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Abstract : Utilization Spuit Used As Media biofilters on Reducing levels of BOD and COD Wastewater 
Laundry. The aim of this study was to test the ability of the media syringe biofiltration method used in lowering 
levels of BOD and COD in waste water laundry Hospital Dr. Soedarso Pontianak. This research is a quasi-experi-
mental research design with one group pretest posttest . Laboratory results mean BOD levels before processing is 
103.63 mg/L and the average after processing into 46.41 mg/L , with a value of 55.21 % effectiveness . While the 
average COD level before processing is 413.70 mg / L and the average after processing into a 195.88 mg/L with a 
value of 45.92% effectiveness. Expected to other researchers to control the pH and blowers before treatment and 
during treatment , as it will affect the final result 

Abstrak : Pemanfaatan Spuit Bekas Sebagai Media Biofiltrasi Dalam Menurunkan Kadar BOD dan COD 
Air Limbah Laundry. Tujuan dari penelitian ini  untuk menguji kemampuan metode biofiltrasi dengan media spu-
it bekas pakai dalam menurunkan kadar BOD dan COD pada air limbah laundry RSUD Dr. Soedarso Pontianak.
Penelitian ini merupakan penelitian eksperimen semu dengan rancangan penelitian one group pre test post test.
Hasil laboratorium rata-rata kadar BOD sebelum pengolahan yaitu 103.63 mg/L dan rata-rata setelah pengolahan 
menjadi 46.41 mg/L, dengan nilai efektivitas 55,21 %. Sedangkan rata-rata kadar COD sebelum pengolahan yaitu 
413.70 mg/L dan rata-rata setelah pengolahan menjadi 195.88 mg/L dengan nilai efektivitas 45,92 %. Diharapkan 
kepada peneliti lain untuk mengontrol pH dan blower sebelum perlakuan dan pada saat perlakuan, jika melakukan 
penelitian sejenis karena akan mempengaruhi hasil akhir.

Kata kunci     : limbah laundry , biofilter, media spuit, BOD, COD

Salah satu masalah yang timbul akibat meningkatnya 
kegiatan manusia adalah tercemarnya air pada sum-
ber-sumber air karena menerima beban pencemaran 
yang melampaui daya dukungnya. Pencemaran yang 
mengakibatkan penurunan kualitas air dapat berasal 
dari limbah terpusat (point sources) seperti: limbah 
industri, limbah usaha peternakan, perhotelan, rumah 
sakit dan limbah tersebar (non point sources) seperti 
: limbah pertanian, limbah perkebunan dan domestik 
(Asmadi dan Suharno, 2012).

Beberapa limbah yang dapat mencemari ling-
kungan dan berdampak langsung terhadap kesehatan, 
salah satunya adalah limbah rumah sakit. Kegiatan 
rumah sakit selain memberikan pelayanan kesehatan-
juga memberikan dampak positif bagi masyarakat dan 
lingkungan diantaranya adalah meningkatkan derajat 
kesehatan masyarakat, sedangkan dampak negatifnya 
diantaranya adalah limbah yang dihasilkan oleh ru-
mah sakit tersebut (Khusnuryani, 2008). 

Air limbah yang berasal dari limbah rumah sakit 
merupakan satu sumber pencemaran air yang sangat 
potensial. Hal ini disebabkan air limbah rumah sak-
it mengandung senyawa-senyawa kimia lain serta 
mikroorganisme patogen yang dapat menyebabkan 
penyakit terhadap masyarakat di sekitarnya. Air lim-
bah rumah sakit adalah seluruh buangan cair yang be-
rasal dari hasil proses seluruh kegiatan rumah sakit 
yang meliputi : limbah cair klinis yakni air limbah 
yang berasal dari kegiatan klinis rumah sakit misal-
nya air bekas cucian luka, cucian darah. dan lainn-
yalimbah domestik cair yakni buangan kamar man-
di, dapur, air bekas pencucian pakaian,dan lain-lain 
(Said, 2001).

Kota Pontianak memiliki 13 rumah sakit. Salah 
satunya adalah rumah sakit umum daerah Dr. Soe-
darso (RSUD Dr. Soedarso) yang merupakan rumah 
sakit cukup besar di Kalimantan Barat, memiliki 410 
tempat tidur rawat inap, lebih banyak dibanding set-
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iap rumah sakit di Kalimantan Barat yang hanya ter-
sedia rata-rata 90 tempat tidur inap. Salah satu lim-
bah cair dihasilkan RSUD Dr. Soedarso yaitu dari 
kegiatan laundry. Laundry rumah sakit adalah proses 
pencucian linen (seprai, sarung bantal, dan lainnya) 
yang dilengkapi dengan sarana penunjangnya berupa 
mesin cuci, alat dan desinfektan, mesin uap (steam 
boiler), pengering, meja dan meja setrika (Nugrahan-
ingrum, 2012).

Rumah Sakit Umum Daerah Dr. Soedarso mer-
upakan salah satu rumah sakit penghasil limbah yang 
potensial.Salah satu limbah cair dihasilkan Rumah 
Sakit Dr. Soedarso yaitu dari kegiatan laundry. Laun-
dry Rumah sakit adalah proses pembersihan linen (ba-
han / kain yang digunakan di rumah sakit untuk kebu-
tuhan pembungkus kasur, bantal, guling, selimut, baju 
petugas, baju pasien dan alat instrumen steril lainnya)  
sehingga kembali bersih seperti sebelum digunakan. 
Limbah laundry itu sendiri mengandung deterjen.
Menurut Hera dalam Hardyanti (2003), Limbah laun-
dry itu sendiri mengandung fosfat yang tinggi, fosfat 
berasal dari Sodium TripolyPhosfhate (STPP) yang 
merupakan salah satu bahan yang kadarnya besar da-
lam deterjen.

Data terakhir mengenai pemeriksaan sampel air 
limbah IPAL RS Dr. Soedarso Pontianak adalah pada 
tanggal 1 oktober 2014 yang dilakukan oleh Balai 
Laboratorium Kesehatan Pontianak yang meliputi 
pemeriksaan BOD, COD, pH, dan TSS. Data hasil 
pemeriksaan tersebut adalah BOD 106  mg/L ( maksi-
mal 75 mg/L),  COD 163 mg/L (maksimal 100 mg/L),  
pH 6,86 ( maksimal 6-9 ) dan TSS 168 (maksimum 30 
mg/L). 

Berdasarkan tinjauan lapangan, jumlah laundry 
linen yang dihasilkan setiap harinya rata-rata 300 kg, 
dengan sekali pencucian sekitar 60 kg linen dengan 
penggunaan air ±  150 - 180 liter/ 60kg, jadi dalam 
waktu 1 hari rata-rat pencucian yaitu 5 kali dan pen-
gunaan air perharinya sekitar 900 L dan menghasil-
kan limbah cair 80 % dari pergunaan air yaitu sekitar  
720 L per harinya. Berdasarkan hasil observasi pada 
saluran pembuangan limbah laundry kondisi air se-
cara pengamatan fisik berwarna hijau kehitaman dan 
diatas permukaan air berminyak dan berbusa. Apabila 
limbah tersebut langsung dibuang ke badan air dan 
tanah, maka akan menyebabkan pencemaran yang 
sangat berbahaya. Bakteri patogen akan berkembang 
di badan air dan membawa bibit penyakit, lebih parah 
lagi jika air tersebut di gunakan oleh masyarakat un-
tuk keperluan sehari-hari mengingat lokasinya berada 
ditengah-tengah pemukiman penduduk, hal ini dapat 
berpengaruh terhadap lingkungan, khususnya mas-
yarakat sekitar rumah sakit.

Pada penelitian ini parameter yang akan diukur 
yaitu kadar BOD dan COD. BOD dan COD meru-

pakan indikator pencemaran air. BODyang tinggi 
menunjukkan bahwa jumlah oksigen yang dibutu-
hkan oleh mikroorganisme untuk mengoksidasi ba-
han organik dalam air tersebut tinggi, berarti dalam 
air sudah terjadi defisit oksigen.Konsentrasi COD 
yang tinggi dalam air menunjukkan adanya bahan 
pencemar organik dalam jumlah yang banyak dapat 
menyebabkan berbagai penyakit bagi manusia dan 
menyebabkan kandungan oksigen terlarut menjadi 
rendah, bahkan habis sama sekali. Akibatnya oksigen 
sebagai sumber kehidupan bagi makhluk air (hewan 
dan tumbuh-tumbuhan) tidak dapat terpenuhi sehing-
ga makhluk air tersebut menjadi mati (Utami, 2011).

Oleh karena potensi dampak air limbah rumah 
sakit terhadap kesehatan masyarakat sangat besar, 
maka setiap rumah sakit diharuskan mengolah air 
limbahnya sampai memenuhi persyaratan standar 
yang berlaku. Pengolahan dapat dilakukan dengan 
berbagai cara, salah satunya menggunakan biofilter 
dengan memanfaatkan salah satu limbah padat rumah 
sakit sebagai media, yaitu spuit bekas pakai.

Media biofilter termasuk hal yang penting, ka-
rena sebagai tempat tumbuh dan menempel mikroor-
ganisme, untuk mendapatkan unsur-unsur kehidupan 
yang dibutuhkannya, seperti nutrien dan oksigen. Dua 
sifat yang paling penting yang harus ada dari media 
adalah Pertama, Luas permukaan dari media, karena 
semakin luas permukaan media maka semakin besar 
jumlah biomassa per-unit volume, Kedua, Persentase 
ruang kosong, karena semakin besar ruang kosong 
maka semakin besar kontak biomassa yang menem-
pel pada media pendukung dengan substrat yang ada 
dalam air buangan (Said, 2010)

Media yang digunakan dapat berupa kerikil, 
batuan, plastik (polivinil chlorida), pasir, dan par-
tikel karbon aktif. Media yang sering digunakan pada 
proses biologis adalah media plastik yang terbuat dari 
PVC. Kelebihan dalam menggunakan media plastik 
ini antara lain: Mempunyai luas permukaan per m3 

volume sebesar 150 – 240 m2/m3 Volume rongga 
yang besar dibanding media lainnya, Penyumbatan 
pada media yang terjadi sangat kecil. 

Penelitian yang dilakukan oleh Said (2001), 
“pengolahan air limbah rumah sakit dengan proses 
biologis biakan melekat menggunakan media plastik 
sarang tawon” Total efisiensi penghilangan beber-
apa parameter polutan selama percobaan yakni un-
tukCOD 87,0 – 98,6 %; BOD5 93,4 – 99,3 %; Total 
padatan tersuspensi (TSS) 80,0 – 97,8 %; Ammonia 
93,75 – 98,2 %; dan Deterjen (MBAS) 95,8 – 99,7% )

Hasil penelitian yang dilakukan Said (2005) 
pada pengolahan air limbah industri pencucian jean 
dengan proses biofilter anaerob- aerob mengguna-
kan media bio ball dengan kondisi waktu tinggal 1-3 
hari didapatkan efisensi penghilangan COD 78-91 
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%,  BOD 85-92 %, TSS 80-93 %. Efendi, dkk (2014) 
pengolahan air limbah dengan biofilter  menggunakan 
media botol plastik dapat menurunkan kadar BOD 
85,58-92,96%, COD sebesar 84,80-92,96%. 

Merujuk dari hasil penelitian tersebut, pada bi-
ofilter yang digunakan dalam penelitian yaitu media 
berbahan  plastik memiliki kinerja yang tinggi, Media 
yang akan dipakai adalah Spuit (alat suntik tanpa jar-
um) bekas pakai, ukuran yang akan dipakai bervari-
asi, mulai dari 3cc – 20cc. Penggunaan media spuit 
ini memanfaatkan limbah padat yang dihasilkan dari 
aktivitas rumah sakit dan dapat mengurangi salah satu 
limbah padat rumah sakit tersebut.

METODE

Penelitian ini bersifat Eksperimen Semu (Quasi 
Experiment) dengan tujuan untuk menguji kemamp-
uan metode biofiltrasi dengan media spuit bekas pa-
kai dalam menurunkan kadar BOD dan COD pada 
air limbah laundry RSUD Dr. Soedarso Pontianak. 
Pengambilan sampel air limbah laundry di RSUD 
Dr. Soedarso Pontianak dan pemeriksaan sampel di 
laboratorium Sucofindo untuk melakukan pemerik-
saan kandungan BOD dan COD sebelum diberi per-
lakuan dan setelah di beri perlakuan pada kandun-
gan limbah laundry RSUD Dr. Soedarso Pontianak.
Waktu pengambilan sampel dilakukan pada hari ke 
1 (sebagai kontrol), pada hari ke 14 (minggu ke 2), 
hari ke 21 (minggu ke 3) dan  hari ke 28 (minggu ke 
4).Dalam penelitian ini uji yang digunakan adalah uji 
efektivitas.

HASIL
 
Berdasarkan hasil pengukuran uji lab, ka-

dar BOD pada limbah laundry rumah sakit dengan 
metode biofiltrasi  bermedia spuit bekas pakai dapat 
dilihat pada tabel 1.

Tabel 1
Penurunan  kadar BOD pada limbah laundry rumah 

sakit sebelum dan setelah pengolahan dengan biofiltrasi 
menggunakan media spuit bekas pakai 

di RSUD dr. Soedarso Pontianak tahun 2015

Hari ke- pH

Kadar BOD limbah 
laundry rumah sakit 

(mg/L)
Penurunan

(%)
Kontrol Perlakuan

1 9.64   69.25  - -
14 9.71   81.60 77.97   4.45
21 9.05   97.92 57.12 41.66
28 9.69 165.76   4.14 97.50

Rerata 9.52 103.63 46.41 55.21

Berdasarkan tabel 1. diketahui bahwa kadar BOD 
setelah perlakuan mengalami penurunan. Rata-rata 
kadar BOD sebelum perlakuan yaitu 103, 63 mg/l dan 
setelah perlakuan yaitu 46,41 mg/l, nilai tersebut telah 
memenuhi syarat baku mutu PERMENLH No 5 tahun 
2014, untuk baku mutu kadar BOD yaitu 50 mg/l. Ra-
ta-rata nilai pH yaitu 9.52 ini menunjukkan nilai pH 
masih belum sesuai dengan yang diharapkan.

Dari hasil  pengukuran uji laboratorium, ka-
dar COD pada limbah laundry rumah sakit dengan 
metode biofiltrasi bermedia spuit bekas pakai dapat 
dilihat pada tabel  2.

Tabel 2
Penurunan  kadar COD pada limbah laundry rumah 

sakit sebelum dan setelah pengolahan dengan biofiltrasi 
menggunakan media spuit bekas pakai 

di RSUD Dr. Soedarso Pontianak tahun 2015

Hari ke- pH

Kadar BOD limbah 
laundry rumah sakit 

(mg/L)
Penurun-

an
(%)Kontrol Perlakuan

1 9.64   207.74 - -
14 9.71   367.20 350.88   4.44
21 9.05   293.76 228.48 22.22
28 9.69   580.16     8.39 98.57

Rerata 9.53   362.21 195.88 45.92

Berdasarkan tabel 2, diketahui bahwa kadar 
COD setelah perlakuan mengalami penurunan. Ra-
ta-rata kadar COD sebelum perlakuan yaitu 362,21 
mg/l dan setelah perlakuan yaitu 195.88 mg/l, nilai 
tersebut belum memenuhi syarat baku mutu PER-
MENLH No 5 tahun 2014, untuk baku mutu kadar 
COD yaitu 80 mg/l. Rata-rata nilai pH yaitu 9.53 ini 
menunjukan nilai pH masih belum sesuai dengan 
yang diharapkan.

Persentase penurunan kadar BOD dan COD 
dengan pengolahan biofilter bermedia spuit bekas pa-
kai pada limbah laundry rumah sakit dapat dihitung 
menggunakan rumus efektivitas.

Tabel 3
Penurunan kadar BOD dan COD pada limbah laundry 

rumah sakit dengan metode biofiltrasi 
bermedia spuit bekas pakai 

Hari ke

Kadar BOD  (mg/L) Kadar COD (mg/L)

Pre Post
Pe-

nurun-
an (%)

Pre Post
Pe-

nurun-
an (%)

1   69.25 - - 207.74 - -
14 81.60 77.97   4.45 367.20 350.88   4.44
21   97.92 57.12 41.66 293.76 228.48 22.22
28 165.76   4.14 97.50 580.16     8.39 98.57

Rerata 103.63 46.41 55.21 362.21 195.88 45.92
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Berdasarkan tabel 4 diketahui rata-rata ka-
dar BOD sebelum perlakuan yaitu 103, 63 mg/l dan 
setelah perlakuan yaitu 46,41 mg/l dengan efisiensi 
penurunan sebesar 55,21 %. Sedangkan kadar COD 
sebelum perlakuan yaitu 362,21 mg/l dan setelah per-
lakuan yaitu 195,88 mg/l dengan efisiensi penurunan 
sebesar 45,92 %.  Dari hasil tersebut metode biofilter 
dengan media spuit cukup efektif dalam menurunkan 
kadar BOD dan COD.

PEMBAHASAN

Dari hasil pengukuran kadar BOD pada sampel 
limbah laundry rumah sakit sebelum pengolahan / 
perlakuan didapatkan rata-rata kadar BOD adalah 
sebesar 103.63 mg/L, dan setelah dilakukan pengola-
han dengan biofilter menggunakan media spuit bekas 
pakai, rata-rata kadar BOD limbah laundry rumah 
sakit adalah sebesar 46.41 mg/L, nilai tersebut telah 
sesuai dengan baku mutu yang diperbolehkan oleh 
PERMENLH nomor 15 tahun 2014 yaitu 50 mg/L.
Pada proses penurunan kadar BOD pada penelitian 
ini terlihat efisiensi mengalami penurunan pada saat 
minggu ke-4 penelitian. Penurunan efisiensi terjadi 
disebabkan pada waktu minggu ke 4 mikroorganisme 
sudah tumbuh dan berkembang biak dengan optimal 
serta membentuk lapisan lendir (biofilm) pada per-
mukaan media yang akan menguraikan zat pencemar 
organik yang terdapat pada air limbah (Firly dan Said, 
2005).

Penelitian yang dilakukan oleh Marsidi dan Said 
(2005) dalam menurunkan kadar BOD pada limbah-
domestik dengan biofilter media sarang tawon  ber-
beda dengan yang dilakukan oleh peneliti. Penelitian 
Marsidi dan Said  menyimpulkan dapat menurunkan 
kadar BOD pada limbah domestik sebesar 87 % - 
91 %. Ini karena media sarang tawon yang didesain 
khusus oleh pabrik memiliki luas permukaan spesi-
fik yang besar. Luas permukaan spesifik adalah uku-
ran seberapa luas area yang aktif secara biologis tiap 
satuan volume media. Jadi semakin luas permukaan 
media maka semakin besar jumlah biomassa per unit 
volume (Said dan Widayat, 2010).

Penelitian sejenis yang dilakukan oleh Fitria 
(2012) dalam menurunkan kadar BOD pada limbah 
domestik dengan biofilter bermedia bioball, perlakuan 
terbaik diperoleh pada minggu ke 4 yang mampu 
menurunkan kadar BOD sebesar 97.50 %.  Hasil ini 
sama dengan hasil peneliti, ini menunjukkan bah-
wa pada waktu minggu ke 4 mikroorganisme sudah 
tumbuh dan berkembang biak dengan optimal serta 
membentuk lapisan lendir (biofilm) pada permukaan 
media yang akan menguraikan zat pencemar organik 
yang terdapat pada air limbah.

Setelah membandingkan hasil penelitian dengan 
penelitian lain, penurunan BOD yang dilakukan pe-
neliti sudah sesuai baku mutu yang di tetapkan Per-
aturan Pemerintah Negara Lingkungan Hidup No 15 
Tahun 2014 tentang untuk usaha dan/atau kegiatan 
fasilitas pelayanan kesehatan adalah 50 mg/L. Ra-
ta-rata nilai pH yaitu 9.52, nilai pH ini masih ting-
gi hal ini akan mempengaruhi hasil akhir karena pH 
merupakan salah satu faktor penting dalam pengola-
han ini, pH optimum mikroorganisme adalah 6-8. 

Berdasarkan hasil tersebut, biofilter bermedia 
spuit cukup efektif menurunkan kadar BOD limbah 
laundry rumah sakit sesuai dengan nilai baku mutu 
yang telah ditetapkan oleh PERMENLH nomor 5 
tahun 2014. Oleh karena itu biofilter dengan media 
spuit bekas pakai  dapat dijadikan sebagai bahan per-
timbangan untuk menerapkan metode biofilter ber-
media spuitiniuntuk  limbah laundry rumah sakit atau 
limbah lainnya.

Dari hasil pengukuran kadar COD pada sampel 
limbah laundry rumah sakit sebelum diberi pengola-
han / perlakuan didapatkan rata-rata kadar COD ada-
lah sebesar 362.22 mg/L, dan setelah dilakukan pen-
golahan dengan biofilter menggunakan media spuit, 
rata-rata kadar COD limbah laundry rumah sakit ada-
lah sebesar 195.88 mg/L, nilai tersebut masih belum 
sesuai dengan baku mutu yang diperbolehkan oleh 
PERMENLH nomor 5 tahun 2014 yaitu 80 mg/L.

Terjadinya penurunan COD juga memiliki ke-
cenderungan yang sama dengan proses penurunan 
BOD. Pada proses penurunan kadar COD pada pene-
litian ini terlihat efisiensi mengalami penurunan pada 
saat minggu ke 4 penelitian. Penurunan efisiensi terja-
di disebabkan pada semakin lama waktu tinggal maka 
semakin lama limbah berada di dalam sistem, akibat-
nya waktu kontak antara biomassa dengan substrat di 
dalam reaktor juga semakin lama (Pohan, 2008).

Dari penelitian yang dilakukan oleh Putra dan 
Karnaningroem (2011) dalam menurunkan kadar 
COD pada studi kasus air kali dengan media botol 
bekas minuman probiotik berbeda dengan hasil pene-
litian yang dilakukan oleh peneliti. Penelitian Putra 
dan Karnaningroem menyimpulkan dapat menurun-
kan kadar COD adalah sebesar 80, 96 %. Hal ini ka-
rena volume rongga media botol probiotik lebih besar 
dibanding dengan spuit. Volume rongga adalah pre-
sentasi ruang atau volume terbuka untuk media, kare-
na semakin besar volume rongga/ ruang kosong maka 
akan semakin besar kontak antara substrat dalam air 
limbah dengan biomassa yang menempel (Said dan 
Widayat, 2010).

Penelitian sejalan yang dilakukan oleh Said 
(2006) dalam menurunkan kadar COD pada limbah 
rumah sakit, perlakuan terbaik diperoleh pada ming-
gu ke IV yang mampu menurunkan kadar COD sebe-
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tor tercukupi maka mikroorganisme yang berperan 
dalam penguraian limbah semakin besar (Filliazati, 
dkk. 2013).

Namun dalam hal ini, biofilter mampu menurun-
kan kadar BOD dan COD mencapai 97 % dan 98 % 
, sehingga pengolahan dengan metode biofiltrasi den-
gan media spuit dapat dipertimbangkan dalam men-
golah limbah lainnya.

SIMPULAN

 Berdasarkan penelitian tentang, Peman-
faatan Spuit Bekas Sebagai Media Biofiltrasi Dalam 
Menurunkan Kadar BOD dan COD Air Limbah Laun-
dry diperoleh simpulan sebagai berikut: Kadar BOD 
rata-rata sebelum pengolahan  adalah sebesar 103.63  
mg/l dan rata-rata setelah pengolahan menjadi 46.41 
mg/l; Kadar COD rata-rata sebelum pengolahan ada-
lah sebesar 362.21 mg/l dan setelah pengolahan men-
jadi 195.88 mg/l; Penurunan kadar BOD pada limbah 
laundry setelah perlakuan adalah sebesar 55,21 % ( 
dari 103.63 mg/l menjadi 46.41mg/l) dan COD sebe-
sar 45.92 % (dari 362.21 mg/l menjadi 195.88 mg/l).
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