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RINGKASAN

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis karakteristik air limbah tangki septik
dan IPAL Domestik serta mengevaluasi kriteria teknis bangunan eksisting tangki
septik ruangan rawat inap dan unit pengolahan air limbah domestik RS ERBA agar
dapat menghasilkan suatu rekomendasi strategi perencaaan teknis untuk mengatasi
debit air limbah yang melebihi kapasitas tampung pada tangki septik ruangan rawat
inap dan unit pengolahan air limbah domestik RS ERBA agar bisa meminimalisir
pencemaran yang akan terjadi. Penelitian dilakukan di wilayah Rumah Sakit dr.
Emaldi bahar Kota Palembang mulai dari April 2014 - April 2015. Objek penelitian
yaitu pada air limbah domestik, bangunan IPAL domestik dan tangki septik ruang
rawat inap menggunakan metode observasional dan metode komparatif
(perbandingan) mengacu pada Peraturan Gubernur Sumatera Selatan No. 08 Tahun
2012 dan Kriteria Desain bangunan unit pengolahan air limbah berdasarkan pada
Kriteria Teknis Prasarana & Sarana Pengolahan Air Limbah PU dan literatur
lainnya (SNI).

Pengambilan sampel menggunakan cara sampel sesaat (grab sampel) yaitu
menganalisa parameter Suhu, pH, BOD, COD, TSS, Amoniak, Fospat yang
dilakukan di Laboratorium BTKL Palembang. Data kemudian disajikan dalam
bentuk tabel dan gambar serta narasi untuk menginterprestasikan data tersebut.
Hasil penelitian menunjukkan effluen limbah cair IPAL domestik rumah sakit
ERBA berdasarkan Peraturan Gubernur Sumatera Selatan No. 08 Tahun 2012, dari
hasil pengujian air limbah tersebut semua parameter telah memenuhi persyaratan
baku mutu air limbah, namun untuk parameter amoniak (NH;N), BODs, COD
melebihi baku mutu limbah cair. Tangki septik ruang rawat inap dan IPAL STP
Biotech eksisting dimensi/kapasitas tampung dan konstruksi tidak sesuai Kriteria

teknis Prasarana & Sarana Pengolahan Air Limbah PU dan sumber literatur lainnya
(SNI).

Kata Kunci : Air Limbah Domestik, Tangki Septik, Sewage Treatment Plan (STP)
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SUMMARY

EVALUATION UNIT DIMENSIONS OF DOMESTIC WASTE Wi‘él;?i
TREATMENT PLANT HOSPITAL DR. ERNALDI BAHAR
PALEMBANG

Scientific Paper, thesis, November 2015 S
Yenni Sofyan Mora; Supervised by Dr.Novia,ST,MT and Dr.Dedi Setibudidaya

Enviromental Management Study Program, Postgraduate, Sriwijaya University
Xix + 79 pages, 12 tabel, 20 pictures, 2 attachement

SUMMARY

This research to analyze the characteristics of the waste water septic tank and
wastewater Domestic and evaluate the technical criteria of the existing building
septic tanks inpatient room and unit domestic wastewater RS ERBA in order to
produce a recommendation strategy planning is technical to address the discharge
of waste water in excess capacities in septic tank inpatient room and domestic
waste water treatment unit RS ERBA. The study was conducted in the hospital dr.
Bahar Ernaldi Palembang from April 2014 - March 2015. The object of research is
on domestic waste water, domestic wastewater and building septic tanks inpatient
unit using observational methods and the comparative method (comparison) refers
to the South Sumatra Governor Regulation No. 08 Year 2012 and Design Criteria
building waste water treatment unit based on the criteria for Technical
Infrastructure & Facilities Waste Water Treatment Works and other literature.
Sampling using instantaneous sampling method (grab sample) which analyzes the
parameters temperature, pH, BOD, COD, TSS, ammonia, fospat conducted at the
Laboratory BTKL Palembang. The data is then presented in the form of tables and
pictures and narration to interpret the data. The results showed domestic WWTP
effluent wastewater hospital ERBA South Sumatra Governor Regulation No. 08 In
2012, the results of testing of all parameters of the waste water meets the
requirements of waste water quality standards, but for the parameters of ammonia
(NH3N), BODS, COD exceeds effluent standards. Septic tank inpatient and STP
Biotech existing WWTP and construction dimensions are not appropnate technical

c_riten'a Infrastructure & Facilities Waste Water Treatment Works and other
literature sources (SNI).

Keyword : leachate, surface water quality, shallow ground water, TWDP
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang
menghasilkan limbah yang dapat

alah satu limbah yang

Limbah cair yang

Kegiatan rumah sakit berpotensi
menimbulkan pencemaran  bagi lingkungan hidup. S
dihasilkan oleh scbuah rumah sakit adalah limbah cair.
dihasilkan oleh sebuah rumah sakit umumnya banyak mengandung bakteri, virus,
senyawa kimia dan obat-obatan yang dapat membahayakan bagi kesehatan
masyarakat di sekitar rumah sakit tersebut, Oleh karena itu air limbah tersebut
ditampung atau diolah terlebih dahulu secara saniter sebelum dibuang ke saluran
umum. Untuk meningkatkan kualitas air limbah yang aman jika dibuang ke badan
air, maka rumah sakit harus membangun Instalasi Pengolahan Air Limbah (IPAL)
yang sesuai dengan standar agar kualitas air limbah yang dikeluarkan memenuhi
baku mutu. (Arifin, 2008)

Sebagian besar rumah sakit di Indonesia masih menggunakan instalasi
pengolahan limbah cair dan sistem tangki septik secara sederhana untuk
pengolahan limbah cair domestiknya. Tangki septik dianggap sebagai cara
penampungan tinja yang terbaik padahal kenyataan di lapangan menunjukkan
bahwa banyak tangki septik yang tidak memenuhi syarat konstruksi, seringkali
tangki septik yang dimiliki berukuran terlalu kecil, sehingga tangki septik cepat
penuh, air melimpas keluar dan kemudian meresap ke dalam tanah. hal ini tentu
saja menyebabkan pencemaran air tanah sehingga dapat dipastikan sungai
disekitarnya tercemar air limbah rumah sakit karena didalam tangki septik
tersebut tumbuhnya bakteri dan jamur sebagian besar merupakan bakteri yang
resisten terhadap antibiotika., maka dikhawatirkan air limbah dapat menularkan
penyakit kepada manusia terutama melalui air (waterborne disease) (Shahib,
1993)

Dalam pelaksanaan dan pemeliharaannya IPAL kadang menghadapi
beberapa kendala teknis, antara lain blower tidak berfungsi, diffuser tersumbat,
pompa recycle lumpur aktif tidak berfungsi, parameter amoniak dan fosfat masih

tinggi serta timbulnya bau yang dapat mempengaruhi lingkungan sehingga
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BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1. Rumah Sakit

Rumah Sakit sebagai sarana pelayanan kesehatan, tempat berkumpulnya
orang sakit maupun orang sehat atau dapat menjadi tempat penularan penyakit
serta memungkinkan terjadinya pencemaran lingkungan dan gangguan kesehatan.
(Djaja, 2006)

Departemen Kesehatan RI (1994) mengklasifikasikan Rumah Sakit di
Indonesia sebagai berikut :

a. Berdasarkan bentuk pelayanan

eRumah Sakit Umum yaitu rumah sakit yang dipersiapkan untuk merawat
segala penyakit yang diasuh oleh berbagai keahlian dan melakukan pelayanan
kesehatan secara menyeluruh

e Rumah Sakit Khusus yaitu yang hanya melayani satu jenis penyakit saja atau

melayani sekelompok masyarakat tertentu.
b. Berdasarkan fasilitas dan tingkat kemampuan pelayanan medis dibagi menjadi

beberapa kelas g

e Rumah Sakit Umum Kelas A, yaitu rumah sakit umum dengan fasilitas dan
kemampuan pelayanan medis spesialistis luas dan subspesialistis.

e Rumah Sakit Umum Kelas B, yaitu yaitu rumah sakit umum dengan fasilitas
dan kemampuan pelayanan medis sekurang-kurangnya 11 spesialistis dan
subspesialistis

» Rumah Sakit Umum Kelas C, yaitu yaitu rumah sakit umum dengan fasilitas
dan kemampuan pelayanan medis spesialistis dasar.

e Rumah Sakit Umum Kelas D, yaitu yaitu rumah sakit umum dengan
fasilitas dan kemampuan pelayanan medis dasar tanpa spesialistis

c. Berdasarkan kepemilikannya, Rumah Sakit dibagi menjadi Rumah Sakit

Pemerintah dan Rumah Sakit Swasta
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BAB 3
M ETODOLOG] PENELITIAN

3.1. Waktu dan Tempat

Yonelits bt s
Penclitian dilakukan g wilayah Rumah Sakit dr. Ernaldi bahar (ERBA)

an Tembus Termingl Km 12 No 2 RT 20 RW 04 Kecamatan
Alang-Alang Lebar Kota Palembang dari bulan November 2014 - Maret 2015.

yang berlokasi di Jal

3.2. Bahan dan Alat

Bahan yang digunakan untuk analisis air limbah domestik mengacu pada

Peraturan Gubernur Sumatera Selatan No.08/2012 tentang BMLC bagi kegiatan
rumah sakit yaitu pH meter, Winkler Azide, Close Reflux, Gravimetrik,
Spectrofotometer, cool box, labu ukuyr 100 ml, corong gelas, pemanas listrik,
kertas saring whatman no.40, pipet ukur berbagai ukuran. Sedangkan untuk
evaluasi tangki septik dan IPAL domestik menggunakan flow meter
elektromagnetik, literatur kriteria teknis prasarana & sarana pengolahan air limbah

Kementerian Pekerjaan Umum dan berbagai literatur pendukung lainnya.

3.3. Deskripsi Lokasi Penelitian

Untuk mengolah air limbah klinis maupun domestiknya, Rumah Sakit dr.
Emaldi Bahar (ERBA) Kota Palembang telah membuat 2 Unit Instalasi
Pengolahan Air Limbah (IPAL) klinis dan domestik yang telah beroperasi di KM
12 sejak tahun 2011. Luas lahan keseluruhan rumah sakit dr. Ernaldi bahar yaitu
seluas 10 ha terdiri dari beberapa bangunan diatasnya. Untuk tangki septik
berukuran 1,20 x 1,50 x 1,50 m berjumlah 18 buah yang tersebar di area komplek.

Titik pengambilan sampel berada pada inlet yang berasal dari kolam
penampungan limbah cair domestik dan outlet yaitu sampel limbah cair yang
keluar melalui pipa aliran ke badan air penerima yang lokasi keduanya terletak

berada di halaman belakang rumah sakit. Sedangkan tangki septik yang meluap

pada ruang rawat inap camar/asoka berkapasitas 41 tempat tidur (TT), merpati

berkapasitas 49 TT serta ruang rawat inap bangaw/kenanga berkapasitas 47 TT.

Jh,
Denah lokasi penelitian tertera pada gambar 3
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BAB 4
HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1. Sistem Pengolahan Ajr Limbah Domestik RS ERBA

4.1.1.Tangki Septik Rawat Inap RS ERBA

Keberadaan bangunan Tangki septik RS ERBA bertujuan untuk mengolah

kondisi air limbah/ekskreta/foces agar dapat mengurangi penyumbatan pada

bidang resapan. Air limbah tangki septik yang meluap berasal dari air limpasan
kamar mandi, toilet/WC darj ruang rawat inap pasien zaal camar/asoka yang
berkapasitas 41 tempat tidur (TT), ruang rawat inap pasien zaal merpati
berkapasitas 49 TT serta ruang rawat inap pasien zaal bangau/kenanga
berkapasitas 47 TT.

Seperti pada umumnya, tangki septik RS ERBA menghasilkan limbah
berupa padatan dan cairan. Limbah padatan berupa lumpur tinja mengendap
didalam tangki septik dan dilakukan pengolahan khusus atau pengurasan lumpur
tinja, sementara air limpasan sebaiknya harus diolah terlebih dahulu sebelum
masuk dan bercampur menjadi satu dengan limbah cair domestik lainnya sebelum
dialirkan menuju pengolahan selanjutnya di IPAL domestik karena efluen dari
tangki septik biasanya masih belum aman dan berbau, banyak mengandung bibit
penyakit atau bakteri patogen yang berasal dari kotoran (feces) manusia. Jika
tidak diolah, maka dikhawatirkan air limbah dapat menularkan penyakit kepada
manusia terutama melalui air (waterborne disease). (PSPPK Depkes RI, 2009)

4.1.1.1.Analisa Karakteristik Air Limbah Tangki Septik
Sampel air limbah diambil pada inlet dan outlet pada air limbah tangki
septik ruang rawat inap zaal camar/asoka berkapasitas 41 tempat tidur (TT)

berasal dari buangan kamar mandi pasien yang mengandung urine dan feses.

Pemeriksaan sampel air limbah tangki septik ruang rawat inap RS ERBA di

Laboratorium BTKL Palembang diambil

el4.1.

pada bulan April 2014. Parameter yang
Karakteristik air limbah tangki

septik rawat inap disajikan pada tab
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5.1.

diambil kesimpulan sebagai berikut -

I

BAB 5

KES
SlMl’lJl,/\N DAN SARAN

Kesimpulan

Dari hﬂ‘s'il pci iti
A 1C|l“a]]
(lill] ¢
l ]nl)ﬂhilﬁiln ya“!’ ‘('I'lh (I]] k k
¢ dkukan, maka di dﬂpill

Hasil analisa karakterigt;
~ teristik air 1:
cristik air limbah tangki septik rawat | fan |
P : awat inap dan IPAL
(IS Cmu Y
42 mg/L setelah dialirka i untuk BOD; 805 mg/t,, COD 826 my/L, PO
N untuk dilakukan
i . pengolahan selanjutnya secarz
aerobik dan anaerobik pada IPAL domestik RS !; an sclanjutnya secara

domestik yaitu kualit

RBA yang sudah melalui
proses pengolah : |
peng an mengalami penurunan yang signifikan seperti untuk

Fietariinn(0 mgl, ink parameterlltcr(r;z;mh memcn'uhl baku mutu yang

: setelah dilakukan pengolahan
efisiensi penurunan kualitas effluen rata-rata menjadi 42 mg/L masih
memenuhi baku mutu yang ditetapkan (80 mg/L). untuk parameter PO,
setelah dilakukan pengolahan efisiensi penurunan kualitas effluen menjadi
1.5 mg/L nilai tersebut memenuhi baku mutu yang ditetapkan (2 mg/L).

Untuk analisa pemeriksaan kualitas air limbah tangki septik, kualitas influen

rata-rata BODs meng

yang ditetapkan (220 mg/L
i baku mutu yang ditetapkan (610 mg/L).

n eksisting tangki

alami efisiensi penurunan 49 % melebihi baku mutu

). COD efisiensi penurunan kualitas effluen 11 %

dan nilai tersebut melebih
a teknis dimensi banguna

Berdasarkan evaluasi kriteri
RBA menunjukkan

] estik RS E
septik ruangan rawat inap dam JPAL dom

alahan yang terjad k ruang rawat inap

i dari sistem tangki septi

stik RS ERBA ini adalah kapasitas dime
s dan tidak sesuai deng

aratan tekni '
- kit ERBA sebesar 171 m’/hari

rumah 52 .
estik berupd 2 (dua) buah tangki STP

anjang 11 denga
mbah yang melebihi

mas : '
bahwa per nsi dan konstruksi

dan IPAL Dome
tidak memenuhi P
dilayani. Debit limb

seharusnya menggunak

an kapasitas yang

ah cair
an [PAL dom

ontal ukuran P

n diamater 3 m.

berbentuk silinder hortZ gatasi debit air [i

Strategi pe Wi se ptik rawat inap dan IPAL domestik RS
tang

. ada
kapasitas tampung P Universitas Stiwijaya
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DIRE KESEHATAN Ri
BA ORAT i
PENGEND AL A o LINGKUNGAN & mem
 Sudirmun Kon, 7.5 No, = AAN PENYAKIT Komile Akredas) Hasianal
Sl Jond. Sudirmait K. 4,5 No. 7499 L E M B A NG Laboratorium Penguli
—_ S —— v 4 (D . 449 M
———— Telp. G711 - 351278 Fax. 0711351278
RTIFIKAT i
TR.02.02/viy
i, -8/ '
UMUM ks
Laboratorium e
Jenis Sampel ' i‘{'_mll? Air
Kondisi Sampel/Abn .. frLimbah
Ne Umit Semnel ormalitag Eo'rnal
Kode Sampel R
Berasal dari j PFL:;(R;\SD Elznlfldi Bahar )
Diambil oleh : s BTKL PP Palemb
: (S]f]a.f' _FTKL PP Palembang =5
b/ Diter Uji Sampel T;
Diambil/Diterima tanggal : wim J! sampel Tanggung Jawab BTKL)
Tal Pengujian di Lab 19 A2 Apdl 2014/15 April 2014
No. Lab ‘ : g
Nk © 2300/D-A/TV/2014
HASIL UJI
Batas :
No Pammeter Sam!“_.u_ ]\(Iaksfmum Hasil Metode
| bt uysng Pemeriksaan
%, 3 diperbolebkan
1| Suhu*(di dim laboratorium). ] °C TR 242 SNI 06-6989 23-2004
2 | pH * (di dim laboratorium) E # 6-9 6,64 SNI 06-6989.11-2004
3 | Kebutuhan Oksigen Biokimia (BODyY mg/litd-s: 30 ° - 12,5 SNI 06-2503-1991
4 | Kebutuhzn Qksigen Kimia.___/COD) Comg/LTA 80 L 42 §NI 06-6?(82.3-2{3?{‘
5 Atuunia ITVT'{QJV'I“' 5w/l G, i . " 4,23 ;;; gg;f?;(;-;g;;
6 | Fosfat PO) -| mg/l | 2 - ! LS 5+.31-
7 | Zat Padat Tersuspensi (TSS}'.E E :.mggi e BC_O i : 19,2 SNI 06-6989.3-2004
#) : Tidak ada Satuan ¥) : Terakreditesi ¢ i
Catatan : NH;N melebihi baku muiu berdasarkan KEP 58 MENLH 712/ 1995 .
. Palembang, 01 Mei 2014
iManajer Telmis Kimia Air
OF

P

Nurul Fadillah, $.5t
NIP. 19800908 200312 2003

.
1
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KEMENTERIAN KESEHATAN RI

DIREKTORAT JENDERAL PP & PL ;“’f/ ’MN
BALAI TEKNIK KESEHATAN LINGKUNGAN &

Komile Akreditasi Nasional

JIn. Jend. Sudirman Km. 2,5 No. 7490

PENGENDALIAN PENYAKIT

PALEMBANG

Laboratorium Penguji
LP - 449 - IDN

Telp. 0711 - 351278 Fax. 0711-351278

FRS5.10.1.1
SERTIFIKAT HASIL PENGUJIAN
IR.02.02/VIIL8/ o2 /15
UMUM
No. Urut 1 0252
Laboratorium - KIMIA AIR
Nama Konsumen . RS. Emaldi Bahar
Diambil oleh : Staf BTKLPP Palembang
. . (Pengambilan Sampel Tanggung Jawab BTKLPP)
Lokasi Sampling : Palembang
Jenis Sampel/Baku Mutu ¢ Air Limbah RS/Air Limbah
Kode Sampel : Inlet
Diambil/Diterima tanggal : 02 April 2015/02 April 2015
Tgl Pengujian di Lab : 02 April 2015
Kode Lab : U. 1584
HASIL UJI
) . Batas
N Maksimum Hasil Metode
No Parameter d 'ym;Ehkan asl Pemeriksaan
‘diperbo rholeh
3 { % oa
FISIKA e 3
1 | Suhu* (di Laboratorium) - s 53Q '{"__.. 25,0 SNI1 06-6989.23-2005
i e 759 7 7305 13 26,4 SNI 06-6989.3-2004
KIMIA - it
| |pH*  (di Laboratorium) NN N P - ._,6'9 o 6.09 SIV1 06-6989.11-2004
- Al 0D) 5 | melL |i* # 30 350 SNI 06-2503-1991
2 | Kebutuhan Oksigen Biokimia (BOD: —— e 7
) L COD) “mgL | .. 80 1072 SNI 06-6989.2-2004
3 | Kebutuhan Oksigen Kimia (t - :
2 Kebutohan W) el |2 0,1 0,61 SNI 06-2479-1991
onia Bebas y
; 2 0,06 SNI 06-6989.31-2004
5 | Fosfat ﬂ*’) " mg/L ' =

#) : Tidak ada Satuan *) : Terakreditasi

Catatan : BODs, COD, NHzN m / !
2012 Tentang Baku Mutu Limbah Ca.

v
\ G &

v

elebihi baku mutu yarg telah drreapkan;berdmarkan Peraturan Gubermur Sumsel No. 08 Talun
ir unilik Kegiatan RumakSakit. -.

o o
Pl Néngetahui, Palembang,. 20 Apnl‘ 2015
I ST Mapgjer Teknis

B anajey Mutu

1 A = Nl

[N R ED® 7

..‘}i a7

\\},“\ L Nurul Fadillah, S.Si

AP

S IR 3 50sA99903 1002 NIP. 19800908 200312 2003
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