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ABSTRAK 

Permukiman di Daerah Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang 

merupakan salah satu pemukiman kumuh di Kota Palembang. Penumpukan 

sampah yang terjadi di Sungai Tawar secara terbuka mengakibatkan gas hasil 

dekomposisi seperti gas H2S (Hidrogen Sulfida) lepas ke udara yang 

menimbulkan udara sekitar permukiman menjadi bau. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui analisis risiko kesehatan lingkungan paparan H2S pada 

masyarakat Daerah Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian deskriptif dengan menggunakan analisis 

kuantitatif. Penelitian ini menggunakan studi analisis risiko kesehatan lingkungan 

dengan analisis univariat dan bivariat. Sampel dalam penelitian ini adalah 92 

orang responden dengan teknik pengambilan sampel menggunakan teknik 

purposive sampling. Hasil pengukuran menunjukkan konsentrasi rata-rata H2S di 

udara sebesar 0,0019 mg/m
3
 yang artinya masih dibawah nilai baku mutu yang 

ditetapkan Keputusan Menteri Lingkungan Hidup RI No. 50 Tahun 1996 tentang 

baku tingkat kebauan H2S yaitu 0,028 mg/m
3
. Hasil analisis risiko menunjukkan 

bahwa terdapat 35 orang responden (38%) yang memiliki nilai RQ>1 untuk 

paparan realtime. Sedangkan untuk paparan lifetime seluruh responden (100%) 

memiliki nilai RQ>1 yang artinya memiliki besar risiko tidak aman sehingga 

diharuskan melakukan manajemen risiko. Saran penelitian ini sebaiknya 

masyarakat meningkatkan pola hidup sehat dengan mengonsumsi sayuran, buah-

buahan, vitamin dan madu serta olahraga yang cukup untuk meningkatkan 

imunitas. Masyarakat disarankan memasang air purifier di dalam rumah dan 

memperbanyak tanaman seperti American holly dan pohon kenanga di sekitar 

Sungai Tawar serta melakukan pengelolaan terhadap sampah organik dan 

anorganik yang dihasilkan dari aktivitas sehari-hari untuk meminimalisir bau yang 

ditimbulkan oleh tumpukan sampah di aliran Sungai Tawar.   
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ABSTRACT 

Settlements in the area of the flow of the Tawar River Village 29 Ilir Palembang 

City is a slum area. A buildup of garbage in the river in the open resulted in the 

gas decomposition such as gas H2S (Hydrogen Sulfide) off into the air which 

cause the air surrounding settlements into the smell. This study aims to determine 

the analysis of the environmental health risk of exposure to H2S at a community in 

the area of the flow of the Tawar River Village 29 Ilir Palembang. This research 

is descriptive research using quantitative analysis. This study uses analysis study 

environmental health risk by univariate and bivariate analysis. The sample in this 

research are 92 people with the sampling technique using purposive sampling. 

The measurement results show the average concentration of H2S in the air 0.0019 

mg/m3 which is still below the value of the environmental quality standard the 

Decision of the Minister of Environment No. 50 Year 1996 on the raw level, the 

smell of H2S that 0,028 mg/m3. The results of the risk analysis showed that there 

were 33 respondents (from 38%) which has the value of RQ>1 for exposure 

realtime. As for the exposure to the lifetime of all respondents (100%) has the 

value of RQ>1 which means it has a great risk, not safe so it is required to 

perform risk management. Suggestions of this research is the comunity should 

increase a healty lifestyle by eating vegetables, fruits, vitamins and honey as well 

as exercise to improve immunity. The community are advised to use the air 

purifier of the house and multiply plants like American holly and kenanga in the 

area of Tawar River as well as do the management of organic waste and 

inorganic waste generated from daily activities to minimize the smell caused by 

the piles of garbage in the flow of the Tawar River.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Sungai merupakan salah satu lingkungan ekosistem yang sering 

terkena dampak pencemaran (Nangin et al., 2015). Sungai Musi 

merupakan salah satu sungai terbesar di Indonesia yang memiliki panjang 

sekitar 720 kilometer yang melintasi Kota Palembang. Pemanfaatan 

Sungai Musi yang tidak mematuhi  aturan di bidang industri seperti 

pertanian, perkebunan dan pertambangan memberikan dampak buruk 

terhadap kualitas air sungai. Selain itu, tingginya aktivitas masyarakat di 

perairan sungai tentunya juga dapat memberikan pengaruh terhadap 

kualitas air sungai, bahkan dapat menyebabkan pencemaran air sungai. 

Penelitian yang dilakukan Windusari dan Sari (2015) menyatakan bahwa 

kualitas air Sungai Musi terindikasi tercemar polutan dari industri dan 

feses. Berdasarkan pemeriksaan laboratorium Dinas Kesehatan Kota 

Palembang untuk sampel air Sungai Musi Kota Palembang pada tahun 

2010 yang dilakukan di sepuluh kelurahan, diperoleh hasil bahwa mutu 

air di sepuluh titik tersebut sudah tidak memenuhi syarat baik dari hasil 

pemeriksaan secara fisik, kimia dan bakteriologis (Trisnaini et al., 2018).  

Sungai Musi sebagai salah satu sungai terbesar di Indonesia 

memiliki 316  aliran anak Sungai Musi pada zaman kolonial. Namun, 

akibat ulah manusia dan perkembangan zaman membuat sejumlah anak 

sungai tersebut menghilang. Setidaknya terdapat 221 anak Sungai Musi 

yang menghilang dan hanya menyisakan 95 anak Sungai Musi saat ini. 

Salah satu anak Sungai Musi yang memiliki kondisi yang buruk adalah 

Sungai Tawar yang terletak di Kelurahan 29 Ilir. Kelurahan 29 Ilir 

sendiri termasuk permukiman kumuh diantara 59 kelurahan lain yang 

telah ditetapkan melalui Surat Keputusan Walikota Palembang Nomor 

448 Tahun 2014 tentang penetapan wilayah prioritas kawasan 

permukiman kumuh. Kelurahan 29 Ilir Kecamatan Ilir Barat II memiliki 
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luas wilayah kumuh 16, 73 ha dengan tingkat kekumuhan kumuh berat 

(Mutaqin, 2017).  

Sungai Tawar di kelurahan 29 Ilir melintas di sekitar permukiman 

padat penduduk. Banyaknya aktivitas masyarakat di sekitaran sungai dan 

masih kurangnya kesadaran masyarakat tentang bahaya membuang 

sampah di sungai mengakibatkan kondisi sungai tertutup oleh tumpukan 

sampah sisa aktivitas warga dan mengakibatkan terhambatnya aliran 

sungai. Jenis sampah yang dibuang ke sungai bermacam-macam, mulai 

dari sampah organik hingga sampah anorganik. Penumpukan sampah di 

dalam air dalam waktu yang lama mengakibatkan sampah dapat 

terdekomposisi secara anaerobik. Dekomposisi sampah yang bercampur 

dengan air sungai menghasilkan air lindi yang bewarna hitam dan apabila 

dibiarkan akan menimbulkan bau yang tidak sedap (Anggraini et al., 

2012). Selain itu, saluran pembuangan air limbah rumah tangga 

masyarakat juga langsung dibuang ke aliran Sungai Tawar tanpa 

dilakukan pengolahan terlebih dahulu akan menambah buruk kualitas air 

sungai itu sendiri. Jarak rumah masyarakat dengan sungai yang berjarak 

kurang dari 10 m, menyebabkan bau yang tidak sedap terkadang sampai 

masuk di rumah warga. Hal tersebut sangat mengganggu kenyamanan 

dan dalam jangka waktu yang lama berisiko menimbulkan gangguan 

kesehatan bagi masyarakat. 

Penumpukan sampah di sungai secara terbuka menyebabkan gas-gas 

seperti gas Metan (CH4), Hidrogen Sulfida (H2S) dan Amoniak (NH3) 

yang berasal dari hasil dekomposisi lepas ke udara sehingga udara 

menjadi bau dan kualitas udara ambien menurun di sekitar pemukiman 

(Soemirat, 2003). Gas Hidrogen Sulfida (H2S) dihasilkan dari 

pembusukan sampah yang disebabkan oleh mikroorganisme anaerob, gas 

ini memiliki sifat racun bagi tubuh makhluk hidup (Ekanidya dan 

Sunarsih, 2019). Perubahan kualitas udara ambien mencakup beberapa 

parameter salah satunya adalah gas H2S. Gas H2S bisa mengakibatkan 

terjadinya gangguan pada kesehatan jika kadar gas H2S di udara ambien 
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tinggi dan melebihi nilai baku mutu udara ambien yang telah ditetapkan 

(Mukono, 2005). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Müezzinoğlu et al. 

(2000) menjelaskan bahwa proses dekomposisi yang dilakukan oleh 

bakteri anaerob terhadap limbah industri dan domestik yang terjadi di 

Teluk Izmir menghasilkan gas yang memiliki bau menyengat salah 

satunya adalah gas H2S. Gas ini terbentuk dari sulfida dan sulfat yang 

terjadi di sedimen air dan dilepaskan ke udara. Konsentrasi H2S di udara 

bervariasi, tergantung pada faktor-faktor seperti tinggi rendahnya 

koefisien difusi atmosfer, perubahan arah dan kecepatan angin, serta 

variabel lainnya seperti kedalaman air, muatan organik dari sungai, suhu 

udara dan air, konsentrasi sulfat dalam fase sedimen dan air, pH, dan Eh. 

Seperti halnya penelitian yang dilakukan oleh Huan et al. (2006) 

menunjukkan bahwa sungai To Lich di Kota Hanoi memiliki kondisi 

yang sudah tercemar dan memiliki kandungan bahan organik tinggi. 

Dalam kondisi anaerob menghasilkan banyak gas H2S yang dapat 

mempengaruhi kualitas air, dan kualitas udara ambien di daerah 

permukiman. Hal ini dapat menyebabkan banyak masalah kesehatan bagi 

masyarakat di sekitarnya, seperti penyakit ginekologi, penyakit kulit, 

mata, pernapasan, usus dan sebagainya.  

Hidrogen sulfida (H2S) sendiri merupakan suatu gas yang tidak 

bewarna, sangat beracun, mudah terbakar dan memiliki karakteristik bau 

telur busuk (Rifai et al., 2016). Berbeda dengan gas hasil dekomposisi 

yang lain, gas H2S memiliki bau yang khas seperti bau telur busuk. Bau 

telur busuk seperti inilah yang sering mengganggu masyarakat yang 

bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar, Kelurahan 29 Ilir. Gas ini 

merupakan hasil dari penguraian zat organik oleh aktivitas bakteri 

anaerobik. Gas H2S bisa menimbulkan efek buruk pada kesehatan tubuh 

dan jika manusia menghirup gas ini dalam jangka waktu yang lama dan 

secara terus menerus akan mengakibatkan efek permanen pada gangguan 

pernafasan, batuk kronis dan sakit kepala (Rifai et al., 2016).  
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Berdasarkan survei awal yang dilakukan peneliti pada permukiman 

di Daerah Aliran Sungai Tawar terlihat bahwa jarak antara rumah warga 

dan Sungai Tawar kurang dari 10 meter, sehingga halaman depan rumah 

warga berupa sungai yang penuh dengan sampah dan menimbulkan bau 

busuk yang menyengat. Dari survei awal juga didapatkan bahwa banyak 

masyarakat yang beraktivitas di pinggiran sungai seperti bekerja, 

bermain, beristirahat hingga makan.  Hasil studi awal yang dilakukan 

pada 10 responden yang bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar 

menunjukkan bahwa 90% responden merasa terganggu dengan bau 

busuk yang ditimbulkan oleh Sungai Tawar. Selain itu, hasil studi awal 

juga menunjukkan bahwa masyarakat di Daerah Aliran Sungai 

mengalami beberapa gangguan kesehatan diantaranya batuk-batuk 

sebanyak 4 (40%), sakit kepala atau pusing sebanyak 3 (30%), hidung 

iritasi atau gatal sebanyak 1 (10%). Berdasarkan hasil studi awal di atas, 

perlu dilakukannya pengkajian lebih lanjut terkait paparan gas H2S 

(hidrogen sulfida) di udara ambien pada permukiman di Daerah Aliran 

Sungai Tawar.  

Analisis risiko kesehatan lingkungan pada masyarakat yang 

bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar, Kelurahan 29 Ilir, Kota 

Palembang terhadap paparan gas H2S (hidrogen sulfida) di udara belum 

pernah dilakukan sebelumnya, sehingga belum ada studi yang 

menjelaskan risiko gangguan  kesehatan yang mungkin terjadi pada 

masyarakat yang bermukim di daerah tersebut. Analisis Risiko Kesehatan 

Lingkungan (ARKL) ialah sebuah studi yang digunakan dalam  

melaksanakan penilaian risiko kesehatan lingkungan yang menghasilkan 

output berupa karakteristik risiko yang dinyatakan sebagai tingkat risiko 

dan menjelaskan apakah agen risiko atau parameter lingkungan berisiko 

atau tidak terhadap kesehatan masyarakat. Oleh sebab itu, perlu 

dilakukannya ARKL dengan tujuan untuk mengidentifikasi bahaya apa 

saja yang mungkin terjadi dan menyebabkan kerugian bagi masyarakat 

yang bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar, Kelurahan 29 Ilir, Kota 

Palembang.  
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1.2 Rumusan Masalah 

Sungai Tawar di Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang merupakan 

sungai yang melintas diantara permukiman masyarakat. Kebiasaan buruk 

masyarakat yang sering membuang sampah sisa kegiatan rumah tangga 

ke sungai mengakibatkan tumpukan sampah menutupi permukaan sungai 

dan menghambat laju aliran sungai. Sampah yang menumpuk dan 

bercampur dengan air sungai yang tidak mengalir ini menyebabkan 

penguapan gas H2S ke udara. Gas  H2S yang menguap ke udara 

mengakibatkan bau busuk yang sangat meresahkan warga. Masyarakat 

yang terpapar gas H2S dalam jangka waktu yang lama dapat 

menimbulkan risiko gangguan kesehatan terutama penyakit gangguan 

pernafasan. Oleh sebab itu, peneliti ingin melakukan penelitian untuk 

mengetahui “Bagaimana hasil analisis risiko kesehatan lingkungan 

paparan H2S (hidrogen sulfida) pada masyarakat Daerah Aliran Sungai 

Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang?” 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui analisis risiko kesehatan 

lingkungan paparan H2S (Hidrogen Sulfida) pada masyarakat Daerah 

Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Adapun tujuan khusus penelitian ini adalah sebagai berikut. 

A. Mengetahui gambaran karakteristik masyarakat berdasarkan umur, 

jenis kelamin dan status pekerjaan masyarakat yang bermukim di 

Daerah Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

B. Mengetahui nilai konsentrasi gas H2S pada udara ambien di Daerah 

Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

C. Mengetahui nilai karakteristik antropometri berupa berat badan 

masyarakat yang bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar 

Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 
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D. Menghitung laju inhalasi gas H2S pada masyarakat yang bermukim 

di Daerah Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

E. Menghitung  pola aktivitas yaitu waktu paparan (jam/hari), frekuensi 

paparan (hari/tahun) dan durasi paparan (tahun) H2S pada 

masyarakat yang bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar 

Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

F. Mengetahui nilai intake (asupan) H2S untuk paparan realtime dan 

lifetime pada masyarakat yang bermukim di Daerah Aliran Sungai 

Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

G. Menganalisis karaktersitik risiko (RQ) kesehatan non karsinogenik 

akibat paparan H2S untuk paparan realtime dan lifetime pada 

masyarakat yang bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar 

Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. (RQ < 1 atau RQ ≥ 1) 

H. Mengetahui prakiraan besaran risiko (RQ) akibat paparan H2S untuk 

proyeksi 5 hingga 30 tahun mendatang pada masyarakat yang 

bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota 

Palembang. 

I. Mengetahui apakah ada hubungan antara umur responden dengan 

karaktersitik risiko (RQ) responden yang bermukim di Daerah Aliran 

Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang. 

J. Menentukan manajemen risiko yang dapat dilakukan untuk 

mengurangi besar risiko kesehatan yang diterima oleh masyarakat 

yang bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar Kelurahan 29 Ilir 

Kota Palembang. 

1.4 Manfaat Penelitian 

Penelitian ini memberikan beberapa manfaat kepada beberapa pihak 

dan instansi, berikut merupakan beberapa manfaat yang diberikan : 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Penelitian ini bermanfaat sebagai sarana belajar dan untuk 

mengembangkan pengetahuan dalam pengaplikasian ilmu kesehatan 

lingkungan. Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi maupun 

tolak ukur bagi peneliti lain yang terkait dengan topik yang sama. 
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1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat bagi warga civitas akademika 

fakultas kesehatan masyarakat, diantaranya : 

A. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi di bidang 

keilmuan kesehatan masyarakat khususnya kesehatan lingkungan 

mengenai analisis risiko kesehatan lingkungan paparan H2S 

(Hidrogen Sulfida) pada masyarakat Daerah Aliran Sungai Tawar 

Kelurahan 29 Ilir Kota Palembang 

B. Penelitian ini diharapkan bermanfaat bagi civitas akademika baik 

sebagai informasi penelitian maupun sebagai litelatur untuk 

pengembangan  riset-riset selanjutnya dalam bidang Ilmu Kesehatan 

Lingkungan khususnya terkait studi ARKL. 

1.4.3 Bagi Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi bagi 

masyarakat yang bermukim di Daerah Aliran Sungai Tawar Kelurahan 

29 Ilir Kota Palembang terkait dengan risiko kesehatan yang ditimbulkan 

oleh gas H2S (Hidrogen Sulfida) di udara sehingga dapat dilakukan 

tindakan selanjutnya. 

1.4.4 Bagi Pemerintah 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi bagi pemerintah 

setempat khususnya Dinas Kesehatan dan Dinas Lingkungan Hidup dan 

Kebersihan Kota Palembang dengan menjadikan hasil penelitian ini 

sebagai bahan pertimbangan untuk melakukan upaya perbaikan 

lingkungan permukiman masyarakat dan juga penetapan kebijakan baru 

pada permukiman Daerah Aliran Sungai Kota Palembang.  

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Ruang Lingkup Tempat 

Lingkup tempat dalam pelaksanaan penelitian ini adalah 

permukiman masyarakat di Daerah Aliran Sungai Tawar, Keluraan 29 

Ilir, Kecamatan Ilir Barat II, Kota Palembang. 
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1.5.2 Ruang Lingkup Waktu 

Lingkup waktu pada penelitian ini akan dilaksanakan bulan 

September – Desember 2020.  

1.5.3 Ruang Lingkup Materi 

Lingkup teori penelitian ini adalah terkait dengan gas H2S (Hidrogen 

Sulfida) dan analisis risiko kesehatan lingkungan dengan langkah-

langkah yang meliputi identifikasi bahaya, analisis dosis-respon, 

melakukan perhitungan analisis pemajanan dan karakteristik risiko. 
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