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RINGKASAN

Universitas Hasanuddin
Fakultas Kesehatan Masyarakat
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Adriana
“Analisis Kualitas Udara serta Keluhan Pernapasan pada Pemulung di
Sekitar TPA Tamangapa Kota Makassar”
(xvi+ 83 Halaman +11 Lampiran)

Salah satu aktivitas manusia yang mengakibatkan atau menyumbang
terjadinya pencemaran udara di daerah perkotaan adalah Tempat Pembuangan
Akhir (TPA). Berdasarkan data WHO tahun 2016 sekitar 6,5 juta orang meninggal
setiap tahun akibat polusi udara. Di Indonesia sendiri, pencemaran udara
mengakibatkan 16.000 kematian setiap tahunnya, 1 dari 10 orang menderita
infeksi saluran pernapasan atas, dan 1 dari 10 anak menderita asma. Penelitian ini
bertujan untuk mengetahui kadar SO,, NO, dan H,S, suhu dan kelembaban di
udara serta keluhan pernapasan pada pemulung di sekitar TPA Tamangapa Kota
Makassar.

Jenis penelitian yang dilakukan pada penelitian ini adalah penelitian
deskriptif kuantitatif dengan memberikan gambaran suatu keadaan permasalahan
kesehatan dengan melakukan observasi atau pengamatan serta pengukuran
kualitas udara. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh pemulung yang
beraktivitas di TPA Tamangapa yaitu sebanyak 150 KK. Teknik pengambilan
sampel adalah accidental sampling. Data dianalisis secara univariat untuk
mengetahui distribusi frekuensi dari variabel penelitan.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kadar SO,, NO, dan H,S, suhu dan
kelembaban di titik | TPA Tamangapa masing-masing yaitu 106,63 pug/Nm3, 0,97
pug/Nm3, 0,01 ppm, 34,1°C dan 56,2%. Sedangkan kadar SO,, NO, dan H,S, suhu
dan kelembaban di titik 1l Pemukiman penduduk masing-masing yaitu 106,63
pg/Nm3, 0,60 pg/Nm3, 0,01 ppm, 36,3°C dan 52,8%. Adapun responden yang
memiliki keluhan pernapasan adalah 46 orang (76,7%).

Adapun kesimpulan penelitian ini adalah kadar SO, NO,, H,S, suhu dan
kelembaban di titik TPA dan pemukiman warga masih memenuhi standar baku
mutu menurut Peraturan Gubernur Sulawesi Selatan Nomor 69 Tahun 2010.
Adapun jumlah responden yang memiliki keluhan pernapasan adalah 46 (76,7%)
dari 60 orang respoden.

Kata Kunci : Udara, pencemaran, pernapasan, pemulung
Jumlah Pustaka . 40 (2004-2021)



SUMMARY
Hasanuddin University
Public Health Faculty

Environmental Health
Adriana
“Analysis of Air Quality and Respiratory Complaints on Scavengers at The
TPA Tamangapa in Makassar City”
(xvi + 83 Halaman + 11 Lampiran)

One of the human activities that cause or contribute to the occurrence of air
pollution in urban areas is landfill. According to who data in 2016, about 6.5
million people die each year from air pollution. In Indonesia alone, air pollution
causes 16,000 deaths each year, 1 in 10 people suffer from upper respiratory tract
infections, and 1 in 10 children have asthma. The purpose of this reserch to find
out the levels of SO, NO, and H,S, temperature and humidity in the air and
respiratory complaints in scavengers around tamangapa landfill Makassar city.

The type of research conducted in this study is quantitative descriptive
research by providing an overview of a state of health problems by making
observations or observations and measurements of air quality. The population in
this study is all scavengers who move in Tamangapa landfill which is as much as
150 KK. The sampling technique is accidental sampling. Data is analyzed
univariately to determine the frequency distribution of the research variable.

Results this research is SO,, NO; and H,S levels, temperature and humidity at
point I of Tamangapa landfill are 106.63 pg/Nm3, 0.97 pg/Nm3, 0.01 ppm,
34.1°C and 56.2% respectively. While SO2, NO; and H,S levels, temperature and
humidity at point II of residential areas are 106.63 pg/ Nm3, 0.60 pg / Nm3, 0.01
ppm, 36.3°C and 52.8% respectively. Respondents who had respiratory
complaints were 46 (76.7%).

Conclusion this research is SO,, NO,, H,S, temperature and humidity levels
at landfill and residential areas still meet quality standards according to South
Sulawesi Governor Regulation No. 69 of 2010. The number of respondents who
had respiratory complaints was 46 (76.7%) out of 60 people.

Keywords  : Air, pollution, respiratory, scavenger
References : 40 (2004-2021)
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Udara memiliki peranan yang sangat penting bagi kehidupan
manusia dan makhluk hidup lainnya. Udara merupakan sumber daya alam
yang harus dilindungi keberlangsungannya hingga masa mendatang. Udara
adalah salah satu faktor terpenting dalam kehidupan. Namun, seiring
perkembangan zaman dan teknologi, kini kualitas udara di lingkungan
mengalami penurunan. Penyebab pencemaran udara biasanya bersumber dari
kegiatan manusia, meningkatnya pembangunan kota dan pusat-pusat industri
dan lain sebagainya (lvana dkk, 2017).

Perubahan kualitas udara pada dasarnya disebabkan oleh zat-zat
pencemar yang masuk ke dalam udara yang biasanya berbentuk gas-gas dan
partikel kecil atau aerosol. Masuknya zat pencemar ini dapat terjadi secara
alamiah seperti kebakaran hutan, debu meteorit, pancaran garam dari laut dan
letusan gunung api. Pencemaran udara juga sebagian besar diakibatkan oleh
aktivitas manusia, seperti aktivitas transportasi, industri, pembuangan sampah
yang terdekomposisi maupun yang dibakar serta kegiatan rumah tangga
lainnya (Mallongi 2015).

Salah satu aktivitas manusia yang mengakibatkan atau menyumbang
terjadinya pencemaran udara di daerah perkotaan adalah Tempat Pembuangan
Akhir (TPA). TPA merupakan tempat penampungan sampah yang sudah

tidak memiliki nilai ekonomi. TPA merupakan tempat akhir yang digunakan



untuk menimbun sampah, dimana pada tempat inilah sampah dikelola dan
dimusnahkan baik secara penimbunan dengan tanah secara berkala (sanitary
landfill), pembakaran tertutup (insenerasi), pemadatan dan lain-lain (Fitriana
& Arum, 2019).

TPA di Indonesia saat ini menerapkan sistem open dumping, yaitu
pembuangan sampah sederhana dimana sampah hanya dihamparkan pada
suatu lokasi dan dibiarkan terurai secara terbuka. TPA biasanya menimbulkan
banyak dampak, diantaranya pencemaran kualitas air, kualitas udara dan
pencemaran tanah dari sampah yang telah ditimbun. Sampah yang tertimbun
dan menumpuk dalam jangka waktu yang lama akan mengalami pembusukan
sampah sehingga menghasilkan gas CH4, gas SO,, gas NO, dan gas H,S yang
berbau busuk, mengundang berbagai jenis vektor pembawa penyakit seperti
tikus, nyamuk serta lalat. Selain itu gas ini juga akan mengganggu pernapasan
bagi pemulung yang berada di sekitar TPA tersebut (Axmalia & Surahma,
2020).

Gas-gas tersebut berdampak langsung terhadap pemulung yang
berada di TPA yang setiap harinya mengambil barang-barang bekas di TPA
Tamangapa. Pemulung memiliki risiko terpapar yang sangat tinggi karena
bekerja dilingkungan yang tidak kondusif dalam jangka waktu yang relatif
lama. Keluhan yang biasanya dirasakan oleh pemulung yaitu gangguan sistem
pernapasan seperti batuk, sesak napas dan nyeri pada dada (Andhika & Tofan,

2016).



Udara TPA yang tercemar oleh partikel dan gas SO,, NO, dan H,S
dapat menyebabkan gangguan kesehatan yang berbeda-beda, tergantung dari
jenis, ukuran dan komposisi kimianya. Gangguan kesehatan biasanya yang
sering terjadi adalah gangguan pada fungsi faal dari organ tubuh seperti paru-
paru dan pembuluh darah, atau menyebabkan iritasi pada mata dan kulit.
Selain itu, gas ini dapat merangsang saluran pernapasan dan mengakibatkan
iritasi dan peradangan (lvana dkk, 2017).

World Health Organization (WHQO) menyatakan bahwa pencemaran
udara merupakan risiko gangguan kesehatan manusia terbesar di dunia.
Berdasarkan data WHO tahun 2016 sekitar 6,5 juta orang meninggal setiap
tahun akibat polusi udara. Di Indonesia sendiri, pencemaran udara
mengakibatkan 16.000 kematian setiap tahunnya, 1 dari 10 orang menderita
infeksi saluran pernapasan atas, dan 1 dari 10 anak menderita asma
(Kurniawati dkk, 2017).

Berdasarkan data Riskesdas Provinsi Sulawesi Selatan tahun 2018,
gangguan pada saluran pernapasan seperti ISPA, pneumonia dan asma yang
didiagnosis oleh tenaga kesehatan memiliki prevalensi sebesar 1,85% untuk
ISPA, 1,62% untuk pneumonia dan asma sebesar 2,54%. Adapun untuk Kota
Makassar sendiri, prevalensi kejadian penyakit ISPA, pneumonia dan asma
sebesar 1,67%, 1,46% dan 2,99%.

Salah satu dampak dari pencemaran udara akibat gas SO,, NO, dan
H,S adalah Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA). ISPA adalah penyakit

yang umum terjadi pada masyarakat. Sesak napas adalah salah satu



manifestasi klinik terjadinya gangguan pada sistem pernapasan. Lingkungan
adalah faktor yang memegang peranan penting terjadinya gangguan
pernapasan (Fitriana & Arum, 2019).

Dampak dari pencemaran ini tentunya sangat berisiko terhadap
pemulung yang bekerja di TPA Tamangapa. Pemulung inilah yang
merupakan kelompok rentan terhadap kontaminasi gas pencemar yang ada di
TPA sehingga menyebabkan gangguan pernapasan, salah satunya adalah
ISPA. Hal ini disebabkan karena adanya aktivitas pemulung yang bekerja
setiap hari dan bermukim disekitar lokasi TPA Tamangapa yang menjadi
faktor terpaparnya pemulung terhadap gas tersebut.

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Nkawanma et.al
(2016) mengenai Penilaian Kualitas Udara Ambien dengan Parameter NO, di
Tempat Pembuangan Sampah di Osisoma Ngwa LGA, Nigeria. Pemeriksaan
kualitas udara ini dilaksanakan pada waktu pagi dan sore hari dimusim
kemarau. Hasil pengukuran kualitas udara menunjukkan bahwa jumlah NO,
berkisar antara 0,02 sampai 0,09 ppm, sehingga dapat disimpulkan bahwa
udara tersebut tidak sehat bagi masyarakat yang tinggal di sekitar TPA.

Selain itu, penelitian serupa juga pernah dilakukan oleh Simbolon
dkk (2019) di TPA Ganet Kota Tanjungpinang diperoleh hasil pemeriksaan
H,S melebihi nilai ambang batas yang ditetapkan yaitu pada titik bongkar
(0,09 mg/m®), dan titik pemilahan (0,08 mg/m?®) sedangkan pada titik istirahat
tidak melebihi baku mutu (0,01 mg/m®). Adapun keluhan pernapasan yang

dirasakan oleh beberapa pemulung yaitu sesak nafas, nyeri tenggorokan,



demam, batuk, pilek dan sakit kepala yang sifatnya hilang timbul. Keluhan ini
dialami setelah 1-3 tahun bekerja sebagai pemulung di TPA Ganet.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Chalid (2019) mengenai
Studi Kualitas Udara Ambien Sulfur Dioksida (SO,) di TPA Tamangapa Kota
Makassar diperoleh hasil pada saat melakukan pemeriksaan gas Sulfur
dioksida (SO) nilai yang di dapat pada titik | sebesar O ppm, titik 11 sebesar
0.1 ppm, titik 111 sebesar 0.1 ppm, titik IV sebesar 0.1 ppm, titk V sebesar 0.1
ppm, dan titik VI sebesar 0.2 ppm. Adapun rata-rata pengukuran konsentrasi
Sulfur Dioksida (SO;) di TPA Tamangapa sebesar 0.1 ppm (260 pg / Nm3),
suhu 34°C, kelembaban 28%, dan kecepatan angin 5.8 m/s. Sehingga
diperileh kesimpulan yaitu kualitas udara ambien Sulfur dioksida (SO,) di
TPA Tamangapa dikategorikan memenuhi syarat menurut Peraturan
Pemerintah Republik Indonesia Nomor 41 Tahun 1999 Tentang Pengendalian
Pencemaran Udara.

TPA Tamangapa adalah salah satu tempat pembuangan akhir
sampah yang ada di Kota Makassar. Tempat pembuangan sampah kota
Makassar ini menjadi titik akhir dari semua truk pengangkut sampah yang ada
dipusat kerumunan sampah kota. Hal inilah yang membuat TPA Antang
menjadi pusat timbunan sampah yang mungkin menghabiskan bertahun-tahun
untuk mengelola semua sampah yang terkumpul dan bahkan merupakan salah
satu sumber pencemaran udara. TPA Antang selain sebagai lahan
menampung sampah, juga merupakan lahan mengais rezeki bagi mereka yang

bermukim di dalamnya. Adanya penimbunan sampah di TPA ini tentu



mengakibatkan terjadinya pencemaran lingkungan, salah satunya adalah
pencemaran udara yang dapat berdampak langsung maupun tidak langsung
bagi pemulung yang bermukim dan mencari rezeki didalamnya.

Berdasarkan permasalahan inilah, maka penulis bermaksud untuk
melakukan penelitian tentang ‘“Analisis Kualitas Udara serta Keluhan
Pernapasan pada Pemulung di Sekitar TPA Tamangapa”.

Rumusan Masalah

1. Berapa besar kadar SO,, NO, dan H,S di udara sekitar TPA Tamangapa
Kota Makassar?

2. Bagaimanakah suhu dan kelembaban udara di TPA Tamangapa Kota
Makassar?

3. Bagaimanakah keluhan gangguan pernapasan pada pemulung di sekitar
TPA Tamangapa Kota Makassar?

Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui kadar SO,, NO, dan H,S, suhu dan kelembaban di
udara serta keluhan pernapasan pada pemulung di sekitar TPA Tamangapa
Kota Makassar.

2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui kadar SO, di udara sekitar TPA Tamangapa Kota

Makassar.

b. Untuk mengetahui kadar NO, di udara sekitar TPA Tamangapa Kota

Makassar.



c. Untuk mengetahui kadar H,S di udara sekitar TPA Tamangapa Kota
Makassar.

d. Untuk mengetahui suhu dan kelembaban udara di sekitar TPA
Tamangapa Kota Makassar.

e. Untuk mengetahui gambaran keluhan pernapasan pada pemulung di
sekitar TPA Tamangapa Kota Makassar.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Praktis

a. Sebagai bahan informasi kepada TPA terkait serta pemerintah setempat
dalam pengontrolan serta pengambilan kebijakan yang berhubungan
dengan kualitas udara di daerah tersebut.

b. Memberikan informasi kepada masyarakat khususnya kepada pemulung
yang tinggal di sekitar TPA Tamangapa mengenai kondisi udara di
lingkungan tempat tinggalnya.

2. Manfaat Keilmuan

a. Menjadi salah satu referensi mengenai pengukuran kadar SO,, NO, dan
H,S di udara.

b. Sebagai bahan acuan serta perbandingan untuk penelitian selanjutnya.

c. Sebagai bahan informasi dan sumber pengetahuan bagi institusi
pendidikan khususnya di bidang kesehatan lingkungan mengenai

kualitas udara di sekitar TPA.



3. Manfaat Bagi Peneliti
Sebagai media dalam penerapan ilmu atau teori yang telah didapatkan di

bangku perkuliahan.



BAB Il

TINJAUAN PUSTAKA

A. Tinjauan Umum tentang Kualitas Udara
1. Pengertian Pencemaran Udara

Pencemaran udara menjadi hal yang sangat diperhatikan oleh
kalangan manusia beberapa dekade belakangan ini. Hal ini dapat dilhat
dari beberapa regulasi yang telah dikeluarkan oleh pemerintah di seluruh
dunia, seperti peraturan tentang udara bersih di Inggris yang dikeluarkan
pada tahun 1956 akibat adanya tragedi asap di Kota London yang
menewaskan sekitar 4.000 orang pada tahun 1952. Amerika Serikat juga
mengeluarkan peraturan tentang pencemaran udara pada tahun 1955.
Sebelum tahun 1950-an, pencemaran udara merupakan masalah besar di
daerah industri, dimana batu bara digunakan sebagai bahan bakar yang
terdiri dari beberapa partikulat pencemar udara. Indonesia sendiri,
mengeluarkan peraturan terkait pengendalian pencemaran udara yang
diatur melalui Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 41 Tahun
1999 yang terdiri dari 59 pasal (Machdar, 2018).

Pencemaran udara (air pollution) adalah masuknya atau
dimasukkannya zat, energi, dan atau komponen lain ke dalam udara
ambien oleh kegiatan manusia, sehingga mutu udara ambien turun sampai
ke tingkat tertentu yang menyebabkan udara ambien tidak dapat memenuhi
fungsinya (Peraturan Pemerintah, 1999). Masuknya zat pencemar ke dalam

udara dapat terjadi secara alamiah, seperti asap akibat kebakaran hutan,
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gunung berapi, debu meteorit, pancaran garam dari laut dan sebagainya.
Pencemaran udara juga dapat disebabkan oleh aktivitas manusia, seperti
polusi udara akibat aktivitas transportasi, industri, pembuangan sampah,
baik pada saat terdekomposisi maupun pada saat pembakaran sampah
rumah tangga (Soedomo, 2001).

Pencemaran udara biasanya dapat dipengaruhi oleh beberapa
faktor, salah satunya adalah faktor iklim. Kecepatan angin, suhu udara dan
kelembaban udara merupakan bagian dari parameter meteorologi yang
dapat mempengaruhi konsentrasi gas pencemar di udara (Neigburger, 1995
dalam Istantinova dkk, 2013). Suhu udara yang tinggi akan menyebabkan
bahan pencemar udara yang berbentuk partikel menjadi kering dan ringan
sehingga bertahan lebih lama di udara (Kurniawati dkk, 2017).

. Klasifikasi Bahan Pencemar Udara
Polutan berdasarkan kejadiannya dibedakan menjadi dua yaitu bahan
pencemar primer dan bahan pencemar sekunder (Mukono, 2011):
a. Polutan Primer
Polutan primer adalah bahan yang dikeluarkan langsung dari
sumber tertentu yang dapat teridentifikasi. Polutan primer dapat berupa:
1) Gas
Polutan yang berbentuk gas, biasanya terdiri atas senyawa
karbon, sulfur, nitrogen dan halogen. Senyawa karbon dapat berupa
hidrokarbon, hidrokarbon teroksigenasi, dan karbon oksida (CO dan

CO,). Senyawa sulfur biasanya berbentuk sulfur oksida. Senyawa
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nitrogen dapat berupa nitrogen oksida dan nitrogen amoniak.
Adapun senyawa halogen dapat berupa fluor, klorin, hidrogen
klorida, hidrokarbon terklorinasi dan bromin.
2) Partikel
Partikel biasanya mempunyai karakteristik spesifik seperti zat
padat maupun suspensi aerosol cair. Bahan partikel biasanya dapat
berasal dari proses kondensasi, proses dispersi, maupun proses erosi
bahan tertentu. Polutan yang berbentuk partikel berupa asap (smoke)
yang berasal dari pembakaran tidak sempurna, debu (particulat
matter) yang berasal dari proses pemecahan suatu bahan, uap
(fumes) yang merupakan hasil dari proses sublimasi, distilasi atau
reaksi kimia lainnya dan kabut (mist) yang berasal dari reaksi kimia
dan uap air.
b. Polutan Sekunder
Polutan sekunder biasanya terjadi karena adanya reaksi antara
dua atau lebih bahan kimia di udara, misalnya reaksi foto kimia.
Polutan ini memiliki sifat fisik dan sifat kimia yang tidak stabil. Polutan
yang termasuk polutan sekunder adalah ozon, Peroxy Acyl Nitrat (PAN)
dan formaldehid. Proses kecepatan dan arah reaksi dipengaruhi oleh
beberapa faktor, seperti:
1) Konsentrasi relatif dari bahan reaktan
2) Derajat fotoaktivasi

3) Kondisi iklim
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4) Topografi lokal dan adanya embun.
3. Zat Pencemar Udara di Tempat Pembuangan Akhir (TPA)
a. Sulfur Dioksida (SO,)
1) Karakteristik SO,

Sulfur dioksida (SO;) merupakan polutan klasik, tidak berwarna,
jernih, berbau tajam atau menyengat, dan membahayakan manusia.
SO, merupakan gas buang yang larut dalam air dan dapat terabsorbsi
didalam hidung dan sebagian besar saluran ke paru-paru. Gas ini
juga bersifat korosif, sehingga secara langsung gas ini dapat merusak
hewan dan tumbuhan (Mallongi, 2015). SO, adalah komponen
pencemar udara dengan jumlah yang paling banyak. Apabila gas ini
bereaksi dengan uap air diudara mengakibatkan terjadinya hujan
asam dan dapat mengakibatkan kerusakan pada bahan material,
benda maupun tanaman (Masito, 2018).

Gas SO stabil pada kondisi udara kering dalam beberapa hari,
sedangkan pada kondisi udara yang lembab gas ini terikat pada uap
air (Mallongi, 2015). Sulfur dioksida (SO;) juga memiliki ikatan
yang tidak stabil dan sangat reaktif terhadap gas lain. Ciri lain yang
dimilikinya adalah dapat mengiritasi kulit, tidak mudah terbakar dan
tidak mudah meledak. Gas ini juga sangat berbahaya bagi kesehatan
terutama bagi penderita penyakit kronis sistem pernapasan dan

kardiovaskular (Elmina, 2016).
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2) Sumber SO,

Sumber pencemaran SOz di udara 66% dapat berasal dari alam
yaitu akrivitas gunung berapi dalam bentuk H2S dan oksida,
sedangkan sisanya berasal dari pembakaran batu arang, minyak
bakar, kayu, kilang minyak, industri petrolium, industri asam sulfat,
dan industri peleburan baja. SO2 berasal dari oskidasi logam sulfida
misalnya ZnS, PbS, dan CusS. Selain itu, Gas sulfur dioksida (SO;)
juga dapat berasal dari pembakaran bahan bakar fosil, seperti minyak
bumi dan batu bara. Pembakaran batu bara pada pembangkit listrik,
proses industri pembuatan kertas, peleburan logam-logam adalah
aktivitas yang dapat mengemisikan SO, dalam konsentrasi yang
relatif tinggi (Mallongi, 2015).

Selain itu, SOz yang berada di atmosfer juga dapat berasal dari
kegiatan manusia. SO2 secara rutin diproduksi sebagian produk
sampingan dalam industri logam. Kegiatan manusia seperti
membuang sampah berbahan sulfur (contohnya seperti: aluminium,
tembaga, seng, besi dan tembaga) akan melepaskan gas SOg,
sehingga di TPA banyak ditemukan gas SO2 akibat pembakaran
benda mentah berbahan sulfur (Elmina, 2016).

3) Kegunaan dan Manfaat SO,

Gas SO, memiliki manfaat dan kegunaan dalam berbagai aspek

kehidupan, contohnya dalam bidang pertanian. Adapun reaksi

oksidasinya sebagai berikut ;
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2H,S+30, —> 280, +2H;0

Gas H,S diperoleh dari bakteri anaerob yang membusuk. Dalam
bidang pertanian, gas SO, yang terbentuk akan bereaksi dengan uap
air membentuk asam sulfat. Reaksi ini sama dengan yang terjadi di
dalam tubuh manusia. Jika terdapat ion kalium, maka akan terbentuk
kalium sulfat yang merupakan pupuk yang baik bagi tanaman.

K'+S0,” —> K;S0,

Sebelum menanam, biasanya para petani membajak tanah, selain
untuk menggemburkan tanah, juga agar ada oksigen yang masuk
melalui rongga-rongga tanah dan menghasilkan SO, yang
bermanfaat sebagai pupuk alami. SO, juga dapat bereaksi dengan
amoniak membentuk amoniak sulfat yang juga merupakan pupuk
yang baik dengan reaksi sebagai berikut :

NH* + S0, —> (NH,)2S0,
4) Dampak SO, terhadap Lingkungan dan Kesehatan

Dampak pencemaran SO, pada lingkungan secara umum dapat
dikategorikan menjadi beberapa bagian diantaranya dampak
terhadap tanaman, dampak terhadap bahan lain selain tanaman, dan
dampak terhadap ekosistem laut. Misalnya pembangkit listrik yang
menggunakan bahan bakar minyak atau batubara menghasilkan gas
SO, yang dapat mencemari udara. Batubara yang digunakan
mengandung belerang antara 1-8%. Jika SO, bereaksi dengan kabut

berisi uap air akan membentuk asam sulfat. Kedua zat ini
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memudahkan barang logam berkarat. Selain itu, gas SO, yang
berbau tajam dan tidak berwarna ini dapat menimbulkan serangan
asma. Gas ini menetap di udara, bereaksi dan membentuk partikel-
partikel halus dan zat asam. Pada konsentrasi 500 ppm, SO, dapat
menyebabkan kematian pada manusia (Mallongi 2015).
b. Nitrogen Dioksida (NO,)
1) Karakteristik NO,

Nitrogen dioksida (NO,) merupakan salah satu jenis polutan
yang dapat menurunkan kualitas udara dan berdampak pada
kesehatan manusia dan lingkungan. Gas ini merupakan kelompok
polutan yang bersifat sangat reaktif dan merupakan bahan atau
senyawa utama yang berperan dalam pembentukan ozon (O3) di
atmosfer (Serlina, 2020).

NO, merupakan polutan udara ambien bersama unsur nitrogen
monoksida (NO) yang biasanya dihasilkan dari aktivitas manusia
seperti pembakaran bahan bakar mesin kendaraan, pembakaran
sampah, pembakaran batubara dan industri. Gas ini memiliki
karakteristik berwarna cokelat dan berbau tajam (Masito, 2018).

2) Sumber NO;

NO, biasanya berasal dari dua sumber yaitu akibat perbuatan
manusia dan sumber alamiah. Setiap sumber menghasilkan NOy
dengan jumlah yang berbeda-beda. Mobil dan sumber-sumber

transfortasi lainnya menyumbang sekitar setengah dari NOy yang
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dihasilkan. Selain itu, sumber NOy akibat perbuatan manusia
biasanya berasal dari industri boiler, incinerator, turbin gas, dan
mesin diesel di stasioner sumber, besi dan baja pabrik, pembuatan
semen, kaca, kilang minyak, dan pembuatan asam nitrat. Sedangkan
sumber alamiah nitrogen dioksida adalah termasuk petir, kebakaran
hutan, kebakaran rumput pohon, semak-semak, rumput dan ragi
(Mallongi, 2015).
3) Kegunaan dan Manfaat NO,

Nitrogen biasanya digunakan dalam jumlah besar dalam
pembuatan ammonia yang kemudian digunakan sebagai pupuk dan
untuk memproduksi asam nitrat. Senyawa inorganik nitrogen lainnya
adalah asam nitrit (HNO3), ammonia (NH3) dan oksida-oksida (NO,
NO,, N,O4 N;O), sianida (CN-) dan sebagainya. Siklus nitrogen
merupakan salah satu proses yang penting bagi makhluk hidup.
Walaupun gas nitrogen tidak bereaksi, namun bakteri-bakteri dalam
tanah memperbaiki nitrogen menjadi bentuk yang berguna (sebagai
pupuk) bagi tanaman. Nitrogen merupakan komponen utama protein
yang merupakan bahan penting dalam kehidupan (Mallongi, 2015)

4) Dampak NO, terhadap Lingkungan dan Kesehatan

Nitrogen dioksida memiliki peran utama dalam reaksi atmosfer
yang menghasilkan ground-level ozon atau asap. NO, juga
merupakan pengoksidasi yang bereaksi di atmosfer untuk

membentuk asam nitrat, komponen kunci dari hujan asam atau
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deposisi. Selain itu, masalah lingkungan yang juga dihasilkan NO;
adalah asap fotokimia. Asap ini adalah polusi udara yang dapat
mengaburkan visi dan menyebabkan berbagai kondisi kesehatan.
Asap ini adalah jenis asap yang disebabkan oleh reaksi antara sinar
matahari dan polutan seperti hidrokarbon dan nitrogen dioksida.

Dampak lain yang juga ditimbulkan adalah deposisi asam. Asam
deposisi (bisa basah atau kering), biasanya berbentuk SOx dan NOy
bereaksi dengan air di atmosfer membentuk asam sulfat dan asam
nitrat yang merupakan komponen utama. Jika terjadi hujan asam dan
sampai ke tanah, maka dapat menimbulkan efek negatif terhadap
biosfer lokal.

Selain itu, paparan NO, dapat mengakibatkan peningkatan
masalah penapasan pada setiap individu, khususnya anak-anak. NO,
juga dapat menyebabkan bronkitis serta dapat meningkatkan
kerentanan terhadap infeksi pernapasan. Selain itu, paparan NO,
juga terbukti merusak sistem imun, dan berhubungan dengan
mortalitas harian pada anak-anak kurang dari lima tahun.

c. Hidrogen Sulfida (H,S)
1) Karakteristik H,S

Hidrogen sulfida merupakan gas yang mudah terbakar, tidak
berwarna, dengan rasa manis dan bau yang khas seperti telur busuk
yang dapat beracun pada konsentrasi yang tinggi. Gas ini terbentuk

dari dua unsur hidrogen dan satu unsur sulfur. Gas ini biasanya
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disebut sebagai gas telur busuk, gas asam, gas belerang atau uap bau.

Gas hidrogen sulfida memiliki sifat dan karakteristik sebagai berikut

(Mallongi, 2015):

a) Tidak berwarna tetapi mempunyai bau khas seperti telur busuk
pada konsentrasi rendah sehingga sering disebut sebagai gas
telur busuk.

b) Merupakan jenis gas beracun.

c) Mudah terbakar dan meledak pada konsentrasi LEL (Lower
Explosive Limit) 4,3% (43000 PPM) sampai UEL (Upper
Explosive Limit) 46% (460000 PPM) dengan warna nyala api
biru pada temperatur 500°F (260°C).

d) Massa jenis gas H,S lebih berat dari udara sehingga gas H,S
akan cenderung berkumpul di tempat atau daerah yang rendah.
Massa jenis gas H,S sekitar 20% lebih berat dari udara dengan
perbandingan massa jenis H,S sebesar 1,2 atm dan massa jenis
udara sebesar 1 atm.

e) Gas H,S mudah larut (bercampur) dengan air (daya larut dalam
air 437 ml/100ml air pada 0°C; 186 mI/100 ml air pada 40°C).

f) Hidrogen sulfida bersifat korosif sehingga dapat mengakibatkan
karat pada peralatan logam.

2) Sumber H,S
Hidrogen sulfida terjadi secara alami maupun proses buatan

manusia. Secara alami gas hidrogen sulfida berasal dari gunung
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berapi, belerang, ventilasi bawah, rawa-rawa, dan badan air yang
tidak mengalir serta minyak mentah dan gas alam. Gas ini juga dapat
berasal dari saluran pembuangan limah padat atau cair perkotaan,
pabrik pengolahan limbah, pabrik pupuk, dan pabrik pulp atau
kertas. Adapun sumber hidrogen sulfida dari industri seperti kilang
minyak, pabrik gas alam, pabrik petrokimia, pabrik pengolahan
makanan dan penyamakan kulit. Bakteri yang terdapat di mulut dan
saluran pencernaan dapat menghasilkan hidrogen sulfida selama
pencernaan makanan mengandung protein nabati atau hewani.
Senyawa ini merupakan salah satu komponen utama dalam siklus
sulfur alami.
3) Kegunaan dan Manfaat H,S

Hidrogen sulfida memiliki berbagai kegunaan dalam bidang
industri. Penggunaan utamanya adalah dalam produksi sulfur
elementar dan asam sulfat seperti produksi sulfida anorganik,
natrium sulfida dan natrium hidrosulfida yang digunakan dalam
pembuatan pewarna, bahan kimia karet, pestisida, polimer, plastik
aditif, kulit dan obat-obatan. Hidrogen sulfida juga digunakan dalam
pemurnian nikel dan mangan sebagai aktivasi katalis dan keracunan,

dan dalam pengobatan permukaan logam.
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4) Dampak H,S terhadap Lingkungan

a) Efek pada tanaman

b)

Senyawa sulfur dioksida dapat menyebabkan kerusakan pada
tanaman yang dipengaruhi oleh dua faktor yaitu konsentrasi sulfur
dioksida dan waktu kontak. Kerusakan tanaman ditandai dengan
gejala pada beberapa bagian daun menjadi kering dan mati,
biasanya warnanya memucat.pada konsentrasi yang rendah dan
dalam kurun waktu yang lama menyebabkan kerusakan kronis
yang ditandai dengan menguningnya warna daun karena
terhambatnya mekanisme pembentukan klorofil. Kerusakan akut
tanaman disebabkan karena kemampuan tanaman untuk
mengubah yang diabsorbsi menjadi H,SO,4 dan kemudian menjadi
sulfat.

Efek pada binatang

Efek yang ditimbulkan pada binatang adalah akibat adanya
bioakumulasi dan keracunan bahab berbahaya. Misalnya terjadi
migrasi burung karena udara ambien yang terpapar senyawa asam
sulfat.

Efek terhadap bahan lain

Kerusakan bahan lain akibat senyawa asam sulfat yang
diproduksi bila SO, bereaksi dengan uap air di atmosfer adalah
terhadap cat, dimana waktu pengeringan dan pengerasan beberapa

cat meningkat jika mengalami kontak dengan SO,. Penyebab lain
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adalah korosi dari lingkungan yang terpolusi sulfur dioksida.
Selain itu, pada konsentrasi tinggi asam sulfat dapat
menyebabkan kerusakan pada bahan bangunan, terutama bahan-
bahan yang mengandung karbonat seperti marmer, batu kapur,
genteng dan batu. Beberapa tekstil yang terbuat dari serat
tumbuhan menjadi lapuk karena kontak dengan asam sulfat.
Begitupun dengan kulit dan kertas yang juga rapuh jika terkena

asam sulfat.

5) Dampak H,S terhadap Kesehatan

Adapun beberapa efek hidrogen sulfida pada manusia sebagai

berikut (Mallongi, 2015):

a)

b)

Efek pada mata

Efek pada mata disebabkan karena kontak langsung mata
dengan gas hidrogen sulfida. Hal ini memberikan pengaruh yang
cukup penting karena efek pada mata juga dapat memberikan
efek pada sistem tubuh lainnya.
Efek pada pernapasan

Paparan hidrogen sulfida dengan konsentrasi yang tinggi
menyebabkan banyak efek pada pernapasan, seperti edema paru
non-kardiogenik, sakit tenggorokan, batuk dan sesak.
Efek neurologis

Paparan hidrogen sulfida dengan konsentrasi yang tinggi

dapat menyebabkan mual, sakit kepala, delirium, gangguan
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keseimbangan, daya ingat menurun, perubahan neurologis,
terganggunya indra penciuman, kehilangan kesadaran, tremor
dan kejang-kejang.
d) Efek kardiovaskular
Paparan hidrogen sulfida dengan konsentrasi yang tinggi
menyebabkan nyeri dada dan brakardia, aritmia jantung,
penyempitan jantung, dan peningkatan tekanan darah.
e) Efek metabolik
Paparan hidrogen sulfida pada orang sehat dengan
konsentrasi 7-14 mg/m® melalui pernapasan mulut selama 20-30
menit saat berolahraga 50% dapat menyebabkan peningkatan
konsentrasi laktat darah, penurunan penyerapan oksigen dan
penurunan otat sintase sitrat.
4. Faktor yang Memengaruhi Pencemaran Udara
Ada beberapa yang memengaruhi pencemaran udara di atmosfer,
diantaranya (Mukono, 2011):
a. Kelembapan
Kelembapan udara yang relatif rendah (<60%) di daerah yang
tercemar SO, akan mengurangi efek korosif dari bahan kimia tersebut.
Apabila kelembapan relatif tinggi di daerah yang tercemar SO, (80%)

maka akan terjadi peningkatan efek korosi di daerah tersebut.
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b. Suhu
Suhu vyang rendah dipermukaan bumi dapat menyebabkan
peningkatan kelembapan udara sehingga mengakibatkan terjadinya efek
korosif bahan pencemar di daerah yang udaranya tercemar. Sedangkan
pada suhu tinggi, maka kecepatan reaksi kimia bahan pencemar di
udara juga meningkat.
c. Sinar matahari
Sinar matahari dapat memengaruhi bahan oksidan terutama Oj di
atmosfer. Keadaan tersebut dapat menyebabkan kerusakan bahan atau
alat bangunan. Sinar matahari dapat meningkatkan rangsangan untuk
merusak suatu bahan sehingga bahan tersebut mencemari udara.
d. Pergerakan udara
Pergerakan udara yang cepat dapat meningkatkan abrasi bahan
bangunan.
Efek pencemaran udara terhadap kesehatan manusia dapat terlihat
baik secara cepat maupun lambat:
a. Efek cepat
Hasil studi epidemiologi menunjukkan bahwa peningkatan
mendadak kasus pencemaran juga akan meningkatkan angka kasus
kesakitan dan kematian akibat penyakit saluran pernapasan.
b. Efek lambat
Pencemaran udara diduga sebagai salah satu penyebab penyakit

bronkitis kronis dan kanker paru primer. Penyakit yang disebabkan oleh
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pencemaran udara, antara lain emfisema paru, black lung disease,
asbestosis, silikosis, bisinosis, dan pada anak-anak penyakit asma dan
eksema. Pada konsentrasi tertentu juga dapat mengakibatkan sakit
tenggorokan, batuk, sulit bernapas dan kelumpuhan pernapasan.

B. Tinjauan Umum tentang Tempat Pengelolaan Akhir (TPA)

Sampah merupakan material sisa yang dibuang sebagai hasil dari
proses produksi industri dan rumah tangga. Permasalahan sampah tidak bisa
dihilangkan, namun bisa dikurangi dampaknya. Salah satu cara untuk
mengurangi permasalahan sampah yaitu dengan membangun TPA. Tempat
pemrosesan akhir yang selanjutnya disingkat TPA adalah tempat untuk
memproses dan mengembalikan sampah ke media lingkungan (Peraturan
Pemerintah, 2012).

Tempat pembuangan akhir sampah adalah sarana fisik berupa tempat
yang digunakan untuk mengkarantinakan sampah kota secara aman. Terdapat
beberapa perysyaratan yang harus dipenuhi dalam menentukan lokasi TPA
seperti persyaratan hukum, ketentuan perundang-undangan mengenai
pengelolaan lingkungan hidup, analisis mengenai dampak lingkungan,
ketertiban umum, kebersihan kota/lingkungan, peraturan daerah tentang
pengelolaan sampah dan perencanaan tata ruang kota serta peraturan-
peraturan pelaksanaannya. Selain itu terdapat beberapa kriteria yang juga
harus dipenuhi dalam menentukan lokasi TPA diantaranya sebagai berikut

(SNI 03-3241-1994):
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1. Kiriteria regional digunakan untuk menentukan kelayakan zona meliputi
kondisi geologi, hidrogeologi, kemiringan tanah, jarak dari lapangan
terbang, cagar alam dan banjir dengan periode 25 tahun.

2. Kriteria penyisih digunakan untuk memilih lokasi terbaik sebagai
tambahan meliputi iklim, utilitas, lingkungan biologis, kondisi tanah ,
demografi, batas administrasi, kebisingan, bau, estetika dan ekonomi.

3. Kriteria penetapan digunakan oleh instansi berwenang untuk menyetujui
dan menetapkan lokasi terpilih sesuai kebijakan setempat.

Menurut SNI 19-2454-2002 tentang teknik operasional pengelolaan
sampah perkotaan, secara umum teknologi pengolahan sampah di TPA
dibedakan menjadi 3 (tiga) metode yaitu :

1. Open dumping

Teknologi pengolahan sampah metode ini dilakukan dengan cara

sampah dibuang begitu saja di tempat pembuangan akhir (TPA) dan
dibiarkan terbuka sampai pada suatu saat TPA penuh dan pembuangan
sampah dipindahkan ke lokasi lain atau TPA yang baru.

a. Keuntungan

1) operasi sangat mudah,

2) biaya operasi dan perawatan murah,

3) biaya investasi TPA relatif murah.

b. Kerugian
1) timbulnya pencemaran udara oleg gas, debu dan bau

2) cepat terjadi proses timbulnya leachate,
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3) sehingga menimbulkan pencemaran air tanah
4) Sangat mendorong tumbuhnya sarang-sarang vector penyakit
(tikus, lalat, nyamuk, dan serangga lain)
5) Mengurangi estetika lingkungan
2. Controlled landfill
Teknologi ini dilakukan dengan cara sampah ditimbun, diratakan dan
dipadatkan pada kurun waktu tertentu untuk memperkecil pengaruh yang
merugikan terhadap lingkungan. Bila lokasi pembuangan akhir telah
mencapai akhir usia pakai, seluruh timbunan sampah harus ditutup
dengan lapisan tanah. Diperlukan persediaan tanah yang cukup sebagai
lapisan tanah penutup.
a. Keuntungan
1) Mengurangi dampak negatif terhadap estetika lingkungan
2) Kecil pengaruhnya terhadap estetika lingkungan awal
b. Kerugian
1) Operasi relatif lebih sulit dibanding open dumping
2) Biaya investasi relatif lebih besar dari pada open dumping
3) Biaya operasi dan perawatan relatif lebih tinggi dari pada open
dumping
3. Sanitary landfill
Sistem pembuangan akhir sampah yang dilakukan dengan
cara sampah ditimbun dan dipadatkan, kemudian ditutup dengan

tanah sebagai lapisan penutup. Hal ini dilakukan terus menerus secara
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berlapis-lapis sesuai rencana yang telah ditetapkan. Pekerjaan pelapisan
sampah dengan tanah penutup dilakukan setiap hari pada akhir jam
operasi. Diperlukan persediaan tanah yang cukup untuk menutup timbunan
sampah. Keuntungan teknologi ini adalah pengaruh timbunan sampah
terhadap lingkungan sekitarnya relatif lebih kecil dibanding sistem
controlled landfill.

Kondisi kebanyakan TPA di Indonesia, menerapkan teknologi open
dumping karena dipandang teknologi ini relatif mudah dan murah
pengoperasiannya. Namun penerapan ini banyak menimbulkan masalah
pencemaran pada lingkungan. Beberapa permasalahan yang timbul terkait
dengan operasional TPA seperti pertumbuhan vektor penyakit, pencemaran
udara, asap pembakaran, pencemaran air lindi, dan dampak sosial (Gunawan,
2017).

Tinjauan Umum tentang Keluhan Pernapasan

Udara dapat menjadi media penularan penyakit. Penyakit yang
ditularkan melalui udara disebut sebagai penyakit bawaan udara. Penyakit
tidak menular yang disebabkan oleh udara biasanya berasal dari kandungan
bahan kimia yanf terkandung didalamnya. Penyakit-penyakit yang
disebabkan oleh pencemaran udara menyerupai penyakit pada umumnya.
Misalnya penyakit jantung dan paru-paru akibat pencemaran udara
menyerupai penyakit jantung dan paru-paru yang umum (Soedomo, 2001).

Secara umum efek pencemaran udara terhadap saluran pernapasan

dapat menyebabkan pergerakan silia hidung menjadi lambat dan kaku bahkan
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dapat berhenti sehingga tidak dapat membersihkan saluran pernapasan akibat
iritasi oleh bahan pencemar. Hal ini mengakibatkan produksi lendir akan
meningkat sehingga menyebabkan penyempitan saluran pernapasan dan
rusaknya sel pembunuh bakteri di saluran pernapasan (Purnama, 2016).
Berikut gejala-gejala yang mungkin timbul pada sistem pernapasan
akibat pencemaran udara (EImina, 2016):
1. Influenza
Influenza, atau yang lebih dikenal dengan flu merupakan penyakit
infeksi menular yang disebabkan oleh virus. Virus ini menyerang saluran
pernapasan termasuk hidung, tenggorokan, cabang tenggorokan dan paru-
paru. Penularan virus terjadi melalui udara pada saat berbicara, batuk dan
bersin, influenza menular selama 1-2 hari sebelum gejalanya muncul
sehingga penyebaran virus ini sulit untuk dihentikan. Penularan virus dapat
terjadi melalui udara pada saat orang berbicara, batuk dan bersin.
2. Batuk
Batuk adalah suatu bentuk tindakan refleks pertahanan tubuh yang
sangat
penting untuk meningkatkan pengeluaran sekresi mucus dan partikel dari
jalan pernapasan dan melindungi terjadinya aspirasi terhadap masuknya
benda asing, contohnya inhalasi partikel, patogen, akumulasi sekret, dan
mediator terkait dengan peradangan. Setiap batuk terjadi melalui stimulasi

refleks arkus yang kompleks. Hal ini diprakarsai oleh iritasi reseptor batuk



29

yang berada pada trakea, carina, titik percabangan saluran udara besar, dan
saluran udara yang lebih kecil di bagian distal, dan juga di dalam faring.
. Batuk Berdarah

Batuk berdarah adalah batuk yang disertai darah. Jika darahnya sedikit
dan tipis kemungkinan adalah luka lecet dari saluran napas, karena batuk
yang terlalu kuat. Batuk berdarah dengan darah yang tipis dan sedikit bisa
terjadi pada penderita maag kronis dimana maag penderita mengalami luka
akibat asam lambung yang berlebih. Batuk berdarah dengan jumlah darah
yang banyak biasanya terjadi pada penderita TB paru (tuberculosis paru)
yang sudah lama dan tidak diobati. Batuk berdarah pada penderita TBC
merupakan suatu hal gawat darurat (emergency) karena dapat
menyebabkan kematian dan harus mendapat pertolongan yang cepat.
. Sesak napas

Sesak napas adalah kesulitan bernapas atau disebut sebagai dispnea.
Sesak napas dapat disebabkan oleh kondisi respirasi (saluran napas dan
paruparu) atau sirkulasi (jantung dan pembuluh darah). Sesak napas
merupakan gejala klinis dari gangguan pada saluran pernapasan. Sesak
napas bukan merupakan penyakit, tetapi merupakan manifestasi dari
penyakit yang menyerang saluran pernapasan. Penyakit yang bisa
menyebabkan sesak napas sangat banyak sekali mulai dari infeksi, alergi,

inflamasi bahkan keganasan.
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5. Nyeri Dada
Nyeri dada merupakan suatu gangguan kesehatan yang dapat
menimbulkan ketidaknyamanan pada bagian dada. Hal ini biasanya
dikenal dengan istilah asfiksia yaitu ketidakmampuan seseorang untuk
melakukan pernapasan normal, yang pada keadaan parah akan
menyebabkan kematian
6. Sakit Tenggorokan
Radang tenggorokan adalah infeksi pada tenggorokan (tekak) dan
kadangkala amandel. Penyebab lainnya di antaranya adalah adanya polusi
udara, alergi musiman dan merokok.
7. Perih pada Hidung
Terjadinya perih pada hidung atau iritasi yang terjadi pada hidung
merupakan salah satu gangguan saluran pernapasan yang disebabkan
akibat alergi ataupun infeksi dan peradangan pada hidung akibat alergi.
8. Berkurangnya kemampuan mencium bau
Berkurangnya kemampuan mencium bau merupakan gangguan
kemampuan mencium bau yang diakibatkan karena lamanya waktu
paparan pada indra penciuman (hidung) terhadap zat-zat kimia yang
terdapat di suatu tempat sehingga menyebabkan kurangnya kemampuan
mencium bau yang dikarenakan penderitanya mengalami kehilangan

sensitifitas bau tertentu.
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Kualitas Udara
Ambien

4

Persampahan

y
Tempat Pengelolaan
Akhir (TPA)

—

Sulfur Dioksida
(SO)

Nitrogen Dioksida
(NO)

Hidrogen Sulfida
(H2S)

Penyakit yang berkaitan dengan
saluran pernapasan atau penyakit
bawaan udara:

- batuk

- flu

- batuk berdarah

- sakit tenggorokan
- nyeri dada

- sesak napas

Gambar 2.1 Kerangka Teori




