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MOTTO 
‘’Maka, sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan. Maka, 

apabila engkau telah selesai (dari suatu urusan), tetaplah bekerja 

keras (untuk urusan yang lain). Dan hanya kepada Tuhanmulah 

engkau berharap”. 

(QS. Al-Insyirah, 6-8) 

 

“Dan bersabarlah kamu, sesungguhnya janji Allah adalah benar’’. 

(Q.S Ar-Ruum : 60) 
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ABSTRAK 

Air merupakan salah satu kebutuhan primer bagi kehidupan manusia yang 

dapat dimanfaatkan ke dalam beberapa fungsi, baik untuk keperluan sehari-hari 

maupun untuk pemanfaatan energi. Dalam pembangunan suatu gedung tak lepas 

juga dari peranan akan kebutuhan air bersih. Kebutuhan air pada suatu bangunan 

berarti air yang dipergunakan baik oleh penghuni bangunan tersebut ataupun 

untuk keperluan-keperluan lain yang berkaitan dengan fasilitas bangunan. 

Dalam sistem ini, air ditampung lebih dahulu dalam tangki bawah 

(dipasang pada lantai terendah bangunan atau di bawah muka tanah), kemudiaan 

dipompakan ke suatu tangki atas yang biasanya dipasang di atas atapau di atas 

lantai tertinggi bangunan. Dari tangki ini air didistribusikan ke seluruh bangunan 

Berdasarkan hasil analisa Penaksiran, kebutuhan air bersih Pada Gedung 

Puskesmas Dasan Tapen Kecamatan Gerung Kabupaten Lombok Barat 

berdasarkan jumlah penghuni, prngunjung dan penginap sebesar 37m³/hari dengan 

rincian untuk perkiraan jumlah penghuni 40 orang dengan kebutuhan air sebesar 

20m³/hari dan penginap sebanyak 32 orang dengan kebutuhan air sebesar 

16.0m³/hari dan pengunjung sebesar 1.00m³/hari dan kebutuhan untuk alat sanitasi 

sebesar 236.16m³/hari. Penulis juga menambahkan hasil analisa kebutuhan air 

bersih berdasarkan data real jumlah penghuni Puskesmas Dasan Tapen 

Kecamatan Gerung Kabupaten Lombok Barat, dimana jumlah penghuni sebanyak 

90 orang dan kebutuhan air bersihnya sebesar 45.0m³/hari. 

 

 

Kata kunci: Kebutuhan air bersih, Puskesmas Dasan Tapen 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Air merupakan salah satu kebutuhan pokok kehidupan manusia yang dapat 

digunakan untuk berbagai fungsi, baik kebutuhan sehari-hari maupun penggunaan 

energi. Saat membangun gedung, peran kebutuhan air bersih tidak bisa 

dipisahkan. Kebutuhan air bangunan adalah air yang digunakan oleh penghuni 

suatu bangunan atau untuk tujuan lain yang berhubungan dengan pelayanan 

bangunan.. 

 Pada saat itu jumlah penduduk  NTB meningkat pesat dari tahun ke tahun, 

dan kebutuhan hidup  juga meningkat, salah satunya adalah kebutuhan akan air 

bersih. Kebutuhan air bersih juga semakin meningkat yang harus dipenuhi. 

Kebutuhan  air bersih yang terus meningkat terjadi di gedung-gedung fasilitas 

kesehatan, terutama Puskesmas Dasang Thapeng di Kecamatan Guerun, Provinsi 

Lombok Barat. 

Jumlah penduduk di wilayah kerja Puskesmas Dasan Tapen berdasarkan 

data yang diperoleh dari BPS bahwa jumlah penduduk Kabupaten Lombok Barat 

Tahun 2020 yaitu 39.298 jiwa. Sedangkan untuk tahun 2021 berdasarkan proyeksi 

SP 2020 pertengahan tahun yang sudah diterbitkan BPS yaitu 45.574 jiwa dengan 

kepadatan penduduk 2.542 jiwa per Km2. Data ini dijadikan dasar untuk 

perhitungan proyeksi sasaran program sehingga menentukan juga capaian setiap 

program kesehatan. 

Puskesmas Dasan Tapen memiliki luas lahan 2870 m2. degan adanya 

kebijakan penprop NTB, menetapkan peraturan gubernur tentang pedoman sistem 

rujukan pelayanan kesehatan di provinsi NTB. Sehingga pada tahun 2019 seluruh 

Puskesmas di NTB melakukan Renofasi gedung puskesmas DasanTapen. degan 

luas bangunan 70 x 45.  Yang terdiri dari beberapa ruangan, yaitu Ruangan IGD, 

Ruangan KIA, Loket, Arsip, Poli Anak, LAB, Promkes/ vaksin, kamar mandi, 

Ruangan Imunisasi Gudang, Farmasi, Bersalin, Poli Gigi, Poli Umum, Gudang 
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Obat dan Ruang keamanaan. Adapun luas Wilayah kerja puskesmas Dasan Tapen 

merupakan kombinasi antara daerah daratan pengunungan (perbukitan) di wilayah 

utara, berada pada keetinggian 0 – 256 m di atas permukaan laut. Dengan data 

curah hujan (millimeter) menurut bulan berdasarakan data BMKG tahun 2019. 

Kondisi Puskesmas Dasan Tapen saat  ini  untuk kebutuhan air bersihnya 

masih menggunakan aliran dari air PDAM Girimenag. Dimana untuk kebutuhan 

air bersih bagi pegawai, pasien, dan pengunjung masih belum mencukupi. 

Padahal, air bersih merupakan salah satu kebutuhan air yang sangat penting 

bagi setiap orang. Karena semua kegiatan bersama di berbagai bidang kehidupan 

membutuhkan air bersih. Akses terhadap air bersih  mutlak diperlukan untuk 

menunjang kehidupan yang sehat. Akses air bersih menjadi semakin sulit, 

terutama di wilayah metropolitan yang  pertumbuhan penduduknya sangat tinggi.. 

 Untuk memenuhi kebutuhan staf Gedung Puskesmas Dasan Tapen dan 

pasien dengan air bersih yang cukup, perlu dilakukan analisis ulang yang tepat 

untuk menentukan kebutuhan air bersih. Oleh karena itu,  latar belakang 

pembahasan di atas menjadi landasan penulis untuk melakukan studi kasus. 

“Analisa Kebutuhan Air Bersih Pada Puskesmas Dasan Tapen Kecamatan 

Gerung Kabupaten Lombok Barat” 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan di atas, sehingga dapat di 

rumuskan . 

1. Berapa jumlah kebutuhan air bersih pada Puskesmas Dasan Tapen setelah 

dilakukan rekonstruksi? 

2. Solusi / Penanganan terhadap kebutuhan air bersih di Puskesmas Dasan 

Tapen, Kecamatan Gerung Kabupaten Lombok Barat. 

1.3 Tujuan 

1. Mengetahui jumlah kebutuhan air bersih pada Gedung Puskesmas Dasan 

Tapen setelah dilakukan rekonstruksi. 

2. Mengetahui solusi kebutuhan air bersih di Puskesmas Dasan Tapen 
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apabila kebutuhan air bersih pada puskesmas tidak terpenuhi. 

1.4 Batasan Masalah 

Agar tidak membesar-besarkan masalah, penulis  menetapkan batasan-

batasan pembahasan dalam penelitian.: 

1. Studi kasus dilaksanakan pada Gedung Puskesmas Dasan Tapen, 

Kecamatan Gerung, Kabupaten Lombok Barat. 

2. Tujuan hanya mencakup analisa air bersih pada gedung Puskesmas 

Dasan Tapen Kecamatan Gerung Lombok Barat 

3. Tidak merencanakan sistem plumbing 

1.5 Manfaat Studi 

 Saya sedang menulis skripsi tentang analisis kebutuhan air bersih di 

Puskesmas Dasan Thapeng, Kabupaten Gerung, Provinsi Lombok Barat, dan 

semoga bermanfaat.: 

1. Mengembangkan ilmu pengetahuan di bidangnya sesuai teori yang didapat 

di bangku perkuliahan. 

2. Memberikan gambaran tentang tahapan dalam menghitung jumlah 

kebutuhan air bersih pada sistem plambing instalasi air bersih yang efisien 

bagi perencana konstruksi. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA DAN LANDASAN TEORI 

 

2.1 Tinjauan Pustaka 

Puskesmas merupakan Unit Pelayanan Teknis Dinas kesehatan kabupaten 

/ kota yang bertanggung jawab menyelenggarakan pembanguanan kesehatan di 

suatu wilayah kerja (Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 

No.128/MENKES/SK/II/2004). 

Terdapat dua jenis puskesmas menurut Departemen Kesehatan RI (2001) 

yaitu: 

a. Puskesmas Perawatan (Rawat Inap) 

Puskesmas Keperawatan atau Puskesmas Permukiman dengan tambahan 

ruang untuk membantu pasien gawat darurat baik berupa intervensi bedah 

terbatas maupun rawat inap sementara, sesuai standar kesehatan minimal  

kabupaten/kota Puskesmas yang lengkap (Depkes RI, 2003).. 

b. Puskesmas Non Perawatan 

Puskesmas nonpemeliharaan hanya memberikan pelayanan kesehatan 

rawat jalan. Permenkes No. 029 Tahun 2010 mengacu pada kegiatan  

pelayanan kesehatan rawat jalan: observasi, diagnosis dan pengobatan.  

 Jumlah minimum air per unit per hari yang disediakan Puskesmas 

membedakan antara puskesmas rawat inap atau rawat inap dan puskesmas tanpa 

pemeliharaan. Hal ini disebabkan adanya perbedaan sifat pelayanan kesehatan 

antara kedua kelas rumah sakit tersebut.. 

1) Penyediaan air bersih  

Sistem penyediaan air bersih harus mencapai daerah distribusi air dengan 

debit, tekanan, kuantitas dan kualitas yang cukup untuk memenuhi standar 

sanitasi. Berdasarkan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 

416/MEN.KES/PER.IX/1990, sesuai dengan peraturan perundang-undangan yang 

berlaku, dapat dilakukan persyaratan dan pengawasan kualitas air mendidih untuk 

memenuhi persyaratan kesehatan air bersih. Dalam merencanakan penyediaan air 
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minum suatu bangunan, kebutuhan  air bersih tergantung pada fungsi  bangunan, 

jumlah sarana sanitasi, dan jumlah penghuni. Sumber air  dari dinding diferensial 

(lubang bor) diarahkan ke tangki dasar dan dipompa ke tendon. Kemudian 

didistribusikan ke masing-masing fasilitas air minum. 

2) Jumlah pemakaian air bersih  

Pasokan air yang digunakan oleh setiap bangunan tergantung pada  jumlah 

penghuni dan luas bangunan. Tabel 2.1 di bawah ini menunjukkan konsumsi air 

rata-rata per hari.. 
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2.2 Landasan Teori 

2.2.1 Sistem Penyediaan Air Bersih 

Pada saat ini sistem penyediaan air bersih yang banyak digunakan adalah 

sebagai berikut : 

a. Sistem sambungan langsung 

Dalam sistem ini, jalur distribusi di dalam gedung dihubungkan tepat 

sebelum jaringan pasokan air (misalnya, jaringan di bawah Jalan Perusahaan 

Air Minum). Misalnya, seperti yang ditunjukkan pada Gambar 2.1, tekanan di  

pipa utama dibatasi dan  ukuran pipa cabang dari pipa utama dibatasi, 

sehingga sistem ini terutama berlaku untuk bangunan tempat tinggal dan 

bangunan kecil dan bertingkat rendah. Ukuran pipa cabang biasanya 

diatur/ditegaskan oleh perusahaan penyedia air minum.. 

 

b. Sistem Tangki Atap 

Jika sistem sambungan langsung  tidak dapat diterapkan karena berbagai 

alasan, sistem tangki atap sering digunakan sebagai gantinya, terutama di  

Amerika Serikat dan Jepang.  

 Dalam sistem ini, air pertama-tama dikumpulkan di tangki bawah (terletak 

di lantai terendah  atau basement bangunan) dan kemudian dipompa ke  tangki 

atas, biasanya terletak di atas atap atau lantai atas  bangunan. Dari tangki ini 

air didistribusikan ke seluruh gedung. 
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Alasan-alasan banyak diterapkannya tangki atap pada suatu bangunan : 

1) Selama air digunakan, perubahan tekanan yang terjadi pada sistem 

pemipaan tidak terlalu penting. Perubahan tekanan ini hanyalah akibat 

dari perubahan ketinggian air di tangki atap.  

2)  Sistem pompa yang mengalirkan air ke tangki atap bekerja secara 

otomatis dengan cara yang sangat sederhana, sehingga masalah tidak 

mungkin terjadi. Pompa biasanya dimulai dan dihentikan oleh 

perangkat pengenalan wajah di dalam tangki atap.  

3) Pemeliharaan tangki atap jauh lebih mudah daripada tangki tekanan 

dll.. 

Untuk bangunan yang cukup besar, ada baiknya memiliki pompa 

cadangan untuk memompa air ke tangki atap. Pompa cadangan ini  

biasanya  bergantian dengan pompa utama untuk memungkinkan 

identifikasi segera jika terjadi kerusakan atau masalah.  

 Jika tekanan air di jalur utama cukup besar, air akan mengalir 

langsung  ke  tangki atap bawah untuk dipompa. Dalam kasus seperti itu, 

ketinggian lantai  atas yang dapat disuplai dengan air tergantung pada 

tingkat tekanan air dari jaringan listrik. Lihat Gambar 2.1. 

Aspek terpenting dari sistem tangki atap ini adalah menentukan posisi 

tangki atap. Ini sama apakah itu langit-langit, atap (seperti atap beton) atau  

konstruksi menara  khusus. Keputusan ini harus didasarkan pada jenis pipa 

yang dipasang di lantai atas gedung dan membutuhkan tekanan kerja 

tertinggi.. 
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Gambar 2.1 Sistem Tangki Atap 

c. Sistem Tangki Tekan 

Metode tangki bertekanan, seperti metode tangki atap, digunakan 

ketika metode sambungan langsung tidak dapat digunakan karena alasan 

tertentu. Di  Amerika Serikat dan Jepang, sistem ini jarang diterapkan pada 

bangunan umum, melainkan  pada bangunan tempat tinggal dan bangunan 

dengan penggunaan air yang besar (misalnya garasi parkir bawah tanah, 

department store, stasiun kereta api, gedung olahraga, dll.). Di Eropa, sistem 

tangki tekanan tampaknya lebih populer di gedung-gedung publik selain 

bangunan tempat tinggal. Ini bukan karena alasan teknis, melainkan  pilihan 

para perancang instalasi Palm. Prinsip kerja dari sistem ini adalah sebagai 

berikut. Air yang disimpan dalam tangki lantai (mirip dengan sistem tangki 

atap) dipompa ke dalam wadah tertutup (tangki)  sehingga udara di dalamnya 

terkompresi. Air dari tangki disuplai ke  sistem distribusi air gedung. Pompa 

beroperasi secara otomatis dan dikendalikan oleh sensor tekanan yang 

membuka dan menutup sakelar pada motor listrik untuk mengaktifkan pompa. 

Pompa berhenti bekerja ketika tekanan tangki  mencapai  batas atas yang 

ditentukan dan mulai lagi ketika tekanan mencapai tekanan minimum yang 
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ditentukan. Kisaran fluktuasi tekanan ini biasanya diatur antara 1,0 dan 1,5 

kg/cm². Jangkauan yang lebih luas biasanya lebih baik untuk pompa karena 

pompa akan mati lebih lama, tetapi seringkali merusak perlengkapan pipa. 

Dalam sistem ini, udara  terkompresi mendorong air ke bawah pipa 

pembuangan, berulang kali mengembang dan mengompresnya, dan kemudian 

secara bertahap mengurangi air saat larut  dan  terbawa dari tangki oleh air..   

 

Gambar 2.2 Sistem tangki tekan 

d. Sistem Tanpa Tangki 

 Sistem ini tidak menggunakan tangki, baik tangki lantai, tangki 

tekanan maupun tangki atap. Air dipompa langsung ke sistem distribusi air 

gedung, dan pompa mengambil air langsung dari jaringan listrik (seperti 

saluran air). Di Eropa dan Amerika Serikat, metode ini dimungkinkan jika 

diameter pipa saluran masuk pompa adalah 100 mm atau kurang. Sistem ini 

sebenarnya dilarang di Indonesia baik untuk perusahaan air minum maupun 

penyediaan air permukiman khusus (bukan untuk kepentingan umum). Sistem 

ini memiliki dua mode operasi yang berkaitan dengan kecepatan  pompa 

konstan dan variabel. 
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2.2.2 Peralatan Sanitair 

a. Peralatan Sanitair Secara Umum 

Perlengkapan sanitasi seperti toilet, toilet dan wastafel biasanya terbuat 

dari  porselen atau gerabah. Ini adalah bahan yang populer karena biaya 

produksi yang rendah dan kebersihan yang sangat baik. Bahan lain yang  

banyak digunakan di Indonesia adalah 'terrazzo', tetapi lebih sulit 

dibersihkan daripada porselen.. 

b. Jenis Peralatan Sanitair 

1) Kloset duduk 

 

Gambar 2.3 Kloset duduk 

2) Jet Washer 

Gambar 2.4 Jet washer 
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3) Wasthafel 

 

Gambar 2.5 Wasthafel 

4) Kran Air 

 

Gambar 2.6 Keran Air 
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2.3 Tahap Analisa 

a. Analisa jumlah penghuni, penginap dan pengunjung dan kebutuhan air 

bersih 

Dalam neraca air bersih, ada beberapa langkah dan metode 

perhitungan yang dapat digunakan  sebagai berikut: 

1) Penaksiran jumlah penghuni dan penginap 

 Penghuni adalah orang-orang yang tinggal di  gedung 

Puskesmas Dasan Tapen dan seperti pegawai/karyawan yang 

bergilir setiap hari. Metode estimasi populasi penghuni didasarkan 

pada rata-rata konsumsi air harian setiap penduduk dan perkiraan 

jumlah penghuni. Oleh karena itu, jenis dan jumlah fasilitas sanitasi 

tidak ditentukan, tetapi konsumsi air harian dapat diperkirakan. 

Metode ini berguna selama tahap perencanaan atau desain.. 

  Penginap adalah orang yang melakukan jasa Puskemas 

untuk menginap untuk  mendapatkan pelayanan kesehatan pada 

puskemas dan tempat melakukan konsultasi tentang masalah 

kesehatan yang di perlukan secara langsung. 

 Jika jumlah penghuni gedung diketahui atau diketahui, 

gunakan angka tersebut  untuk menghitung konsumsi air rata-rata 

harian berdasarkan jumlah air yang digunakan per orang per hari 

untuk setiap tujuan gedung. Temukan kepadatan hunian per luas 

lantai. , misalnya: (5-10)m²/orang Dengan memilih standar 

konsumsi air per orang per hari dari penggunaan gedung, maka 

dapat dihitung konsumsi air per hari untuk seluruh gedung. Bagi 

dan bagikan dalam 24 jam. Setiap saat konsumsi melebihi konsumsi 

air rata-rata dan konsumsi air maksimum digunakan untuk konsumsi 

air  puncak (Soufyan M. Noerbambang dan Takeo Morimura, 

2005). Rumus untuk memperkirakan jumlah tenant dan subleaser 

adalah sebagai berikut.: 
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 ∑ℎ =
𝐿𝑟 𝑥 𝐶

𝐿𝑘𝑒𝑏
 …….……………………………………............. ( 2.1 ) 

dengan : 

∑ℎ         = jumlah penghuni jiwa (orang) 

Lr        = Luas Ruangan (m²) 

C          = Perbandingan luas lantai efektif 

= 48% (Tabel 2.1 Pemakaian Air Rata-rata per Orang setiap 

Hari) 

LKeb = Luas Kebutuhan masing-masing orang (m²) 

2) Penaksiran jumlah pengunjung 

Pengunjung adalah orang yang datang berkunjung dan tidak 

menginap di kamar yang air bersihnya hanya digunakan beberapa 

jam di dalam gedung. Kebutuhan air minum pengunjung 

diasumsikan 5% dari kebutuhan air minum warga karena tidak 

semua pengunjung menggunakan fasilitas air minum yang ada 

(Soufyan M. Noerbambang dan Takeo Morimura, 2005). 

         ∑ h = Jumlah Pengunjung (orang) 

Qsehari = Jumlah pengunjung x Qr x 5%……………………(2.2) 

dengan : 

Qsehari = pemakaian air sehari (m³/hari)  

Qr = kebutuhan air perorang (liter/hari/orang)  

(Tabel 2.1 pemakaian air rata-rata per orang setiap hari) 
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3) Penaksiran jumlah Debit 

Estimasi emisi dapat dihitung dengan menentukan emisi harian, 

per jam, dan puncak dengan menanyakan:: 

a)  Debit aliran perhari 

Dengan memilih standar penggunaan air per orang per 

hari berdasarkan jenis penggunaan bangunan, maka total 

konsumsi air bangunan dapat dihitung. Konsumsi air harian 

ditunjukkan sebagai berikut: 

Qsehari  =∑  ℎ x Qr ......................................................... (2.3) 

            ∑ h = Jumlah Pengunjung (orang) 

  Qr = kebutuhan air perorang (liter/hari/orang)  

(Tabel 2.1 pemakaian air rata-rata per orang setiap hari) 

Diperkirakan dibutuhkan 20% lebih untuk menutupi 

kebocoran, pancuran, penambahan air panas dengan pendingin 

atau  pendingin bangunan, penyiraman, dll. (Noerbambang dan 

Morimura, 2005). Jadi rata-rata pemakaian harian dinyatakan 

dengan rumus berikut:: 

Qd= 0,2 x Qsehari………………………….……………(2.4) 

Qh = Qd/T ………………………..……………………..(2.5) 

dengan : 

Qsehari  = pemakaian air sehari (m³/hari)  

Qr              = kebutuhan air perorang (liter)  

Qh          = Pemakaian rata-rata perjam (m³/jam) 

Qd        = Pemakaian air rata-rata sehari (m³) 

 T = Jangka waktu pemakaian (jam) 
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Terkadang konsumsi air ini akan melebihi konsumsi 

rata-rata dan yang lebih tinggi dikenal sebagai konsumsi air jam 

puncak dan menit puncak, yang ditunjukkan sebagai berikut:   

Qh-max = Qh x C1............................................................. (2.6) 

Qm-max = (Qh/60)x(C2)................................................... 
  

(2.7) 

dengan: 

          Qh-max  = jam-puncak (m³/jam) 

          Qm-max = menit-puncak (m³/menit) 

    = Pemakaian rata-rata perjam (m³/jam) 

 

b) Kebutuhan air bersih berdasarkan jenis dan jumlah alat plambing.  

 

Untuk memenuhi kebutuhan air bersih yang digunakan pada 

sarana sanitasi, hal ini dapat ditentukan dengan mengetahui jumlah 

sarana sanitasi. 
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BAB 111 

METODOLOGI PENELITIAN 

 

3.1 Lokasi Studi 

 

 

Gambar 3.1 Lokasi Penelitian Puskesmas Dasan Tapen Kecamatan Gerumg 

Kabupaten Lombok Barat 

3.2 Proses Perencanaan 

Persiapan adalah rangkaian kegiatan sebelum  pengumpulan dan pengolahan 

data dimulai. Setuju bahwa tahap ini  harus dilakukan  untuk efisiensi waktu dan 

keperluan administrasi. Tahap persiapan ini meliputi kegiatan seperti: 
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a) Survey lokasi 

Investigasi adalah penyelidikan  untuk menemukan fakta-fakta. 

Survey dilakukan untuk menentukan analisa yang tepat sesuai 

kebutuhan dan untuk melakukan analisa yang tepat sesuai kebutuhan 

dan kondisi bangunan. 

b) Pengumpulan Data 

Pengumpulan data adalah  proses memperoleh data primer untuk 

keperluan penelitian. Pengumpulan data merupakan langkah penting 

dalam metodologi ilmiah, karena  data yang dikumpulkan umumnya 

digunakan. Persyaratan data wajib karena Anda memerlukan 

data/informasi tentang teori konseptual dasar dan alat yang sesuai 

untuk melakukan analisis yang baik  

1) Data Primer 

Data telah dikumpulkan dan diolah  oleh penulis yang 

diwawancarai secara langsung. Sumber data utama naskah adalah 

observasi langsung fasilitas dan penempatan fasilitas yang efisien dan 

efektif di Puskesmas Dasan Tapen.. 

2) Data sekunder 

Merupakan data yang diperoleh dalam bentuk sudah jadi yaitu 

diolah dan disajikan oleh pihak lain, meliputi : 

- Site plan lokasi penelitian 

- SNI 03-7065-2005 tata cara perencanaan sistem 

plambing. 

c) Kesimpulan 
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3.3 Penyusunan Laporan 

  Semua data/informasi yang  terkumpul  diolah atau dianalisis dan disusun 

untuk mendapatkan hasil akhir. Ini memberikan solusi analitis untuk menghitung 

jumlah  air bersih yang dibutuhkan untuk Gedung Puskesmas Dasang Thapeng di 

Kecamatan Guerung, Provinsi Lombok Barat. Untuk membantu penulis 

melakukan penelitian ini,  penulis menggunakan tahapan penelitian dalam bentuk 

flowchart, seperti terlihat pada Gambar 3.2 di bawah ini.: 
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Gambar 3.2 Bagan Alir Studi 

 

 

 


