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ABSTRAK 

  Tempat-tempat umum sarana wisata dikategorikan sebagai tempat yang 

berpotensi menyebarkan penularan, pencemaran lingkungan, maupun gangguan 

kesehatan. Penyebab penularan penyakit di tempat-tempat umum disebabkan 

oleh salah satunya ialah buruknya akses sanitasi. Tujuan penelitian ini untuk 

mengevaluasi penerapan sanitasi tempat-tempat umum pada rekreasi Benteng 

Kuto Besak Kota Palembang.   

  Penelitian ini termasuk penelitian kualitatif dengan pendekatan 

evaluasi. Informasi dikumpulkan melalui wawancara mendalam, observasi, 

telaah dokumen, dan photovoice. Informan dalam penelitian ini berjumlah 9 

orang. Analisis data yang digunakan adalah content analysis. Uji validitas yang 

dilakukan melalui triangulasi sumber, metode, dan data.   

  Hasil penelitian menunjukkan bahwa ketersediaan SDM belum 

mencukupi, pendidikan SDM sesuai standar, dana berasal dari APBD, sarana 

dan prasarana pelaksanaan program STTU hampir sesuai dengan standar 

persyaratan sanitasi dasar. Kebijakan STTU sudah diimplementasikan, 

pencatatan, pelaporan, dan monitoring terhadap STTU terkhusus di BKB cukup 

baik. Pemeriksaan sanitasi di BKB belum terjadwal dengan baik karena 

terfokus melakukan STTU di sekolah, hotel, restoran, dan lain sebagainya. 

Penilaian yang dilakukan sesuai dengan formulir pemeriksaan obyek wisata. 

Pemberian rekomendasi secara lisan dan tulisan dan hasil STTU sudah 

mencapai target.  

  Dapat disimpulkan bahwa penerapan STTU sudah berjalan dengan 

cukup baik. Saran penelitian ini sebaiknya inspeksi sanitasi tempat-tempat 

umum lebih dioptimalkan pelaksanaannya melalui pemerataan penyehatan 

lingkungan tempat-tempat umum lainnya. 

  
Kata Kunci  : Benteng Kuto Besak, Evaluasi, Sanitasi Tempat- tempat Umum 

Kepustakaan  : 51 (1990-2017) 
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ABSTRACT 

    Public places of tourist facilities was categorized as places that have the 

potential to spread transmission, environmental pollution, and health problems. 

The cause of disease transmission in public places is caused by one of them being 

poor sanitation access. The purpose of this study was to evaluate the application 

of sanitation of public places in the recreation of Benteng Kuto Besak, Palembang 

City.                 

  This research used includes qualitative research with an evaluation 

approach. Information collected through in-depth interviews, observation, 

document review, and photovoice. The informants in this study were 9 

people. Analysis of the data used is content analysis. Validity test used through 

triangulation of sources, methods, and data.   

              The results of the study indicated that the availability of human resources 

is not sufficient, HR education according to standards, funds originating from the 

Regional Budget, facilities and infrastructure for implementing the STTU 

program are almost in accordance with the standards of basic sanitation 

requirements. The STTU policy has been implemented, recording, reporting, and 

monitoring of STTU especially in BKB pretty good. The BKB sanitation 

inspection has not been scheduled properly because it focuses on STTU in 

schools, hotels, restaurants, and so on. The assessment is carried out in accordance 

with the tourist inspection form. Awarding recommendation verbally and in 

writing and the results of the STTU have reached the target.                 

              It can be concluded that the implementation of STTU has been 

running quite well. The suggestion of this research is that sanitation inspections of 

public places should be optimized to be carried out through environmental 

sanitation in other public places.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

 Indonesia menduduki peringkat ke-2 di dunia sebagai negara dengan 

sanitasi terburuk setelah India. Menurut Kepala Bappenas tahun 2017 ini 

disebabkan karena sebagian besar masyarakat melakukan BAB sembarangan di 

berbagai tempat.  Hal tersebut merupakan isu sanitasi yang menjadi tanggung 

jawab semua pihak karena erat hubungannya dengan kegiatan-kegiatan manusia. 

Sanitasi yang buruk dapat menyebabkan timbulnya berbagai macam penyakit. 

Situasi ini membuat kampanye sanitasi sehat harus terus digalakkan di masyarakat 

(Fachri, 2013).     

 Sekitar 2,4 juta kematian di dunia (4,2% dari jumlah semua kematian) 

dapat dicegah apabila setiap  individu memiliki fasilitas sanitasi yang memenuhi 

syarat standarisasi yang telah ditentukan oleh Peraturan Menteri Kesehatan, air 

bersih yang memadai dan menjaga sanitasi kebersihan baik personal maupun 

lingkungan sekitar (Bartram & Cairncross, 2010).  

 Penelitian yang dilakukan oleh Badan Kesehatan Dunia (WHO) dan 

Unicef mengatakan orang di Asia Timur yang tidak menggunakan fasilitas 

sanitasi yang layak lebih dari 671 juta orang. Lebih dari 450 juta kasus diare 

terjadi setiap tahun, sedangkan angka kematian yang disebabkan oleh penyakit 

terkait air dan sanitasi meningkat hampir 150 ribu per tahun (Fathiyah, 2012)   

 Secara global, permasalahan sanitasi menjadi masalah di seluruh dunia. 

Menurut WHO (2015), mengatakan bahwa dari sekian miliar penduduk dunia 

yang telah memperoleh akses sanitasi yang memadai hanya sekitar 68%. Namun 

demikian, hasil tersebut dapat dikatakan cukup baik mengingat 25 tahun lalu 

akses sanitasi hanya dapat diperoleh 54% dari penduduk dunia. Demikian halnya 

negara-negara berkembang di Asia Selatan dan di beberapa negara Afrika juga 

menunjukkan angka yang semakin membaik dalam akses fasilitas sanitasi. 

Buruknya akses terhadap fasilitas sanitasi berkaitan erat dengan penularan 

berbagai macam penyakit menular seperti kolera, diare, disentri, hepatitis A, tipus 

dan polio. Sanitasi yang tidak memadai diperkirakan menyebabkan kematian 



2 
 

Universitas Sriwijaya 
 

280.000 jiwa akibat diare setiap tahunnya dan merupakan faktor utama dalam 

merebaknya beberapa penyakit tropis, termasuk cacingan, schistosomiasis, dan 

trachoma. Sanitasi yang buruk juga berkontribusi terhadap kekurangan gizi 

(WHO, 2016). Di Indonesia sendiri sanitasi tetap menjadi masalah yang cukup 

mengambil perhatian. Dalam Riskesdas 2013 dikemukakan bahwa rumah tangga 

yang memiliki akses ke fasilitas sanitasi yang baik telah mencapai 59.8%. Data ini 

meningkat dibandingkan tahun 2007 yang hanya 40.3%. Namun, angka tersebut 

tidaklah merata di setiap provinsi.  

 Permasalahan sanitasi yang ada di negara berkembang menurut WHO 

tahun 2010 dalam Itchon dan Gensch (2013), terdapat beberapa faktor diantaranya 

adalah minimnya perhatian dan prioritas yang diberikan oleh pemerintah atau 

dinas terkait pada sektor sanitasi, minimnya ketersedian air bersih dan sanitasi, 

minimnya sumber daya keruangan, perilaku kebersihan yang masih minim, serta 

sanitasi yang tidak memadai di tempat-tempat umum seperti sekolah, rumah sakit, 

puskesmas, masjid, tempat rekreasi, restoran dan lain-lain.   

 Tempat-tempat umum terdiri dari berbagai macam jenis salah satunya 

adalah objek wisata. Objek wisata merupakan suatu tempat berupa bangunan kuno 

yang terdiri dari peninggalan sejarah kuno, bangunan moderen, pemancingan 

kebun binatang, dan lain-lain digunakan untuk kegiatan pariwisata beserta 

kelengkapan lainnya yang dikelola secara profesional (Gunawan, 2003).      

 Penelitian yang dilakukan oleh Agoestin (2011), bahwa ketersediaan 

fasilitas pada tempat-tempat umum berpotensi untuk menyebarkan penyakit dan 

pencemaran lingkungan. Penelitian ini menyebutkan bahwa ada hubungan antara 

tingkat pengetahuan pedagang (p=0,001), sikap pedagang (p=0,001), dan 

ketersediaan fasilitas (p=0,001) dengan praktik sanitasi pada pedagang makanan 

di sekitar wisata Pantai Logending Kecamatan Ayah Kabupaten Kebume. 

Berdasarkan survei yang dilakukan pada tahun 2012 yang dilakukan pada 10 

pedagang makanan disekitar wisata pantai Logending ditemukan 7 orang dengan 

praktik sanitasi makanan yang buruk.   

 Beberapa permasalahan sanitasi tempat-tempat umum yaitu salah satunya 

fasilitas sanitasi yang tidak baik terdapat pada penelitian yang dilakukan oleh 

Purwita Sari, Nurjazuli, Sulistiyani (2015), bahwa berdasarkan hasil uji 
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pendahuluan terhadap handle toilet yang dilakukan di beberapa tempat-tempat 

umum yang ada di Kota Semarang, diperoleh hasil yaitu stasiun (874 CFU/cm2), 

rumah sakit (211 CFU/cm2), SPBU (83 CFU/cm2), pasar tradisional (409 

CFU/cm2), dan swalayan (191 CFU/cm2). Penelitian ini menyebutkan bahwa 

jumlah handle toilet yang positif mengandung coliform fecal ada 28 sampel 

(84,8%). Analisis bivariat menunjukkan adanya hubungan antara jumlah 

pengguna toilet (p=0,538), tingkat pengetahuan (p=0,008), praktik personal 

hygiene (0,050), intensitas membersihkan (p=0,044), kualitas fisik air bersih 

(p=0,017), kontinuitas air bersih (p=0,038), dan suhu (p= 0,050) dengan 

keberadaan coliform fecal, tidak ada hubungan antara kuantitas air bersih  

(p=0,538), ketersediaan saluran air limbah (p=0,156), ketersediaaan tempat 

sampah (p=0,492), ketersediaan tempat cuci tangan (p=0,305), kelembaban 

(p=0,335), dan pencahayaan  (p=0,358).    

 Indonesia, negara kepulauan terbesar di dunia yang memiliki 17.504 pulau 

yang diantaranya sekitar 7.870 telah memiliki nama seperti Pulau Jawa, Pulau 

Sumatera, Pulau Sulawesi, dan lain-lain serta 9.634 pulau lainnya belum 

mempunyai nama dan itu terdapat pada 35 provinsi yang tersebar dari Sabang 

sampai Merauke dimana masing-masing daerahnya mempunyai berbagai potensi 

sumber daya alam dan budaya yang khas dan berbeda-beda sehingga dapat 

dijadikan sebagai potensi daya tarik wisata yang dapat dikembangkan (Asyraf, 

2017). Salah satu tempat wisata terlaris yang menjadi destinasi wisata kunjungan 

wisatawan baik Nusantara maupun Mancanegara di Pulau Sumatera adalah 

Palembang.   

 Menurut PP NO. 56 Tahun 2011 tentang RIPPARNAS Tahun 2010-2025, 

daya tarik wisata terbagi menjadi dari daya tarik wisata alam, daya tarik wisata 

sejarah budaya, dan daya tarik wisata hasil buatan manusia. Berdasarkan data 

Dinas Pariwisata Kota Palembang tahun 2017, jumlah destinasi dan potensi wisata 

Kota Palembang yang telah ditetapkan oleh Menteri sebagai kawasan, destinasi 

dan daya tarik wisata sebanyak 60 destinasi wisata yang terdiri dari : 4 wisata 

alam, 37 wisata sejarah dan budaya, dan 19 wisata hasil buatan manusia. Objek 

wisata tersebut ada yang dikelola pemerintah dan dikelola swasta.   

 Berdasarkan data Dinas Pariwisata Kota Palembang tahun 2015-2017, 
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jumlah kunjungan wisatawan Nusantara dan Mancanegara di Kota Palembang 3 

tahun terakhir mengalami kenaikan secara signifikan. Pada tahun 2015 jumlah 

wisatawan sebanyak 1.732.303, tahun 2016 sebanyak 1.909.148 wisatawan, dan 

tahun 2017 sebanyak 2.011.417 wisatawan. Diperkirakan pada tahun 2018, terjadi 

peningkatan jumlah wisatawan secara drastis hal ini dikarenakan akan 

diselenggarakannya Asian Games 2018 (Pesta Musim Panas Asia 2018) di 

Indonesia pada tanggal 18 Agustus 2018 - 2 September 2018 dimana Kota 

Palembang menjadi salah satu tuan rumahnya. Ini akan menjadi daya tarik bagi 

wisatawan yang ingin berkunjung ke Palembang.   

 Palembang atau yang sering disebut Kota Pempek ini mempunyai 

beberapa objek wisata primadona yang menjadi wisata andalan yaitu tempat 

wisata religi dan tempat wisata bersejarah. Kota Palembang memiliki banyak  

objek wisata peninggalan-peninggalan bersejarah karena Palembang pernah 

menjadi saksi saat masa penjajahan Belanda, kedatangan warga Tiongjoa, dan 

penyebaran agama Islam di Indonesia seperti Benteng Kuto Besak yang terletak di 

tepian Sungai Musi,  Monumen Perjuangan Rakyat, Museum Sultan Mahmud 

Badaruddin II, Monumen Perjuangan Rakyat (MONPERA), serta terdapat Plaza 

Benteng Kuto Besak, dermaga Sungai Musi, dan restoran terapung “River Slide”. 

Berbagai tempat yang dapat dinikmati secara sekaligus di BKB, yaitu Jembatan 

Ampera, Sungai Musi, dan Pempek.   

 Berdasarkan hasil observasi awal yang dilakukan pada tempat rekreasi 

Kota Palembang yaitu Benteng Kuto Besak (BKB), terdapat berbagai macam 

sarana sanitasi. Dari data yang diperoleh, ditemukan beberapa permasalahan yang 

berkaitan dengan inspeksi sanitasi di tempat wisata yaitu dua unit toilet umum 

dengan kondisi dimana pada salah satu toilet tidak terjaga kebersihannya,  kondisi 

sanitasi lingkungan yang belum optimal dengan banyaknya kotak sampah namun 

terdapat kotak sampah yang tidak berpenutup, terdapat genangan air di halaman, 

dan tidak adanya alat pemadam kebakaran.   

 Sehingga, penelitian tentang evaluasi terhadap sanitasi tempat-tempat 

umum pada Benteng Kuto Besak perlu dilaksanakan. Penelitian mengenai 

evaluasi penerapan sanitasi tempat-tempat umum pada Benteng Kuto Besak ini 
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penting untuk melihat sejauh mana keefektifan sanitasi tempat-tempat umum yang 

telah diterapkan. 

1.2  Rumusan Masalah  

 Sanitasi menjadi salah satu faktor penting yang dapat mempengaruhi 

derajat kesehatan manusia dan sebagai tolak ukur dalam menentukan keadaan 

suatu lingkungan. Sanitasi tempat-tempat umum dikategorikan sebagai usaha-

usaha untuk mencegah dan mengawasi kerugian akibat dari tempat-tempat umum 

yang memiliki potensi sebagai tempat terjadinya penularan, pencemaran 

lingkungan, ataupun gangguan kesehatan lainnya. Tempat rekreasi merupakan 

tempat yang ramai dikunjungi. Terdapat berbagai jenis aktivitas di dalamnya yang 

melibatkan interaksi satu sama lain. Di Kota Palembang, jumlah wisatawan terus 

mengalami peningkatan selama 3 tahun terakhir. Belum lagi, tahun 2018 ini Kota 

Palembang menjadi salah satu tuan rumah Asian Games 2018. Hal ini dapat 

diperkirakan dengan adanya Asian Games 2018 akan meningkatkan jumlah 

wisatawan yang berkunjung ke Palembang secara drastis. Bertemunya berbagai 

macam wisatawan tentunya ini akan menjadi peluang timbul dan penularan 

penyakit melalui media makanan, minuman, udara, maupun air bagi para 

wisatawan. Meningkatnya jumlah wisatawan baik dari Nusantara maupun 

Mancanegara, perlu adanya penambahan tempat rekreasi, pemeriksaan serta 

pengawasan terhadap sanitasi tempat-tempat umum khususnya tempat rekreasi. 

Berdasarkan hal tersebut penulis merumuskan masalah yaitu “Bagaimana 

Penerapan Sanitasi Tempat-tempat Umum pada Rekreasi Benteng Kuto Besak 

Kota Palembang Tahun 2018.” 

1.2 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengevaluasi penerapan sanitasi 

tempat-tempat umum pada rekreasi Benteng Kuto Besak Kota Palembang tahun 

2018. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengevaluasi komponen masukan yang meliputi sumber daya 

manusia, dana, dan sarana prasarana dalam pelaksanaan program 
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sanitasi tempat-tempat umum pada rekreasi Benteng Kuto Besak Kota 

Palembang. 

2. Mengevaluasi komponen proses yang meliputi kebijakan yang 

diterapkan, pencatatan dan pelaporan, monitoring, pemeriksaan dan 

penilaian, rekomendasi dalam pelaksanaan program sanitasi tempat-

tempat umum pada rekreasi Benteng Kuto Besak Kota Palembang. 

3. Mengevaluasi komponen keluaran yang meliputi angka cakupan 

penerapan sanitasi tempat-tempat umum di rekreasi Benteng Kuto 

Besak Kota Palembang. 

1.3 Manfaat Penelitian 

1.3.1 Bagi Subjek Penelitian 

 Memberikan manfaat kepada subjek penelitian agar dapat mengetahui 

pentingnya sanitasi tempat-tempat umum pada rekreasi Benteng Kuto Besak 

Kota Palembang, dari penelitian ini diharapkan subjek penelitian dapat  

menerapkan sanitasi yang baik sesuai dengan standar persyaratan sanitasi 

tempat-tempat umum. 

1.3.2 Bagi Peneliti 

 Sebagai sarana peneliti dalam menerapkan, memperdalam, dan 

mengimplementasikan ilmu kesehatan masyarakat yang telah di dapat selama 

perkuliahan, menambah informasi dan wawasan peneliti, memberikan 

pengalamanan bagi peneliti, serta syarat dalam memperoleh gelar Sarjana 

Kesehatan Masyarakat.  

1.3.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

 Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan data dan informasi 

tentang sanitasi tempat-tempat umum pada tempat rekreasi. Data dapat 

dijadikan sebagai bahan pustaka untuk perkembangan ilmu pengetahuan dan 

kepentingan penelitian selanjutnya. 

1.3.4 Bagi Pemerintah  

  Hasil penelitian ini bisa digunakan sebagai bahan pertimbangan dalam 

pengambilan keputusan dan masukkan bagi Dinas Kesehatan Kota Palembang 

ataupun instansi terkait dalam pengawasan yang bertujuan untuk meningkatkan 
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sanitasi tempat-tempat umum pada rekreasi Benteng Kuto Besak Kota 

Palembang. 

1.4 Ruang Lingkup  

 Penelitian ini mengenai evaluasi penerapan sanitasi tempat-tempat umum  

pada rekreasi Benteng Kuto Besak Kota Palembang yang akan dilaksanakan pada 

bulan Agustus tahun 2018. Penelitian akan dilakukan pada tempat rekreasi 

Benteng Kuto Besak Kota Palembang. Penelitian ini merupakan penelitian dengan 

melakukan evaluasi terhadap penerapan sanitasi tempat-tempat umum pada 

rekreasi Benteng Kuto Besak Kota Palembang yang meliputi angka cakupan 

penerapan sanitasi, SDM, dana, sarana dan prasarana, pencatatan dan pelaporan, 

monitoring, pemeriksaan dan penilaian, dan rekomendasi di Benteng Kuto Besak. 
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