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ABSTRAK

Pengelolaan limbah Bahan Berbahaya dan Beracun (B3) di rumah sakit merupakan
aspek krusial dalam upaya pencegahan pencemaran lingkungan dan perlindungan
kesehatan masyarakat. Limbah medis rumah sakit dikategorikan sebagai limbah bahan
berbahaya dan beracun (B3) seperti disebutkan dalam Lampiran | PP No. 101 Tahun
2014. Pengelolaan limbah B3 di rumah sakit diperlukan karena apabila limbah B3 tidak
dikelola dengan baik dapat menimbulkan dampak antara lain: mengakibatkan cidera,
pencemaran lingkungan, penyakit nosokomial. Pengelolaan limbah B3 rumah sakit yang
baik diharapkan meminimalisir dampak yang ditimbulkan tersebut. Adpun tujuan dari
tugas akhir ini adalah untuk mengidentifikasi alur pengelolaan limbah B3 rumah sakit di
RSUD Lamandau sesuai peraturan yang berlaku. Karya kinerja ini  bersifat
observasional deskriptif menggunakan metode pengumpulan data primer dan data
sekunder melalui observasi, wawancara kepada petugas pengelolaan limbah medis dan
studi dokumentasi. Data yang didapat kemudian dibandingkan dengan standar Peraturan
Menteri Lingkungan Hidup dan Kehutanan Nomor P.56/Menlhk-Setjen/2015 tentang
Tata Cara dan Persyaratan Teknis Pengelolaan Limbah Bahan Berbahaya dan Beracun
dari Fasilitas Pelayanan Kesehatan. Pengelolaan limbah B3 rumah sakit di RSUD
Lamandau masih ada yang belum sesuai dengan persyaratan yang tercantum dalam
Peraturan Menteri Lingkungan Hidup dan Kehutanan Nomor P.56/Menlhk-Setjen/2015
mulai dari pengurangan dan pemilahan limbah B3, penyimpanan limbah B3,

pengangkutan limbah B3 dan pengolahan limbah B3.

Kata Kunci : Rumah sakit, pengelolaan, limbah B3.
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ABSTRACT

Management of Hazardous and Toxic Materials (B3) waste in hospitals is a crucial
aspect in efforts to prevent environmental pollution and protect public health. Hospital
medical waste is categorized as hazardous and toxic waste (B3) as stated in Appendix |
of PP No. 101 of 2014. Management of B3 waste in hospitals is necessary because if B3
waste is not managed properly it can cause impacts including: causing injury,
environmental pollution, nosocomial diseases. Good management of B3 hospital waste
is expected to minimize the impacts caused. The purpose of this final assignment is to
identify the flow of B3 hospital waste management at Lamandau Regional Hospital
according to applicable regulations. This work is descriptive observational using
primary data collection methods and secondary data through observation, interviews
with medical waste management officers and documentation studies. The data obtained
are then compared with the standards of the Minister of Environment and Forestry
Regulation Number P.56/Menlhk-Setjen/2015 concerning Procedures and Technical
Requirements for the Management of Hazardous and Toxic Waste from Health Service
Facilities. The management of B3 hospital waste at Lamandau Regional Hospital still
does not comply with the requirements stated in the Regulation of the Minister of
Environment and Forestry Number P.56/Menlhk-Setjen/2015 starting from the
reduction and sorting of B3 waste, storage of B3 waste, transportation of B3 waste and
processing of B3 waste.

Keywords: Hospital, management, B3 waste.
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