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ABSTRAK

STUDI KONSTRUKSI SUMUR GALI DAN KANDUNGAN
Escherichia coli AIR SUMUR GALI DI KELURAHAN

MERDEKA KOTA KUPANG TAHUN 2023

Febiyanti Lewu Lelek, Albina Bare Telan*)
Email : febiyantilawulelek@gmail.com
*) Program Studi Sanitasi Poltekkes Kemenkes Kupang

xii + 61 halaman : tabel, gambar, lampiran

Sumur gali yang konstruksi tidak memenuhi syarat akan terkontaminasi
melalui air seperti rembesan menyebabkan kualitas air menurun diantaranya
dinding sumur yang tidak di pelester sedalam 3 M ke dalam sumur, terdapat
kerusakan pada lantai sumur, tidak ada SPAL pada sumur sehingga membuat
air tergenang pada sumur dan meresap kedalam sumur, tidak menggunakan
penutup sumur, yang tidak di perhatikan sehingga terkontaminasi dengan
bahan pencemar sehingga masyarakat yang mengkomsumsi air tersebut
mengalami masalah penyakit diare, jarak jamban kurang dari 10 M.

Jenis penelitian deskriptif, variabel konstruksi sumur gali,tingkat risiko
pencemaran dan kandungan bakteri Escherchia coli. Populasi dan sampel
adalah 105 buah sumur gali sampel dalam penelitian ini 51 sumur gali, sampel
untuk pemeriksaan bakteri Escherchia coli di ambil 8 yaitu pada sampel
dengan risiko rendah dan sedang. Pengumpulan data survei denngan cara
melakukan observasi dan penilaian terhadap sumur gali setelah itu data akan di
bandingkan peraturan yang berlaku, Setelah itu menentukan sumur gali mana
yang memenuhi syarat dan yang tidak memenuhi syarat.

Hasil penelitian konstruksi sumur gali 36 yang belum memenuhi syarat
(70%), tingkat resiko pencemaran amat tinggi 33 (65%), tinggi 10 (19%),
sedang 5 (10%), rendah 3 (6%), Untuk pemeriksaan bakteriologis Escherichia
coli 4 tidak memenuhi syarat (50%) dengan rata-rata 34 MPN

Berdasarkan hasil penelitian disimpulkan konstruksi sumur gali yang
belum memenuhi syarat (70% dengan tingkat risiko amat tinggi (65%), dan
kandungan bakteri Escherichia coli yang tidak memenuhi syarat (50%) sumur
gali dengan rata-rata 34 MPN. Disarankan agar memperbaiki konstruksi yaitu
lantai dan dinding sumur gali yang retak atau rusak untuk menghindari bakteri
yang masuk dalam air

Kata kunci  : Konstruksi, Tingkat Risiko Pencemaran, Escherichia coli
Kepustakaan : 14 buah (2005- 2023)
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ABSTRACT

STUDY OF THE CONSTRUCTION OF DAILED WELLS AND THE
CONTENT OF Escherichia coli WATER OF DRILLED WELLS IN

MERDEKA DISTRICT, KUPANG CITY, 2023

Febiyanti Lewu Lelek, Albina Bare Telan*)
Email : febiyantilawulelek@gmail.com
*) Sanitation Study Program Ministry of Health Polytechnic, Kupang

xii + 61 pages : tables, pictures, attachments

Dug wells whose construction does not meet the requirements will be
contaminated through water such as seepage causing the water quality to decrease
including well walls that are not plastered as deep as 3 M into the well, there is
damage to the floor of the well, there is no SPAL in the well so that the water
stagnates in the well and seeps into the well, did not use a well cover, which was
not paid attention to so that it was contaminated with contaminants so that people
who consumed the water experienced diarrheal disease problems, the distance to
the latrines was less than 10 M.

This type of research is descriptive, dug well construction variables, the
level of risk of contamination and the content of Escherichia coli bacteria. The
population and samples were 105 dug wells, samples in this study were 51 dug
wells, 8 samples for examination of Escherichia coli bacteria were taken, namely
samples with low and moderate risk. Collecting survey data by observing and
evaluating dug wells after that the data will be compared with applicable
regulations. After that, determine which dug wells meet the requirements and
which do not meet the requirements.

The results of research on the construction of 36 dug wells that did not
meet the requirements (70%), the level of risk of contamination was very high 33
(65%), high 10 (19%), moderate 5 (10%), low 3 (6%), For bacteriological
examination Escherichia coli 4 did not meet the requirements (50%) with an
average of 34 MPN

Based on the research results, it was concluded that the construction of dug
wells did not meet the requirements (70% with a very high risk level (65%), and
the content of Escherichia coli bacteria that did not meet the requirements (50%)
of dug wells with an average of 34 MPN. It is recommended to improve the
construction namely the floor and walls of dug wells that are cracked or damaged
to prevent bacteria from entering the water

Keywords : Construction, Pollution Risk Level, Escherichia coli
Libraries : 14 pieces (2005-2023)
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BAB |

PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Sumur gali adalah satu konstruksi sumur yang paling umum dan
meluas dipergunakan untuk mengambil air tanah bagi masyarakat kecil dan
rumah- rumah perorangan sebagai air minum dengan kedalaman 7-10 meter
dari permukaan tanah. Sumur gali harus di tunjang dengan konstruksi sumur
yang baik dan jarak lokasi sumur dengan sumber pencemaran yang sesuai
dengan di persyaratan, serta tindakan masyarakat dalam menggunakan sumur
gali yang tepat, agar air sumur gali terbebas dari pencemaran (Permenkes RI
No 32, 2017)

Pencemaran terhadap air bersih yang diakibatkan konstruksi sumur
gali yang tidak memenuhi syarat misalnya jarak antara sumber pencemar
dengan sumur gali tidak lebih dari 10 meter, lantai yang tidak kedap air,
sekitar sumur gali tidak memiliki saluran pembuangan limbah yang
mengakibatkan genangan air di sekitar air sumur gali, tidak memiliki
penutup, sehingga dapat menyebabkan penularan penyakit melalui air (Atika,
2016)

Hasil Riset Badan Pusat Statistik Indonesia tentang Persentase Rumah
Tangga menurut 38 Provinsi di indonesia, Tipe Daerah dan Sumber Air
Bersih Layak (Persen), di tahun 2020 menunjukan indonesia memiliki
presentasi 90,21 air bersih layak sehat dan sisanya 9,79 yang termasuk air
bersih tidak layak sehat di daerah pedesaan dan perkotaan, permasalahan ini

di picu karena adanya beberapa faktor yaitu sumber air bersih yang sudah



terkontaminasi dengan lingkungan sekitar dan konstruksi bangunan sumber
air bersih yang sudah rusak dan tidak layak di pakai. Adapun provinsi yang
Presentasi sumber air bersih yang termasuk air bersih paling banyak tidak
layak sehat dengan jumlah 37,53, dan sisanya 67,39 yang layak sehat ,hal ini
di sebabkan banyak masyarakat Bengkulu yang masih mengkomsumsi air
bersih yang bersumber pada sungai karena sulitnya mendapatkan akses air
bersih. Kota Kupang merupakan Ibu Kota Provinsi NTT dan menjadi pusat
kegiatan bagi Provinsi tersebut, terutama sebagai pusat pemerintahan,
kegiatan ekonomi, pendidikan dan aktivitas lain- nya, sangat membutuhkan
pelayanan air bersih yang cukup ke depan agar dapat memenuhi ke-
butuhan masyarakatny (Theodolfi & Waangsir 2014). Provinsi NTT sendiri
memiliki presentasi diangka 83,87 air bersih layak sehat dan sisanya 16,13
tidak layak sehat, umunya masalah yang terjadi di NTT berkaitan dengan air
bersih sebagian besar karena sumber air bersihnya tidak terjaga dan di kelolah
dengan baik.

Kelurahan Merdeka merupakan salah satu Kelurahan yang ada di Kota
Kupang, di mana masyarakat setempat dalam penggunaan air bersih
bersumber pada air sumur gali dengan jumlah 105 buah. Hasil survei pada
saat melakukan kegiatan inspeksi kesehatan lingkungan yang dilakukan
pada tanggal 13 Maret 2023 di wilayah kerja Puskesmas Kupang Kota
khususnya di Kelurahan Merdeka, 54 sumur gali telah di lakukan inspeksi,

yang memenuhi syarat ada 20, dan 34 sumur gali yang tidak memenuhi



syarat, dan dari 105 sumur gali tersebut 51 diantaranya belum dilakukan
pengwasan inspeksi terbaru.

Berdasarkan kasus penyakit yang berkaitan dengan air bersih di
Kelurahan Merdeka tiga tahun terakhir khusunya penyakit diare yaitu pada
tahun 2020 jumlah kasus 85 kasus, 2021 89 kasus, 2022 87 kasus dan untuk
tahun 2023 sampai bulan Mei 34 kaus Dari kasus penyakit tersebut
diakibatkan karena masih banyak sumur gali yang belum memenuhi
persyaratan.

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka peneliti tertarik untuk
melakukan penelitian dengan judul “Studi Konstruksi Sumur Gali Dan
Kandungan Escherichia coli Air Sumur Gali Di Kelurahan Merdeka
Kota Kupang Tahun 2023”.

B. Rumusan Masalah
Bagaimana Konstruksi Sumur Gali, Dan Kandungan Escherichia coli Air
Sumur Gali Di Kelurahan Merdeka Kota Kupang Tahun 2023?
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
Untuk mengetahui konstruksi sumur gali dan kandungan bakteri
Escherchia coli air sumur gali di Kelurahan Merdeka Kota Kupang
Tahun 2023
2. Tujuan khusus
a. Untuk mengetahui konstruksi sumur gali di Kelurahan Merdeka Kota

Kupang Tahun 2023



b. Untuk menilai tingkat risiko pencemaran sumur gali di Kelurahan
Merdeka Kota Kupang Tahun2023
c. Untuk mengetahui kandungan bakteri Escherchia coli air sumur gali

di Kelurahan Merdeka Kota Kupang Tahun 2023

D. Manfaat Penelitian

1.

Bagi Peneliti
Meningkatkan pengetahuan dan memeperdalam ilmu kesehatan

lingkungan di lapangan.

. Bagi Masyarakat

Dapat meningkatkan perilaku sehat mengenai kontruksi sumur gali dan
kandungan bakteri Escherchia coli

Bagi Puskesmas

Sebagai masukan dan pertimbangan pihak puskesmas dalam memecahkan
masalah kesehatan mengetahui kontruksi sumur gali dan kandungan
bakteri Escherchia coli

Bagi Pendidikan

Sebagai bahan bacaan atau sumber informasi untuk penelitian selanjutnya

yang berhubungan dengan penelitian ini.

E. Ruang Lingkup Penelitian

1. Lingkup Lokasi

Lokasi penelitian yaitu Kelurahan Merdeka kota kupang Tahun 2023.

2. Lingkup Materi

Materi ini berhubungan dengan mata kuliah Mikrobiologi air bersih



3. Lingkup Sasaran

Sasaran penelitian ini adalah semua kepala keluarga yang menggunakan
sumur gali di Kelurahan Merdeka Kota Kupang

4. Lingkup Waktu

Waktu pelaksanaan penelitian yaitu bulan Mei-Juni 2023



BAB |1
TINJAUAN PUSTAKA

A. Sumur Gali
1. Pengertian sumur gali

Sumur gali adalah satu konstruksi sumur yang paling umum dan
meluas dipergunakan untuk mengambil air tanah bagi masyarakat kecil
dan rumah rumah perorangan sebagai air minum dengan kedalaman 7-10
meter dari permukaan tanah. Sumur gali penyediakan air yang berasal dari
lapisan tanah yang relatif dekat dari permukaan tanah, oleh karena itu
rembesan berasal dari tempat buangan kotoran manusia kakus/jamban dan
hewan, juga dari limbah sumur itu sendiri, baik karena lantainya maupun
saluran air limbahnya yang tidak kedap air. Keadaan konstruksi dan cara
pengambilan air sumur pun dapat merupakan sumber kontaminasi,
misalnya sumur dengan konstruksi terbuka dan pengambilan air dengan
timba. Sumur dianggap mempunyai tingkat perlindungan sanitasi yang
baik, bila tidak terdapat kontak langsung antara manusia dengan air di
dalam sumur ((Depkes RI, 2005).

Keberadaan sumber air ini harus dilindungi dari aktivitas manusia
ataupun hal lain yang dapat mencemari air. Sumber air ini harus memiliki
tempat (lokasi) dan konstruksi yang terlindungi dari drainase permukaan
dan banjir. Bila sarana air bersih ini dibuat dengan memenuhi persyaratan
kesehatan, maka diharapkan pencemaran 7 dapat dikurangi, sehingga

kualitas air yang diperoleh menjadi lebih baik.



Dari segi kesehatan penggunaan sumur gali ini kurang baik bila
cara pembuatannya tidak benar-benar diperhatikan, tetapi untuk
memperkecil kemungkinan terjadinya pencemaran dapat diupayakan
pencegahannya, pencegahan-pencegahan ini dapat dipenuhi dengan
memperhatikan syarat-syarat fisik dari sumur tersebut yang didasarkan
atas kesimpulan dari pendapat beberapa pakar di bidang ini, diantaranya
lokasi sumur tidak kurang dari 10 meter dari sumber pencemar, lantai
sumur sekurang-kurang berdiameter 1 meter jaraknya dari dinding sumur
dan kedap air, saluran pembuangan air limbah minimal 10 meter dan
permanen, tinggi bibir sumur 0,8 meter, memililki cincin (dinding) sumur
minimal 3 meter dan memiliki tutup sumur yang kuat dan rapat

2. Konstruksi Sumur Gali
Konstruksi sumur gali harus memenuhi syarat sanitasi yaitu:
a. Dinding dan bibir sumur gali:
Apabila keadaan tanah tidak menunjukkan gejala mudah retak atau
runtuh; dinding atas dibuat dari pasanagan batu/batako/batu belah
dengan tinggi 80 cm dari permukaan lantai, dinding bawah dari bahan
yang sama atau pipa beton sedalam minimal 300 cm dari permukaan
lantai; apabila keadaan tanah menunjukkan gejala mudah retak dan
runtuh, dinding atas dibuat dari pasangan batu/batako/batu belah
setinggi 80 cm dari permukaan lantai. Dinding bawah sampai
kedalaman sumur dari pipa beton, minimal sedalam 300 cm dari

permukaan lantai dari pipa” 1 kedap air dan sisanya dari pipa beton



berlubang . Hal tersebut dimaksudkan agar tidak terjadi perembesan
air/ pencemaran oleh bakteri dengan karakteristik habitat hidup pada
jarak tersebut. Selanjutnya pada kedalaman 1,5 meter dinding
berikutnya terbuat dari pasangan batu bata tanpa semen, sebagai
bidang perembesan dan penguat dinding sumur (Entjang 2000).
Ukuran Penampang minimum 80 cm, tebal dinding atas Y2 bata, tebal
dinding bawah % bata atau 10 cm. Kedalaman sumur gali dibuat
sampai mencapai lapisan tanah yang mengandung air cukup banyak
walaupun pada musim kemarau (Awuy, 2018).

b. Lantai Sumur:
Ukuran lantai sumur gali minimum 100 cm dari dinding sumur atas
bagian luar dan kemiringan lantai 1 % - 5 %. Lantai sumur kira-kira 20
cm dari permukaan tanah

c. Lokasi sumur gali
Lokasi sumur gali berjarak horisontal minimum 11 meter kearah hulu
dari aliran air tanah dari sumber pengotoran, seperti bidang resapan
dari tangki septik tank, kakus, empang, lubang galian untuk sampabh.
Lokasi sumur gali terhadap perumahan bila dilayani secara komunal
maksimum berjarak 50 meter. Bila letak sumur lebih rendah dari
sumber pencemaran maka jarak harus diusahakan lebih dari 15 meter
dari sumber pencmaran, Ditempat yang tidak banjir

d. Perlengkapan Sumur Gali



Perlengkapan sumur gali meliputi timba yang digunakan untuk
mengambil air dari sumur harus dilengkapi dengan kerekan, timba
tidak boleh diletakkan di atas lantai sumur, untuk menghindari
pencemaran, sumur harus ditutup saat tidak digunakan. Apabila
pengambilan air menggunakan pompa harus memenuhi ketentuan yaitu
bibir sumur harus dilengkapi dengan tutup, pada tutup disediakan

ventilasi.

Keterangan
1. Dinding Sumur / Buis Beton
. Dasar Sumur

Permukaan Air

Lantai Sumur
Kerekan

Tali Timba

Timba / Ember
Saluran Pembuangan

ONOIHON -

Gambar 1: Konstruksi Sumur Gali
Sumber :Kementerian Pekerjaan Umum dan Perumahan Rakyat (2017)

3. Mekanisme Pencemaran Air Tanah
Air tanah adalah air yang terdapat dalam lapisan tanah atau batuan
di bawah permukaan tanah. Pencemaran air adalah masuknya atau
dimasukannya makhluk hidup, zat, energi, dan atau komponen lain ke

dalam air oleh kegiatan manusia sehingga kualitas air turun sampai ke
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tingkat tertentu yang menyebabkan air tidak berfungsi lagi sesuai dengan
peruntuknya. Sedangkan air tanah adalah sumber air yang terletak di
bawah tanah dengan kedalaman tertentu. Mekanisme dari pencemaran air
dalam tanah adalah bahan pencemar yang mengendap atau di buang di
sekitar sumur gali kemudian meresap ke dalam tanah sehingga ikut
tercampur ke dalam aliran air dalam tanah kemudian terjadi pencemaran
terhadap air tersebut. Pada akhirnya air yang telah tercemar dikonsumsi
oleh masyarakat yang mengambil air dari sumber air yang tercemar

tersebut melalui sumur atau pompa air.

——10 Meter —————

Septiktank Sumur

i ]

Gambar 2. Skema Pencemaran Air Tanah
Sumber: Perusahaan Kontraktor bangunan tahun 2015

. Escherichia coli ( E — coli)

Eschericia coli Terdapat di usus manusia atau hewan yang akan
dikeluarkan melalui tinja. Mikroorganisme patogen yang terkandung dalam
tinja dapat menularkan beragam penyakit bila masuk tubuh manusia,
dalam 1 gram tinja dapat mengandung 1 miliar partikel virus infektif yang
mampu bertahan hidup selama beberapa minggu pada suhu dibawa 10°C.

Terdapat empat mikroorganisme patogen yang terkandung dalam tinja

10
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yaitu: virus, protosoa, cacing dan bakteri yang umumnya ditemukan adalah
bakteri jenis Eschericia coli (Zikra et al., 2018).

Escherichia coli merupakan flora normal, hidup komen sal di dalam
colon manusia dan diduga membantu pembuatan vitamin K yang penting
untuk pembekuan darah. Escherichia coli digunakan untuk menilai
tentang baik tidaknya persediaan air bersih untuk keperluan rumah tangga.
Hal ini penting karena air unruk keperluan rumah tangga sering kali
menyebabkan terjadinya epidemi penyakit-penyakit saluran pencernaan
makanan, seperti cholera, typus, disentri, dan penyakit cacing. Bibit
penyakit ini berasal dari feces manusia yang menderita penyakit-penyakit
tersebut. Karena itu, diusahakan agar air minum rumah tangga dijaga
jangan sampai dikotori feces manusia, karena mungkin dalam faces
manusia itu terdapat bibit-bibit penyakit tersebut.

Dampak dari air yang terkandung dalam bakteri Escherichia coli
yaitu terjadinya penyakit seperti diare. Penyebab diare ini salah satunya
karena air hujan yang bercampur sampah dan feces manusia mencemari
sumber mata air minum masyarakat, seperti sumur gali. Penurunan
kualitas air tanah atau pencemaran dapat disebabkan oleh sanitasi yang
kurang baik seperti adanya rembesan air limbah dari rumah tangga,
termasuk dalam hal ini rembesan dari septic tank (Widiyanti, 2019)

Dalam dunia mikrobiologi, Escherichia coli ini termasuk klasifikasi
sebagai bakteri gram-negatif berbentuk batang. Dalam banyak literatur

bakteri Escherichia coli ini menghuni saluran usus bagian bawah hewan
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berdarah panas, termasuk manusia. Keberadaan Escherichia coli itu sering
dibuang ke lingkungan melalui feses atau limbah cair. Atas dasar inilah,
salah satu dasar keberadaan Escherichia coli di lingkungan perairan telah
lama dianggap sebagai indikator pencemaran tinja. fenomena hal tersebut
menunjukkan bahwa Escherichia coli dapat diintegrasikan ke dalam
komunitas mikroba asli di lingkungan. Fenomena naturalisasi ini
mempertanyakan keandalan Escherichia coli sebagai bakteri indikator
feses. Oleh sebab itu Escherichia coli sangat mempengaruhi kualitas
bakteriologis pada air di karenakan standar Escherichia coli pada air harus
0 MPN/ 100 ml air.
. Pencemaran Air dan Dampaknya Bagi Kesehatan
Air merupakan salah satu kebutuhan pokok bagi kehidupan makhluk

hidup khususnya manusia, air selain memberikan manfaat yang
menguntungkan bagi manusia juga dapat memberikan pengaruh buruk
terhadap kesehatan manusia. Selain itu air yang tidak memenuhi
persyaratan sangat baik sebagai media penularan penyakit. Penyakit yang
dapat ditularkan melalui air, dapat dikelompokkan menjadi 4 kategori,
yaitu:
a. Water borne disease

Adalah penyakit yang ditularkan langsung melalui air minum, di mana

air minum tersebut bila mengandung kuman patogen terminum oleh

manusia maka dapat terjadi penyakit. Di antara penyakit tersebut
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adalah: penyakit kholera, penyakit typhoid, penyakit hepatitis
infektiosa, penyakit dysentri dan gastroenteritis
b. Water washed disease
Adalah penyakit yang disebabkan oleh kurangnya air untuk
pemeliharaan hygiene perseorangan. Dengan terjaminnya kebersihan
oleh tersedinya air yang cukup, maka penyakit-penyakit tertentu dapat
dikurangi penularannya pada manusia, dan penyakit ini banyak terdapat

di daerah tropis.

Penyakit ini sangat dipengaruhi oleh cara penularan dan sangat
banyak dan dapat dikelompokkan menjadi tiga yaitu :

1) Penyakit infeksi kulit saluran pencernaan Salah satu penyakit infeksi
saluran pencernaan adalah penyakit diare yang merupakan penyakit
dimana penularannya bersifat fecal-oral. Penyakit diare dapat
ditularkan melalui beberapa jalur, di antaranya jalur yang melalui air
dan jalur yang melalui alat-alat dapur yang dicuci dengan air. Contoh
penyakit ini serupa dengan yang terdapat pada jalur water borne,
yaitu: kholera, typhoid, hepatitis infektiosa dan dysentri basiler.
Berjangkitnya penyakit ini sangat erat kaitannya dengan kesediaan
air untuk makan, minum dan memasak, serta kebersihan alat-alat
makan.

2) Penyakit infeksi kulit dan selaput lendir penyakit ini sangat erat
kaitannya dengan hygiene perseorangan yang buruk. Angka

kesakitan ini dapat ditularkan dengan penyediaan air yang cukup
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bagi kebersihan perseorangan. Yang perlu diperhatikan adalah
kualitas air bersih sehingga air tidak mengandung mikroba-mikroba
yang menimbulkan penyakit seperti: infeksi fungus pada kulit,
penyakit conjunctivitis (trachoma) dan sebagainya

3) Penyakit-penyakit yang ditimbulkan oleh insekta pada kulit dan
selaput lendir. Penyakit ini sangat ditentukan oleh tersedianya air
bersih untuk hygiene perseorangan yang ditujukan untuk mencegah
infeksi insekta parasit pada tubuh dan pakaian. Insekta parasit akan
mudah berkembang biak dan menimbulkan penyakit bila kebersihan
perseorangan dan kebersihan umum tidak terjamin. Yang termasuk
parasit ini adalah Sarcoptes scabies, louse borne relapsing fever dan

sebagainya



BAB Il1
METODE PENELITIAN

Jenis dan Rencana Penelitian

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian
deskriptif. Penelitian deskriptif yaitu suatu metode yang digunakan dengan
tujuan untuk membuat gambaran tentang suatu keadaan secara objektif.

Kerangka Konsep

Tidak Memenuhi
Konstruksi Sumur Gali Syarat
Tingkat Risiko _—
| \ Memenuhi Syarat
Tingkat Risiko Amat Tinggi
Pencemaran Sumur Gali Tinggi
Sedang
Rendah

Tidak Memenuhi
Syarat

Kandungan bakteri
Escherchia coli.

Memenuhi Syarat

Gambar 3. Kerangka Konsep
Keterangan :
TMS : Tidak memenuhi syarat

MS : Memenubhi syarat
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C. Variabel Penelitian

1. Konstruksi Bangunan Sumur Gali

2. Tingkat Risiko Pencemaran Sumur Gali

3. Kandungan Bakteri Escherchia coli

D. Defenisi Operasional

Tabel 1: Defenisi Operasional

16

No | Variabel Defenisi Operasional Kriteria Objektif | Skala Alat ukur
data
1 Konstruksi | Konstruksi sumur gali  [TMS : jika Nominal | Format IKL
sumur gali | adalah kondisi atau 1. lantai lebar dan Meter
keadaan fisik sumur kurang dari 1 m
gali yang meliputi, 2. bibir sumur <80
lantai, bibir sumur gali, m
cincin sumur gali 3. cincin sumur
gali<3m
MS : jika
1. lantai lebar 1 m
2. bibir sumur 80
cm
3. cincin sumur
gali 3 m dari
permukaan tanah
2 Tingkat Tingkat risisko TMS : jika Tingkat |[Nominal | Format IKL
risiko pencemran sumur gali  [Risiko Amat Tinggi dan Meter
pecemaran | yang memungkinkan (AT) dan Risiko
sumur gali | terjadinya risiko Tinggi (T). MS::
pencemaran terdiri dari Jika Tingkat Risiko
bibir, lantai, dinding, Sedang (S), dan
dan cincin Risiko Rendah (R
3 Kandungan bakteri 1. Memenuhi Nomina | Pemeriksan
Kandungan | Escherchia coli yang syarat jika I Laboraturium
bakteri terkandung dalam air hasilnya 0
Escherchia | sumur gali MPN/100 mi ( Permenkes
coli sampel Rl No 2
2. Tidak Tahun 2023)
Memenuhi syarat
jika hasilnya >0
MPN/100 ml
sampel
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E. Populasi Dan Sampel

1. Populasi

Populasi dalam penelitian ini adalah jumlah sumur gali di Kelurahan
Merdeka Kecamatan Kota Lama yaitu sebanyak 105

2. Sampel
a. Besar sampel hitung berdasarkan Rumus Slovin yaitu :

n= N

1+ (Nx €e?)

= 105
T 14(105x 0,1 2)

105
n = —-——
1+(105 x 0,01)

n = % = 51,2 sumur gali
Maka dari 105 populasi sumur gali yang ada, dibulatkan menjadi 51
sampel untuk dilakukan inspeksi. Sedangkan untuk pemeriksaan bakteri
Escherchia coli diambil berdasarkan kriteria sumur gali yang memiliki
resiko rendah dan sedang dari 51 sampel sumur gali yang di periksa.

Keterangan :

N : Jumlah populasi

n: Besar sampel

e : Tingkat Eror level (tingkat kesalahan)
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b. Teknik Pengambilan Sampel Acak Random

Random sampling adalah jenis pengambilan sampel dari anggota
populasi yang ada tanpa memperhatikan strata yang ada dalam sampel
tersebut artinya siapa saja yang tidak sengaja bertemu dengan peneliti
dan sesuai dengan karakteristik (termaksud dalam warga Kelurahan

Merdeka) yang memiliki sumur gali.

. Sampel untuk pemeriksaan air berdasarkan hasil inspeksi Kesehatan

Lingkungan. Untuk pemeriksaan bakteri Escherchia coli saya
menggunakan Kkriteria ekslusif hanya mengambil sumur gali yang
tingkat risiko rendah 3 (6%) dan sedang 5 (10%) yang dilihat dari hasil

inspeksi sumur gali untuk di periksa.

F. Metode Pengumpulan Data

1.

Jenis Data

a. Data Primer
Data primer adalah data yang didapat secara langsung oleh peneliti
dengan melakukan pengamatan terhadap kontruksi sumur gali dari
dinding sumur, lantai, bibir, dinding, cincin sumur gali di Kelurahan
Merdeka Kota Kupang.

b. Data Sekunder
Data sekunder diperoleh dari Puskesmas Kota Kupang yaitu berupa
data jumlah sumur gali dan kepemilikan sumur gali.

Tahap persiapan penelitian

a. Persiapan lokasi penelitian
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1) Perijinan

2) Persiapan ceklist

3) Persiapan tenaga

4) Mengurus surat peminjaman alat untuk pengambilan sampel
pemeriksaan bakteri Escherchia coli

3. Tahap pelaksanaan penelitian
a. Konstruksi sumur gali

1) Bibir sumur
Bibir sumur di ukur dengan menggunakan meteran yang di ukur
dari permukaan tanah atau lantai ke bibir sumur

2) Lantai sumur
Lantai sumur di ukur dengan menggunakan meteran dari tepi
bibir sumur ke lantai

3) Dinding sumur
Dinding sumur di ukur menggunakan meteran sedalam 3 meter
dari permukaan lantai.

4) Cincin sumur
Cincin sumur di ukur dengan menggunakan meteran yang di
ukur dari cincin sumur ke permukaan tanah

b. Pengambilan sampel air sumur gali
Persiapkan alat dan bahan untuk pengambilan sampel air sumur gali
yaitu :

1) cool box
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2) botol sampel

3) label

4) kertas buram

5) tali

6) pemberat

. Cara pengambilan sampel

1) Pertama botol sampel yang akan digunakan diikat dengan tali
yang panjangnya 5 meter (sesuai dengan kedalaman sumur),
dengan tujuan agar mudah dimasukkan ke dalam sumur.

2) Kemudian sampel air sumur diambil dengan botol, terlebih
dahulu botol tersebut disterilkan dengan api bunsen.

3) Selanjutnya tutup botol dibuka, mulut botol terlebih dahulu di
bersihkan dengan alkohol.

4) Kemudian baru dimasukkan ke dalam sumur sedalam 30 cm.

5) Setelah itu botol diangkat dari dalam sumur, dibuang airnya
sedikit, kemudian ditutup rapat.

6) Bungkus botol sampel dengan kertas buran dan masing- masing
diberi label lokasi, waktu pengambilan sampel dan tempat.

7) Setelah itu dibawa ke Ilaboratorium untuk dilakukan
pemeriksaan.

d. Langkah- Langkah Pemeriksaan kandungan bakteri Escherchia

Coli pada air sumur gali di laboraturium
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4. Uji (Presumtive Test)

a. Alat:
1) Tabung reaksi steril.
2) Tabung durham steril
3) Rak tabung reaksi.
4) Pipet ukur 10 ml dan 1 ml steril.
5) Bunsen.
6) Bulp/pipet filer/penghisap.
7) Inkubator.

b. Bahan:
1) Sampel air.
2) Media LB 1 dan LB 3 steril.
3) Alcohol.
4) Kapas.
5) Kertas label.
6) Korek api.

c. CaraKerja
1) Siapkan alat dan bahan.
2) Bersihkan (aseptiskan) meja kerja dan tangan praktikan

menggunakan alkohol. Pedoman & Panduan Praktikum MK.
Penyediaan Air

3) Nyalakan bunsen.
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4) Inokulasikan (masukkan) masing-masing 10 ml sampel air ke
dalam 5 tabung yang berisi media LB 3 steril dengan
menggunakan pipet ukur steril.

5) Inokulasikan (masukkan) masing-masing 1 ml sampel air ke
dalam 5 tabung yang berisi media LB 1 steril dengan
menggunakan pipet v teril.

6) Inokulasikan (masukkan) masing-masing 0,1 ml sampel air ke
dalam 5 tabung yang berisi media LB 1 steril dengan
menggunakan pipet ukur steril.

7) Beri label pada masing-masing tabung sesuai dengan ml sampel
yang dimasukkan yaitu : 10 ml, 1 ml dan 0,1 ml.

8) Inkubasikan piaraan di dalam inkubator dengan suhu 37° C
selama 2 x 24 jam.

9) Amati piaraan itu setiap 24 jam. Amati juga gas yang terbentuk
dalam tabung durham. Timbulnya gas dalam 24 jam
menunjukkan uji positif, dan apabila terbentuknya gas setelah
waktu 24 jam menunjukkan hasil yang meragukan. Apabila
setelah 2 x 24 jam tidak terbentuk gas, maka uji dikatakan
hasilnya negatif. Untuk hasil yang positif dan meragukan maka

perlu dilanjutkan ke uji penetapan/penegasan (Confirmed Test)
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5. Uji Penetapan/Penegasan (Confirmed Test)

a. Alat :
1) Tabung reaksi steril
2) Tabung durham steril
3) Rak tabung reaksi
4) Jarum ose
5) Bunsen
6) inkubator

b. Bahan:
1) Hasil uji duga positif/meragukan.
2) Media BGLB steril.
3) Alkohol.
4) Kapas.
5) Kertas label.
6) Korek api.

c. CaraKerja
1) Siapkan alat dan bahan.
2) Bersihkan (aseptiskan) meja kerja dan tangan praktikan

menggunakan alkohol.

3) Nyalakan bunsen.
4) Bakar jarum ose sampai merah membara. Dinginkan sebentar.
5) Inokulasikan (masukkan) 2-3 mata ose spesimen dari hasil uji

duga positif/meragukan ke dalam 10 ml media BGLB steril.
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6) Beri label pada tabung sesuai dengan label hasil uji duga

positif/meragukan.

7) Inkubasikan piaraan dalam inkubator.

8) Untuk pemeriksaan coliform : suhu 37° C selama 2 x 24 jam

Untuk pemeriksaan Es hia coli coli suhu 44-44,5° C selama 1
X 24 jam

9) Amati gelembung gas yang terjadi.

10) Apabila terdapat gelembung gas dalam tabung durham maka
hasilnya positif.

11) Tulis hasil yang positif dan cocokkan dengan tabel kombinasi
MPN untuk mendapatkan angka kuman (jumlah Colifrom/
Escherchia coli)

12) Untuk pemeriksaan Escherchia coli dengan hasil positif maka
bisa dilanjutkan dengan uji lengkap (Complete Test)

6. Uji Lengkap (Complete Test)

a. Alat:
1) Cawan petri steril.
2) Jarum ose.
3) Bunsen.
4) Inkubator.

b. Bahan:
1) Uji penegasan dengan hasil positif.

2) Media EMBA steril.
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4)
5)
6)

7)
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Media LB 1 steril.
Alkohol.

Kapas.

Kertas label.

Korek api.

Cara Kerja

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

Siapkan alat dan bah-

Bersihkan (aseptiskan) meja kerja dan tangan praktikan
menggunakan alkohol. Pedoman & Panduan Praktikum MK.
Penyediaan Air

Nyalakan bunsen.

Buat piaraan jasad renik Escherchia coli dari uji penegasan
positif pada media agar cawan EMBA dengan cara : piaraan
tuang (pour plate), piaraan sebaran (spread plate), piaraan
goresan (streak plate), atau penanaman langsung (direct plate).
Inkubasikan piaraan itu dalam inkubator dengan suhu 37° C
selama 2 x 24 jam.

Amati pertumbuhan koloni pada permukaan agar itu adakah
koloni typikal. Apabila tampak koloni typikal maka uji
dinyatakan hasilnya positif.

Buat piaraan cair dalam media LB 1 dari koloni typikal tersebut

dengan cara : mengambil dengan jarum ose steril 2 koloni
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typikal pada agar EMBA dan segera dimasukkan ke dalam
media LB 1 yang sudah disediakan.
G. Pengolahan Data
Data yang dikumpulkan dalam penelitian ini, untuk jumlah konstruksi sumur
gali menganalisis tingkat risiko pencemaran yang tertera pada formulir
inspeksi kesehatan lingkungan selanjutnya data akan di kategorikan
berdasarkan tingkat risiko pencemaran yaitu tingkat risiko amat tinggi jika
jawaban ya > 75 %, tinggi jika jumlah jawaban ya 51%- 75%, sedang jika
jumlah jawaban ya 25%-50%, rendah jika jumlah ya < 25%, untuk tingkat
risiko pencemaran amat tinggi dan tinggi tidak memenuhi persyaratan dan
untuk tingkat pencemaran sedang dengan rendah memenuhi persyaratan,
selanjtnya data konstruksi sumur gali tersebut disajikan dalam bentuk tabel
untk menegtahui tingkat risiko pencemaran konstruksi bangunan sumur gali,
sedangkan untuk pemeriksaan bakteri Escherchia coli di analisis secara
deskritif berdasarkan peraturan Menteri Kesehatan No 2 Tahun 2023.
H. Analisis Data

Setelah dilakukan Inspeksi Kesehatan Lingkungan sumur gali, dianalisa
tingkat resiko pencemarannya, setelah itu menentukan sumur gali mana yang
memenuhi syarat dan yang tidak memenuhi syarat, untuk hasil pemeriksaan
kandungan Escherchia coli di analisis secara deskriptif dan dibandingkan
dengan Permenkes No 2 tahun 2023 tentang standar baku mutu kesehatan
lingkungan dan persyaratan kesehatan air untuk keperluan Higiene sanitasi,

kolam renang, solus per aqua, dan permandian umum



BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Gambaran Umum Lokasi
1. Letak Geografis

Kelurahan Merdeka merupakan salah satu kelurahan yang terletak

di Kecamatan Kota Lama, Kota Kupang, Provinsi Nusa Tenggara

Timur. Adapun batas-batasnya adalah sebagai berikut:

a. Sebelah Utara berbatasan dengan Kelurahan Tode Kisar dan
Kelurahan Solor.

b. Sebelah Selatan berbatasan dengan Kelurahan Oetete dan
Kelurahan Fontein.

c. Sebelah Timur berbatasan dengan Kelurahan Oeba dan Kelurahan
Fatubesi.Sebelah Barat berbatasan dengan Kelurahan Bonipoi dan
Kelurahan Solor

2. Data Penduduk
Kelurahan Merdeka terbagi dalam 12 RT dan RW 3, dengan

jumlah penduduk sebanyak 1.101 jiwa, yang terdiri dari 591
perempuan dan 510 laki-laki. Jumlah sumur gali yang dimiliki
masyarakat yaitu sebanyak 105. Penduduk di Kelurahan Merdeka
bermata pencaharian sebagai pedagang namun ada juga Yyang
bekerja di bidang pendidikan, petani dan wiraswasta. Keberadaan
rumah di Kelurahan Merdeka padat dengan jarak rumah yang

berdekatan. Sebaran jumlah sumur gali di Kelurahan Merdeka yaitu
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3. Sebaran jumlah sumur gai di Kelurahan Merdeka Kota Kupang

Jumlah sumur gali yang ada di Kelurahan Merdeka ada 105 buah

sumur gali, yang memiliki sumur gali pribadi ada 70 rumah yang

tersebar dari Rt 01 — Rt 12 dan sisanya 35 yang yang sharing.

B. Hasil penelitian

1. Konstruksi Sumur gali

Konstruksi sumur gali adalah kondisi atau keadaan fisik sumur

gali yang meliputi, lantai, bibir sumur gali, cincin sumur gali

dapat di lihat pada tabel berikut 3 dibawa ini:

Tabel 2

Penilaian Konstruksi Sumur Gali di Kelurahan

Merdeka Kota Kupang Tahun 2023

NO Data Khusus Penilaian_ Konstruksi Jml % Jml %
Sumur Gali (TMS) (MS)
1 | Sumur gali tidak mempunyai cincin | 36 70 |15 29
kedap air minimal 3 meter dari
permukaan tanah
2 | Sumur gali tidak memiliki bibir 40 78 |11 21
sumur = 80 cm dan tidak retak
3 Lantai di sekeliling sumur gali tidak | 38 74 | 13 25
kedap air dan lebar kurang dari 1m
Sumber : Data Terolah Tahun ,2023

Tabel 3 dapat dilihat bahwa konstruksi sumur gali pada

Kelurahan Merdeka masih banyak yan belum memenuhi

persyaratan seperti sumur gali tidak mempunyai cincin kedap

air minimal 3 meter dari permukaan tanah, sumur gali tidak

memiliki bibir sumur £ 80 cm
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Tingkat Resiko Pencemaran Sumur Gali
Tingkat resiko pencemaran bangunan sumur gali adalah penilaian
terhadap konstruksi sumur gali yang dikategorikan dalam tingkat
resiko pencemaran amat tinggi, tinggi, sedang dan rendah. Uraian
mengenai konstruksi sumur gali di Kelurahan Merdeka dapat
dilihat pada tabel 2 dibawa ini :

Tabel 3

Tingkat Resiko Pencemaran Sumur Gali di Kelurahan
Merdeka Kota Kupang Tahun 2023

No Tingkat Risiko Jumlah %
Pencemaran
1 Amat Tinggi 33 65
2 Tinggii’ 10 20
3 Sedang 5 10
4 Rendah 3 5
Jumlah 51 100

Tabel 2: Tingkat Resiko Pencemaran Sumur Gali di Kelurahan
Merdeka Kota Kupang Tahun 2023

Pada tabel 2 dapat dilihat bahwa hasil penilaian mengenai tingkat
resiko pencemaran dari Konstruksi sumur gali di Kelurahan
Merdeka yang tingkat resiko pencemarannya rendah sebanyak 3
dengan presentase sebesar 6 % dan tingkat resiko pencemaran

sedang sebanyak 5 dengan presentase sebesar 10%



Hasil pemeriksaan kandungan Escherichia coli
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tentang kandungan

Escherichia coli di Kelurahan Merdeka Kota Kupang dapat dilihat

pada tabel berikut:

Tabel 4

Kandungan Escherichia Coli Air Sumur Gali Di Kelurahan
Merdeka Kota Kupang Tahun 2023

No | Kode Sampel Hasil Keterangan
1 A 1 CFU/mi TMS
2 B 2 CFU /ml TMS
3 C 1 CFU/ml TMS
4 D 1 CFU/mi TMS

Sumber Data Primer Terolah Tahun 2023

Tabel 3 dapat dilihat bahwa dari 8 sumur gali yang di lakukan

pemeriksaan kandungan Escherichia coli di Kelurahan Merdeka

Kota Kupang Tahun 2023 yang memenuhi syarat ada 4 sumur gali

dan yang tidak memenuhi syarat ada 4 sumur gali.

Rekapitulasi konstruksi sumur gali di Kelurahan Merdeka Kota

Kupang Tahun 2023

Rekapitulasi konstruksi sumur gali berdasarakn item petanyaan

yang dilakukan pada saat penelitian dilapangan dilihat pada tabel 4

dibawah ini:
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Tabel 4

Hasil Rekapitulasi Tingkat Risisko Pencemaran Bangunan
Sumur Gali di Kelurahan Merdeka Tahun 2023

No | Data Khusus Penilaian Risisko | Ya | % | TDK | %
Sumur gali tidak mempunyai 36 | 70 15 29
1 | cincin kedap air minimal 3 meter
dari permukaan tanah

Sumur gali tidak memiliki bibir 40 | 78 11 21
sumur + 80 cm dan tidak retak
Lantai di sekeliling sumur gali 38 | 74 13 25
3 | tidak kedap air dan lebar kurang
dari 1m

Tidak ada saluran pembuangan air | 38 | 74 13 25
yang baik
Tali dan ember pada sumur gali 35 | 68 16 31
diletakan di lantai sumur, sehingga
ada kemungkinan mencemari air
sumur

Sumur gali tidak mempunyai 28 | 54 23 45
6 | penutup sehingga kotoran bisa
masuk ke dalam sumur

Ada sumber pencemaran (resapan | 31 | 60 20 39
septic tank, kotoran hewan,
sampah, limbah) dengan jarak < 10
m

8 | Tidak dilengkapi pagar peklindung | 35 | 68 16 31
Tabel 4: Hasil Rekapitulasi Tingkat Risiko Pencemaran Sumur Gali di
Kelurahan Merdeka Tahun 2023

Pada tabel 4 dapat dilihat bahwa terdapat beberapa item penilaian konstruksi
sumur gali yang sudah memenuhi syarat diantaranya yaitu sumur gali
mempunyai penutup sehingga kotoran tidak mudah masuk ke dalam sumur,
tetapi terdapat item penilaian yang kurang memenuhi syarat diantaranya
yaitu cincin sumur gali tidak kedap air dan < 3 meter dari permukaan tanah
sebesar 36%, bibir sumur retak 40%, sumur tidak mempunyai saluran

pembuangan yang baik 38%, lantai sekeliling sumur tidak kedap air dan < 1
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meter 38%, tali dan ember di letakan di lantai sumur sehinnga kemungkinan
mencemari air sumur 35%, sumber pencemar < 10 meter31%,dan tidak di
lengkapi pagar pelindung 35%.
C. Pembahasan Hasil Penelitian

1. Konstruksi Sumur Gali di Kelurahan Merdeka

Hasil  penilaian konstruksi sumur gali di Kelurahan
Merdeka terdapat 36 sumur gali yang belum memenuhi syarat
dengan presentase 70%,sumur yang belum memenuhi syarat ini
arena cincin sumur gali yang kurang dari 3 m dan tidak kedap air,
bibir sumur gali yang kurang dari 80 cm dan retak dengan jumlah
40 dengan presentase 78%, lantai sekeliling sumur yang tidak
kedap air dan retak dengan jumlah 30 dengan presentase 74%.

Keadaan konstruksi sumur gali yang rusak dapat
menyebabkan rembesan air yang langsung masuk ke dalam air
sumur sehingga air sumur dapat tercemar oleh bahan pencemar
yang masuk melalui bagian konstruksi sumur gali yang kurang di
perhatikan atau yang sudah rusak ( Khomariyatika,2011)

Dampak yang terjadi jika konstruksi sumur gali tidak di
perhatikan dengan baik atau dalam keadaan rusak dapt
menyebabkan bebagai penyakit seperti diare, tifus, kolera, kulit di
mana air yang di konsumsi suddah terkontaminasi denganbahan
pencemar yang mana masuk melalui bagian konstruksi sumur gali

yang rusak ( Endah, 2006)
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Oleh karena itu perlu di lakukan perbaikan kosntruksi
sumur gali yang rusak oleh masyarakat setempat dan di bantu oleh
pihak kesehatan khususnya yang mempunyai wilayah kerja di
daerah tersebut sehingga konstruksi sumur gali tidak menjadi
hambatan untuk menjamin kesehatan masyarakat di daerah
tersesbut Kandungan Bakteri Escherichia coli pada sarana sumur
gali di Kelurahan Merdeka Kota Kupang
Tingkat risiko pencemaran sumur gali di Kelurahan Merdeka

Hasil penilaian tingkat risiko pencemaran sumur gali di
Kelurahan Merdeka terdapat 51 buah sumur gali dengan tingkat
risiko amat tinggi sebanyak 33 buah dengan presentase 65%, di
katakan amat tinggi karena konstruksi bangunan sumur gali banyak
yang tidak memenihi syarat seperti cincin sumur gali tidak kedap
air dan < 3 meter dari permukaan tanah, bibir sumur retak , sumur
tidak mempunyai saluran pembuangan yang baik, lantai sekeliling
sumur tidak kedap air dan < 1 meter, tali dan ember di letakan di
lantai sumur sehinnga kemungkinan mencemari air sumur, sumber
pencemar < 10 meter, dan tidak di lengkapi pagar pelindung.
Sumur gali sangat mudah terkontaminasi melalui rembesan
(Permenkes No 2 Tahun 2023)

Seperti yang di jelasakan pada penelitian (Simanullang &
Nanda, 2015) umumnya rembesan berasal dari tempat buangan

kotoran manusia dan hewan juga dari limbah sumur itu sendiri,
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baik karena lantainya maupun saluran air limbahnya yang tidak
kedap air. Keadaan konstruksi dan cara pengambilan air sumur pun
dapat merupakan sumber kontaminasi. Pada saat melakukan
penelitian langsung konstruksi sumur gali banyak di temukan
konstruksi sumur gali yang rusak dimana sumur gali yang rusak
tersebut dapat mengakibatkan bakteri atau bahan pencemar mudah
terkontaminasi dengan air sumur tersebut.

Dampak dari konstruksi sumur gali yang buruk atau tidak
memenuhi syarat dapat menyebabkan zat pencemar yang bersal
dari dalam tanah mudah terkontaminasi dengan air sumur gali yang
dapat menyebabkan berbagai macam penyakit contohnya diare,
kolera,kulit (Khomariyatika, 2011)

Oleh karena itu perlu ditingkatkan frekuensi inspeksi
sanitasi sumur gali oleh petugas Puskesmas ataupun dari Dinas
Kesehatan setempat untuk memperbaiki konstruksi sumur gali yang
rusak, sehingga pada akhirnya dapat meningkatkan derajat
kesehatan masyarakat, khususnya dalam pencegahan terjadinya
penyakit yang berakitan dengan air bersih khususnya pada air
sumur gali seperti diare, kolera, dan penyakit kulit pada kelompok

masyarakat penggunanya (Endah, 2006)
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Hasil pemeriksan kandungan bakteriologis air sumur gali untuk
parameter Escherichia coli

Hasil pemeriksan kandungan bakteriologis air sumur gali
untuk parameter Escherichia coli menunjukan 4 sumur gali tidak
memenuhi syarat dengan presentase 50% dan rata-ratanya 34 MPN.
Bakteri Escherichia coli muncul karena pada saat melakukan
penelitian dilapangan, terdapat banyaknya rumah warga yang
bedekatan dengan sumur gali,sumber pencemar seperi septi tank,
tempat pembakaran sampah dan kandang ayam berdekatan dengan
sumur gali.

Dari hasil pemeriksaan kandungan Bakteri Escherichia
coli di atas tersebut apabila dirujuk Pada Peraturan Menteri K
esehatan Rl No 2 Tahun 2023 tentang standar baku mutu
kesehatan lingkungan dan persyaratan kesehatan air untuk
keperluan Higiene sanitasi, kolam renanag, solus per aqua, dan
permandian umum. Air harus terhindar dari Bakteri Escherichia
coli dengan standar Escherichia coli 0 dalam 100 ml air bersih,
artinya secara kualitas bakerologis air sumur gali terdapat 4 sumur
yang belum memenuhi peryaratan. Pada saat melakukan penel

Dari masalah yang diatas bila di kaitkan dengan penyakit
yang di sebabkan oleh air atau water borne disease secara umum
resiko terjadinya penyakit diare pada dewasa berpengaruh kualitas

lingkungan dan juga air yang sudah terkontaminasi dengan bahan
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pencemar seperti sampah, pembuangan air limbah, tempat
pembuangan tinja yang dekat dengan air dan juga konstruksi sumur
gali yang rusak atrau tidak memenuhi persyaratan. (Gusma,2012)
Oleh karena itu, agar air dapat di komsumsi dan terhindar
dari adanya kandungan bakteri Escherichia coli, air tersebut harus
di masak terlebih dahulu agar kuman atau bakteri yang terkandung
dalam air bias mati, sehingga tubuh bias terhindar dari berbagai
penyakit yang di sebabkan oleh kandungan bakteriolgis tersebut (

Nanda,dkk, 2018)



BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Dari hasil penelitian yang ada maka dapat disimpulkan bahwa:
1. Sumur gali dengan tingkat risiko pencemaran dengan kategori amat
tinggi sebanyak 33 (65%)
2. Konstruksi sumur gali yang banyak tidak memenuhi persyaratn terdapat
pada bibir sumur gali dengan jumlah 40 (78%)
3. Kandungan Bakteriologis Escherichia coli air sumur gali yang tidak
memenuhi syarat 4(50%) dengan rata-rata 34 MPN
B. Saran
1. Bagi Masyarakat
Melakukan perbaikan konstruksi yaitu lantai sumur harus di plester
sarana sumur gali sesuai dengan persy aratan kesehatan yang berlaku,
memasak air hingga mendidih dan disaring jika hendak dikonsumsi.
2. Bagi Puskesmas
a) Melakukan pengawasan secara rutin dan inspeksi setahun 2 Kali
terhadap konstruksi sumur gali yang ada di Kelurahan Merdeka Kota
Kupang
b) Melakukan penyuluhan kepada masyarakat tentang pentingnya

penyediaan air bersih khususnya pada air sumur gali

37
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c) Bagi Institusi Pendidikan
Agar penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan referensi dan
menambah wawasan tentang sarana air bersih

d) Bagi Peneliti
Adanya penelitian lebih lanjut yang berhubungan dengan konstruksi

sumur gali dan kandungan Escherichia coli
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Lampiran : |

Inspeksi Kesehatan Lingkungan Sumur Gali

INSPEKSI KESEHATAN LINGKUNGAN
SUMUR GALLI

A. DATAUMUM

Lokasi Puskesmas
Desa

Kode sarana
Pemilik sarana
Alamat

Tanggal kunjungan

oo whE

B. Kualitas Fisik Air

Ya Tidak

Keruh
Berbau
Berasa
Berwana

hwbdPE

e Hasil berdasarkan (pengamatan/pengujian) Beri tanda ( ' ) pada kolom “Ya” atau “Tidak”
e jawaban “Ya”, maka masuk kategori AT.Bila hasil pengamatan salah satu parameter atau lebih kualitas fisik air

memenuhi
C. DATAKHUSUS PENILAIAN RISIKO Ya Tidak
1. | Apakah sumur gali tidak mempunyai cincin kedap air minimal 3 meter dari permukaan tanah ?
g' Apakah sumur gali tidak memiliki bibir sumur + 80 cm dan tidak retak ?
4: Apakah lantai di sekeliling sumur gali tidak kedap air dan lebar kurang dari 1m ?
5 | Apakah tidak ada saluran pembuangan air yang baik?
6. | Apakah tali dan ember pada sumur gali diletakan di lantai sumur, sehingga ada kemungkinan
7. | mencemari air sumur?
Apakah sumur gali tidak mempunyai penutup sehingga kotoran bisa masuk ke dalam sumur?
8. Apakah ada sumber pencemaran (resapan septic tank, kotoran hewan, sampah, limbah) dengan jarak <
10 m?
Tidak dilengkapi pagar peklindung
JUMLAH
Risiko Kontaminasi :
Risiko Amat Tinggi (AT), bila jumlah jawaban " Ya" > 75%
Risiko Tinggi (T), bila jumlah jawaban " Ya" 51 — 75%
Risiko Sedang (S), bila jumlah jawaban " Ya" 25 —50%
Risiko Rendah (R), bila jumlah jawaban " Ya" < 25%
D. REKOMENDASI®
.................... yereereenennnnn 200
Mengetahui, Petugas IKL
Pengelola/Penanggungjawab Saran
(oo ) P )




Master Tabel Hasil
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MASTER TABEL HASIL INSPEKSI KESEHATAN LINGKUNGAN SUMUR GALI DI KELURAHAN MERDEKA TAHUN 2023

RISIKO KONTAMINASI

%

87
75

75

75

75

75

75

75

87

75

Jumlah

6
6

DATA KHUSUS PENILAIAN
RISIKO

8







62

JUMLAH
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Gambar 1 :Penilaian Konstruksi Sumur Gali

Gambar 2: Konstruksi Bavhgunan Sumur Gali
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Gali

Gambar 5 :Pengukuran Bibir Sumur Gali



Gambar 6: Pengambilan Sampel Air Sumur Gali

Gambar 7: Pemeriksaan Bateriologi Air Sumur Gali
di Laboraturium Dikes Kota Kupang
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