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ABSTRAK 

Nama  : Rangga Asnanto 

Program Studi : Kedokteran 

Judul  : Hubungan Kualitas Air Sungai Terhadap Kejadian Diare Pada  

Masyarakat Di Kecamatan Seberang Ulu 1 

 

Diare masih merupakan masalah kesehatan masyarakat yang berdampak 

terhadap morbiditas, khususnya pada masyarakat yang bermukim di bantaran sungai. 

Salah satu faktor yang berperan adalah kualitas air sungai yang digunakan untuk 

kebutuhan sehari-hari. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan kualitas 

air Sungai Musi dengan kejadian diare pada masyarakat Kecamatan Seberang Ulu I 

Kota Palembang. 

Penelitian ini menggunakan desain observasional analitik dengan pendekatan 

cross-sectional. Sampel berjumlah 30 responden yang dipilih dengan teknik 

consecutive sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner dan pemeriksaan 

kualitas air secara fisik, kimia, dan mikrobiologi di laboratorium. Analisis data 

dilakukan secara univariat dan bivariat menggunakan uji Chi-Square dan Fisher 

Exact. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa secara fisik air sungai keruh dan berbau 

lumpur, secara kimia memiliki pH 7,4 yang masih memenuhi baku mutu, dan secara 

mikrobiologi terdapat pertumbuhan bakteri lain meskipun Escherichia coli tidak 

terdeteksi. Kejadian diare ditemukan pada 2 responden (6,7%). Analisis bivariat 

menunjukkan tidak terdapat hubungan bermakna antara penggunaan air sungai 

dengan kejadian diare (p > 0,05). 

Dapat disimpulkan bahwa kualitas fisik dan mikrobiologi air Sungai Musi pada 

lokasi penelitian belum memenuhi syarat, namun tidak ditemukan hubungan 

signifikan antara kualitas air sungai dengan kejadian diare pada masyarakat. 

 

Kata kunci: bakteri, diare, kualitas air, sanitasi lingkungan, sungai musi. 
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ABSTRACT 

Name  : Rangga Asnanto 

Study Program : Medicine 

Title  : The Relationship of River Water Quality to the Incidence of  

Diarrhea in Community in Seberang Ulu District 1 

 

Diarrhea is still a public health problem that has an impact on morbidity, 

especially in people living on the banks of rivers. One of the factors that play a role 

is the quality of river water used for daily needs. This study aims to determine the 

relationship between the water quality of the Musi River and the incidence of diarrhea 

in the people of Seberang Ulu I District, Palembang City. 

This study uses an analytical observational design with a cross-sectional 

approach. The sample amounted to 30 respondents who were selected by consecutive 

sampling technique. Data were collected through questionnaires and physical, 

chemical, and microbiological water quality checks in the laboratory. Data analysis 

was carried out univariate and bivariate using Chi-Square and Fisher Exact tests. 

The results of the study showed that physically the river water was cloudy and 

smelled of mud, chemically had a pH of 7.4 which still met the quality standards, and 

microbiologically there was the growth of other bacteria even though Escherichia 

coli was not detected. The incidence of diarrhea was found in 2 respondents (6.7%). 

Bivariate analysis showed no meaningful relationship between river water 

consumption and the incidence of diarrhoea (p > 0.05). 

It can be concluded that the physical and microbiological quality of the Musi 

River water at the study site has not met the requirements, but no significant 

relationship was found between the quality of river water and the incidence of 

diarrhea in the community. 

 

Keywords: aquatic bacteria, diarrhea, water quality, environmental sanitation, musi 

river. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar belakang 

Diare masih menjadi salah satu masalah kesehatan global yang signifikan, 

terutama pada anak-anak di negara berpenghasilan rendah dan menengah. 

Berdasarkan data dari World Health Organization (WHO, 2024), diperkirakan 

terdapat sekitar 1,7 miliar episode diare setiap tahun pada anak-anak di seluruh 

dunia, dengan angka kematian mencapai lebih dari 440.000 kasus pada anak di 

bawah usia lima tahun. Menurut Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME, 

2024) melalui studi Global Burden of Disease (GBD), diare menimbulkan beban 

penyakit yang tinggi dengan ratusan ribu kematian dan jutaan tahun kehidupan yang 

hilang akibat kecacatan Disability-Adjusted Life Years (DALYs) setiap tahunnya. 

Meskipun terjadi penurunan insiden dan mortalitas diare dalam beberapa dekade 

terakhir karena peningkatan akses air bersih, sanitasi, serta penggunaan oral 

rehydration salts (ORS) dan vaksin rotavirus, beban penyakit ini masih tinggi di 

wilayah dengan sumber daya terbatas. 

Di Indonesia sendiri prevalensi penyakit diare bervariasi. Menurut Sabira et al. 

(2024) melaporkan hasil studi ekologi berbasis SKI‑2023 dan SKAM RT‑2020: 

prevalensi diare pada anak di bawah 5 tahun tertinggi sebesar 16,6 % di Papua, dan 

terendah 1,4 % di Kepulauan Riau. Pada penelitian oleh Wolf et al. (2018) 

menunjukkan bahwa kondisi air minum yang tidak aman dan sanitasi yang buruk 

berkontribusi terhadap sekitar 829.000 kematian setiap tahun, terutama pada anak-

anak di negara berpenghasilan rendah dan menengah. Hasil tersebut diperkuat oleh 

analisis Prüss-Ustün et al. (2020) yang menemukan bahwa kekurangan akses 

terhadap air bersih dan sanitasi layak dapat meningkatkan risiko diare hingga 60%.  

Dari penelitian Suryani, A.S. (2025) menunjukkan bahwa belakangan ini 

kualitas, kuantitas, dan kontinuitas air Sungai Musi mengalami penurunan akibat 

berbagai faktor, seperti pencemaran yang bersumber dari limbah industri, 

transportasi, domestik, serta sampah, ditambah dengan sedimentasi dan intrusi air 

laut. Selain itu, kawasan rawa yang dahulu berfungsi sebagai daerah resapan air 

semakin berkurang seiring dengan pesatnya perkembangan Kota Palembang. Hasil 

pengujian yang dilakukan oleh Badan Lingkungan Hidup (BLH) Sumatera Selatan 
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di 72 titik sepanjang Sungai Musi di Palembang dan sekitarnya menunjukkan bahwa 

tingkat pencemaran meningkat dalam lima tahun terakhir. 

Di daerah sekitar sungai Musi masih ada masyarakat di pinggiran Sungai yang 

menggunakan air sungai, terutama untuk keperluan non-konsumsi seperti mandi dan 

mencuci. Hal ini dapat menjadi faktor risiko diare akibat kualitas air sungai yang 

menurun. Dari Data Dinas Kesehatan Kota Palembang menunjukkan bahwa 

Sepanjang Januari hingga September 2024 tercatat sebanyak 24.569 kasus diare, 

dengan rincian 10.693 kasus pada balita dan 13.876 kasus pada kelompok usia 

dewasa. Jumlah tersebut terus meningkat hingga akhir tahun 2024 dengan total lebih 

dari 30.000 kasus. Pada awal tahun 2025, ketika memasuki musim pancaroba, 

kembali dilaporkan terjadi lonjakan kasus dengan temuan ratusan penderita diare 

setiap harinya di 42 puskesmas yang ada di Kota Palembang. Tingginya angka 

kejadian tersebut menunjukkan bahwa diare masih merupakan ancaman serius bagi 

kesehatan masyarakat di Kota Palembang. Prevalensi diare yang tinggi 

mencerminkan kualitas air yang kurang baik, sanitasi lingkungan yang belum 

memadai, serta perilaku higienitas masyarakat yang masih rendah. Kondisi ini dapat 

berdampak pada meningkatnya angka kesakitan dan kematian. 

Situasi ini menunjukkan bahwa masih diperlukan penelitian lebih lanjut untuk 

mengetahui sejauh mana hubungan antara penyakit diare dengan kualitas air sungai 

yang digunakan masyarakat. Dengan meneliti faktor-faktor yang memengaruhi 

penyebaran penyakit tersebut, diharapkan penelitian ini dapat memberikan 

rekomendasi yang tepat bagi upaya pencegahan dan penanggulangan secara efektif. 

 

1.2 Rumusan masalah 

Apakah ada hubungan antara kualitas air sungai terhadap kejadian diare pada 

masyarakat? 

1.3 Tujuan penelitian 

1. Mengetahui kejadian diare di wilayah kecamatan Seberang Ulu 1. 

2. Mengukur kualitas air sungai dengan parameter fisik, kimia, dan mikrobiologi. 

3. Mengetahui hubungan antara diare dengan kualitas air sungai yang digunakan 

masyarakat. 
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1.4 Manfaat penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

a. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi bagi pengembangan 

ilmu pengetahuan di bidang kesehatan, khususnya yang berkaitan dengan 

penyakit diare. 

b. Hasil penelitian ini juga dapat menjadi referensi bagi penelitian-penelitian 

selanjutnya yang mengkaji hubungan antara kualitas air, perilaku 

masyarakat, dan kejadian penyakit berbasis lingkungan. 

2. Manfaat Praktis 

a. Memberikan informasi yang akurat kepada masyarakat mengenai bahaya 

penyakit diare serta pentingnya menjaga kualitas air dan sanitasi lingkungan. 

b. Menjadi bahan pertimbangan bagi pemerintah daerah atau instansi kesehatan 

dalam merancang kebijakan dan program pencegahan penyakit berbasis 

lingkungan, seperti peningkatan akses air bersih, perbaikan sistem sanitasi, 

dan edukasi masyarakat 

c. Membantu petugas kesehatan dalam merancang strategi edukasi dan 

intervensi yang tepat sasaran, terutama di wilayah yang rawan terhadap 

penyakit diare. 

 

1.5 Keaslian penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian penelitian 

No 
Nama 

Peneliti 
Judul Penelitian 

Desain 

Penelitian 
Hasil Penelitian 

1. 

Islam MMM 

& Islam MA 

(2020) 

Quantifying 

public health risks 

from exposure to 

waterborne 

pathogens during 

river bathing as a 

basis for 

reduction of 

disease burden 

Quantitative 

Microbial 

Risk 

Assessment 

(QMRA) 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa Volume air yang tertelan 

tidak sengaja (ingesti oral) saat 

mandi berkorelasi tinggi dengan 

peningkatan probabilitas penyakit 

gastrointestinal seperti diare. 

Kelompok usia anak-anak 

menunjukkan risiko penyakit 

lebih tinggi (9–19 %) 

dibandingkan orang dewasa (7–

16 %). 
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2. 

Daniels ME, 

Pradhan A, 

Odagiri M, 

Jenkins MW. 

(2023) 

Waterborne 

exposure during 

non-consumptive 

domestic use of 

surface water: a 

population study 

across WASH 

service levels in 

rural India 

cross‑ 

sectional 

observational 

study 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan antara 

Lama waktu di kolam dan akses 

WASH dengan oral exposure 

Semakin lama waktu dikolam dan 

akses WASH yang buruk maka 

semakin tinggi jumlah oral 

exposure  

3. 

Shafii, NZ, 

Saudi, ASM, 

Pang, JC, 

Abu, IF, 

Sapawe, N., 

Kamarudin, 

MKA, & 

Mohamad, 

MHN. (2023) 

Association of 

Flood Risk 

Patterns with 

Waterborne 

Bacterial 

Diseases in 

Malaysia 

Analisis 

Statistik 

Flood Risk 

Index (FRI) 

dan Cross- 

Sectional 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan 

signifikan antara variabel 

hidrologi khususnya level air 

dengan populasi bakteri hidup 

dalam air sungai. Populasi bakteri 

hidup (viabilitas sel hidup) 

meningkat signifikan selama 

musim monsun dibanding non-

monsun, dengan nilai p < 0.01 

4. 

Rytkönen, A., 

Meriläinen, 

P., Valkama, 

K., Hokajärvi, 

A. M., 

Ruponen, J., 

Nummela, J., 

Mattila, H., 

Tulonen, T., 

Kivistö, R., & 

Pitkänen, T. 

(2024) 

Scenario-based 

assessment of 

fecal pathogen 

sources affecting 

bathing water 

quality: novel 

treatment options 

to reduce 

norovirus and 

Campylobacter 

infection risks 

Quantitative 

Microbial 

Risk 

Assessment 

(QMRA) 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa adanya hubungan 

signifikan antara sumber 

kontaminasi (wastewater atau 

runoff) dan risiko penyakit 

gastrointestinal dari paparan air 

sungai atau air permukaan. 

Norovirus GII menunjukkan 

peningkatan risiko penyakit 

drastis selama kejadian 

kontaminasi (1–15 kasus/hari per 

50 orang) dibanding kondisi 

normal (~1 kasus/hari). 
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