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PENUTUP

A. Kesimpulan
Berdasarkan pembahasan diatas penulis menarik kesimpulan sebagai
berikut:
1. Pelaksanaan pengelolaan limbah medis B3 yang dilakukan oleh Rumah
Sakit Panti Rini Yogyakarta sudah berjalan dengan baik. Hal ini dibuktikan
dengan dibedakannya tempat penampungan sementara yang ada di setiap
ruangan di rumah sakit. Tempat penampungan sementara itu dibedakan
menjadi 2 yaitu, kantung plastik berwarna kuning untuk menampung
limbah medis dan kantung plastik berwarna hitam untuk menampung
limbah domestik. Limbah yang dihasilkan oleh rumah sakit tersebut setiap
hari diambil oleh cleaning service untuk dibawa ke TPS B3 yang berada di
belakang rumah sakit, dan selanjutnya limbah medis B3 tersebut akan
diambil oleh PT.Arah pada hari Senin, Rabu dan Jumat untuk
dimusnahkan. Rumah Sakit Panti Rini belum mempunyai alat incinerator
untuk memusnahkan limbah B3, oleh sebab itu pihak rumah sakit
melakukan kerjasama dengan PT.Arah selaku pengolah akhir untuk
memusnahkan limbah B3 supaya tidak mencemari lingkungan sekitar.

Dinas Lingkungan Hidup Kabupaten Sleman melakukan tugasnya dengan
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baik. Hal ini dibuktikan dengan dilakukannya pengawasan dan menerima
laporan dari rumah sakit setiap 3 bulan sesuai dengan aturan yang tertulis
di Peraturan Daerah Kabupaten Sleman Nomor 1 Tahun 2016 tentang
Pelindungan Pengelolaan Lingkungan Hidup.

Hal yang menghambat dalam pelaksanaan pengelolaan limbah B3 Rumah
Sakit Panti Rini Yogyakarta adalah sebagai berikut:

a. Menurut Dinas Lingkungan Hidup kabupaten Sleman:

Jika pekerja rumah sakit, seperti cleaning service tidak paham tentang
bahayanya limbah B3 sehingga saat mengangkut limbah, tidak
dipisahkan dan dibedakan tempatnya sehingga tercampur antara limbah

medis dengan limbah domestik.

b. Menurut Rumah Sakit Panti Rini Yogyakarta:
1) Bila terjadi kantung plastik berwarna kuning sebagai tempat
penampungan limbah sementara habis dan tidak ada di toko.
2) Bila terjadi petugas dari rumah sakit maupun dari PT.Arah sakit
sehingga tidak ada yang mengangkut dan menyebabkan

penumpukkan limbah di rumah sakit.
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B. Saran
Saran yang dapat penulis berikan kepada Rumah sakit Panti Rini Yogyakarta
dalam melakukan pengelolaan limbah B3 sebagai upaya pencegahan
pencemaran lingkungan ialah sebagai berikut:

1. Rumah Sakit Panti Rini Yogyakarta harus menambah pekerja di bagian
cleaning service karena agar jika ada cleaning service yang sakit atau
berhalangan hadir ada yang dapat menggantikan, supaya tidak ada
penumpukan limbah di ruangan-ruangan rumah sakit atau menambah
pekerja baru yang ditempatkan di bagian pengangkutan limbah
sehingga cleaning service seharusnya tidak bekerja bukan di bidangnya
sehingga meminimalisir limbah medis dan limbah domestik tercampur.

2. Rumah Sakit Panti Rini Yogyakarta harus memiki persediaan yang
banyak plastik berwarna kuning sehingga tidak akan kehabisan dan
bingung untuk mencari ketika di toko sudah habis.

3. Dinas Lingkungan Hidup Kabupaten Sleman harus lebih teliti dalam
mengawasi PT.Arah selaku pihak pengolah akhir agar menjalankan
tugasnya dengan baik supaya tidak terjadi penumpukkan limbah di

rumah sakit.
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