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ABSTRAK

Latar belakang : Senyawa Pb yang tertelan oleh manusia dalam konsentrasi yang tinggi dapat menyebabkan
keracunan. Data Riset Keschatan Dasar (Riskesadas) tentang proporsi sumber air minum rumah tangga
menunjukkan bahwa air minum isi ulang merupakan sumber air minum yang paling banyak digunakan oleh
masyarakat untuk dikonsumsi. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk memprediksi kejadian akibat adanya
kandungan logam berat timbal (Pb) pada air minum yang berasal dari depo air minum is1 ulang di Kecamatan
Tangen Kabupaten Sragen.

Metode: Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian observasional dengan teknik analisa risiko
kesehatan lingkungan (ARKL). Analisa dilakukan dengan menentukan intake (1) masing-masing sampel, yang
kemudian di hitung tingkat risiko bagi kesehatan (RQ). Selanjutnya disimulasikan dengan variasi lama pajanan.
Hasil: Berdasarkan ketiga sampel yang diambil pada masing-masing lokasi, didapatkan hasil kandungan Pb yang
melebihi ambang batas ketentuan yaitu kadar Pb sebanyak 0,35 mg/L pada lokasi pertama, kadar logam berat Pb
0,17 mg/L pada sampel air yang di ambil di lokasi kedua dan kadar Pb sebesar 0,05 mg/L pada lokasi ketiga.
Hasil analisis didapatkan nilai RQ =1 adalah pada sampel air minum di lokasi pertama dan kedua dengan nilai
RQ 257 dan 1.14. Kedua sampel yang berisiko tersebut disimulasikan dengan variasi lama pajanan dan
didapatkan hasil RQ) lokasi pertama adalah 1,1 dengan lama pajanan 15 tahun.

Simpulan: Nilai RQ pada lokasi 1 dan lokasi 2 pada pajanan Pb yang terkandung dalam air minum isi ulang
diperolehnilaii RQ > 1 yang artinya bahwa pajanan /ifetime beresiko menimbulkan efek kesehatan. Nilal pajanan
real time yang beresiko terpajan logam berat Pb adalah selama 15 tahun di air minum yang diambil pada depo
air minum dilokasi pertama. Disarankan adanya pemeriksaan kualitas air minum di depo air minum isi ulang di
Desa tangen Kabupaten Sragen dilakukan secara rutin dan berkala.

Kata kunci: Timbal/Pb; Sumber Air Minum ; Risiko Kesehatan

ABSTRACT
Title :Environmental Health Risk Analysis Of Lead Exposure In Drinking Water In The Community

Background: Heavy metals are one of the known hazardous environmental issues that are difficult to
deal with. Pb compounds ingested by humans in high concentrations can cause poisoning. Along with
the increasingly busy society, the provision of drinking water needs in the community has also changed.
People prefer to fulfill their drinking water needs with cheap, practical, and easy to obtain. Basic
Health Research (Riskesdas) data on the proportion of household drinking water sources shows that
refill drinking water is the source of drinking water most widely used by the community for
consumption. This has led to the need to monitor the content of heavy metals in drinking water from
refill drinking water depots. The purpose of this study was to predict the incidence of heavy metal lead
(Pb) in drinking water from refill drinking water depots in Tangen Sub-district, Sragen Regency.
Method: The research method used is observational research with environmental health risk analysis technigues
(EHRA). The analysis was carried out by determining the intake (I) of each sample, which then calculated the
level of risk to health (RQ). Furthermore, it is simulated with variations in exposure duration




Result: Based on the three samples taken at each location, the results obtained Pb content that exceeds
the threshold provisions are Pb levels of 0.35 mg/L in the first location, Pb heavy metal levels of 0.17
mg/L in water samples taken in the second location and Pb levels of 0.05 mg/L in the third location.
The results of the analysis obtained the RQ value= 1 is in drinking water samples in the first and
second locations with RQ values of 2.57 and 1.14. The two risky samples were simulated with
variations in exposure duration and the first location RQ result was 1.1 with an exposure duration of
15 years. Conclusion: The RQ value at location 1 and location 2 on exposure to Pb contained in refill
drinking water obtained RQ> 1, which means that lifetime exposure is at risk of causing health effects.
The real time exposure value at risk of exposure to heavy metal Pb is for 15 years in drinking water
taken at the drinking water depot in the first location. It is recommended that drinking water quality
checks at refill drinking water depots in Tangen Village, Sragen Regency be carried out routinely and
periodically. (1 spasi, 10 pt)

Keywords: Lead ; Drinking Water ; Health Risk

PENDAHULUAN

Logam berat adalah salah satu isu lingkungan berbahaya yang sudah diketahui tapi sulit untuk di tangani
(1). Logam berat dapat tertumpuk di tanah dan air yang dapat mengkontaminasi air dan makanan yang banyak di
konsumsi oleh manusia (2). Logam berat dikelompokkan menjadi dua jenis, yakni logam berat esensial dan
logam berat non esensial. Logam berat esensial merupakan logam berat yang dibutuhkan oleh tubuh manusia
dalam jumlah tertentu. Logam berat ini berfungsi untuk membantu tubuh ber metabolisme. Yang tenmasuk dalam
logam berat esensial adalah Tembaga (Cu), Besi (Fe), Selenium (Se), dan Zink (Zn). Selain itu juga ada logam
berat non esensial yang keberadaannya justru berbahaya bagi manusia dan dapat menyebabkan keracunan meski
dalam jumlah yang sangat sedikit. Contoh dari logam berat non esensial yaitu Merkuri (Hg), Arsenik (As),
Timbal (Pb), dan Kadmium (Cd) (3).

Salah satu jenis logam berat yang berbahaya bagi manusia yakni timbal (Pb) yang keberadaannya
tersebar luas di lingkungan. Logam berat tmbal (pb) dapat masuk ke dalam tubuh manusia melalui berbagai
cara, yaitu melalul pernapasan (inhalasi), melalui pencernaan (ingesti), melalui absorpst kulit (dermal), dan
melalui paparan endogen (4). Melalui pernapasan, timbal dapat masuk melalui partikel Pb yang terhirup di
lingkungan seperti lingkungan peleburan, daur ulang aki, atau pembakaran cat yang mengandung timbal, dan ini
merupakan jalur paparan yang utama. Selain itu, timbal masuk ke manusia juga melalui debu, tanah, air atau
makanan yang terkontaminasi dan tertelan (5). Jalur masuknya logam berat Pb melalui kulitbiasanya terjadi pada
pekerja industri atau pengguna kosmetik tradisional yang mengandung timbal (6).

Timbal (Pb) yang terakumulasi di tubuh manusia akan menyebabkan gangguan kesehatan bagi manusia
itu sendiri (7). Senyawa Pb yang tertelan oleh manusia dalam konsentrasi yang tinggi dapat menyebabkan
keracunan. Pb dalam air minum dapat bersumber dari berbagai hal, dapat dari peralatan rumah, keran rumah,
sumber pipa terbuat dari Pb, dan pola konsumsi antara individu (8). Jutaan pipa timbal (Pb) masih banyak
digunakan di banyak belahan dunia. Amerika Serikat terus memberikan perhatian khusus pada manusia yang
terpapar Pb yang berasal dari air minum (9). Penelitian yang telah dilakukan oleh Marianti A, dkk pada tahun
2013 menyebutkan bahwa timbal (Pb) telah ditemukan dalam air yang banyak di konsumsi penduduk setempat
mencapai 6,324 ppm (10). Timbal (Pb) banyak digunakan untuk melapisi logam agar terhindar dari karat (11).
Salah satunya adalah untuk melapisi pipa pengaliran air minum agar tidak timbul karat, dan juga untuk solder
penyambungan pipa air minum tersebut (12). Keadaan ini yang memungkinnkan terjadinya kontaminasi Pb pada
Perusahaan Daerah Air Minum (PDAM) bisa terjadi (13).

Seiring dengan kesibukan masyarakat yang semakin tinggi, maka pengadaan kebutuhan air minum di
masyarakat juga mengalami perubahan. Masyarakat lebih memilih memenuhi kebutuhan air minum mereka
dengan yang murah, praktis, dan mudah di dapatkan (14). Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesadas) tentang
proporsi sumber air minum rumah tangga menunjukkan bahwa air minum isi ulang merupakan sumber air
minum yang paling banyak digunakan oleh masyarakat untuk dikonsumsi (15). Hal ini yang menyebabkan
perlunya dilakukan pengawasan terhadap kandungan loganm berat pada air minum yang berasal dari depo air
minum isi ulang.

Penyataan tersebut terbukti dengan penelitian yang telah dilakukan oleh Rizkia Dita (2021) tentang
Analisis Perbandingan Kandungan Logam Berat Timbal (Pb) dan Kadmium (Cd) Pada Air Minum Dalam
Kemasan Dan Air Minum Isi Ulang di Kecamatan Sukarame Bandar Lampung (2021) didapatkan bahwa lima
dari dua belas sampel air minum isi ulang yang di teliti memiliki konsentrasi Pb melebihi standar maksimal 0.01
mg/L (16). Kontaminasi Pb juga ditemukan pada sumber minum lainnya, penelitian yang dilakukan pada air
sumur di Kawasan pertanian di Kanagarian Simpang Tanjung Nan I'V Kabupaten Solok di dapatkan konsentrasi




Pb pada air sebesar 6,735 mg/L - 53,492 mg/L, dimana telah melebihi NAB yang di tetapkan (17). Penelitian
lain yang dilakukan di Denpasar Selatan oleh Handriyani juga mendapatkan bahwa didapatkan adanya
kontaminasi logam berat meskipun masih di bawah batas baku mutu yang ditetapkan (18). Penelitian pada air
sumur juga dilakukan di sekitar tempat pembuangan akhir Kalipancur, Kabupaten Purbalingga yang
menycbutkan bahwa adanya kontaminasi logam berat yang perlu mendapat perhatian dikarenakan
keberadaannya dalam sumber air minum di masyarakat Kalipancur (19).

Pencemaran akibat logam berat timbal (Pb) dimungkinkan dapat terus bertambah setiap tahunnya.
Semakin banyak air minum terkontaminasi yang di konsumsi oleh masyarakat maka akan semakin banyak
tertumpuk di dalam tubuh dan hal ini akan dapat menyebabkan gangguan kesehatan ke depannya. Untuk
mengetahui jumlah paparan Pb dalam tubuh, perlu dilakukan pemeriksaan kualitas kimia air yang kemudian di
sandingkan dengan standar baku mutunya. Metode pengujian parameter kimia tersebut dapat dilakukan secara
portabel maupun berbasis laboratorium (20). Setelah itu diperlukan adanya penilaian risiko terhadap dampak
keschatan yang dapat merugikan masyarakat. Salah satu nya adalah dengan melakukan pengukuran risiko
kesehatan. Metode kajian dampak lingkungan terhadap kesehatan disebut juga dengan Analisis Risiko Kesehatan
Lingkungan (ARKL) (21). Tujuan dari penelitian ini adalah untuk memprediksi kejadian akibat adanya
kandungan logam berat timbal (Pb) pada air minum yang berasal dari depo air minum isi ulang di Kecamatan
Tangen Kabupaten Sragen. Sehingga penting untuk meneliti tentang tingkat risiko kesehatan akibat pajanan
timbal yang masuk melalui air minum dengan pendekatan Analisis Risiko Kesehatan Lingkungan (ARKL).

MATERI DAN METODE

Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian observasional dengan teknik analisa risiko
kesehatan lingkungan (ARKL). Dilakukan penilaian sejauh mana risiko pajanan (RQ) Pb pada air minum di
Depo Air Minum (DAM) di Kecamatan Tangen Kabupaten Sragen. Pengambilan sampel dilakukan dengan
metode purposive sampling dimana dilakukan pada lokasi yang mudah diakses dan didapatkan pada 3 titik, titik
pertama diambil di Depo Air Minum di Desa Ngrombo, lokasi kedua diambil di Depo Air Minum di desa
Gupakwarak, dan yang terakhir di lokasi ketiga diambil di Depo Air Minum isi ulang di Desa Ngepringan yang
berasa di Kecamatan Tangen, Kabupaten Sragen. Sampel kemudian dilakukan pemeriksaan kandungan logam
berat Pb di Balai Pengujian dan Sertifikasi Mutu Barang Surakarta. Data yang digunakan dari penelitian ini
merupakan data sekunder yang telah dilakukan di air minum isi ulang Desa Tangen, Kabupaten Sragen yang
dilaksanakan pada bulan November sampai dengan bulan Desember tahun 2020 (22). Metode pemeriksaan yang
digunakan untuk mengetahui kandungan logam berat Pb pada air minum isi ulang depot air minum ini yakni
menggunakan spektroskopi serapan atom. Spektroskopi Serapan Atom (SSA) atau Atomic Absorption
Spectroscopy (AAS) adalah metode analisis kimia untuk mengukur konsentrasi unsur logam dan metaloid
dengan prinsip atom-atom bebas menyerap radiasi pada panjang gelombang spesifik untuk tereksitasi, di mana
intensitas penyerapan berbanding lurus dengan konsentrasi unsur dalam sampel, yang umum digunakan untuk
analisis logam berat di air, tanah, atau sampel biologis (23).

Metode yang dilakukan selanjutnya adalah dengan melakukan analisis pemaparan untuk menentukan
risk agent timbal (Pb) yang diterima oleh individu sebagai asupan atau intake (24). Pajanan Pb yang uk ke
dalam tubuh manusia dapat menyebabkan resiko non karsinogenik, maka digunakan data sekunder dosis respon
refernsi (Rfd) yang ditetapkan oleh IRIS dari US-EPA 92006) yaitu sebesar 0,0035 mg/kg/hari. Berikut ini
adalah rumus perhitungan intake untuk jalur pajanan :

[=cxRxfexDt
Wb x t ava

Intake (I) dalam mg/kg x hari tidak ada nilai default sebanding dengan Kosentrasi (C) mg/l tidak ada nilai
default , laju asupan (R) liter/hari nilai default untuk dewasa pada daerah pemukiman 2 liter/hari, frekuensi
pajanan (fe) hari/tahun dengan nilai default 365 hari/tahun , dan durasi pajanan (Dt) nilai default 30 tahun
namun berbanding terbalik dengan berat badan (Wb) nilai default 70 Kg pada orang dewasa Indonesia
dan periode rata-rata waktu (tavg) dimana nilai default tavg (30 tahun x 365 hari/tahun= 10950 han).
Untuk melihat karakteristik resiko atau Risk Quation, perhitungan karakteristik resiko pada jalur pajanan dan
efek non karsinogenik dihitung dengan menggunakan rumus berikut :

RQ = Intake
Rfd

Karakteristik resiko (RQ) berbanding lurus dengan Intake dan berbanding terbalik dengan dosis respon (Rfd),
dimana nilai Rfd pajanan Pb pada air depo air minum isi ulang menurut EPA (2006) yaitu 0,0035.




HASIL DAN PEMBAHASAN

Air minum yang berasal dari depo air minum isi ulang hendaknya harus memenuhi standar baku mutu
air minum yang telah ditetapkan. Batas kadar Pb dalam air minum konsumsi yang ditetapkan oleh Permenkes
No. 492/Menkes/PER/IV/2010 adalah 0,01 mg/L. Berdasarkan hasil pengukuran lapangan Pb air minum yang
telah dilakukan pada depo air minum isi ulang di Desa Tangen Kabupaten Sragen menunjukkan bahwa air
minum ist ulang di depo air minum tersebut mengandung kadar Pb yang melebihi batas baku mutu yang telah
ditentukan oleh Permenkes No. 492/Menkes/PER/1V/2010, seperti ditunjukkan pada tabel berikut :

Tabel 1. Hasil pemeriksaan laboratorium kandungan Pb dalam air minum di depo air minum isi ulang di
Desa Tangen Kabupaten Sragen beserta kadar maksimum

Hasil (mg/L)
Logam Berat Kadar Maksi
Lokasi I Lokasi IT Lokasi ITI

Pb 0,35 0,17 0,05 0,01

Permenkes No. 492/Menkes/PER/IV/2010 menyebutkan bahwa baku mutu kandungan logam berat Pb pada air
minum adalah sebesar 0,01 mg/L. Berdasarkan ketiga sampel yang diambil pada masing-masing lokasi,
didapatkan  hasil kandungan Pb yang melebihi ambang batas ketentuan permenkes No.
492/Menkes/PER/IV/2010 yaitu kadar Pb sebanyak 0,35 mg/L pada lokasi pertama, kadar logam berat Pb 0,17
mg/L pada sampel air yang di ambil di lokasi kedua dan kadar Pb sebesar 0,05 mg/L pada lokasi ketiga.

Selanjutnya dilakukan perhitungan risiko kesehatan lingkungan dan di dapatkan hasil sebagai berikut :

Tabel 2. Hasil perhitungan risiko kesehatan lingkungan kandungan Pb dalam air minum di depo air
minum isi ulang di Desa Tangen Kabupaten Sragen

Hasil ARKL

Logam Berat
RQ1 RQ2 RQ3

Pb 2,57 1,14 0,28

Blego Sedionoto dalam bukunya mengatakan risiko kesehatan dinyatakan ada dan perlu dikendalikan jika RQ =
1. Jika RQ < 1 maka risiko tidak perlu dikendalikan tetapi perlu dipertahankan agar nilai numerik RQ tidak
melebihi 1 (24). Tabel diatas menunjukkan hasil perhitungan risiko kesehatan lingkungan yang telah dilakukan
didapatkan hasil bahwa RQ di lokasi pertama sebesar 2,75, RQ di lokasi kedua sebesar 1,14 dan RQ di lokasi
ketiga adalah 0,28. Dikatakan beresiko jika nilai RQ lebih besar dari 1. Selanjutnya dari kedua lokasi yang
beresiko tersebut dilakukan simulasi lama pajanan selama 5 tahun, 10 tahun, dan 15 tahun.

Tabel 3. Simulasi lisis risiko kesehatan lingl an berdasarkan lama pajanan

Lama Pajanan RQ1 RQ2
5 tahun 0,28 0,20
10 tahun 0.85 0,85
15 tahun 1,1 0,65

Berdasarkan tabel 3 diatas, didapatkan hasil bahwa RQ di lokasi pertama jika terpajan selama 5 tahun sebesar
0,28, jika terpajan selama 10 tahun RQ sebesar 0,85 dan jika terpajan selama 15 tahun maka nilai RQ sebesar 1,1
dimana dapat dikategorikan beresiko. Pada sampel air di lokasi kedua, jika terpajan selama 5 tahun didapatkan




hasil RQ sebesar 0,20 , jika terpajan selama 10 tahun maka nilai RQ adalah 0,85 dan nilai RQ sebesar 0,65 jika
terpajan selama 15 tahun. Nilai Risk Quotient (RQ) pada lokasi pertama menunjukkan adanya peningkatan
seiring bertambahnya durasi pajanan. Pada pajanan selama 5 tahun, nilai RQ sebesar 0,28, yang masih berada di
bawah ambang batas risiko (RQ < 1), sehingga dapat dikategorikan tidak berisiko terhadap keschatan.
Selanjutnya, pada pajanan selama 10 tahun, nilai RQ meningkat menjadi 0,85, yang meskipun masih berada di
bawah nilai ambang, namun menunjukkan kecenderungan mendekati kondisi berisiko. Pada pajanan selama 15
tahun, nilai RQ mencapai 1,1, yang melebihi nilai ambang batas (RQ > 1), sehingga dapat dikategorikan berisiko
terhadap kesehatan, terutama bagi individu yang terpapar secara terus-menerus dalam jangka waktu panjang.

Sementara itu, pada sampel air di lokasi kedua, nilai RQ pada pajanan selama 5 tahun sebesar 0,20,
yang menunjukkan kondisi tidak berisiko. Pada pajanan selama 10 tahun, nilai RQ meningkat menjadi 0,85,
yang mendekati nilai ambang batas risiko. Namun, berbeda dengan lokasi pertama, pada pajanan selama 15 tahun
nilai RQ justru menurun menjadi 0,65, yang masih berada di bawah ambang batas risiko. Hal ini
mengindikasikan bahwa meskipun terjadi pajanan dalam jangka waktu panjang, tingkat risiko keschatan di lokasi
kedua relatif lebih rendah dibandingkan lokasi pertama, yang dapat dipengaruhi oleh perbedaan konsentrasi
pencemar, karakteristik lingkungan, maupun faktor paparan lainnya.

Hasil pemeriksaan air minum depo air isi ulang yang telah diperiksa menunjukkan bahwa nilai RQ pada
masing-masing depo air minum isi ulang di Desa Tangen Kabupaten Sragen memperoleh nilai RQ >1 untuk
lokasi 1 dan lokasi 2, dimana ini berarti bahwa pada pajajan /ifefime beresiko menimbulkan efek kesehatan
akibat pajanan timbal (Pb). Sedangkan untuk lokasi ketiga memiliki RQ < 1 yang artinya bahwa pada pajanan
lifetime belum beresiko menimbulkan efek pajanan logam berat timbal (Pb) (25). Berdasarkan perkiraan risiko
di atas, Pb yang terdapat dalam air depo air minum di lokasi pertama dan lokasi kedua sangat berisiko bagi
individu dengan berat badan 70 kg bila air minum tersebut diminum sebanyak 2 L/hari selama 350 hari/tahun
dalam jangka waktu 30 tahun karena RQ jauh di atas 1. Estimasi tersebut dihitung untuk durasi untuk default
sepanjang hayat (/ifetime) sehingga efek-efek toksisitas Pb mungkin baru dirasakan 30 tahun kemudian. Untuk
pembuktian secara epidemiologis, 30 tahun bukanlah jangka waktu yang normal sehingga perlu dilakukan
estimasi risiko untuk durasi pajanan real time yang dialami penduduk (24). Dapat disimulasikan durasi pajanan
dikelompokkan menjadi 5 tahun, 10 tahun, dan 15 tahun.

Hasil simulasi analisis risiko lingkungan durasi pajanan 5 tahun, 10 tahun, dan 15 tahun didapatkan
bahwa hasil RQ yang melebihi nilai 1 adalah pada RQ 1 dengan lama pajanan 15 tahun. Dapat diartikan bahwa
Ketika Masyarakat mengkonsumsi air minum depo air minum dari lokasi pertama selama 15 tahun, maka
masyarakat sudah beresiko terpajan logam berat Pb. Hal ini dikarenakan adanya cemaran logam berat pada
sumber air yang digunakan. Kandungan logam berat ini selain berasal dari pengolahan air minum isi ulang yang
buruk juga ada beberapa faktor lain yang mempengaruhinya antara lain jenis, waktu penggantian, dan kepatuhan
depo air minum dalam melakukan penggantian filter (26). Kontaminasi Pb pada air minum menjadi berbahaya
dikarenakan dapat menimbulkan berbagai masalah kesehatan. Seperti yang kita ketahui bersama bahwa timbal
(Pb) biasa digunakan dalam pembuatan produk kimia, amunisi, solder, pelapis kabel, dan juga pipa. Airisiulang
menggunakan pipa sebagai salah satu bahan dalam melakukan pengolahan air minum tersebut dengan cara
mengalirkan air dari satu tabung ke tabung lainnya. Hal ini yang dapat menyebabkan air minum terkontaminasi
Pb dikarenakan dalam proses pengolahannya menggunakan pipa yang berbahan timbal (Pb) (27). Paparan Pb
akut dan kronis dapat menyebabkan kerusakan pada ginjal, otak, organ reproduksi, serta sistem saraf pusat dan
tepi. Efek toksik juga berkaitan dengan akumulasi logam dalam jaringan tubuh (28). Pb dipercaya dapat
mempengaruhi berbagai sistem organ seperti hematopoetik, ginjal, reproduksi, dan sistem saraf melalu
peningkatan stres oksidatif (29).

SIMPULAN

Nilai RQ pada lokasi 1 dan lokasi 2 pada pajanan Pb yang terkandung dalam air minum isi ulang diperoleh nilai
RQ =1 yang artinya bahwa pajanan lifetime beresiko menimbulkan efek kesehatan. Nilai pajanan real time yang
beresiko terpajan logam berat Pb adalah selama 15 tahun di air minum yang diambil pada depo air minum
dilokasi pertama. Disarankan adanya pemeriksaan kualitas air minum di depo air minum isi ulang di Desa tangen
Kabupaten Sragen dilakukan secara rutin dan berkala.
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