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Abstrak. Pengelolaan dan pembuangan air limbah yang tidak memadai dapat menyebabkan kerusakan
lingkungan. Salah satu upaya dalam memperbaiki kualitas kesehatan lingkungan pemukiman padat dan kumuh
serta pemenuhan kebutuhan air bersih tersebut adalah dengan cara membangun fasilitas sanitasi dasar yang
meliputi sarana air bersih dan jamban keluarga yang bersifat komunal/umum. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui tingkat kebutuhan sanitasi skala komunal di desa Jelok dan desa Mayungsari dan mengetahui apakah
telah memenuhi syarat atau tidak untuk diterapkan sanitasi skala komunal di desa Jelok dan desa Mayungsari.
Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah dengan teknik observasi langsung, dengan wawancara
langsung terhadap responden menggunakan lembar kuisioner yang berisi persoalan sanitasi. Hasil penelitian
menujukkan bahwa tingkat kebutuhan sanitasi skala komunal di desa Jelok dan desa Mayungsari cukup tinggi.
Dari hasil penelitian menunjukan untuk desa Jelok presentase kebutuhan sanitasi skala komunal sebesar 56%
sedangkan yang tidak membutuhkan sebesar 44%. Sementara hasil untuk desa Mayungsari presentase kebutuhan
sanitasi skala komunal sebesar 54% sedangkan yang tidak membutuhkan sanitasi skala komunal sebesar 46%.
Hasil tersebut menunjukan bahwa banyak masyarakat yang belum mempunyai sarana sanitasi lengkap dengan
pembuangannya. Dari syarat minimal > 25 SR (sambungan rumah) yang telah ada maka kedua desa tersebut layak
diterapkan sanitasi skala komunal. Sanitasi skala komunal akan dibangun di atas yang dihibahkan oleh warga dan
dikelola oleh kelompok swadaya masyarakat.

Kata Kunci : air limbah, sanitasi, sanitasi skala komunal.

Abstrack. Inadequate management and disposal of wastewater can cause environmental damage. One of
the efforts to improve the health quality of dense and slum neighborhoods and to meet the need for clean
water is by building basic sanitation facilities that include clean water facilities and communal / public
family latrines. This study aims to determine the level of need for communal scale sanitation in Jelok
and Mayungsari villages and to find out whether or not it has met the requirements or not to implement
communal scale sanitation in Jelok and Mayungsari villages. The method used in this research is direct
observation techniques, with direct interviews with respondents using a questionnaire containing
sanitation issues. The results showed that the level of community scale sanitation needs in Jelok and
Mayungsari villages was quite high. The results showed that for the village of Jelok the percentage of
sanitation needs on a communal scale was 56%, while those who did not need it were 44%. While the
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results for Mayungsari village, the percentage of sanitation needs on a communal scale was 54%, while
those who did not need communal scale sanitation were 46%. These results indicate that many people
do not have complete sanitation facilities with disposal. From the minimum requirement of > 25 SR
(house connection) that already exists, the two villages are suitable for implementing communal scale
sanitation. Communal scale sanitation will be built on those granted by residents and managed by non-
governmental organizations.

Keyword : wastewater, sanitation, communal scale sanitation.

1. Pendahuluan

Desa Mayungsari dan desa Jelok yang keadaan sanitasinya belum tertata dengan baik dikarenakan jarak antar
rumah satu dengan lainnya sangat berdekatan, sehingga dikhawatirkan air tanah akan tercemar oleh limbah rumah
tangga juga air resapan dari septic tank yang dimiliki oleh warga setempat berpotensi meresap ke sumur warga.
Mengingat keterbatasan kemampuan yang dimiliki oleh pemerintah, baik pusat maupu ndaerah, diperlukan
upaya—upaya yang mengubah paradigma dalam pengembangan sanitasi lingkungan. Beberapa upaya bisa
dilakukan terhadap pengembangan sanitasi kegiatan pemberdayaan masyarakat yang tertuju untuk menjamin
keberlanjutan pengelolaan IPAL Komunal.

2. Metode Penelitian

Metode penelitian merupakan kegiatan mengkaji suatu masalah secara teliti dan teratur, dengan
menggunakan alat atau teknik tertentu yang terarah dan terkonsep untuk kepentingan suatu penelitian. Penelitian
diartikan sebagai suatu proses pengumpulan dan analisis data yang dilakukan secara sistematis dan logis untuk
mencapai tujuan tertentu. Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah dengan teknik observasi langsung,
dengan wawancara langsung terhadap responden menggunakan lembar kuisioner yang berisi persoalan sanitasi.
Dimana penelitian ini diawali dengan studi pustaka melalui literatur—literatur yang ada di perpustakaan. Pada
penelitian ini menggunakan teknik pengumpulan data menggunakan data primer, data yang diperoleh dari hasil
observasi langsung ke lokasi mengunakan lembar observasi dan mengadakan wawancara langsung kepada warga.
Pengolahan data menggunakan microsoft excel. Setelah hasil data diperoleh maka akan disesuaikan kriteria yang
didapat tersebut dengan menggunakan tingkat skor kebutuhan sanitasi, dimana skor unntuk tidak membutuhkan
sanitasi sebesar 0%-60%, sedangkan skor untuk membutuhkan sanitasi sebesar 61%-100%.

3. Hasil dan Pembahasan

Penelitian ini dilaksanakan di seluruh bagian desa, untuk memberikan gambaran persoalan sanitasi di desa
Jelok dan desa Mayungsari khususnya. Sehingga data yang diperoleh akan dapat diketahui apakah desa Jelok dan
desa Mayungsari tepat untuk penanganan sanitasi skala komunal atau tidak berdasarkan peraturan yang terdapat
pada Buku Penggunaan Dana Alokasi Khusus Bidang Infrastruktur Sub Bidang Sanitasi Ditjen Cipta Karya
Tahun 2014. Dari penelitian berdasarkan perhitungan dapat dilihat padaTabel 1 dan 2.

Tabel 1. Hasil Penelitian Desa Jelok

Hasil Penilaian Kebutuhan Sanitasi Komunal

No. Nama Dusun Jumlah
Membutuhkan TidakMembutuhkan
Gambasan 27 23 50
Krajan 26 14 40
Ngasong 29 21 50
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Hasil Penilaian Kebutuhan Sanitasi Komunal

No. Nama Dusun Jumlah
Membutuhkan TidakMembutuhkan
4 Kaliseng 26 24 50
5 Sibatur 27 23 50
Total Rumah 135 105 240

Sumber: data perhitungan

Tabel 2. Hasil Penelitian Desa Mayungsari

Hasil Penilaian Kebutuhan Sanitasi Komunal

No Nama Dusun Jumlah
Membutuhkan TidakMembutuhkan

1 Depok 27 23 50
2 Gabugan 29 21 50
3 Krajan 27 23 50
4 Dungsawit 25 25 50
5 Kalibatur 27 23 50

Total Rumah 135 115 250

Sumber: data perhitungan

Jika di sajikan dalam bentuk diagram maka hasil tersebut dapat dilihat pada Gambar 1 dan 2.
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Gambar 1. Perbandingan Tingkat Kebutuhan Sanitasi Desa Jelok
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Gambar 2. Perbandingan Tingkat Kebutuhan Sanitasi Desa Mayungsari
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Dari hasil penelitian yang didapat dengan maka pembahasan pada penelitian ini adalah sebagai berikut :

a. Desa Jelok dan desa Mayungsari tingkat kebutuhan sanitasi skala komunal cukup tinggi.

b. Presentase tingkat kebutuhan sanitasi skala komunal untuk desa Jelok yakni sebesar 56% membutuhkan dan
44% tidak membutuhkan. Sementara untuk desa Mayungsari sebesar 54% membutuhkan dan 46% tidak
membutuhkan.

c. Dari sayarat yang ditentukan yakni >25 SR (sambungan rumah) untuk mendapatkan penanganan sanitasi
skala komunal untuk Desa Jelok dan Desa Mayungsari telah memenuhi syarat tersebut.

d. Adanya lahan yang dihibahkan atau diperbolehkan oleh salah satu warga untuk di gunakan pembangunan
sanitasi skla komunal, adanya kelompok swada masyarakat yang mampu mengelola jika di buat sanitasi
sakala komunal, maka untuk desa Jelok dan desa Mayungsari dapat di buat sanitasi skala komunal.

e. Untuk Desa Mayungsari peru untuk penelitian lebih lanjut untuk memperhitungkan lebih ekonomis
menggunakan sanitai skala komunal atau sanitasi individual. Jarak antar rumah yang cukup jauh menjadi
faktor utama untuk memperhitungkan ekonomis sanitasi skala komunal atau sanitasi individual.

4. Kesimpulan
Dari hasil penelitian tentang tingkat kebutuhan sanitasi skala komunal untuk desa Jelok dan desa Mayungsari

dapat disimpulkan sebagai berikut :

a. Kebutuhan sanitasi skala komunal di desa Jelok dan desa Mayungsari cukup tinggi. Presentase tingakat
kebutuhan untuk desa Jelok sebesar 56% membutuhkan dan 44% tidak membutuhkan, sementara untuk desa
Mayungsari sebesar 54% membutuhkan dan 46% tidak membutuhkan. Banyak masyarakat yang belum
mempunyai sarana sanitasi yang lengkap dengan pembuangannya sehingga penerapan sanitasi skala komunal
tepat untuk desa Jelok dan desa Mayungsari.

b. Dari syarat minimal >25 SR (sambungan rumah) yang ditentukan bahwa untuk desa Jelok dan desa
Mayungsari telah memenuhi syarat yang ditentukan untuk pembuatan sanitasi skala komunal.
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