembangunan bangunan gedung fungsi rumah susun dan rumah sakit di 

Kota Bandung mulai meningkat dan pengajuan SLF pada kedua fungsi tersebut pun 

semakin banyak.  

 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang tersebut, dapat dilihat bahwa sistem penilaian kelaikan 

fungsi bangunan gedung di Kota Bandung masih bersifat kualitatif, sehingga hasil 

penilaian kurang terukur dan cenderung subjektif. Maka atas dasar tersebut, 

permasalahan yang akan dijawab pada penelitian ini adalah  

“Bagaimana mengukur penilaian kelaikan fungsi bangunan gedung?” 
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1.3 Sasaran dan Tujuan Penelitian 

Dari rumusan masalah yang telah dijabarkan sebelumnya, sasaran dari penelitian 

ini adalah untuk mengembangkan penilaian kelaikan setiap fungsi bangunan 

gedung. Dengan tujuan penelitian ini yaitu: 

a. Mengidentifikasi variabel penilaian laik fungsi bangunan gedung yang akan 

dikembangkan; 

b. Menyusun bobot penilaian laik fungsi bangunan gedung;  

c. Membuat skema penilaian laik fungsi bangunan gedung;  

d. Uji coba model pengembangan penilaian bangunan gedung; dan 

e. Melakukan perbandingan bobot tingkat kepentingan setiap fungsi bangunan 

gedung. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat bagi stakeholder dalam mengukur 

kondisi bangunan gedung yang ada, sehingga penyelenggaraan bangunan gedung 

khususnya di Kota Bandung menjadi lebih laik fungsi.  

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

Ruang lingkup penelitian diarahkan dan dibatasi pada hal-hal sebagai berikut: 

a. Perhitungan bobot difokuskan pada bangunan gedung fungsi rumah susun dan 

rumah sakit; 

b. Mengidentifikasi penilaian laik fungsi bangunan gedung berdasarkan peraturan 

tentang bangunan gedung di Kota Bandung; dan 

c. Pengambilan data dilakukan di wilayah Kota Bandung.  
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1.6 Sitematika Penulisan 

Sistematika penulisan untuk menyusun penelitian ini, yaitu: 

BAB 1 PENDAHULUAN 

Bab ini memaparkan latar belakang, rumusan masalah, sasaran dan tujuan 

penelitian, manfaat penelitian, ruang lingkup penelitian dan sistematika penulisan. 

BAB 2 TINJAUAN PUSTAKA 

Bab ini memaparkan teori-teori yang mendasari penelitian dan penulisan tesis ini. 

BAB 3 METODE PENELITIAN 

Bab ini memaparkan tahapan penelitian, rancangan instrumen penelitian, variabel 

penelitian, dan metode Analytical Hierarchy Process (AHP). 

BAB 4 ANALISIS DATA DAN PEMBAHASAN 

Bab ini membahas pengumpulan data, pengolahan data, analisis data, dan 

pembahasan hasil data. 

BAB 5 SIMPULAN DAN SARAN 

Bab ini memaparkan simpulan dan saran berdasarkan data yang telah didapatkan 

berdasarkan analisis data yang telah dilakukan pada bab sebelumnya. 
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