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Abstrak 

 
Pencemaran air yakni terhalangnya pemanfaatan perairan akibat terdapatnya akumulasi faktor 
ataupun organisme ke dalam perairan. Rumah sakit bisa dikatakan menjadi salah satu lokasi 
bertemunya orang-orang sakit dan sehat yang berpotensi terjadi pencemaran lingkungan. Penelitian 
yang dilakukan bersifat observasional dengan cara grab sampling hal ini dilaksanakan ketika musim 
hujan hasil pengolahan air limbah rumah sakit tidak stabil atau hasilnya tidak menentu. Teknik analisis 
data secara deskripsi menggunakan analisis ANOVA satu arah, analisis regresi sederhana dan 
menghitung efektivitas sistem pengolahan air limbah. Berdasarkan hasil perhitungan curah hujan 
terhadap parameter air limbah (BOD,COD) diperoleh nilai hasil uji t-Tes berpasangan menunjukkan 
pada inlet mempunyai nilai p=0,005126 (p<0,05). Dan untuk outlet nilai hasil uji t-Tes berpasangan 
menunjukkan pada outlet mempunyai nilai p=0,020034 (p<0,05). Hasil uji ANOVA satu arah 
menunjukkan curah hujan tidak mempengaruhi parameter air limbah RS X di Surakarta. Analisis 
regresi menunjukan parameter IPAL rumah sakit x di Surakarta pada bak inlet meningkat dan pada 
bak outlet menurun pada musih hujan namun tidak disebabkan oleh curah hujan karena nilai korelasi 
yang dihasilkan jauh dari kostanta regresi.  Efisiensi tertinggi dalam pengolahan limbah cair di IPAL 
terdapat pada minggu kedua bulan Februari dengan nilai efisiensi sebesar 91,39% pada BOD dan 
92,03% pada COD. 
 
Kata kunci: BOD; curah air hujan; COD; limbah rumah sakit; IPAL 

 

Pendahuluan   
Pencemaran air yakni terhalangnya pemanfaatan perairan akibat terdapat akumulasi organisme ke dalam 

perairan. Pencemaran air berakibat pada menyusutnya aktivitas ekonomi serta sosial karna jumlah bahan organic yang 

melebihi standar kualitas ataupun isi zat mematikan di dalam air (Thambavani & Sabitha, 2012). Keadaan tersebut 

bisa mengganggu kandungan kimia air serta menimbulkan isi O2 terlarut di perairan tidak sesuai baku mutu. 

Kandungan kimia air yang merusak tersebut mempengaruhi manfaat dari air. Banyaknya polutan yang ada didalam 

perairan bisa pengaruhi naiknya nilai pencemaran yang terakumulasi pada tubuh perairan akibat limbah cair domestic 

yang muncul dari masyarakat ataupun buangan dari operasional perindustrian (Daroini & Arisandi, 2020).  

Salah satu penunjang pelayanan universal, rumah sakit adalah letak berkumpulnya orang sakit ataupun sehat 

yang memjadikan terbentuknya pencemaran, kendala kesehatan serta bisa jadi muncul penyakit. Aktivitas pelayanan 

rumah sakit menghasilkan limbah cair, perlu memperoleh kepedulian spesial, karena bisa memiliki bermacam bahan 

beresiko (Paulus et al., 2019). Ciri limbah rumah sakit memiliki ciri nyaris sama dengan limbah domestik yaitu 

memiliki komposisi bahan buangan dari kamar penderita yang keberadaannya sangat merugikan baik manusia ataupun 

makhluk hidup yang lain apabila penanganannya kurang baik (Kumari et al., 2020). Rumah sakit menghasilkan limbah 

yang bisa berbentuk limbah patologis, misalnya darah, jaringan badan serta organ-organ pada tubuh), limbah 

radioaktif, limbah farmasetikal serta limbah kimiawi (Khusnuryani, 2008).  

Rumah sakit perlu mempunyai sarana pendukung yang salah satu diantaranya yaitu instalasi pengelolaan 

limbah guna fasilitas pengolahan limbah cair. Sebagaimana yang ditegaskan dalam peraturan yang dikeluarkan 

kementeri kesehatan nomor. 1204/ Menkes/ SK/ X/ 2004 dalam hal ketentuan kesehatan area rumah sakit. Proses 

penanganan limbah dirumah sakit dijalankan meliputi penanganan air limbah, limbah padat, limbah dari bahan gas 

dalam kategori infeksius, limbah bahan kimia beracun serta sebagian bersifat radioaktif, yang diolah secara terpisah 

(Nurwahyuni et al., 2020). Tidak hanya itu, mutu outlet didalam limbah cair yang melebihi baku kualitas hendak 

menyebabkan penyusutan kandungan oxygen yang larut pada air limbah sehingga degradasi bahan-bahan pencemar 
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yang diproses mikroorganisme aerobic hendak tersendat serta menimbulkan pencemaran air tanah (A. R. Susanti et 

al., 2020).   

Pada aktivitas sarana IPAL, dibutuhkan perawatan, pengolahan dan pemantauan terhadap tiap proses 

oprasionalnya. Tidak hanya itu, aktivitas kerja IPAL memerlukan anggaran, dalam hal anggaran prasarana proses 

IPAL ataupun perbaikan alat-alat mekanis (B. Susanti et al., 2020). Salah satu tata cara yang banyak dipertimbangkan 

merupakan pengolahan air limbah secara hayati dengan biofilter gabungan anaerobic-aerobic. Proses penurunan air 

limbah secara hayati bertujuan guna mengganti molekul organik yang ada dalam lingkungan jadi lebih ringan serta 

biomasa dengan memakai mikroorganisme (Badrah et al., 2021). Akumulasi EM4 serta digunakanm guna memacu 

proses pembuatan serta pematangan biofilm (Ghony et al., 2023). System sarana penurunan kadar air limbah dengan 

proses hayati lebih terliahat bila waktu tinggal limbah cair memiliki waktu yang cukup. Disebutkan retensi waktu 

tinggal guna biodegradasi bias maksimal ialah 18- 24 jam menurut Jafrudeen serta Ahsan (Desica et al., 2020). 

Kebutuhan oxygen biologis atau BOD merupakan nilai oksigen yang diperlukan untuk mikroorganisme 

didalam perairan guna menurunkan (mendegradasi) polutan limbah organic yang ada didalam air lingkungan 

(Paputungan et al., 2020). Proses penguraian polutan limbah organik melalui proses oksidasi yang dilakukan mikroba 

didalam perairan ialah proses alami yang praktis serta mudah terjadi jika perairan telah memenuhi kandungan oxygen 

yang sesuai dengan kebutuhanya (Mallongi & B., 2018). Adapun hal-hal yang menjadikan kadar BOD5 dalam limbah 

tidak stabil karena unsur didalamnya dan bahan organik yang terdapat didalamnya. jika kandungan BOD5 tinggi pada 

perairan akan menyebabkan tumbuhnya bakteri pathogen (Lestari, 2020; Rahman et al., 2020). serta berkurangnya 

oksigen terlarut sebab reaksi penguraian bahan organik pada sistem aerobik dan menurunnya nilai pH pada air 

dilingkungan tersebut (Neshart et al., 2021).  

Chemical Oxygen Demand mendeskripsikan nilai yang diperlukan oxygen untuk mengoksidasi bahan organic 

secara kimiawi. Oksidasi tersebut menghasilkan CO2 serta H2O  (Makbul et al., 2022). Kebutuhan bahan organik bisa 

dari asal alam dan berasal dari aktivitas rumah tangga serta dari industri. effendi menjelaskan bahwa perairan bila 

mempunyai nilai parameter COD yang tinggi tak baik untuk lingkungan hidup sebab kandungan oksigen terlarut (DO) 

pada perairan sangat terpengaruh dari nilai COD tersebut (Sasiang et al., 2019; Sunardi & Mukimin, 2014). salah  satu 

cara untuk menurunkan kadar COD yaitu dengan memper lama waktu kontak mikroorganisme yang hidup didalam 

pengolahan (Wahyu & Hendrasarie, 2022). 

Kandungan air hujan sebenarnya bermanfaat untuk kehidupan manusia, namun bila air hujan telah 

terkontaminasi dengan polusi dan senyawa-senyawa logam akan menghasilkan dampak yang buruk untuk lingkungan. 

Dalam hal ini pada IPAL, air  hujan dapat membantu untuk menurunkan parameter air limbah. Namun, dapat merusak 

atau mengurangi kualitas dari hasil pengolahan air limbah. Sebab, curah hujan yang berlebih dapat mempengaruhi 

waktu tinggal proses pengolahan air limbah dan beberapa penelitian menujukan hujan asam yang memiliki Ph<6. 

Pada kota-kota besar dan padat penduduk cenderung menimbulkan hujan asam sebab aktifitas berkendara, 

perindusrian dan lain sebagainya yang dapat dilihat semakin turunnya nilai Ph air hujan (Sudarmaji, 1994).  

Demi melindungi mutu IPAL secara optimal, dibutuhkan evalasi secara berkala pada segala aktivitas baik 

petugas yang menangani ataupun komponen utama serta sistem perlengkapan mekanis yang digunakan (Lumunon et 

al., 2021). Oleh sebab itu, pengolahan limbah cair rumah sakit yang tepat serta memperoleh atensi spesial. Supaya air 

limbah yang dikeluarakan menuju lingkunagn memenuhi kualitas limbah domestik, sehingga tidak mengganggu 

ataupun merugikan kesehatan dekat rumah sakit. Upaya–upaya tersebut dapat dicoba dengan melaksanakan penilaian 

secara berkala terhapada IPAL (Instalasi Pengolahan Air Limbah) yang beroperasi dalam rumah sakit supaya bisa 

penuhi standar area. 

 

Metode Penelitian 

Riset yang dilaksanakan mempunyai sifat observasional dengan tujuan bisa menganalisi efektivita kinerja 

IPAL dalam menyusutkan kandungan BOD5 serta COD. Objek riset yang dicoba ialah air limbah Rumah Sakit X di 

Surakarta. Metode pengambilan ilustrasi dalam riset ini merupakan grab sampling, yakni sample yang diambil sesaat 

pada letak serta waktu pasti. Tidak hanya sebab efektif, metode grab sampling ini dikira bisa mewakili informasi mutu 

air limbah untuk rentang waktu fluktuasi tertentu (Sukadewi et al., 2020).  

Metode grab sampling bisa dicoba saat air limbah telah homogen atau tercampur sepenuhnya pada bak 

tampungan awal atau ekualisasi. Sample ilustrasi dicoba pada inlet serta outlet IPAL (A. R. Susanti et al., 2020). Akan 

tetapi, pada riset ini dicoba pengambilan sample berjumlah 8 dimana 4 sample diambil pada bak ekualisasi serta 4 

sample pada kolam indikator ataupun outlet. Dan pengambian ilustrasi dicoba pada waktu antara jam 11.00-13.00 

WIB dengan tujuan dimana waktu tersebut limbah sudah homogen pada bak ekualisasi.   

Dan metode analisis informasi secara deskripsi memakai analisis anova satu arah, analisis regresi linier dan 

analisis efisiensi IPAL. Perhitungan yang digunakan untuk hitung sistem efisiensi pengolahan limbah cair dengan 

rumus menurut Metcalf&amp; Eddy: 
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𝑒𝑓𝑒𝑘𝑡𝑖𝑣𝑖𝑡𝑎𝑠 = 𝑖𝑛𝑙𝑒𝑡−𝑜𝑢𝑡𝑙𝑒𝑡𝑖𝑛𝑙𝑒𝑡 ∗ 100%   (1) 
 

 

Keterangan  

Inlet  : nominal parameter diawal berasal dari data kualitas sebelum air limbah diproses untuk penurunan 

kadar limbah cair.  

Outlet  : nominal parameter diakhir berasal dari data kualitas setelah limbah diproses untuk penurunan kadar 

limbah cair. 

 

Hasil dan Pembahasan 

Proses yang dilakukan diawali dengan pemeriksaan kualitas air limbah pada inlet yang artinya tampungan 

semua limbah yang akan diproses serta outlet yang mengartikan hasil proses penurunan kadar air limbah dari Instalasi 

Pengolahan Air Limbah Rumah Sakit X diSurakarta yang kemudian dialirkan ke lingkungan. Adapun parameter yang 

diukur ialah BOD5 serta COD yang dilakukan pada Laboratorium Pihak ke tiga (Lab. Jasa Tirta) dan cara pengolahan 

sample air limbah untuk didapat hasil parameterna dengan cara olah SNI. Dari itu didapatkan nominal pengukuran 

yang berikutnya dibandingkan menggunakan standar Mutu Air Limbah Cair kegiatan rumah Sakit berdasarkan 

Peraturan baku Mutu Air Limbah untuk aktivitas rumah Sakit. Berikut merupakan hasil dari pengujian BOD5 dan 

COD pada inlet-outlet: 

 

Tabel 1. Hasil pengujian BOD5 dan COD pada inlet-outlet 

No. 

Pengambilan 

sample (tgl-

bulan) 

Parameter (mg/L) 

BOD5 COD 

Inlet Outlet Inlet Outlet 

1 09-februari 75,84 10,99 292,8 38,2 

2 16-februari 71,67 6,17 273,8 21,82 

3 25-februari 25,37 4,95 77,19 16,91 

4 04-maret 44,67 8,35 146,5 32,64 

Dari Tabel 1 terlihat hasil dari pengujian BOD5 dan COD yang menunjukan hasil penurunan kadar air limbah. 

Tabel tersebut telihat data oulet keseluruhan telah memenuhi ambang batas yaitu 30 mg/L unuk BOD5 dan 100 mg/L 

untuk COD. Pada minggu pertama data yang ditunjukan memiliki nilai yang lebih tinggi dari pada minggu lainya 

yaitu BOD5 inlet 75,84 mg/L dan outlet 10,99 mg/L serta COD dengan inlet 292,8 mg/L dan outlet 38,2 mg/L. Pada 

minggu ketiga nilai inlet telah memenuhi nilai ambang batas yaitu 25,37 mg/L BOD5 dan 77,19 mg/L COD.  

 

  
Gambar  1. Perbandingan telemetri dan manual curah hujan di stasiun jurug 2 

(https://hidrologi.bbws-bsolo.net/curahhujan/grafikPerbandingan/235) 
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Tabel 2. Data curah hujan rata-rata per minggu. 

Tanggal  
Curah hujan rata-rata per minggu (mm) 

Manual telemtri 

09-februari 3,14 3,69 

16-februari 21,29 25,06 

25-februari 2,67 3,18 

04-maret 20,29 23,63 

 

Pada data curah hujan terdapat data yang besar dari perhitungan manual dan telemetri.data yang digunakan 

oleh peneliti untuk dibandingkan dengan parameter air limbuh yaitu data yang berasal dari hitung manual curah hujan 

di kota surakarta pada stasiun pengamatan jurug 2 oleh kementrian PUPR dirjen sumber daya air BBWS bengawan 

solo yang dapat kita lihat pada gambar 1. Dari tabel 2 dapat kita lihat pada rata-rata curah hujan minggu ke dua dan 

minggu ke empat mengalami ke naikan sedangkan pada minggu ke tiga rata-rata curah hujan menurun.  

 

Analisis regresi linier pada bak inlet dan outlet 
Metode Regresi Linier Sederhana digunakan untuk melihat hubungan antar satu variabel independent (bebas) 

dan variabel dependennya (terikat) yang mempunyai hubungan garis lurus. Hasil observasi memiliki variable utama 

yang terpengaruh dengan variable lainya (Ababil et al., 2022; Harsiti et al., 2022). Observasi yang dilakukan dalam 

penelitian ini memperlihatkan hubungan air limbah dengan rata-rata curah hujan. Penelitian yang telah dilakukan oleh 

Richard O. Mines menunjukan tujuh belas dari 24 fasilitas menunjukkan korelasi antara rata-rata curah air hujan dan 

konsumsi BOD yang berpengaruh. Tujuh sedang, tujuh ditandai, dan tiga korelasi tinggi diamati (Mines et al., 2007). 

  

  
Gambar  2. Parameter air limbah dengan curah hujan di bak inlet 

 

Gambar 2 memperliahatkan grafik parameter air limbah terhadap curah hujan di bak inlet. Pada gambar 2 

memperlihatkan nilai memperlihatkan pola garis linier regresi y = 1,7631x + 176,69 untuk parameter COD terhadap 

rata-rata curah air hujan per minggu dan y = 0,5019x + 48,442 dari  pola garis tersebut menunjukan nila a positif yang 

mengartikan perbandingan bahwa jika rata-rata curah hujan sangan menentukan nilai parameter BOD dan COD pada 

air limbah pada bak inlet dan terdapat nilai R2 = 0,0311 untuk pola garis COD dan R2=0,0476 untuk pola garis BOD 

terhadap rata-rata curah hujan hal ini menunjukan bahwa korelasi perangan curah hujan terhadap parameter air limbah 

sangat kecil sebab berada jauh dibawah kostanta nilai regresi yaitu 1. Dari hal ini memberikan gambaran bawah 

parameter IPAL rumah sakit x di Surakarta pada bak inlet meningkat pada musih hujan namun tidak disebabkan dari 

curah hujan. 
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Gambar  3. Parameter air limbah dengan curah hujan di bak outlet 

 

Gambar 3 memperliahatkan grafik parameter air limbah terhadap curah hujan di bak outlet. Pada gambar 3 

memperlihatkan nilai memperlihatkan pola garis linier regresi y = -0,0192x + 27,62 untuk parameter COD terhadap 

rata-rata curah air hujan per minggu dan y = -0,0385x + 8,0716 dari pola garis tersebut menunjukan nila a negatif 

yang mengartikan perbandingan bahwa jika rata-rata curah hujan  meningkat makan nilai parameter BOD dan COD 

pada air limbah pada bak outlet semakin menurun dan terdapat nilai R2 = 0,0004 untuk pola garis COD dan R2=0,0225 

untuk pola garis BOD terhadap rata-rata curah hujan hal ini menunjukan bahwa korelasi perangan curah hujan 

terhadap parameter air limbah sangat kecil sebab berada jauh dibawah kostanta nilai regresi yaitu 1. Dari hal ini 

memberikan gambaran bawah parameter IPAL rumah sakit x di Surakarta pada bak outlet menurun pada musih hujan 

namun tidak disebabkan dari curah hujan. 

 

Analisis uji anova 

Analisis uji anova ialah pengujian secara statistika guna memperkirakan variabel data yang lebih dominan 

berdasarkan hubungan antar variabel lainya. Dalam penelitian ini variasi anova yang digunakan ialah anova satu arah 

guna mengentahu hubungan antara curah hujan dengan parameter air limbah. Berikut merupakan hasil dari pengolahan 

data dengan anova. 

 

Tabel 3. Hasil analisis anova pada bak inlet (ANOVA) 

Source of 

Variation 
SS df MS F P-value F crit 

Between Groups 75741,87 2 37870,94 10,02615 0,005126 4,256495 

Within Groups 33994,94 9 3777,215    

       

Total 109736,8 11     

 

Pembahasan dari hasil anova satu arah dapat dijelaskan analisis antar grup berdasarkan hasil perhitungan 

diperoleh nilai F Hitung sebesar 10,02615. Nilai F Tabel dengan derajat bebas 1 (dfl) = 2 dan derajat bebas 2 (df2) = 

11 adalah 4,256495. Nilai F Hitung (10,02615) yang lebih besar dari F Tabel (4,256495) menunjukkan bahwa 

parameter air limbah pada bak inlet terhadap rata-rata curah hujan "tidak memenuhi". Serta hasil uji paired t-Tes 

menunjukan bahwa parameter air limbah pada bak inlet mempunyai nilai p=0,005126 yaitu p< 0,05 sehingga ditarik 

kesimpulan bahwa antara rata-rata curah hujan tidak mempengaruhi parameter air limbah pada bak inlet pada IPAL 

RS X di Surakarta. 
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Tabel 4. Hasil analisis anova pada bak outlet (ANOVA) 

Source of 

Variation 
SS df MS F P-value F crit 

Between Groups 867,6824 2 433,8412 6,23 0,020034 4,256495 

Within Groups 626,7368 9 69,63742    

       

Total 1494,419 11         

 

Pembahasan dari hasil anova satu arah dapat dijelaskan analisis antar grup berdasarkan hasil perhitungan 

diperoleh nilai F Hitung sebesar 6,23. Nilai F Tabel dengan derajat bebas 1 (dfl) = 2 dan derajat bebas 2 (df2) = 9 

adalah 4,256495. Nilai F Hitung (6,23) yang lebih besar dari F Tabel (4,256495) menunjukkan bahwa parameter air 

limbah pada bak outlet terhadap rata-rata curah hujan "tidak memenuhi". Serta hasil uji paired t-Tes menunjukan 

bahwa parameter air limbah pada bak outlet mempunyai nilai p=0,020034 yaitu p< 0,05 sehingga bisa ditarik 

kesimpulan bahwa antara rata-rata curah hujan tidak mempengaruhi parameter air limbah pada bak outlet pada IPAL 

RS X di Surakarta. 

 

Analisa efisiensi IPAL 

Analisis efisiensi IPAL penurunan kadar BOD5 dan COD dapat dihitung dengan menggunakan perhitungan 

rumus persamaan 1 menurut Metcalf & Eddy. Hasil dari perhitungan efisiensi penurunan kadar BOD5 dan COD dapat 

diliat pada table 4 sebagai berikut. 

 

Tabel 5. Hasil pengukuran efisiensi kadar penurunan BOD5 dan COD. 

Minggu 

Ke- 

BOD5 COD 

Inlet 

(mg/L) 

Outlet 

(mg/L) 

Efisiensi 

(%) 

Inlet 

(mg/L) 

Outlet 

(mg/L) 

Efisiensi 

(%) 

1 75,84 10,99 85,51 292,8 38,2 86,95 

2 71,67 6,17 91,39 273,8 21,82 92,03 

3 25,37 4,95 80,49 77,19 16,91 78,09 

4 44,67 8,35 81,31 146,5 32,64 77,72 

 

Efisiensi IPAL terhadap penurunan kadar BOD5 dan COD pada tabel 4. Dari data tersebut hasil parameter BOD5 

didapatkan persentase efisiensi sebesar 85,51% pada minggu pertama; 91,36% pada minggu ke dua; 80,49% pada 

minggu ke tiga; dan 81,31% pada minggu ke empat. Efisiensi paling tinggi yaitu pada mnggu ke dua dengan efisiensi 

sebesar 91,39%. Pengolahan limbah cair pada IPAL yang baik dapat menurunkan kadar BOD hingga 95% (Timpua 

& Pianaung, 2019). Dengan ini penggunaan metode biofilter anaerob aerob untuk menggolah air limbah di rumah 

sakit menunjukan hasil yang efektif pada kadar BOD (Haerun et al., 2018). 

Sedangkan pada parameter COD, didapatkan persentase efisiensi sebesar 86,95% pada minggu pertama; 92,03% 

pada minggu ke dua; 78,09% pada minggu ke tiga; dan 77,72% pada minggu ke empat. Efisiensi paling tinggi yaitu 

pada mnggu ke dua dengan efisiensi sebesar 92,03%. Pada bak pengendapan awal proses penurunan kadar COD telah 

dimulai sebab proses pengendapan partikel-partikel zat organik tersuspensi (Halim et al., 2023). Dengan ini 

penggunaan metode biofilter anaerob aerob untuk menggolah air limbah di rumah sakit menunjukan hasil yang efektif 

pada kadar BOD (Haerun et al., 2018).

Kesimpulan 

Hasil uji air limbah yang dilakukan oleh laboratorium Jasa Tirta pada bak inlet hasil BOD5 dan COD masih 

melebihi baku mutu. Sedangkan pada hasil uji BOD5 dan COD dibak outlet telah memenuhi baku mutu air limbah 

domestic sesuai dengan peratuaran pememrintah yaitu 30 mg/L unuk BOD5 dan 100 mg/L untuk COD. Dari hasil uji 

air limbah yang dilakukan analisis regresi sederhana yang dilakukan menunjukan grafik linier positif pada inlet dan 

negatif untuk bak outlet namun, keduaya memiliki korelasi yang sangat kecil untuk hubungan antara curah air hujan 

terhadap parameter air limbah RS X diSurakarta. Sedangkan analisis menggunakan ANOVA satu arah dengan 

program Microsoft Excel 2016. Hasil dari uji ANOVA satu arah didapatkan hasil yaitu parameter air limbah COD 

dan BOD5 air limbah RS X diSurakarta tidak terpenaruh oleh curah hujan air limbah. Analisis efisiensi tertinggi pada 

pengolahan limbah cair terjadi pada tanggal 16 bulan februari dengan nilai efisiensi sebesar 92,03 % pada COD dan 

91,39 % pada BOD.  
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