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ABSTRACT

Corona Virus Disease (Covid-19) is a virus that has only been spreading
since 2020, this virus is a new type of virus (SARS-CoV-2). The spread of this virus
is very fast which can cause social and economic problems that occur in almost all
over the world, including Indonesia. One of the places that can cause the spread of
Corona Virus Disease (Covid-19) is the market. The purpose of this study is to
analyze the condition of the Randik market sanitation facilities during the Covid-
19 pandemic. This research is a descriptive qualitative research. The variables
studied included the provision of clean water, bathroom / toilet facilities, garbage
disposal facilities, hand washing facilities, waste water facilities and PHBS. The
results of this study indicate that the implementation of a healthy market has not
met the requirements but is good enough because it refers to the Kepmenkes RI No.
519 of 2008 concerning a healthy market. From the aspect of clean water that has
never been tested, bathroom / toilet facilities that do not have a closed trash can,
garbage disposal facilities that do not have proper / separate trash boxes between
organic and inorganic waste and there is no separation of wet and dry waste , hand
washing facilities are already available using soap, equipped with a sink, but there
IS no provision for a dryer, drainage does not flow because it is blocked by a lot of
garbage in the drain and the drainage is not managed first, PHBS on traders and
visitors have not implemented requirements such as not using PPE completely
while on the market, not maintaining personal hygiene such as not washing hands
before and after activities, not maintaining environmental hygiene, often littering.
It can be concluded that the implementation of a healthy market has not met the
requirements in the guidelines for the Minister of Health No. 519 of 2008
concerning a healthy market. The suggestions from this research are the existence
of clean water testing, provision of separate garbage disposal boxes and provide
directions for traders and visitors to sort waste.

Keywords: Covid-19, Sanitation Facilities, Market.
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ABSTRAK

Corona Virus Disease (Covid-19) merupakan virus yang baru merebak
sejak tahun 2020, virus ini merupakan virus jenis baru (SARS-CoV-2). Penyebaran
virus ini sangat cepat yang dapat mengakibatkan terjadinya masalah sosial dan
ekonomi yang terjadi hampir di seluruh dunia termasuk Indonesia. Salah satu
tempat yang dapat menimbulkan penyebaran Corona Virus Disease (Covid-19)
yaitu pasar . Tujuan penelitian ini yaitu untuk menganalisis kondisi fasilitas sanitasi
pasar Randik pada masa pandemik Covid-19. Penelitian ini merupakan penelitian
kualitatif yang bersifat deskripsi. Variabel yang diteliti meliputi penyediaan air
bersih, sarana kamar mandi/toilet, srana tempat pembuangan sampah, sarana tempat
cuci tangan, sarana air limbah dan PHBS. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
penerapan pasar sehat belum memenuhi syarat tetapi sudah cukup baik karena
sudah mengacu pada Kepmenkes RI No. 519 Tahun 2008 tentang pasar sehat . Dari
aspek air besih yang belum pernah dilakukan pengujian, sarana kamar mandi/toilet
yang belum tersedia tempat sampah yang tertutup, sarana tempat pembuangan
sampah yang belum tersedia kotak sampah yang layak/terpisah antara sampah
organik dan anorganik serta belum adanya pemilahan sampah basah dan sampah
kering, sarana tempat cuci tangan sudah tersedia pakai sabun dilengkapi dengan
wastafel tetapi belum ada penyediaan alat pengering, drainase tidak mengalir
karena terhalang oleh banyak sampah di dalam saluran dan saluran drainase tidak
di kelolah terlebih dahulu, PHBS pada pedagang dan pengunjung belum
menerapkan persyaratan seperti tidak memakai APD dengan lengkap saat berada di
pasar, tidak menjaga kebersihan diri sendiri seperti tidak mencuci tangan sebelum
dan sesudah beraktivitas, tidak menjaga kebersihan lingkungan sering membuang
sampah sembarangan. Dapat disimpulkan bawah penerapan pasar sehat belum
memenuhi persyaratan pada pedoman Kepmenkes Rl No. 519 tahun 2008 tentang
pasar sehat. Adapun saran dari penelitian ini adalah adanya pengujian air bersih,
penyediaan kotak pembuangan sampah yang terpisah dan memberikan arahan
untuk pedagang dan pengujung dapat memilah sampah.

Kata Kunci : Covid-19, Fasilitas Sanitasi, Pasar.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Permasalahan sanitasi menjadi masalah pada seluruh dunia. Adapun menurut
WHO (2015), menyatakan bahwa 68% dari seluruh penduduk dunia yang telah
mendapatkan akses sanitasi yang memadai. Tetapi dari hasil tersebut dapat
dikatakan cukup baik dengan mengingat 25 tahun yang lalu akses sanitasi hanya
dapat diperoleh 54% dari penduduk dunia.

Menurut WHO (2014), menyatakan bahwa indonesia merupakan negara
ketiga dengan sistem sanitasi yang terburuk di dunia dengan 15 negara yang lainnya
bahkan sanitasi di Indonesia tertinggal sangat jauh dengan negara tetangga seperti
Malaysia dan Singapura yang dimana negara tersebut memiliki standar sanitasi yang
baik.

Di Indonesia sanitasi merupakan masalah yang cukup mengambil perhatian
Riskesdes 2013 dikemukakan bahwa pada rumah tangga yang mempunyai akses
sanitasi yang baik hanya 59,8%. Adapun data ini meningkat yang dibandingkan
dengan tahun 2007 hanya 40,3% rumah tangga yang telah mempunyai akses
sanitasi yang baik. Tetapi angka tersebut tidak merata pada setiap provinsi.

Menurut Bartram & Cairncross tahun 2010, mengatakan bahwa kurang
lebih ada 2,4 juta kematian di dunia dan 4,2% dari jumlah seluruh kematian ini
dapat dicegah yaitu dengan masing-masing individu yang mempunyai fasilitas
sanitasi dengan memenuhi syarat standarisasi yang telah ditetapkan oleh Peraturan
Menteri Kesehatan RI , seperti tersedianya air bersih yang memadai serta dapat
menjaga sanitasi kebersihan yang baik secara personal maupun lingkungan sekitar.

Sanitasi memiliki hubungan yang sangat erat sehingga tidak bisa dipisahkan
antara satu dengan yang lainnya. Higiene dan sanitasi adalah suatu usaha
masyarakat untuk mencegah terjadinya penyakit pada manusia. Kemudian usaha
masyarakat untuk menjaga kesehatan yaitu dengan memantau pengaruh keadaan

lingkungan terhadap kesehatan manusia. Adapun cara untuk mencegah terjadinya
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penyakit akibat lingkungan yaitu dengan menjaga kesehatan dan membuat keadaan
di sekitar lingkungan terjamin pemeliharaan kesehatan di lingkungannya (Depkes
RI, 2012).

Menurut WHO tahun 2010 dalam Itchon dan Gensch 2013, menyatakan
bahwa permasalahan sanitasi yang ada pada negara berkembang yaitu terdapat
beberapa faktor diantaranya minimnya perilaku kebersihan, serta sanitasi yang
tidak memadai di tempat- tempat umum seperti sekolah, rumah sakit, masjid, pasar
dan lain-lain. Tempat- tempat umum terdiri dari berbagai macam jenis salah satunya
yaitu pasar. Pasar merupakan salah satu tempat umum untuk beraktifitas sehingga
pasar harus memperhatikan aspek higyene dan sanitasi tempat-tempat umum.

Virus COVID-19 yang diduga pertama kali muncul di kota wuhan tepatnya
di pasar tradisional Hunan yang menjual hasil laut dan hewan reptil. diduga pertama
kali virus ini muncul dari pasar hewan yang berada di kota wuhan yang carrier
pertamanya yaitu kalelawar tetapi sampai saat ini belum terkonfirmasi dapat
pembawa virus tersebut (Shereen, Khan, Kazmi, Bashir, & Siddique, 2020).

Pasar tradisional yaitu suatu tempat yang selalu dikunjungi oleh semua
orang untuk berbelanja untuk memenuhi kebutuhan sehari-hari maka pasar harus
bersih dan terhindar dari segala penyakit yang dapat ditimbulkan oleh kebiasaaan
yang tidak sehat seperti membuang sampah disekitar pasar. Pasar merupakan salah
satu tempat umum yang dapat menimbulkan berbagai penyakit ketika kondisi
lingkungan disekitarnya tidak diperhatikan. Maka dari itu untuk mengihindarinya
perlu dilaksanakan upaya pengawasan secara berkelanjutan agar pembeli maupun
penjual serta karyawan pasar dan masyarakat dapat terhindar dari gangguan yang
disebabkan oleh penyakit menular (Depkes, 2007).

Menurut Gralinski & Menachery 2020, menyatakan bahwa ditemukannya
fomites yang terkontaminasi diseluruh permukaan pasar yang dan dinyatakan dalam
hasil tes positif 2019-nCoV. Dimana aktivitas terutama di pasar tradisional menjadi
sangat rentan tempat penularan virus. Berdasarkan penelitian sebelumnya yang
menemukan bahwa di setiap permukaan pasar ditemukan atas potensi penyebaran
COVID-19 secara cepat. Kurangnya kesadaran masyarakat untuk menjaga
kebersihan dapat menjadi salah satu ancaman dapat menambahnya resiko
penyebaran COVID-19.
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Pasar merupakan salah satu tempat terjadinya penyebaran Covid-19 karena
pasar adalah tempat berkumpulnya banyak orang. Adapun di beberapa kota di
Indonesia sejumlah pedagang dinyatakan positif virus corona bahkan ada yang
sampai meninggal. Oleh karena itu kementrian perdagangan meminta kepada
seluruh pasar tradisional yang berada di Indonesia untuk menerapkan Protokol
Kesehatan yaitu dengan menggunakan masker, menjaga jarak dengan minimal 1
meter, dan mencuci tangan sebelum dan sesudah beraktivitas demi mencegah
penyebaran Covid-19 (Rizky Andika, Sindi Pratiwi ,Aswatun Anisa, Salsabilah
Aisyah Putri, 2020). Adapun, secara nasional 142 pasar di Indonesia yang pedagang
pasar terinfeksi Covid-19 ada 1.172 orang dan 37 dinyatakan menunggal dunia. Di
pasar tradisional DK Jakarta yang terdapat 46 pasar, ada sekitar 305 pedagang yang
terinfeksi virus COVID-19 serta ratusan pedagang yang terpapar di wilayah Jakarta
(CNN Indonesia, Juli 2020).

Permintaan masyarakat semakin meningkat untuk pasar sehat dan pelayaan
yang lebih baik. Maka dari itu penanganan “Pasar Sehat” perlu terus diupayakan.
Adapun Menurut Balai Teknik kesehatan Lingkungan dan Pengendalian penyakit
(BTKLPP 2013) pasar sehat yaitu dimana keadaan pasar tersebut bersih, aman,
nyaman,dan sehat akan terwujud apabila melakukan kerjasama unit terkait di pasar
dalam menyajikan bahan pangan yang aman serta bergizi bagi masyarakat.

Pasar tradisional di Indonesia terkenal dengan image negatif pada
masyarakat. Dalam pikiran masyarakat pasar tradisional yaitu sangat tidak nyaman
untuk dikunjungi karena pasar berupa tempat yang kotor, berbau, becek dan pengap.
Kemudian dapat menjadi tempat berkembangbiaknya hewan penularan penyakit
kemudian dari segi sanitasinya seperti masih kurangnya penyediaan air bersih,
sistem pengelolaan sampah yang tidak baik seperti masih banyak ditemukkan
sampah yang berserakan serta toilet yang kotor. Adapun informasi yang didapat dari
berbagai otoritas kesehatan terdapat lebih dari 250 jenis penyakit yang dapat
ditularkan melalui makanan yang tidak aman. Menurut Kemenkes 2011 pada data
tahun 2005 didapatkan 60% masyarakat indonesia mendapatkan bahan pangan serta

kebutuhan sehari-hari dari pasar tradisional.

Universitas Sriwijaya



Menurut Penelitian Zafirah 2012 menyatakan bahawa kondisi sanitasi pasar
tradisional kota Medan masih buruk, yaitu masih ditemukan sampah yang
berserakan dimana-mana serta bertumpuk tinggi yang dimana cuman diabaikan
begitu saja, jalan antar gang seta seluruh lingkungan disekitar pasar yang becek,
SPAL yang tidak saniter dan TPS yang tidak memenuhi syarat kesehatan. Peristiwa
ini menunjukkan bahwa sanitasi dasar di pasar tidak menjadi perhatian dari pihak
yang berkaitan didalamnya yaitu pengelola maupun pemerintah daerah. Adapun
dengan kondisi pasar yang seperti ini pasar menjadi tidak sehat serta tidak nyaman
bagi pengunjung.

Berdasarkan dari survei dan pengamatan awal yang dilakukan peneliti di
pasar Randik Kecamatan Sekayu Kabupaten Musi Banyuasin, kondisi pengelolaan
fasilitas sanitasi pasar randik tersebut masih jauh dari pasar sehat, yaitu pada
pengelolaan sampah yang dimanabelum adanya pemisahan antara sampah basah dan
kering dan masih banyak sampah yang didapatkan berhamburan dan kondisi kamar
mandi dan toilet masih kotor dan licin serta tidak tersedia sabun pada tempat cuci
tangan. Sarana sanitasi pasar yang buruk akan berakibat dampak yang buruk bagi
lingkungan sekitarnya karena terdapat kotoran sampah yang bertumpuk dan tidak
terurus sehingga dapat mencemari lingkungan, kesehatan manusia akan terancam
penularan penyakit yang disebabkan oleh vektor penyakit seperti penyakit diare,
influenza, infeksi saluran pernapasan/TBC (Suparlan,2012). Bukan hanya itu pada
saat pandemik seperti ini jika kondisi pada lingkungan dan sarana-prasarana di
pasar tidak memenuhi syarat kesehatan akan sangat mudah terinfeksi wabah
penyakit seperti sekarang ini wabah penyakit covid 19. Oleh sebab itu pasar harus
dilakukan pengawasan, pasar harus melakukan persyaratan kesehatan. Kemudian
pada masa pandemik covid 19 ini pasar harus menjalankan protokol pedagang
pasar. Adapun persyaratan kesehatan pasar berdasarkan Keputusan Menteri
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 519/MENKES/SK/V1/2008 Tentang
Pedoman Penyelenggaran Pasar Sehat. Dan buku Pedoman Covid 19 Kemendagri
Tentang Protokol Perdagangan Pasar Rakyat dan Protokol Layanan Penjual.

Berdasarkan penjelasan diatas, penulis tertarik untuk melakukan penelitian
dengan judul “Analisis Kondisi Sanitasi Pasar Randik Pada Masa Pandemik Covid

19 di Kelurahan Kayuara, Kecamatan Sekayu .
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1.2 Rumusan Masalah

Hasil pengamatan awal di pasar Randik menunjukkan bahwa fasilitas
sanitasi di pasar belum memadai, seperti tempat pengelolaan sampah yang belum
adanya pemisahan antara sampah basah dan kering serta sampah yang masih
berantakan, kamar mandi dan toilet yang masih kotor, sarana fasilitas tempat cuci
tangan yang tidak lengkap, saluran air limbah yang kotor, pedagang dan
pengunjung tidak menerapkan perilaku hidup sehat dan bersih (PHBS) seperti
pedagang tidak memakai APD dengan lengkap, tidak mencuci tangan sesudah dan
sebelum beraktivitas saat berada di pasar. Kriteria pasar sehat yang belum
memenuhi syarat pada pedoman Kepmenkes Rl No. 519 Tahun 2008 tentang
Pedoman Penyelenggaraan Pasar Sehat. Adapun pedagang tidak menerapkan kan
protocol yang telah ditentukan oleh Keputusan Presiden RI No. 7 Tahun 2020
tentang Gugus Tugas Percepatan Penanganan Corona Virus Disease 2019 (COVID-
19), Protokol Perdagangan Pasar Rakyat.

Berdasarkan hal tersebut penulis merumuskan masalah yaitu “Bagaimana
Analisis Kondisi Fasilitas Sanitasi Pasar Randik Pada Masa Pandemik Covid-19 di

Kelurahan Kayuara, Kecamatan Sekayu Tahun 2020.”

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Menganalisis Kondisi Fasilitas Sanitasi Pasar Randik Pada Masa Pandemik

Covid-19 Kelurahan Kayuara Kecamatan Sekayu Tahun 2020.
1.3.2 Tujuan Khusus

1. Menganalisis kondisi penyediaan air bersih di pasar Randik Kelurahan
Kayuara.

2. Menganalisis kondisi sarana kamar mandi/toilet di pasar Randik
Kelurahan Kayuara.

3. Menganalisis kondisi sarana tempat pembuangan sampah di pasar
Randik Kelurahan Kayuara.

4. Menganalisis sarana tempat cuci tangan di pasar Randik Kelurahan
Kayuara.

Universitas Sriwijaya



1.4
141

1.4.2

143

144

1.5
151

1.5.2

5. Menganalisis kondisi sarana saluran limbah dan drainase di pasar
Randik Kelurahan Kayuara.
6. Menganalisis perilaku pedagang/karyawan dan pengunjung di pasar

Randik Kelurahan Kayuara.

Manfaat Peneliti

Bagi Peneliti

Peneliti diharapkan dapat menambah pengetahuan serta pengalaman penulis
dan dapat menambah keterampilan dalam bidang Kesehatan Lingkungan
terutama dapat tentang analisis kondisi fasilitas sanitasi di pasar, kemudian
untuk melengkapi syarat bagi penulis untuk menjadi Sarjana Kesehatan

Masyarakat

Bagi Dinas UPTD (Unit Pelaksana Teknis Daerah) Pasar Randik
Sekayu

Sebagai bahan masukan untuk dapat mempertimbangkan dalam upaya
memperbaiki serta meningkatkan sanitasi di pasar Randik Kelurahan
kayuara, Kecamatan Sekayu.

Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan serta menjadi
tambahan informasi penelitian pada dokumentasi penelitian lebih lanjut
mengenai Kondisi Fasilitas Sanitasi di pasar Randik dimasa pandemik
Covid 19.

Bagi Masyarakat

Bagi masyarakat untuk dapat lebih memperhatikan sanitasi dan dapat

menjaga kebersihan di pasar.

Ruang Lingkup Penelitian

Lingkup Lokasi

Penelitian ini dilaksanakan di pasar Randik Kelurahan Kayuara, Kecamatan
Sekayu Kabupaten Musi Banyuasin.

Lingkup Waktu

Penelitian ini dilangsungkan pada bulan November 2020.
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1.5.3 Lingkup Materi

Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif dengan melakukan observasi
dan wawancara mengenai kondisi fasilitas sanitasi pasar Randik di masa
pandemik covid 19 di Kelurahan Kayuara, Kecamatan Sekayu Kabupaten
Musi Banyuasin yang dikaitkan dengan protokol area perdagangan pasar
rakyat untuk menghadapi pandemik Covid-19 .
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