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BAB V 

PENUTUP 

A. Simpulan  

      Berdasarkan hasil dari penelitian yang penyusun dapatkan di Puskesmas 

Dompu Kota, Kab. Dompu, maka penulis bisa menyimpulkan sebagai berikut: 

1. Parameter yang dijadikan pedoman untuk pengelolaan limbah Puskesmas 

Dompu Kota adalah Undang-undang No. 32 tahun 2009 Tentang 

Perlindungan dan Pengelolaan Lingkungan Hidup. Mengingat limbah yang 

dihasilkan Puskesmas Dompu Kota akan memberikan dampak negatif 

terhadap lingkungan, maka diperlukan upaya dalam pengelolaan limbah, 

seperti limbah bahan berbahaya dan beracun (B3) Setiap limbah harus 

memenuhi standar pengelolaan yang sesuai dengan Peraturan Perundang-

undangan No. 32 Tahun 2009 Tentang Perlindungan dan Pengelolaan 

lingkungan Hidup Pasal 59. Semua pengelolaan dilaksanakan dengan cara 

yang berbeda tergantung dari jenis sampahnya, setiap sampah mempunyai 

standar pengelolaan sesuai dengan proses tetap yang ada.   

2. Dalam proses pengangkutan limbah medis yang dilakukan oleh pihak ke 3 

oleh PT. Putra Restu Ibu Abadi tidak sesuai dengan SOP yang berlaku sesuai 

dengan ketentuan Perundang-Undang RI No. 32 Tahun 2009 tentang 

perlindungan dan pengelolaan lingkungan hidup pada Bab VII Bagian 2 

Pasal 59 tentang Pengelolaan Limbah Bahan Berbahaya serta 

Beracun.  Pada proses tersebut petugas dari pihak ke 3 membuka kembali 
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kantong plastik yang telah diikat rapi dan rapat yang dimana hal tersebut 

akan berampak buruk bagi para petugas tersebut. 

B. Saran  

Peneliti ingin memberikan saran sebagai landasan berpikir dengan 

keinginan untuk turut mendorong kemajuan pelaksanaan pengelolaan sampah 

di Puskesmas sebagai berikut:   

1. Diharapkan bagi para petugas Puskesmas Dompu Kota dalam melakukan 

pengumpulan, pemilihan limbah agar menggunakan pakaian yang lebih 

safety lagi agar tidak membahayakan diri sendiri dan lingkungan sekitar 

puskesmas. Jika itu tidak dilakukan, maka akan berakibat fatal bai 

lingkungan sekitar. Selain itu, Pihak Puskesmas juga harus mempunyai 

tempat penampungan limbah yang memadai dan tidak boleh dalam satu 

tempat penampungan terdapat tiga jenis limbah baik itu limbah padat, cair 

maupun gas. Karena pada dasarnya ketiga limbah tersebut memiliki tingkat 

pencemaran yang berbeda-beda.  

2. Diharapkan sebelum terjadinya proses pemilihan limbah oleh pihak 

Puskesmas Dompu Kota sampai pengakutan limbah medis oleh pihak 

ketiga agar dilakukan sosialisasi dan pelatihan atau sosialisasi terkait 

dengan Standar Operasional Pengangkutan (SOP) limbah medis, guna 

meningkatkan dan meningkatkan kesadaran akan pentingnya pengelolaan 

limbah medis yang baik dan benar agar tidak merugikan pihak Puskesmas 

itu sendiri maupun pihak yang bekerjasama dalam pengangkutan limbah 

medis tersebut dan lingkungan sekitar juga tidak ikut kena imbasnya akibat 
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tidak disiplinnya dalam proses pemilihan sampai pengangkutan limbah 

medis.
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