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ABSTRAK 

 

DAMIU telah menjadi alternatif bagi penduduk di Kecamatan Indralaya Utara 

dalam pemenuhan kebutuhan air minum. Berdasarkan data Dinas Kesehatan 

Kabupaten Ogan Ilir tahun 2016, jumlah DAMIU di Kecamatan Indralaya Utara 

sebanyak 37 depot. Berdasarkan data penduduk dengan akses berkelanjutan 

terhadap air minum berkualitas (layak) tahun 2017, di Kecamatan Indralaya Utara 

penduduk yang memiliki akses terhadap air minum hanya sebesar 55,18%. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk menganalisis kualitas air minum isi ulang yang 

dihasilkan oleh depot air minum isi ulang di Kecamatan Indralaya Utara 

Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018. Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif 

dengan metode deskriptif dan dilakukan pada 4 depot air minum isi ulang di 

Kecamatan Indralaya Utara. Cara pengumpulan data melalui observasi, 

wawancara mendalam, dan pemeriksaan laboratorium. Berdasarkan penelitian 

yang telah dilakukan diketahui bahwa kondisi sanitasi pada depot A, depot B, 

depot C, dan depot D memenuhi syarat dengan rentang nilai 78-70. Hasil 

laboratorium menunjukkan bahwa pada parameter bau, rasa, warna, kekeruhan, 

TDS, E.coli, besi, kesadahan, klorida, dan mangan memenuhi syarat untuk 

dikonsumsi oleh masyarakat, namun semua sampel memiliki nilai pH dibawah 

standar baku mutu yang ditetapkan yaitu depot A (3,86), depot B (6,37), depot C 

(6,10), dan depot D (6,05), hal ini tidak sesuai dengan Permenkes RI No. 

492/MENKES/PER/IV/2010. Dapat disimpulkan bahwa kondisi sanitasi DAMIU 

dan kualitas air minum isi ulang baik secara fisika, mikrobiolgi, dan kimiawi 

semuanya memenuhi syarat kecuali parameter pH yang tidak memenuhi 

persyaratan. Saran untuk pemilik depot untuk lebih memperhatikan penggantian 

filter secara berkala agar nilai pH tetap stabil. 
 

Kata Kunci : Depot Air Minum Isi Ulang, Higiene Sanitasi, Kualitas Air Minum 

Kepustakaan : 40 (2002-2017) 
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ABSTRACT 

 

DAMIU has become an alternative for residents in Subdistrict of Indralaya Utara 

to fulfillment the drinking water needs. Based on data from the population with 

sustainable access to quality (decent) drinking water in 2017, the population in 

Subdistrict of Indralaya Utara who have access to drinking water is only 55.18%. 

The purpose of this study was to analyze the quality of refill drinking water 

produced by refill drinking water depots in Subdistrict of Indralaya Utara Ogan 

Ilir Regency in 2018. The methods of this research is a qualitative with descriptive 

method and performed on 4 refill drinking water depots in in Subdistrict of 

Indralaya Utara. Methods of data collection through observation, in-depth 

interviews, and laboratory examination. Based on the research that has been done, 

it is known that the sanitation conditions at depot A, depot B, depot C, and depot 

D meet the requirements with a range of 75-83. Laboratory results show that the 

parameters of odor, taste, color, turbidity, TDS, E.coli, iron, hardness, chloride, 

and manganese are qualify to consumption by community, but all samples have a 

pH value below the specified quality standard, that is depot A (3.86), depot B 

(6.37), depot C (6.10), and depot D (6.05), this is not accordance with Permenkes 

RI No. 492/MENKES/PER/IV/2010. It can be concluded that the condition of 

DAMIU sanitation and the quality of drinking water refill both physically, 

microbiologically and chemically all meet the requirements except the pH 

parameters that do not meet the requirements. Suggestions for depot owners to 

pay more attention to replacing filters regularly so that the pH value remains 

stable. 
 

Keywords : Drinking Water Refill Depot, Sanitation Hygiene, Water Quality 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Air merupakan keperluan utama bagi kehidupan. Air digunakan untuk 

berbagai macam kebutuhan diantaranya minum, mandi, mencuci, dan memasak. 

Keperluan air di suatu daerah semakin lama akan selalu mengalami kenaikan 

seiring dengan pertambahan penduduk, sedangkan air sendiri berkurang dari segi 

kualitas, kuantitas, juga kontinuitas (Marpaung, 2013). Kebutuhan akan air 

merupakan hal yang mutlak karena 70% zat pembentuk tubuh manusia terdiri dari 

air. Kebutuhan air untuk keperluan sehari-hari berbeda untuk setiap tempat dan 

setiap tingkatan kehidupan. Biasanya semakin tinggi taraf kehidupan, semakin 

meningkat pula jumlah kebutuhan air (Bakari, 2014). Manusia memerlukan air 

terutama untuk minum. Sementara itu, ketersediaan air terutama air tawar di dunia 

hanya sekitar 3% dan 97% lainnya merupakan air laut. Air yang dapat digunakan 

untuk memenuhi kebutuhan manusia hanya sekitar 0,3% (Kemenkes RI, 2011). 

Pertumbuhan penduduk yang setiap tahunnya meningkat dengan pesat 

menjadi salah satu faktor meningkatnya minat masyarakat dalam mengkonsumsi 

Air Minum Dalam Kemasan (AMDK). AMDK diproduksi oleh industri melalui 

proses otomatis dan disertai dengan pengujian kualitas sebelum diedarkan ke 

masyarakat. Dewasa ini masyarakat merasa bahwa air minum dalam kemasan 

semakin mahal, sehingga muncul alternatif lain yaitu air minum yang diproduksi 

oleh depot air minum isi ulang (DAMIU). DAMIU adalah badan usaha yang 

mengelola air minum untuk keperluan masyarakat dalam bentuk curah dengan 

harga yang lebih murah. Ditinjau dari harganya air minum isi ulang lebih murah 

dari air minum dalam kemasan, bahkan ada yang mematok harga hingga 1/4 dari 

harga air minum dalam kemasan (Kemenkes RI, 2011). 

Beberapa faktor yang mempengaruhi kualitas air minum antara lain faktor 

mikrobiologi, kimiawi, dan fisika. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 

oleh Ratulangi Agreyti, et al (2015) faktor mikrobiologi dapat dilihat dari 

kandungan air minum isi ulang yang ditinjau dari uji bakteri coliform bahwa 
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terdapar 1 dari 7 sampel yang diteliti dengan jumlah bakteri yaitu 23 MPN/100 

ml. Ini menunjukkan bahwa sampel tersebut sudah tidak memenuhi syarat atau 

sudah berada diatas baku mutu (0 MPN/100 ml), sesuai Peraturan Menteri 

Kesehatan RI No. 492/MENKES/PER/IV/2010 tentang persyaratan kualitas air 

minum. Penelitian lain yang dilakukan oleh Meilinda Fatihatul, et al (2017), 

berdasarkan dari hasil penelitian yang telah dilakukan pada 3 sampel air minum 

isi ulang ditinjau dari kualitas fisik, kimia dan mikrobiologi dapat disimpulkan 

bahwa dari uji parameter bau, rasa, suhu, kekeruhan, TDS, konduktivitas, pH, 

DO, dan Coliform, kualitas air minum isi ulang layak untuk dikonsumsi oleh 

masyarakat, karena nilai masing-masing parameter tersebut sudah memenuhi 

standar baku mutu yang ditetapkan oleh Menteri Kesehatan Republik Indonesia 

No.492/MENKES/PER/IV/2010. 

Regulasi terhadap pelaksanaan pengawasan DAMIU yang belum efektif 

dapat mengakibatkan kualitas air minum yang dihasilkan tidak memenuhi standar 

kualitas air minum yang ditentukan. Air minum yang aman merupakan kebutuhan 

hidup yang essensial dan menjadi hak asasi setiap manusia, namun dalam 

keberadaannya air minum juga berperan sebagai transmisi penyakit. Kualitas air 

minum yang tidak memenuhi syarat khususnya kualitas bakteriologi akan 

menimbulkan gangguan kesehatan antara lain penyakit diare, kolera, hepatitis A, 

tifus, dan sebagainya (Khoeriyah, 2013). 

Berdasarkan hasil data Riskesdas tahun 2013, di Provinsi Sumatera Selatan 

proporsi tingkat rumah tangga yang mengkonsumsi air minum isi ulang sebagai 

sumber air minum menempati urutan kedua (19,0%) setelah sumur gali 

terlindungi. Berdasarkan data penduduk dengan akses berkelanjutan terhadap air 

minum berkualitas (layak) menurut kecamatan dan puskesmas tahun 2017, pada 

Kecamatan Indralaya Utara penduduk yang memiliki akses terhadap air minum 

hanya sebesar 55,18%. Hal ini bermakna bahwa akses air minum di Kecamatan 

Indralaya Utara belum sesuai dengan RPJMN tahun 2015-2019 yang 

menyebutkan capaian akses air minum layak adalah 84,00%, sedangkan untuk 

sanitasi yang layak sebesar 70,7% dan akses sanitasi dasar baru sebesar 12,4% 

(9,17% pada tahun 2016).  
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DAMIU juga telah menjadi alternatif bagi penduduk di Kecamatan Indralaya 

Utara dalam pemenuhan kebutuhan air minum. Berdasarkan data jumlah DAMIU 

di Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir (2016), pada Kecamatan Indralaya 

memiliki jumlah DAMIU sebanyak 26 depot, Kecamatan Indralaya Utara 

sebanyak 37 depot, Kecamatan Indralaya Selatan sebanyak 9 depot, Kecamatan 

Tanjung Raja sebanyak 28 depot, dan Kecamatan Sungai Pinang sebanyak 8 

depot. Berdasarkan data tersebut dapat dilihat bahwa wilayah Kecamatan 

Indralaya Utara merupakan wilayah dengan jumlah DAMIU terbanyak sebanyak 

37 depot. 

1.2 Rumusan Masalah 

Masyarakat di Kecamatan Indralaya Utara banyak mengkonsumsi air 

minum isi ulang, hal ini dapat dilihat dari data Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan 

Ilir tahun 2016 usaha depot air minum isi ulang yang paling banyak beroperasi di 

Kabupaten Ogan Ilir berada di Kecamatan Indralaya Utara yakni sebanyak 37 

DAMIU. Berdasarkan data penduduk dengan akses berkelanjutan terhadap air 

minum berkualitas (layak) menurut kecamatan dan puskesmas tahun 2017, pada 

Kecamatan Indralaya Utara penduduk yang memiliki akses terhadap air minum 

hanya sebesar 55,18%. Hal ini bermakna bahwa akses air minum di Kecamatan 

Indralaya Utara belum sesuai dengan RPJMN tahun 2015-2019 yang 

menyebutkan capaian akses air minum layak adalah 84,00%, sedangkan untuk 

sanitasi yang layak sebesar 70,7% dan akses sanitasi dasar baru sebesar 12,4% 

(9,17% pada tahun 2016).  

Berdasarkan latar belakang tersebut dapat dirumuskan masalah bagaimanakah 

Kualitas Air Minum Isi Ulang pada Depot Air Minum Isi ulang di Kecamatan 

Indralaya Utara Kabupaten Ogan Ilir Tahun 2018 serta mengetahui bagaimana 

sumber air baku, sanitasi depot, higiene perorangan, dan proses pengemasan, serta 

kualitas mikrobiologi, fisika dan kimiawi pada air minum isi ulang dari DAMIU 

di Kecamatan Indralaya Utara Kabupaten Ogan Ilir apakah memenuhi syarat 

kualitas air minum berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 

Nomor 492/MENKES/PER/IV/2010.  
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis kualitas air minum isi ulang 

yang dihasilkan oleh depot air minum isi ulang di Kecamatan Indralaya Utara 

Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menganalisis kualitas air minum isi ulang berdasarkan parameter fisika (zat 

padatan terlarut (TDS), kekeruhan, warna, rasa dan bau) di Kecamatan 

Indralaya Utara sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia Nomor 492/MENKES/PER/IV/2010. 

2. Menganalisis kualitas air minum isi ulang berdasarkan parameter 

mikrobiologi (Escherchia coli) di Kecamatan Indralaya Utara Kabupaten 

Ogan Ilir sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 

Nomor 492/MENKES/PER/IV/2010. 

3. Menganalisis kualitas air minum isi ulang berdasarkan parameter kimiawi 

(Besi, kesadahan, khlorida, mangan dan pH) di Kecamatan Indralaya Utara 

Kabupaten Ogan Ilir sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia Nomor 492/MENKES/PER/IV/2010. 

4. Menganalisis sanitasi depot air minum isi ulang (meliputi aspek tempat, 

peralatan, penjamah, serta air baku dan air minum) di Kecamatan Indralaya 

Utara Kabupaten Ogan Ilir sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan 

Republik Indonesia Nomor 43 Tahun 2014. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Sebagai media pembelajaran untuk mengaplikasikan ilmu pengetahuan yang 

telah diperoleh selama pendidikan serta dapat digunakan dalam proses 

pengembangan diri. 

1.4.2 Bagi Pengusaha DAMIU 

Sebagai bahan masukan bagi pengusaha DAMIU untuk peningkatan 

kualitas dan pelayanan produknya agar aman dikonsumsi oleh masyarakat. 
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1.4.3 Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir 

Sebagai masukan bagi pemerintah dan instansi terkait agar dapat 

meningkatkan program-program kesehatan yang bermanfaat bagi kesehatan 

masyarakat di Kecamatan Indralaya Utara Kabupaten Ogan Ilir. 

1.4.4 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan dan referensi 

untuk penelitian lebih lanjut serta dapat menambah pengetahuan terutama bagi 

peminatan Kesehatan & Keselamatan Kerja dan Kesehatan Lingkungan (K3KL) 

Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya dalam kajian kesehatan 

lingkungan. 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilaksanakan di Kecamatan Indralaya Utara Kabupaten Ogan Ilir. 

1.5.2 Lingkup Materi 

Adapun lingkup materi penelitian ini antara lain : 

a. Parameter fisika terdiri dari pemeriksaan zat padatan terlarut (TDS), 

kekeruhan, warna, rasa dan bau pada air minum isi ulang yang dihasilkan 

oleh depot air minum isi ulang di Kecamatan Indralaya Utara Kabupaten 

Ogan Ilir. 

b. Parameter mikrobiologi terdiri dari pemeriksaan bakteri Escherchia coli pada 

air minum isi ulang yang dihasilkan oleh depot air minum isi ulang di 

Kecamatan Indralaya Utara Kabupaten Ogan Ilir. 

c. Parameter kimiawi terdiri dari pemeriksaan kandungan besi, kesadahan, 

khlorida, mangan dan pH pada air minum isi ulang yang dihasilkan oleh 

depot air minum isi ulang di Kecamatan Indralaya Utara Kabupaten Ogan Ilir. 

d. Sanitasi depot air minum isi ulang (meliputi aspek tempat, peralatan, 

penjamah, serta air baku dan air minum) di Kecamatan Indralaya Utara 

Kabupaten Ogan Ilir sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia Nomor 43 Tahun 2014. 

1.5.3 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Mei-Juni 2018 
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