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ABSTRAK 
 

Water Safety Plans merupakan suatu pendekatan untuk menilai risiko secara 

menyeluruh dan manajemen risiko untuk menjamin kemanan air mulai dari sumber 

tangkapan hingga konsumen. Penelitian ini bertujuan untuk Membandingkan antara 

konsep Water Safety Plan dan Penyediaan air minum dan sanitasi berbasis 

masyarakat di Dusun Kemiri Donokerto dan Menganalisis potensi risiko yang akan 

mengancam kemanan air. Pada penelitian ini menggunakan 3 metode yaitu 

observasi lapangan, wawancara dan kuisioner ke masyarakat dengan pengambilan 

sampel secara simple random sampling dengan total sample 15 SR. Tahapan 

analisis data dilakukan dengan menggunakan pendekatan semi kuantitatif deksriptif 

dengan pendekatan matriks dan penilaian risiko dengan penggunaan matriks (5x5). 

Analisis efektivitas sistem penyediaan air Pamsimas meliputi aspek kualitas air, 

Kuantitas dan kontinuitas air, aksesibilitas air, dan aspek kesehatan dengan 

pendekatan skoring. Hasil penilaian risiko tipe kualitas menunjukan 8 risiko 

termasuk 2 risiko termasuk kategori tinggi, 3 kategori sedang dan 3 kategori rendah. 

Pada tipe kuantitas menunjukan 5 risiko rendah, tipe kontinuitas menunjukan 3 

risiko termasuk risiko rendah, dan tipe aksesibilitas air menunjukan 4 risiko 

termasuk 3 risiko sedang dan 1 risiko rendah. Penilaian risiko dengan faktor kondisi 

iklim didapatkan  hasil skoring risiko untuk tipe kualitas mendapat skor 16 (Tinggi), 

tipe kuantitas mendapat skor 2 (kecil) untuk debit dan 8 (sedang) untuk kehilangan 

air dan untuk kontinuitas mendapat skor 2 (kecil) untuk akses air. Pelaksanaan 

program Pamsimas di Dusun Kemiri sudah menerapkan beberapa konsep WSP 

tetapi belum semua komponen tercapai dimana dalam identifikasi risiko dan 

tindakan pengendalian hanya berfokus pada infrastruktur tidak berfokus pada segi 

keamanan kualitas air. Dari segi partisipasi masyarakat masih kurang karena tidak 

semua masyarkat berperan aktif dalam pelatihan dan pemeliharaan. Dari segi 

pengawasan kesehatan publik dan verifikasi kualitas air masih belum sesuai 

dikarenakan pengawasan terkait kualitas air hanya dilakukan sekali pada tahun 

2019 dan belum dilakukan pengawasan lanjutan. 

 

Kata Kunci : Air minum,Pamsimas, Water Safety Plan WHO, Penilaian Risiko 
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ABSTRACT 
 

Water Safety Plans are an approach to assess comprehensive risks and risk 

management to ensure water safety from the source to the consumers. This research 

aims to compare the concepts of Water Safety Plans and community-based water 

supply and sanitation in the Kemiri Donokerto Hamlet and analyze potential risks 

that could threaten water safety using the WHO Water Safety Plan Manual 

standards. This study utilizes three methods: field observations, interviews, and 

surveys of the community, with a simple random sampling of a total of 15 

respondents. Data analysis is conducted using a semi-quantitative descriptive 

approach with matrices and risk assessment using a 5x5 matrix. The analysis of the 

effectiveness of the Pamsimas water supply system includes aspects such as water 

quality, quantity and continuity of water, water accessibility, and health aspects 

with a scoring approach. The results of the risk assessment for water quality show 

9 risks, including 2 in the high-risk category, 3 in the medium-risk category, and 4 

in the low-risk category. For quantity-related risks, there are 5 identified risks, and 

for continuity, there are 3 medium-risk risks. Water accessibility assessment shows 

4 risks, with 3 in the medium-risk category and 1 in the low-risk category. The risk 

assessment with climate condition factors resulted in a risk scoring for quality type 

with a score of 16 (High), quantity type receiving a score of 2 (Low) for flow and 8 

(Moderate) for water loss, and for continuity type, it received a score of 2 (Low) 

for water access. The implementation of the Pamsimas program in the Kemiri 

Hamlet has already adopted some WSP concepts, but not all components have been 

achieved. In the risk identification and control actions, the focus is primarily on 

infrastructure, with less attention to water quality safety. Community participation 

is still lacking, as not all members are actively involved in training and 

maintenance. In terms of public health supervision and water quality verification, 

there is still room for improvement, as water quality monitoring was only conducted 

once in 2019, with no follow-up monitoring 

Keywords: Drinking water, Pamsimas, WHO Water Safety Plan, Risk Assessment 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1  Latar Belakang 

Berdasarkan Permenkes RI No 2 Tahun 2023, air minum adalah air yang 

dapat langsung diminum baik yang melalui Proses pengolahan atau tanpa proses 

pengolahan yang telah memenuhi syarat kesehatan. Air adalah sumber daya alam 

vital yang sangat diperlukan dan menentukan keberlanjutan kehidupan di muka 

bumi. Air bersih yang ideal adalah air yang tidak berbau, tidak berasa, tidak 

berwarna dan tidak memiliki kandungan bakteri patogen dan bakteri-bakteri yang 

berbahaya bagi Kesehatan manusia (Aronggear dkk., 2019). Dari data sensus 

penduduk pada tahun 2020 proyeksi penduduk Indonesia bertambah sebesar 32,56 

juta jiwa dan akan terus bertambah seiring bertambahnya tahun. Peningkatan 

jumlah populasi berakibat pada meningkatnya kebutuhan akan air bersih. 

Water Safety Plans merupakan suatu pendekatan untuk menilai risiko secara 

menyeluruh dan manajemen risiko untuk menjamin keamanan air mulai dari 

sumber tangkapan hingga konsumen (WHO 2023). Komponen Water Safety Plans 

(WSP) adalah mengamankan sistem penyediaan air minum melalui penilaian 

sistem, verifikasi kualitas air, penilaian risiko, pengendalian risiko, dan pemantauan 

operasional. Rancangan WSP mencangkup WSP-sumber, WSP-operator,WSP-

komunitas, dan WSP-Konsumen (Effendi, 2013). 

Penyediaan air minum dan sanitasi berbasis masyarakat atau Pamsimas 

adalah salah satu program pemerintah untuk penyediaan air minum dan sanitasi 

yang aman. Tujuan dari program ini untuk memberikan akses penyediaan air 

minum dan sanitasi bagi masyarakat yang tinggal di daerah pinggiran kota (peri-

urban) atau pedesaan dengan membuat rancangan penyediaan sarana dan prasarana 

air minum dan sanitasi yang berkelanjutan dan dapat diadaptasi oleh masyarakat. 

Program Pamsimas diterapkan dari tahun 2008 dan berlanjut hingga saat ini. Dalam 

pengelolaannya PAMSIMAS mengolah air baku menjadi air minum yang akan 

disalurkan ke Desa-Desa yang termasuk dalam Kawasan zona prioritas karena 
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belum memiliki akses air minum dan sanitasi yang layak (POB PAMSIMAS, 

2021).  

Berdasarkan data Program PAMSIMAS salah satu Desa yang telah 

memiliki fasilitas Penyediaan Air Minum dan Sanitasi berbasis Masyarakat adalah 

Dusun Kemiri yang berlokasi di Kelurahan Donokerto Kecamatan Turi Kabupaten 

Sleman Daerah Istimewa Yogyakarta. Fasilitas Pamsimas ini dibangun pada tahun 

2019 dan terus beroperasi sampai sekarang. Kelurahan Donokerto masuk dalam 

kategori area beresiko tinggi dikarenakan rendahnya akses sanitasi, dan pola hidup 

sehat dan bersih (SSK Sleman, 2015). Berdasarkan hasil observasi Pamsimas Desa 

Donokerto masyarakat setempat menggunakan air dari program Pamsimas untuk 

memenuhi kebutuhan setiap harinya. Dari latar belakang diatas maka diperlukan 

adanya penelitian lebih lanjut apakah konsep Water Safety Plan (WPS) telah 

diterapkan dalam program Pamsimas di Desa Donokerto Kecamatan Turi. 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas Desa Donokerto telah menerapkan program 

Pamsimas untuk melayani kebutuhan air masyarakat. Berdasarkan data SSK 

Sleman, 2015 Kecamatan Turi masuk dalam kategori area risiko tinggi sanitasi, 

maka program Pamsimas di Dusun kemiri perlu dikaji kembali mengenai sistem 

operasi program Pamsimas untuk menjaga keamanan air sampai ke tangan 

konsumen. Berdasarkan masalah yang ada, rumusan masalah dalam penelitian ini 

dirumuskan sebagai berikut : 

1. Bagaimana risiko ancaman air yang dapat mengancam kemanan air pada 

program penyediaan air dan sanitasi berbasis masyarakat ? 

2. Apakah Sistem penyediaan air minum dan sanitasi berbasis masyarakat di Desa 

Donokerto sudah menerapkan konsep WSP ? 

1.3 Tujuan Penelitian 

Tujuan yang akan dicapai dalam penelitian ini meliputi:  

1. Menganalisis potensi risiko yang dapat mengancam keamanan air dengan 

standar Water Safety Plan pada program Pamsimas 
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2. Menguji perbandingan antara konsep Water Safety Plan dan Penyediaan air 

minum dan sanitasi berbasis masyarakat di Desa Donokerto. 

1.4 Manfaat Penelitian 

Manfaat penelitian meliputi : 

1. Manfaat bagi Mahasiswa 

Penelitian ini menjadi syarat akhir akademik bagi mahasiswa untuk dapat 

dinyatakan lulus, selain itu penelitian ini dapat menjadi bekal bagi 

mahasiswa/I untuk melatih kemampuan berpikir, problem solving, 

tanggung jawab serta bertambahnya kemampuan untuk mempertahankan 

pendapat. 

2. Manfaat bagi Universitas 

hasil penelitian dapat dijadikan sebagai referensi pembelajaran, khususnya 

mengenai Water Safety Plan terhadap program PAMSIMAS agar 

mendukung mahasiswa/i menjadi sarjana Teknik yang handal dan berguna 

bagi orang lain. 

3. Manfaat bagi Masyarakat 

Hasil dari penelitian dapat menjadi informasi dan saran yang dapat 

diterapkan guna menjadi bahan evaluasi bagi pengelola mengenai Water 

Safety Plan pada program PAMSIMAS. 

1.6 Ruang Lingkup 

Ruang lingkup dalam penelitian ini meliputi : 

1. Penelitian dilakukan pada Program penyediaan air minun dan Sanitasi di 

Dusun Kemiri  Kelurahan Donokerto Kecamatan Turi Kabupaten Sleman 

DIY.  

2. Penelitian yang akan digunakan adalah penelitian campuran (kualitatif dan 

kuantitatif) dengan desain Analisis statistik deskriptif. Pengumpulan data 

primer dilakukan dengan cara observasi lapangan, wawancara kepada pihak 

pengelola Pamsimas dan pengisian kuisioner. 
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3. Pengambilan data dilakukan di Dusun Kemiri Kelurahan Donokerto 

Kecamatan Turi. Berdasarkan SSK Sleman 2015, Kecamatan Turi masuk 

dalam kategori area beresiko tinggi sanitasi rendah. 

4. Metode analisis data dalam penelitian ini mengacu pada metode matrix 

penilaian risiko dengan penggunaan matrix (5x5) dengan standar water 

safety plan WHO untuk menilai risiko dan tindakan pengendalian, untuk 

mengidentifikasi masalah terkait keamanan air.  

5. Aspek peninjauan mengacu pada beberapa instrument WSP dalam menjaga 

kemanan air , Risk assesment (identifikasi risiko), Hazardous event 

(kejadian bahaya), Control measures (Tindakan pengendalian) untuk 

menilai komponen ketahanan air (kualitas, kuantitas, kontinuitas dan 

keterjangkauan).  

6. Pengambilan data sekunder berguna sebagai penunjang data primer, dengan 

data sekunder yang mencakup catatan operasional Pamsimas, Website 

Pamsimas, SSK Sleman, 2015, BPS Kecamatan Turi. 

7. Waktu penelitian dilakukan selama 5 bulan terhitung mulai dari bulan April 

- Agustus 2023. 

8. Total sampel Kuisioner 30% dari total jumlah sambungan rumah yang 

terlayani program Pamsimas. Total sampel berjumlah 15 untuk 

pembagiannya , Rt 05 (6 sampel) dan Rt 06 (9 sampel). 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1  Sumber Air Baku 

Air Baku merupakan air yang berasal dari sumber air yang harus atau tidak 

harus diolah menjadi air bersih yang dipergunakan untuk keperluan industri, 

pelayanan umum dan domestik. Air baku harus diolah terlebih dahulu agar bisa 

dikonsumsi oleh masyarakat. Air baku harus diuji kualitas agar sesuai dengan 

standar baku mutu. Sumber air baku dapat bersal dari air tanah, air sungai/danau. 

Air tanah adalah air yang berada pada lapisan geologi, beberapa keuntungan 

menggunakan air tanah yaitu air bebas dari bakteri, tidak keruh dan biaya perawatan 

tergolong murah dibandingkan dengan air sungai (Subekti, 2012). Kerusakan pada 

air tanah diakibatkan oleh 2 faktor yaitu alami dan non alami. Kerusakan secara 

alami biasanya terjadi akibat curah hujan yang tidak menentu dan kerusakan secara 

non alami diakibatkan karena aktivitas manusia dan memompaan air tanah secara 

terus menerus (Custodio, 2005). Sungai bisa diperuntukan untuk sarana irigasi 

maupun sebagai sumber air baku. Saat ini banyak sungai yang telah tercemar akibat 

pembuangan limbah baik limbah rumah tangga maupun limbah industri sehingga 

tidak semua sungai dapat digunakan sebagai air baku hanya sungai tipe B yang 

dapat di manfaatkan sebagai air baku untuk minum (Subekti, 2012). 

2.2  Program Penyediaan Air Minum Berbasis Masyarakat (PAMSIMAS) 

Sejalan dengan prinsip pendekatan pembangunan berbasis masyarakat, 

maka masyarakat memiliki peran penuh dalam memutuskan, merencanakan, 

melaksanakan, mengoperasikan, serta memelihara sarana dan prasarana air minum 

dan sanitasi yang ada secara swakelola. Pamsimas yang sudah berjalan saat ini 

dilaksanakan dengan berbasis masyarakat dan pasrtisipatif, artinya seluruh proses 

perencanaan Pamsimas seperti pemilihan kebutuhan air dan pelaksanaan kegiatan 

menyertakan partisipasi aktif masyarakat, tidak terkecuali kaum perempuan. Hal ini 

sebagai bentuk pengejawantahan atas perubahan kebutuhan masyarakat atas sarana 

air minum dan sanitasi, oleh karena itu diharapkan sarana yang terbangun 
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terpelihara dan dikelola oleh masyarakat termasuk pula proses pengawasan dan 

pemanfaatannya sehingga masyarakat tidak hanya memperoleh sarana air bersih 

dan sanitasi namun juga mendapatkan dampak dari program Pamsimas. Sistem 

penyediaan air minum dan sanitasi yang dihasilkan harus dapat memberikan 

layanan kebutuhan air minum dan sanitasi secara kontinyu dengan kualitas yang 

dapat diterima (dari sudut pandang pengguna/masyarakat maupun pemerintah), 

mencukupi kebutuhan dan keterlibatan masyarakat dalam pengoperasian dan 

pemeliharaan prasarana dan sarana air minum dan sanitasi agar tetap berfungsi. 

Semakin besar kontribusi masyarakat maka semakin tinggi komitmen masyarakat 

untuk memiliki dan bertanggungjawab atas pelaksanaan kegiatan Pamsimas. Oleh 

karenanya penyediaan sarana air minum dan sanitasi umum berbasis masyarakat 

diharapkan mampu memenuhi kebutuhan air bersih masyarakat dan meningkatkan 

derajat kesehatan serta membawa dampak yang baik bagi masyarakat. (Buku Saku 

Pamsimas, 2011). 

2.3  Latar Belakang Program Pamsimas 

 Demi kelanjutan keberhasilan pencapaian target Millenium Development 

Goals di sektor air minum dan sanitasi (WSS-MDG), Indonesia membuat program 

Penyediaan air minum dan sanitasi berbasis masyarakat (Pamsimas) untuk 

meningkatkan akses fasilitas air minum dan sanitasi penduduk perdesaan dan 

pinggiran kota dengan pendekatan berbasis masyarakat. Program Pamsimas I 

dimulai pada tahun 2008 berlangsung hingga tahun 2012 sedangkan Pamsimas II 

yang dimulai dari tahun 2013 hingga tahun 2015.  

Program Pamsimas telah berhasil meningkatkan akses pelayanan air minum 

dan sanitasi bagi masyarakat miskin di perdesaan dan pinggiran kota sekitar 12.000 

Desa yang tersebar di 233 Kabupaten/Kota. Program Pamsimas III dilaksanakan 

mulai dari tahun 2016 berlangsung hingga tahun 2020 dengan agenda untuk 

meningkatkan cakupan penduduk terhadap layanan air minum dan sanitasi yang 

berkelanjutan yaitu 100 % akses air minum dan 100% akses sanitasi. Pada program 

Pamsimas III telah berhasil melayani 27.000 Desa yang tersebar di 396 Kabupaten 

(Pamsimas, 2023). 
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2.4  Latar Belakang Program PAMSIMAS DIY 

 Penerapan program Pamsimas di Daerah Istmewa Yogyakarta diterapkan 

mulai tahun 2008, pemerintah DIY berupaya untuk meningkatkan akses air minum 

dan sanitasi yang layak terkhususkan untuk daerah pinggiran kota dan Desa-Desa 

yang fasilitas penyediaan air dan sanitasi. Tahap awal pelaksanaan program 

Pamsimas DIY difokuskan untuk membangun sumur bor, distribusi air, penyediaan 

akses sanitasi dan pelatihan untuk masyarakat dalam mengelola Pamsimas. Pada 

tahun 2013 program Pamsimas berkembang dengan perluasan akses sanitasi, 

kesehatan lingkungan, dan pemberdayaan masyarakat. Dalam menyukseskan 

program Pamsimas pemerintah DIY bekerja sama dengan banyak stakeholder 

seperti lembaga penelitian, pihak Universitas, lembaga donor internasional (World 

Bank dan Pemerintah Australia) dan swadaya masyarakat (PUPR, 2022). 

2.5  Water Safety Plan 

 Water Safety Plan adalah pendekatan secara sistematis untuk memastikan 

keamanan penyediaan air minum dengan mengidentifikasi dan memanajemen 

risiko yang mempengaruhi kemanan air. Konsep Water Safety Plan dikembangan 

oleh World Health Organization (WHO) sebagai pendekatan yang mencangkup 

segala aspek untuk meningkatkan keamanan air berkelanjutan mulai dari sumber 

air sampai ke tangan konsumen. Dengan menerapkan Water Safety Plan dapat 

memastikan risiko terhadap air dapat di identifikasi, dikendalikan , dan dikelola 

dengan baik sehingga air dapat terlindungi dari bahaya yang dapat mengancam 

keamanan air (WHO, 2023).  

2.5  Water Safety Plan- Komunitas 

Water Safety Plan (WSP) Komunitas adalah sebuah konsep untuk menjaga 

keamanan air minum di tingkat komunitas. Dalam penerapannya Water Safety Plan 

Komunitas melibatkan partisipasi aktif dari anggota organisasi dalam rangka 

mengidentifikasi risiko, menilai risiko, serta mengendalikan risiko terkait pasokan 

air minum (WHO, 2023) 
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 Penerapan konsep WSP komunitas dalam program Pamsimas meliputi 

pengamanan sistem penyediaan air, penilaian sistem, pemantauan operasional, 

dokumentasi tindakan pengendalian, dan verifikasi kualitas air (Sam Godfrey dan 

Guy Howard, 2004). 

2.6   Penilaian Risiko 

 Peniaian risiko adalah aspek penting dalam konsep Water Safety Plan untuk 

mengidentifikasi risiko, menganalisis risiko, dan mengevaluasi risiko yang 

berhubungan dengan sistem penyediaan air minum. Water Safety Plan merupakan 

pendekatan komprehensif dalam menilai risiko dengan pertimbangan sumber air, 

instalasi pengolahan air, sistem pendistribusian air dan sistem sanitasi. Stakeholder 

yang terlibat dalam penilaian risiko adalah masyarakat. Menurut panduan WHO 

langkah-langkah dalam penilaian risiko mencangkup identifikasi bahaya, penilaian 

karakteristik dan tingkat bahaya, penilaian kerentanan dan penilaian risiko akhir 

(WHO, 2023). 

 Penilaian risiko WSP sangat penting untuk dilakukan terutama 

menggunakan analisis risiko secara kuantitatif dalam penilaian risiko terkait air 

minum. Metode yang digunakan adalah menggunakan data kualitas air yang ada, 

pemodelan secara sistematis dan analisis statistik untuk memperkirakan risiko yang 

akan mengancam kesehatan masyarakat (EPA, 2023). 

2.7   Pengendalian Risiko Bahaya   

Dalam Konsep Water Safety Plan pengendalian risiko adalah 

mengidentifikasi bahaya, mengevaluasi serta mengurangi risiko bahaya terkait 

keamanan air minum. Dalam pengendalian risiko berpusat pada risiko penting dan 

mengutamakan penanganan yang efektif dan ekonomis dalam mengurangi risiko 

bahaya tersebut. Langkah-langkah efektif dalam pengendalian risiko meliputi 

pengendalian teknis, kebijakan operasional, dan pelatihan (WHO, 2023). 

Menurut WRF pengendalian risiko mengintegrasikan pengelolaan risiko ke 

dalam perencanaan, operasi, dan pemeliharaan sistem air minum. Perlu pemahaman 
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mendalam tentang bahaya dan risiko yang spesifik untuk pemilihan dan 

pengimplementasian pengendalian risiko . 

 Langkah pengendalian dengan mengumpulkan yang memiliki persamaan 

untuk didapati satu tindakan pengendalian untuk mengatasi kejadian bahaya yang 

ada. Selanjutnya tindakan pengendalian risiko di susun berdasarkan skala prioritas, 

untuk prioritas tinggi harus diatasi segera dilaksanakan dalam kurun waktu kurang 

dari 5 tahun, untuk risiko sedang 5 sampai dengan 10 tahun, untuk skala kecil lebih 

dari 10 tahun dan untuk yang tidak di prioritaskan tidak perlu dilaksanakan (Fajrin, 

et al., 2017). 

2.8   Penelitian Terdahulu 

Pada Penelitian ini telah dilampirkan penelitian terdahulu yang dijadikan 

acuan sebagai referensi dalam pemilihan metode penelitian dan pengolahan data 

yang dilakukan. Dari semua penelitian yang telah dilakukan bisa di tarik 

kesimpulan bahwa semua penelitian berfokus pada keamanan air dengan 

menganalisis risiko dan pengendalian risiko pada sistem penyediaan air minum 

dengan penggunaan metode yang berbeda-beda. Berikut penelitian terdahulu di 

lampirkan pada Tabel 2.1 sebagai berikut. 
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Tabel 2. 1 Penelitian terdahulu 

NO Topik Penelitian Objek Penelitian Tujuan Penelitian Metode Penelitian Hasil Penelitian 

(Saura Olivia Effendi, 2013) 

1 Penerapan Water Safety 

Plans (WPS) - 

Komunitas dalam 

penyediaan Air Minum 

Berbasis Masyarakat di 

Kelurahan Bangetayu 

Kulon Kecamatan 

Genuk Kota Semarang 

Pamsimas Kelurahan 

Bangetayu Kulon 

Kecamatan Genuk 

Kota Semarang 

Mengkaji perbandingan antara 

penerapan Water Safety Plans 

(WSP)- komunitas dan penyediaan 

air minum berbasis masyarakat 

oleh Pamsimas di Kelurahan 

Bangetayu Kulon Kecamatan 

Genuk Kota Semarang. 

Metode penelitian adalah pendekatan 

gabungan yaitu (Kuantitatif dan 

kualitatif) dengan metode analisis 

deskriptif. Pengambilan data primer 

diambil dari observasi lapangan, 

wawancara dan kuisioner (74 

responden) dan sumber data lain 

didapatkan dari instansi dan badan 

pengelola Pamsimas. 

Pamsimas dikelurahan Bangetayu Kulon 

Semarang belum sesuai dengan konsep 

WSP-Komunitas. Peran serta masyarakat 

masih rendah karena tidak semua 

masyarakat berperan aktif dalam kegiatan 

pelatihan dan pengelolaan Pamsimas. Hal ini 

berdampak pada aspek keberlanjutan dan 

efektivitas sarana air minum pada masa yang 

akan datang. 

(Praga, B., & DJ, R. S., 2020) 

2 Evaluasi Pelaksanaan 

dan Manfaat 

Pengamanan Air 

Minum (RPAM) 

Operator 

PDAM Payakumbuh Untuk mengetahui capaian 

pemenuhan aspek 4k sehingga 

dapat diketahui apakah upaya 

tindakan pengendalian yang 

dilakukan berjalan efektif atau 

tidak 

Metode penelitian dengan analisis 

kualitatif dan tahapan penelitian 

diawali dengan studi pustaka, 

pengumpulan data danmenggunakan 

grafik untuk menganalisis data 

Capaian 4K pada PDAM Kota 

Payakumbuh belum pada tahun 2013-

2016 belum tercapai dikarenakan masih 

terdapat tindakan pengendalian risiko 

yang belum berjalan secara efektif 

dalam menangani kejadian bahaya dan 

risiko bahaya yang terjadi. 

(IQBAL, V. A., & DJ, R. S. 2019) 

3 Tipikal Rencana 

Pengamanan Air 

Minum (RPAM) 

Operator Untuk 

Sumber Air Baku 

Dari Mata Air 

PDAM Kota 

Payakumbuh, 

Malang, Bandung, 

Salatiga, dan 

Kabupaten Bandung 

Membuat tipikal bentuk rantai 

pasok SPAM dari sumber mata 

air. Membuat tipikal potensi 

kejadian bahaya dan risiko 

pada SPAM menggunakan 

sumber mata air. Membuat 

tipikal Tindakan dan rencana 

perbaikan bahaya atas risiko  

Metode penelitian dengan analisis 

kualitatif dan tahapan penelitian 

diawali dengan studi literatur dan 

pengumpulan data primer yaitu 

observasi langung ke lokasi untuk 

mengetahui kondisi eksisting lokasi 

dan metode analisis data 

menggunakna grafik skoring. 

Hasil penelitian dengan membuat 

tipikal RPAM- Operator untuk sumber 

air baku dari mata air. Dari hasil 

didapatkan 48 kejadian bahaya dan 44 

rencana perbaikan yang dapat di 

gunakan PDAM penyelenggara sebagai 

acuan dalam menyusun RPAM di 

perusahaannya. 
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NO Topik Penelitian Objek Penelitian Tujuan Penelitian Metode Penelitian Hasil Penelitian 

(Issabelle Victorina, 2023) 

4 Evaluasi Penerapan 

Water Security Pada 

Program Penyediaan 

Air Minum dan 

Sanitasi Berbasis 

Masyarakat di 

Kelurahan 

Hardjobinangun dan 

Purwobinangun 

Kecamatan Pakem 

Kabupaten Sleman 

Pamsimas Kelurahan 

Hardjobinangun dan 

Purwobinangun 

Melakukan evaluasi terhadap 

implementasi Keamanan Air 

pada Inisiatif Pamsimas di 

Kelurahan Hardjobinangun dan 

Kelurahan Purwobinangun, 

dalam wilayah Kecamatan 

Pakem. Mengadakan analisis 

mengenai kelangsungan 

Program Pamsimas di 

Kelurahan Hardjobinangun dan 

Kelurahan Purwobinangun, 

yang berlokasi di Kecamatan 

Pakem. 

metode skoring yang indeks 

ketahanan airnya mengacu pada 

Asian Water Development Outlook 

(AWDO);  

Hasil observasi dan kuisioner 

menunjukkan bahwa indeks 

implementasi ketahanan air di Dusun 

Watuadeg mencapai 17,42, sementara 

di Dusun Pandanpuro mencapai 

16,306. Dengan nilai skor tersebut, 

diperoleh kesimpulan bahwa penerapan 

ketahanan air di kedua dusun berada 

pada tingkat yang efektif dan relatif 

baik. Ini mengindikasikan bahwa 

sebagian besar rumah tangga telah 

memiliki akses terhadap pasokan air 

yang memadai dan sanitasi dasar yang 

aman.  

(Edi, S., Tri. J & Onny, S., 2022) 

5 Evaluation on water 

safety plan (WSP) in 

DWSSMG in 

Gringsing Sub 

District of Batang 

Regency 

5 desa di kecamatan 

gringsing (Lebo, 

Madugowongjati, 

Sawangan, Surodadi, 

dan Tendunan) 

untuk mengetahui peta risiko 

keamanan air berdasarkan 

kualitas,kuantitas,dan 

kontinuitas. 

Deskriptif semi kuantitatif dengan 

menggunakan teknik penilaian 

risiko lima sel yang mengacu pada 

sistem manajemen lingkungan 

HACCP. Sampel penelitian terdiri 

dari 45 anggota (DWSSMG) dan 25 

titik sampel air yang diambil dengan 

menggunakan teknik total sampling 

Hasil penilaian risiko tipe kualitas 

menunjukkan 12 risiko termasuk dalam 

kategori sangat tinggi, 14 termasuk 

dalam kategori sedang, dan 31 

termasuk dalam kategori rendah 

sedangkan di Desa Sawangan terdapat 

risiko tinggi dalam tipe kuantitas. 

Risiko sangat tinggi pada tipe 

kontinuitas di Desa Sawangan. 
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BAB III  

METODE PENELITIAN 

 

3.1  Waktu dan Lokasi 

Lokasi penelitian yang dipilih berada Di Dusun Kemiri Kelurahan 

Donokerto, Kecamatan Turi, Kabupaten Sleman, DIY. Lokasi ini dipilih karena 

telah menjalankan program penyediaan air berbasis masyarakat dan telah memiliki 

pengurus. Waktu penelitian direncanakan 6 bulan sejak bulan maret 2023 dan 

selesai pada bulan Agustus 2023. Untuk lokasi penelitian dapat dilihat pada Gambar 

3.1 sebagai berikut. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. 1 Peta administrasi Kelurahan Donokerto Kecamatan Turi Kabupaten 

Sleman, DIY 
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3.2   Tahapan Penelitian 

 Tahapan penelitian dilaksanakan secara sistematis mulai dari studi literatur 

sampai dengan kesimpulan dan saran, Skema tahapan penelitian dapat dilihat pada 

Gambar  3.2 sebagai berikut. 

 

Gambar 3. 2 Diagram alir penelitian 
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3.3   Jenis dan Variabel Penelitian 

Penelitian yang akan digunakan adalah penelitian deskriptif semi 

kuantitatif. Dalam penelitian ini menggunakan 2 variabel yaitu variabel bebas 

(independent) dan variabel terikat (dependent). 

1) Variabel bebas  

Variabel bebas adalah jenis variabel yang akan berpengaruh terhadap variabel 

lain dalam penelitian. Pada penelitian ini variabel bebas adalah identifikasi 

risiko, Penilaian risiko, dan Efektivitas program penyediaan air Pamsimas.  

2) Variabel terikat 

Variabel terikat adalah jenis variabel yang dipengaruhi oleh variabel bebas. 

Dalam penelitian ini variabel terikat adalah pengkajian konsep water safety 

plan pada program Pamsimas dengan mengacu pada water safety plan manual 

WHO 2023. 

 

3.3  Metode Pengumpulan Data 

Pengumpulan data dilakukan untuk memperoleh informasi yang dibutuhkan 

dalam rangka mencapai tujuan penelitian. Pada penelitian ini ada dua sumber data 

yang diperlukan, yaitu data primer dan data sekunder. 

 

3.3.1 Data Primer  

A. Observasi lapangan 

Dalam Penelitian ini observasi lapangan dilakukan dengan mengamati 

keadaan sumber air baku dimana pada Pamsimas Dusun Kemiri memiliki sumur 

sebagai sumber air, reservoir, jaringan distribusi dan aktivitas masyarakat. 

 

B. Wawancara 

Dalam penelitian ini pengambilan data dilakukan kepada pihak pengelola 

Pamsimas. Wawancara meliputi ; sumber air baku yang digunakan, unit pengolahan 

air yang digunakan, sistem manajemen Pamsimas, sistem distribusi air sampai ke 

pelanggan. Berdasarkan data wawancara kepada pihak pengelola didapatkan data 
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mengenai kondisi eksisting, data operasional Pamsimas dan data risiko yang sering 

terjadi pada operasional Pamsimas. 

 

C. Populasi 

Dalam penelitian penentuan populasi bertujuan untuk memberikan sebuah 

batasan atau area yang akan di teliti. Dalam penelitian ini populasi yang akan kaji 

adalah keseluruhan aspek yang berkaitan dengan pengelolaan air mulai dari sumber 

air sampai air mencapai pelanggan. Beberapa aspek yang menjadi populasi dalam 

penelitian ini adalah sumber air, reservoir, sistem distribusi air, dan konsumen,  

 

D. Pengambilan Sampel  

Dalam penelitian ini pengambilan sampel meliputi pemantauan kualitas air 

pada unit produksi, reservoir dan sambungan rumah serta mengidentifikasi potensi 

permasalahan atau risiko yang dapat mengganggu keamanan air. Berikut adalah 

tahapan dalam pengambilan sampel pada penelitian ini  

a) Identifikasi titik sampling 

Titik sampling pada penelitian ini mulai dari sumber air yang berasal dari 

sumur galian, reservoir. sambungan rumah dan area-area yang dapat 

memunculkan permasalahan terkait air 

b) Pengambilan sampel lapangan 

Pengambilan sampel meliputi observasi lokasi, pengambilan sampel air 

dengan parameter biologi, fisika dan kimia. Pengambilan sampel air pada 

unit produksi, unit reservoir dan unit pendistribusian.  

 

E. Pengujian Kualitas Air 

Pengujian dilakukan dengan pengambilan sampel insitu dan eksitu. Untuk 

pengujian sampel insitu parameter yang di ambil adalah (temperature, pH, 

kekeruhan (NTU), TDS, DO, dan DHL) dan untuk sampel eksitu diuji di 

laboraturium kualitas air dan mikrobiologi FTSP UII dengan 6 parameter uji yaitu 

(E.coli, Total Coliform, Nitrat, Kalium, Amoniak, BOD dan COD). Pengujian 



 
 

16 
 

kualitas air diambil berdasarkan lokasi prioritas terkait keamanan air yaitu pada 

sumber air, reservoir dan sambungan rumah.  

 

F. Kuisioner Masyarakat 

Dalam penelitian ini kuisioner dijadikan salah satu parameter untuk 

mengukur tingkat kepuasan masyarakat selaku konsumen dari program Pamsimas. 

Sampel kuisioner meliputi identitas konsumen, kualitas air, kuantitas air, 

kontinuitas air, aksesibilitas air, dan aspek kesehatan. Kuisioner disajikan dalam 

bentuk pilihan multiple choice  dengan pengambilan sampel menggunakan metode 

simple random sampling dengan melakukan pembagian populasi menjadi sebuah 

kelompok sehingga semua anggota dalam suatu populasi memilki kesempatan 

untuk dipilih menjadi sampel. Pelayaanan program Pamsimas melayani 2 RT yaitu 

RT 05 dan RT 06, dari kelompok tersebut akan diambil sampel 30% dengan total 

keseluruhan sebanyak 15 sampel SR dari 53 kk. 15 sampel dapat mewakili 

keseluruhan total pelanggan dengan pertimbangan lokasi antara setiap rumah yang 

berlangganan program Pamsimas berdekatan dengan kemungkinan sama dalam 

segi kebutuhan dan permasalahan terkait air  

 

3.3.2  Data Sekunder 

Data sekunder adalah data pelengkap yang digunakan untuk melengkapi 

data primer. Data sekunder berasal dari studi literatur yang dapat mencakup jurnal, 

atau data pendukung terkait program Pamsimas. Referensi data dalam penelitian ini 

dapat dilihat pada Tabel 3.1 sebagai berikut. 

Tabel 3. 1 Data sekunder 

No Sumber Data Jenis Data Penggunaan Data 

1 Laporan final program 

Pamsimas Dusun Kemiri 

Donokerto Kecamatan 

Turi 

Data layanan program 

penyediaan air oleh 

Pamsimas 

Pelaksanaan pendistribusian 

air, peta jaringan pelayanan, 

data pembangunan Pamsimas  

2 Pemenkes No 2 Tahun 

2023 

Regulasi mengenai 

standar baku mutu air  

nilai baku mutu air sebagai 

perbandingan terhadap kualitas 

air program Pamsimas 

3 Petunjuk teknis program 

Pamsimas  

Data pelaksanaan 

program Pamsimas 

Ketentuan pelaksanaan 

program penyediaan air 

Pamsimas 
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No Sumber Data Jenis Data Penggunaan Data 

4 SSK Sleman Data sanitasi Kabupaten 

Sleman DIY 

Kondisi sanitasi di kelurahan 

Donokerto Kecamatan Turi 

Sleman 

5 BPS Kecamatan Turi Data geografis 

kecamatan Turi 

Kondisi geografi Kelurahan 

Donokerto Kecamatan Turi 

Kabupaten Sleman 

 

3.4  Metode Analisis Data 

Dalam penelitian ini tahapan analisis data dilakukan dengan menggunakan 

pendekatan deskriptif semi dengan mengidentifikasi risiko, dan penilaian risiko 

dengan penggunaan matriks (5x5) untuk menjelaskan skala risiko berdasarkan 

tingkat kemungkinan (likehood) dan tingkat keparahan (severity) dari suatu bahaya. 

dan analisis skoring terkait aspek kualitas air, kuantitas & kontinuitas air, 

Aksesibilitas air, aspek kesehatan dan efektivitas program Pamsimas. Analisis data 

yang akan digunakan mengacu pada konsep Water Saferty Plan WHO tahun 2023. 

 

3.4.1  Identifikasi Risiko dan tindakan pengendalian 

Dalam Penelitian ini mengacu pada Standar WHO 2023 tentang Water 

Safety Plans dimana dalam standar WHO memiliki 2 tahapan dalam 

mengidentifikasi risiko yaitu jenis bahaya dan kejadian bahaya . 

A. Jenis Bahaya  

Bahaya biasanya di nyatakan dengan kata benda atau frasa misalnya Patogen, 

kontaminan kimia, mikroba, atau kekurangan air. Dalam Water Safety Plans jenis 

bahaya dikategorikan dengan M, C, R, A, dan Q. Kategori bahaya dapat dilihat pada 

Tabel 3.3 sebagai berikut : 

Tabel 3.2 Contoh Jenis Bahaya 

Kategori Keterangan 

M Mikroba: mikroorganisme (misalnya bakteri, virus, parasit seperti protozoa dan 

cacing) dalam air minum yang dapat menyebabkan penyakit setelah menelan air, 

menghirup tetesan air atau kontak kulit dengan air 

Bahaya mikroba dapat mempengaruhi kesehatan setelah paparan jangka pendek. 

Mereka biasanya terkait dengan konsumsi air minum yang terkontaminasi dengan 

kotoran hewan atau manusia (walaupun mungkin ada sumber dan rute paparan lain) 
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Kategori Keterangan 

Penyakit menular yang disebabkan oleh mikroba patogen adalah risiko kesehatan yang 

paling umum dan tersebar luas terkait dengan air minum. Oleh karena itu penilaian 

dan kontrol mereka harus diberikan prioritas tertinggi oleh tim WSP. 

C Bahan kimia: konstituen yang dapat menyebabkan efek kesehatan yang merugikan, 

biasanya setelah paparan jangka panjang (misalnya arsenik, fluorida, timbal, mangan, 

nitrat, bahan kimia industri tertentu, pestisida). 

R Radiologi: zat (radionuklida) yang mengandung atom tidak stabil yang memancarkan 

radiasi dan dapat menimbulkan risiko bagi kesehatan manusia, biasanya setelah 

paparan jangka panjang 

A Akseptabilitas: aspek-aspek yang mempengaruhi penerimaan pengguna terhadap air 

(misalnya rasa, bau, warna, kenampakan). Bahaya terkait penerimaan dapat merusak 

kepercayaan pengguna dan juga dapat memiliki implikasi kesehatan negatif secara 

tidak langsung, misalnya, jika pengguna menolak air, mereka mungkin beralih ke 

sumber air minum lain yang berpotensi kurang aman. 

Q Kuantitas: aspek-aspek yang dapat berdampak negatif terhadap kuantitas air yang 

tersedia bagi pengguna (misalnya, kuantitas air yang tersedia untuk kebutuhan rumah 

tangga tidak mencukupi). Bahaya terkait kuantitas juga dapat merusak kepercayaan 

pengguna dan memengaruhi kesehatan masyarakat, misalnya, pengguna mungkin 

beralih ke sumber alternatif yang kurang aman, atau mereka mungkin memiliki air 

yang tidak memadai untuk hidrasi, memasak, atau kebersihan dasar. 

Sumber : Water Safety Plan Manual WHO 2023 

 

B. Kejadian Bahaya 

Dalam modul menjabarkan kejadian berbahaya di konvesi dengan rumus : 

 

 

X adalah pengaruh terhadap kemanan air dan Y adalah penyebab. Contohnya 

masuknya kontaminan mikroba kedalam pipa distribusi air (X) akibat dari 

perbaikan pipa yang tidak sesuai SOP (Y). Mengidentifikasi akibat (X) dan 

penyebab (Y) dapat menilai risiko terkait keamanan air serta dapat memudahkan 

identifikasi untuk tindakan pengendalian yang tepat. Identifikasi bahaya dan 

kejadian bahaya dapat dilihat pada Tabel 3.3 sebagai berikut. 

  

Faktor X = Faktor Y 
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Tabel 3. 3 Contoh Kejadian Bahaya 

NO PROSES JENIS 

BAHAYA 

KEJADIAN BERBAHAYA (X,Y) 

1 Sumber 

(Tangkapan 

Air) 

Q Hasil air sumber dari mata air berkurang (X) 

karena kekeringan jangka panjang dan 

berkurangnya tingkat pengisian ulang akuifer (Y). 

2 Sumber 

(Tangkapan 

Air) 

Q Lebih sedikit air yang tersedia per orang (X) karena 

meningkatnya permintaan dari pembangkit listrik 

yang di usulkan (Y)  

3 Perawatan 

(Klorinasi) 

M Konsentrasi klorin dalam air olahan yang keluar 

dari instalasi pengolahan terlalu rendah untuk 

disinfeksi yang efektif (X) karena kerusakan 

pompa klorin(Y). 

4 Distribusi 

(Tangki 

Penyimpana

n)  

M, A, C Air tangki penyimpanan sengaja terkontaminasi 

(X) karena vandalisme setelah akses tidak sah ke 

tangki penyimpanan (Y). 

5 Distribusi 

(Jalur 

Perpipaan) 

M, A Kontaminan (misalnya puing-puing, tanah, air 

tanah) masuk ke bagian pipa pengganti yang 

terbuka di parit perbaikan (X) karena prosedur 

perbaikan yang tidak bersih (Y).  

6 Penggunaan 

(Tempat 

keran 

umum) 

M Air yang dikumpulkan untuk rumah tangga 

permukiman informal terkontaminasi mikroba (X) 

karena selang yang tidak bersih telah tersambung 

ke keran umum (Y). 

Sumber : Water Safety Plan Manual WHO 2023 

 

C. Tindakan pengendalian 

Mengidentifikasi tindakan pengendalian berguna untuk mengetahui 

seberapa efektif  tindakan tersebut dapat mengendalikan potensi bahaya yang dapat 

terjadi dalam hal ini memungkinkan perlunya pengendalian baru atau untuk 

memperkuat tindakan pengendalian yang sudah diterapkan. Tindakan pengendalian 

dapat berupa : infrastruktur fisik (misalnya pagar didekat sumber air, unit 

penyaring, instalasi pengolahan air) dan tindakan infrakstruktur (misalnya 

kebijakan, peraturan, prosedur manajemen, pelatihan staf, program perubahan 

prilaku pengguna). Tindakan pengendalian risiko dapat dilihat pada Tabel 3.4 

sebagai berikut. 
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Tabel 3.4 Contoh Tindakan pengendalian 

proses  Periwtiwa 

Berbahaya  

Jenis 

Bahaya 

Keterangan 

Kontrol 

Apakah Tindakan Pengendalian Efektif 

Catatan 

Validasi 

(Yaitu dasar 

validasi) 

Yes No Sedikit 

Sumber 

(Air 

Permukaan)  

Air Sungai 

terkontaminasi 

mikroba (X) 

karena ternak 

mengakses 

area intake 

dan limbah 

feses 

memasuki 

feses(Y). 

M Pagar 

dimaksudkan 

untuk 

menjaga 

ternak dari 

daerah 

sungai 

Inspeksi 

Visual, 

menunjukan 

bahwa pagar 

telah dirancang 

dengan celah 

besar di antara 

panel agar, 

yang 

memungkinkan 

hewan yang 

lebih kecil 

masuk ke 

badan air. Data 

kualitas air 

selama 12 

bulan 

menunjukan 

jumlah E.Coli 

dalam air 

masuk tinggi 

ketika sampel 

hulu tidak 

menunjukan 

tingkat 

kontaminasi 

yang sesuai. 

 _ Tidak Efektif 

meskipun 

pagar mampu 

mengecualikan 

hewan. 

Tindakan tidak 

efektif dalam 

praktiknya  

_  

Sumber : Water Safety Plan Manual WHO 2023 

 

3.4.2  Penilaian Risiko 

 Dalam Penelitian ini menggunakan metode penilaian risiko semi kuantitatif 

dengan menggunakan matrix risiko. Matrix risiko dapat mendeskripsikan 

kemungkinan risiko dan keparahan akibat risiko yang tidak diharapkan. 

A. Kemungkinan 

Dalam penelitian ini skor tentang kemungkinan risiko bahaya dapat dilihat 

pada Tabel 3.5 sebagai berikut. 
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Tabel 3. 5 Kemungkinan dampak risiko 

Kemungkinan risiko Keterangan 

Hampir selalu  5 Sekali dalam sehari atau lebih 

Sering  4 Sekali dalam seminggu  

Sedang 3 Sekali dalam sebulan  

Jarang 2 Sekali dalam Setahun  

Sangat Jarang 1 Sekali dalam 5 tahun atau kurang 

Sumber : WHO 2023 Water Safety Plans manual 

 

B. Keparahan 

Dalam Penelitian skor tentang dampak keparahan risiko bahaya dapat 

dilihat pada Tabel 3.6 sebagai berikut. 

Tabel 3.6 Keparahan dampak risiko 

Keparahan risiko Keterangan 

Sangat besar 5 Mengakibatkan Kematian 

Besar 4 Berdampak pada kesehatan masyarakat 

Sedang 
3 Masalah Kualitas,kuantitas air,jaringan distribusi dan membuat air 

memiliki bau, rasa bau dan tidak aman di konsumsi 

Kecil 
2 Masalah Kualitas, kuantitas air,jaringan distribusi jangka panjang 

tetapi masih dapat dikonsumsi 

Sangat kecil 
1 Dampak yang dapat diabaikan terhadap kualitas,jaringan distribusi 

atau kuantitas air 

Sumber : WHO 2023 Water Safety Plans manual 

 

C. Matrix Penilaian Risiko 

Data tingkat risiko didapatkan dari hasil perhitungan kemungkinan risiko 

dikali dengan dampak risiko. Untuk tingkat kemungkinan mencangkup sangat 

jarang, jarang, Sedang, Sering, Hampir selalu dan untuk tingkat keparahan 

mencangkup Sangat kecil, kecil, Sedang, Besar, sangat besar. Penilaian risiko 

dapat dilihat pada Gambar 3.7 sebagai berikut. 
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Tabel 3.7 Matriks risiko (5x5) 

Tingkat 

Kemungkinan 

risiko 

Tingkat Keparahan risiko Kategori 

Skala 

Tidak 

Signifikan 
Kecil Sedang  Besar  

Bencana 

Kesehatan  

< 5 

(Rendah) 

6-9 

(Sedang) 1 2 3 4 5 

Sangat Jarang 1 1 2 3 4 5 10-14 

(Tinggi) Jarang 2 2 4 6 8 10 

Sedang  3 3 6 9 12 15 15-19 

(Sangat 

Tinggi) Sering 
4 4 8 12 16 20 

Hampir Selalu 5 5 10 15 20 25 
>20 

(Bahaya) 

Sumber : WHO 2023 Water Safety Plans manual 

 

3.4.3  Efektivitas Program Penyediaan Air Pamsimas 

Analisis efektivitas sistem penyediaan air di Pamsimas di nilai dari 

komponen pemberdayaan masyarakat, dan sarana penyediaan air minum dan 

sanitasi. Dari aspek tersebut telah meliputi komponen masyarakat terutama 

masyarakat miskin terhadap akses air minum dan sanitasi yang layak dan tingkat 

kepuasan masyarakat terhadap komponen kualitas, kuantitas, kontinuitas, dampak 

kesehatan masyarakat dan aksesibilitas. 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN ANALISIS DATA 

4.1   Deskripsi Sistem Program Pamsimas Dusun Kemiri Donokerto 

Program Pamsimas di Dusun Kemiri Donokerto dibangun pada tahun 2019 

dan masuk kedalam program Pamsimas tahap ke- III. Hingga saat ini program 

Pamsimas telah melayani 53 pelanggan yang terbagi menjadi 2 RT yaitu RT 05 

dan RT 06 dengan persentase pelayanan 100% terlayani Pamsimas. Deskripsi 

sistem pada dilihat pada Gambar 4.1 dan 4.2 sebagai berikut. 

 

Gambar 4.1 Skema pendistribusian air Pamsimas di Dusun Kemiri  

 

Gambar 4.2 Skema jaringan air Pamsimas di Dusun Kemiri 
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 4.1.1  Deskripsi Sumber Air 

 Sumber air yang digunakan oleh masyarakat Dusun Kemiri untuk 

memenuhi kebutuhan air berasal dari sumur galian yang memiliki debit 1,6 L/detik 

(0,0016 m3) dengan diameter 3 x 3 meter dan kedalaman 5 meter. Sumber air baku 

pada program Pamsimas ini berjenis air tanah freatik dikarenakan letak air berada 

diatas lapisan tanah dangkal dan dekat dengan permukaan tanah sekitar 9 – 15 meter 

(Wicaksono dkk, 2019). Sumber air dari program Pamsimas Dusun Kemiri telah 

dilengkapi dengan penutup dari bahan beton sehingga terhindar dari pencemaran 

yang dapat masuk ke dalam sumur. Berdasarkan observasi lapangan menunjukan 

bahwa sumber air terletak di tengah perkebunan masyarakat dan memiliki jarak 

yang cukup aman dari area pemukiman sehingga meminimalisir dampak 

pencemaran akibat aktivitas permukiman. Jarak aman antara sumber air dan sumber 

pencemar (tangki septik) adalah lebih dari 11 meter yang bertujuan agar mencegah 

kontaminan bakteri patogen yang terbawa oleh air masuk ke dalam sumur 

(Dangiran & Dharmawan., 2020). 

 Sistem pengaliran air dari sumber menuju reservoir dialirkan menggunakan 

sistem gravitasi. Sistem pendistribusian air bersih dengan sistem gravitasi 

digunakan dalam program Pamsimas dikarenakan elevasi pada sumber lebih tinggi 

dari pada wilayah pelayanan sehingga untuk tekanan yang dibutuhkan dapat 

dipertahankan (Makawimbang dkk., 2017) dan tidak menggunakan pompa agar 

menekan biaya operasional dan tidak memakan biaya yang banyak terutama untuk 

biaya pemeliharaan dan perawatan sehingga mengurangi risiko kegagalan dalam 

pompa yang dapat menghambat pengaliran air. Selain itu penggunaan sistem 

gravitasi tidak memerlukan listrik sehingga dapat mengurangi risiko yang 

mengganggu pasokan air karena terganggu jika terjadi pemadaman listrik. 

Berdasarkan hasil wawancara dengan pihak pengelola sumber air tidak pernah 

mengalami kekeringan sehingga air selalu tersedia bagi masyarakat tetapi debit 

pada sumber mengalami penurunan jika memasuki musim kemarau.  

Pengujian sampel sumber air sampai saat ini hanya dilakukan sekali pada 

tahun 2019 dan sampai sekarang belum dilakukan pengecekan terkait kualitas 

sumber air. Air dari program Pamsimas masuk golongan air bersih yang 
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diperuntukan untuk konsumsi. Pengecekan air untuk keperluan konsumsi harus 

dilakukan pengecekan secara berkala terutama untuk parameter mikroba, logam 

berat, dan bahan kimia, sesuai peraturan Permenkes No 2 Tahun 2023 pengecekan 

harus dilakukan secara berkala 3 bulan sekali untuk parameter E.Coli dan secara 

rutin pengecekan dilakukan 6 bulan sekali untuk parameter secara lengkap sesuai 

standar baku air minum. 

 

 

 

 

 

 

 

 

(A) Sumber air (sumur) (B) Kondisi area dalam sumur 

Gambar 4.3 Sumber air Pamsimas Dusun Kemiri 

Sumber : Dokumentasi Pribadi 

 

4.1.2  Deskripsi reservoir, dan pendistribusian air Pamsimas 

 Pada program Pamsimas di Dusun Kemiri tidak dilengkapi dengan unit 

pengolahan air mulai dari sumber air sampai pada sistem pendistribusian tetapi 

memiliki unit distribusi berupa unit reservoir. Selain tidak memiliki Unit 

pengolahan Pamsimas di Dusun Kemiri tidak menggunakan bak filter air sehingga 

air dari sumber langsung di tampung ke dalam reservoir yang kemudian di salurkan 

ke pelanggan. Unit distribusi berupa reservoir dengan tipe Enclosed Ground 

Reservoir dimana bak ditempatkan diatas permukaan tanah (Departemen PU, 

2012). Reservoir pada program Pamsimas memiliki daya tampung 8000 liter/ 8 

m3/detik dengan diameter 2 x 2 meter.  

 Pada bangunan reservoir dilengkapi dengan beberapa pelengkap yaitu 

penutup berbahan beton, pipa ventilasi, pipa inlet, pipa outlet, Valve, pipa peluap 
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(Over Flow), dan water meter. Untuk spesifikasi Reservoir dapat dilihat pada 

Gambar 4.4 sebagai berikut. 

 

 

(A) Model Reservoir (B)Valve (C) Pipa SR 

 
(D) Meteran     (E) Pipa Peluap dan Penguras (F) Kondisi Air  

Gambar 4.4 reservoir 

Sumber : Dokumentasi Pribadi 

 

Dalam pendistribusian air dari program Pamsimas dialirkan menggunakan 

pipa HDPE diameter 2” inch dengan panjang 1200 meter untuk mengalirkan air 

dari sumur menuju bak pengumpul (reservoir) dan pipa PVC diameter 1,5” inch 

dengan panjang 700 meter untuk mengalirkan air menuju konsumen. Pada setiap 

sambungan rumah sudah dilengkapi dengan meteran air untuk mengetahui 

penggunaan air masyarakat tiap bulannya. 

 

4.1.3  Pengelolaan program Pamsimas 

 Pengelolaan Pamsimas di Dusun Kemiri telah menggunakan masyarakat 

sebagai penyelenggara program. Berdasarkan hasil dari observasi lapangan, 



 
 

27 
 

menunjukan bahwa pengelola Pamsimas telah memiliki struktur yang jelas untuk 

setiap bidangnya. Pengelolaan masyarakat menjadi komponen utama dalam 

berjalannya sistem penyediaan air berbasis masyarakat, pengelolaan yang tidak 

berjalan dengan optimal dapat berdampak pada keberlangsungan Pamsimas di masa 

yang akan datang. Pengelolaan yang efektif adalah pengelolaan yang menjalankan 

tugas untuk mengelola, administrasi, operasional serta aktif dalam pemeliharaan 

dan perbaikan sarana air bersih (Whaley, 2017). Pengelolaan berbasis masyarakat 

berarti pengelolaan dilakukan oleh masyarakat yang dianggap paham akan 

kebutuhan air. Pemberdayaan masyarakat menjadi bentuk partisipasi masyarakat 

untuk menjaga serta mempertahankan program Pamsimas agar dapat di gunakan 

secara terus-menerus dalam jangka waktu kedepan (Wahyuni dkk., 2022). Struktur 

organisasi Pamsimas dapat dilihat pada Gambar 4.5 sebagai berikut. 

 

Gambar 4.5 Struktur Organisasi Pamsimas 

Sumber : RKM Pamsimas Dusun Kemiri 

 Kinerja pengelola Pamsimas Dusun Kemiri belum berjalan secara maksimal 

dimana dalam penggunaan meteran air pada sambungan rumah tidak dicatat dan 
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pengumpulan iuran tidak diperuntukan untuk program Pamsimas saja tetapi bisa 

digunakan untuk kepentingan desa yang lain. Pengumpulan iuran dilakukan 

sebanyak 10 kali dalam setahun atau setiap ada agenda kumpul masyarakat, untuk 

kegiatan pemeliharaan sarana dan prasarana hanya dilakukan jika terjadi kerusakan 

atau keluhan terkait air dari konsumen. Transparansi dari pengelolaa Pamsimas 

sudah berjalan dengan efektif dikarenakan dari hasil kuisioner masyarakat secara 

keseluruhan masyarakat mengetahui terkait data/informasi perihal program 

Pamsimas, terkait data keuangan, administrasi dan perbaikan atau perawatan 

Pamsimas. 

4.2   Efektivitas program Pamsimas 

4.2.1  Peningkatan perilaku hidup bersih dan sehat 

Pengambilan sampel menggunakan kuisioner dengan responden masyarakat 

Dusun Kemiri. Dari analisis data didapatkan untuk untuk konsumsi dan stop BABS 

mencapai indek 100% yang berarti keseluruhan warga sudah paham mengenai pola 

hidup bersih dengan memasak air yang di konsumsi dan tidak buang air besar 

sembarangan. Namun perilaku CTPS hanya mendapat indeks 81,6 persen ini berarti 

dari keseluruhan masyarakat masih ada yang belum menerapkan CTPS dengan 

menyeluruh dalam aktivitas sehari-hari masih ada sebagian masyarakat yang hanya 

mencuci tangan tanpa sabun dan masih terdapat juga masyarakat yang tidak 

melakukannya. Penilaian PHBS dan CTPS dapat dilihat pada Gambar 4.6 sebagai 

berikut. 
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Gambar 4.6 Grafik pencapaian Peningkatan PHBS dan CTPS  

4.2.1  Akses sarana penyediaan air dan sanitasi 

Dalam penelitian ini penyediaan sarana air dan sanitasi meliputi 4 aspek 

yaitu aspek kualitas air, kuantitas dan kontinuitas air, aksesibilitas air dan aspek 

kesehatan terkait air. Penilaian sarana penyediaan air dan sanitasi dapat dilihat pada 

Gambar 4.7 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.7 Penilaian Sarana Penyediaan Air dan Sanitasi 
 

 Berdasarkan hasil kuisioner masyarakat kondisi kualitas air dari Pamsimas 

memiliki kualitas yang baik dengan nilai rata-rata 97,22 %. Namun untuk kuantitas 

dan kontinuitas air mendapat nilai rata-rata 59,72 %, jadi masyarakat belum puas 

terkait jumlah dan akses air Pamsimas. Untuk aksesibilitas air mendapat nilai rata-

rata 72 % , masyarakat tidak merasa diberatkan terkait tarif air tetapi mendapat nilai 

rendah dari infrastruktur sanitasi masyarakat. Untuk aspek kesehatan mendapat 

nilai rata-rata 92,08 % dimana mayoritas masyarakat jarang mengalami sakit akibat 

mengkonsumsi air dan peningkatan PHBS dan CTPS masyarakat di Dusun Kemiri. 
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4.2.2  Penilaian Kualitas Air Program Pamsimas 

Pengujian dilakukan dengan pengambilan sampel insitu dan eksitu. Untuk 

pengujian sampel insitu parameter yang di ambil adalah (temperature, pH, 

kekeruhan, TDS, DO, dan DHL) dan untuk sampel eksitu diuji di laboraturium 

kualitas air dan mikrobiologi dengan 6 parameter uji yaitu (E.coli, Total Coliform, 

Nitrat, Kalium, Amoniak, BOD dan COD). Pengujian kualitas air diambil 

berdasarkan lokasi prioritas terkait keamanan air yaitu pada sumber air, reservoir 

dan sambungan rumah.  

 

A.   pH air 

pH adalah tingkat keasaman maupun basah dari suatu larutan maupun air. 

Alat ukur untuk untuk mengukur tingkat pH dalam suatu air atau larutan dilakukan 

dengan menggunakan Multiparameter, pH meter dan pH universal (Bleam, 2017). 

Berdasarkan Permenkes No 2 Tahun 2023 standar pH dalam air minum sebesar 6,5 

– 8,5. Air dengan kandungan pH rendah dapat berakibat buruk bagi Kesehatan 

dikarenakan nilai pH yang rendah akan mengubah senyawa kimia menjadi racun 

(Nursahidin, 2021). Dalam penelitian ini pengambilan sampel pH menggunakan 

alat multiparameter. Penilaian pH dapat dilihat pada Gambar 4.8 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.8 Grafik Nilai pH Air Pamsimas 
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Berdasarkan pengujian sampel dengan multiparameter menunjukan bahwa 

kadar pH dalam air dari program Pamsimas di Dusun Kemiri telah memenuhi 

standar baku mutu air, data menunjukan untuk kadar pH di sumber air sebesar 8,1, 

pada reservoir didapatkan nilai sebesar 7,5 dan pada sambungan rumah (SR) 

didapatkan hasil 7,1. Salah satu faktor yang membuat tinggi atau rendahnya kadar 

pH dalam air adalah kandungan zat organik didalam air, kadar pH yang rendah 

diakibatkan tingginya kegiatan pembusukan oleh zat organik dalam air (Supriatna, 

2020).  

 

B.   Temperature dan DO 

Dalam penelitian ini pengambilan dan analisis sampel air menggunakan alat 

multiparameter dengan titik sampling diambil dari sumber air, reservoir dan 

sambungan rumah. Berdasarkan standar Permenkes No 2 Tahun 2023 baku mutu 

suhu yang diizinkan adalah sebesar ± 3°C suhu udara.  

Berdasarkan pengujian suhu menggunakan alat Multiparameter 

menunjukan bahwa suhu pada air dari program Pamsimas telah memenuhi standar 

baku mutu, data menunjukan pada sumber air didapatkan suhu 26,8°C, Pada 

reservoir memiliki suhu 29,8°C dan pada sambungan rumah memiliki suhu 

30,87°C.  Nilai suhu dapat dilihat pada Gambar 4.9 sebagai berikut. 

 

Gambar 4.9 Grafik hasil pH air Pamsimas 
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Meningkatnya suhu akan berbanding terbalik dengan kandungan DO, 

semakin tinggi suhu dalam air akan menurunkan kadar DO sehingga kualitas air 

menurun dan semakin rendah suhu air akan menaikan kandungan DO dalam air 

sehingga kualitas air semakin membaik (Hoya, 2021). Nilai DO dapat dilihat pada 

Gambar 4.10 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.10 Grafik kadar DO dalam air 

  

C.   TDS (Total Dissolved Oxygen)  

Analisis kadar TDS (Total Dissolved Oxygen) menggunakan alat 
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Berdasarkan Permenkes No 2 Tahun 2023 standar baku untuk kandungan TDS 

dalam air sebesar <300 mg/L. Kandungan TDS yang tinggi pada air dipengaruhi 

oleh limbah domestik, limpasan tanah dan adanya proses pelapukan batuan (Sari 
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Gambar 4.11 Grafik kandungan TDS dalam air 
 

D. Kekeruhan (NTU) 

Analisis kekeruhan pada sampel air dilakukan dengan menggunakna alat 

multiparameter. Berdasarkan Permenkes No 2 Tahun 2023 yaitu <3 NTU, analisis 

sampel Kekeruhan (NTU) dapat dilihat pada grafik 4.12 sebagai berikut. Nilai 

Kekeruhan (NTU) dapat dilihat pada Gambar 4.12 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.12 Grafik nilai NTU 
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pada sambungan rumah memiliki kekeruhan 11,1. Penyebab kekeruhan pada air 

meliputi partikel-partikel tersuspensi, lumpur endapan dan tanah liat (Andini, 

2017). Berdasarkan analisis data kekeruhan tertinggi terdapat pada reservoir hal ini 

diakibatkan Reservoir berukuran kecil sehingga endapan dan kotoran cepat 

terakumulasi didalamnya selain itu unit reservoir tidak memiliki sistem 

penyaringan yang secara otomatis dapat mengilangkan partikel atau kotoran. Maka 

dari itu perlu pemeliharaan secara rutin tetapi berdasarkan wawancara dengan pihak 

pengelola Pamsimas, pemeliharaan dan pembersihan tangki reservoir tidak rutin 

dilakukan sehingga memungkinkan terdapat banyak endapan didalam tangki 

reservoir. 

 

E.   DHL (Daya Hantar Listrik) 

Analisis daya hantar listrik pada sampel air menggunakan alat 

multiparameter. Daya hantar listrik dalam air minum berhubungan dengan tingkat 

kadar garam (salinitas) dalam air, semakin tinggi salinitas dalam air maka semakin 

tinggi juga kemampuan hantar listrik (Pratiwi dkk, 2019). Berdasarkan standar baku 

mutu DHL dalam kandungan air tanah berkisar 20 - 1500 µS/cm (Russefandi & 

Gusman, 2020). Nilai DHL dapat dilihat pada Gambar 4.13 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.13 Grafik nilai DHL  
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Berdasarkan  hasil pengujian menunjukan pada sumber memiliki nilai DHL 

0,1, dan untuk reservoir dan sambungan rumah memiliki nilai 0. Dari hasil 

pengujian menunjukan kadar DHL pada program Pamsimas di Dusun kemiri sudah 

memenuhi standar baku mutu sehingga aman dan layak untuk di konsumsi. 

 

F.   Nitrat (NO3-) 

Secara alamiah senyawa nitrogen (nitrat dan amoniak) terbentuk dari proses 

metabolisme organisme dan dekomposisi bahan-bahan organik oleh bakteri ( 

Indrayani dkk, 2015). Selain itu pembentukan senyawa nitrat dapat terbentuk dari 

aktivitas manusia seperti penggunan pupuk nitrogen, limbah organik manusia dan 

limbah industri (Setiowati dkk, 2016). Air yang memiliki kadar nitrat tinggi dapat 

mengakibatkan penurunan kualitas air dan dapat berdampak negatif bagi kesehatan 

manusia. Pengambilan sampel air pada lokasi penelitian merupakan sampel air yang 

berasal dari sumber air, reservoir dan Sambungan rumah. Kandungan Nitrat pada 

air dapat dilihat pada Gambar 4.14 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.14 Grafik hasil pengujian Nitrat 
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G.   Amoniak (NH3) 

Kadar Amoniak yang berada pada konsentrasi rendah akan memberikan bau 

yang menyengat dan sebaliknya jika berada pada konsentrasi tinggi akan 

berdampak pada kesehatan, air yang memiliki kandungan amoniak jika dikonsumsi 

akan berakibat gangguan terhadap organ dalam seperti hati, ginjal dan berakibat 

penyakit komplikasi jika dikonsumsi dalam jangka Panjang (Krisnasiwi dkk, 2022). 

Nilai Amoniak dapat dilihat pada Gambar 4.15 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.15 Grafik hasil pengujian Amoniak (NH3) 
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Gambar 4.16 Grafik hasil Pengujian Total Coliform 
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dan tifus dapat diderita manusia yang mengkonsumsi air yang mengandung E.Coli. 

Nilai kandungan E.Coli dapat dilihat pada Gambar 4.17 sebagai berikut. 

 

 

Gambar 4.17 Grafik Hasil Pengujian E.Coli 
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memiliki jarak yang dekat dengan pertanian dan perkebunan. Kandungan BOD dan 

COD dapat dilihat pada Gambar 4.18 sebagai berikut. 

 

Gambar 4. 18 Grafik Hasil Pengujian BOD dan COD 
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hari, kebutuhan air harian berkisar antara 60 – 90 l/org/hari (POB Pamsimas, 2021). 

Air pada program Pamsimas ini sangat membantu masyarakat untuk memenuhi 

kebutuhan sehari-hari seperti, untuk di konsumsi, untuk memasak, untuk sanitasi, 

untuk menyiram tanaman, pertanian, perkebunan dan lain-lain.  

Perhitungan kebutuhan air didasari oleh kebutuhan rata-rata air yang 

dibedakan menjadi dua yaitu kebutuhan air rata-rata per hari dan kebutuhan air rata-

rata maksimum. Kebutuhan air total dihitung berdasarkan pemakaian air yang telah 

di proyeksikan 20 tahun kedepan dan kebutuhan rata-rata setelah ditambahkan 20 

% faktor kehilangan air (Wigawati, dkk., 2020). Perhitungan kebutuhan air 

dibutuhkan untuk mengetahui apakah air yang berasal dari sumber dapat memenuhi 

kebutuhan air baku masyarakat. 

Tingkat pelayanan air dari Pamsimas telah mencapai 100 % pelayanan 

dengan kebutuhan air domestik Perdesaan adalah 60 liter/org/hari (peraturan 

menteri PU No 18/PRT/M/2007), dengan asumsi pada setiap sambungan rumah 

terdapat 5 orang. Perhitungan kebutuhan air dapat dilihat pada Tabel 4.2 sebagai 

berikut. 

 

Tabel  4.2 Perhitungan kebutuhan air  

No Keterangan Unit Satuan Satuan 

1 Jumlah sambungan rumah 53 SR 

2 Jumlah jiwa/Sambungan rumah 265 Jiwa 

3 Kebutuhan air domestik 0,184 liter/dtk 

4 Kebutuhan air non domestik 0,037 liter/dtk 

5 Kehilangan air 0,044 liter/dtk 

6 Total kebutuhan air rata-rata 0,265 liter/dtk 

7 Kebutuhan harian maksimal 0,305 liter/dtk 

8 Jam puncak 0,464 liter/dtk 

9 Debit sumber air 1,60 liter/dtk 

10 Debit Reservoir 0,093 liter/dtk 

 

a) Perhitungan penggunaan air Pamsimas Dusun Kemiri Donokerto 

= Jumlah SR x Jumlah jiwa (SR)  

= 53 SR x 5 jiwa 
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= 265 jiwa 

b) Perhitungan kebutuhan air domestik 

= 
Jumlah pengguna air x kebutuhan air

86.400/hari
 

= 
265 jiwa x 60 liter/org/hari

86.400/hari
 

= 
15.360 liter/org/hari

86.400/hari
 

= 0,184 liter/dtk 

c) Perhitungan kebutuhan air non domestik 

= 20 % x kebutuhan air domestik 

= 20 % x 0,177 liter/dtk 

= 0,036 liter/dtk 

d) Perhitungan kehilangan air 

Perkiraan faktor kehilangan air mencapai 20 % yang digunakan untuk 

mengatasi kebocoran pipa dan pengaliran ke irigasi (Noerbambang dan 

Morimura, 1991).  

= 20 % x (kebutuhan air domestik + non domestik) 

= 20 % ( 0,177 l/dtk + 0,035 l/dtk) 

= 0,044 liter/dtk 

e) Perhitungan total kebutuhan air rata-rata 

= Kebutuhan air domestik + Non domestik + Kehilangan air 

= ( 0,177 l/dtk + 0,0354 l/dtk + 0,042 l/dtk) 

= 0,265 liter/dtk 

f) Perhitungan kebutuhan harian maksimal 

Berdasarkan standar Cipta Karya fluktuasi air bersih untuk kebutuhan air 

harian maksimum adalah 1,15 

= 1,15 x Total kebutuhan rata-rata  

= 1,15 x 0,265 l/dtk 

= 0,304 l/dtk 

g) Perhitungan kebutuhan jam puncak 
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Berdasarkan standar Cipta Karya fluktuasi air bersih untuk kebutuhan jam 

puncak adalah 1,75 

Nilai konstanta berkisar antara  

= 1,75 x (Rata-rata kebutuhan air) 

= 1,75 x 0,256 l/dtk 

= 0,464 l/dtk 

Berdasarkan hasil perhitungan kebutuhan air penduduk dan perbandingan 

dengan ketersediaan air di sumber dan reservoir, dapat dilihat bahwa kapasitas air 

dari sumber dan debit dari reservoir yang digunakan dapat memenuhi kebutuhan 

air harian dari penduduk. Berdasarkan perhitungan jumlah pelanggan Pamsimas 

berjumlah 53 SR dengan jumlah penduduk 265 jiwa dengan total kebutuhan air 

yaitu 0,464 l/dtk. Jumlah debit pada sumber sebesar 1,6 l/dtk mampu mencukupi 

kebutuhan air masyarakat dan debit pada resevoar memiliki kapasitas debit sebesar 

0,0925 l/dtk sehingga untuk kebutuhan air penduduk dapat terpenuhi. 

Keseluruhan masyarakat memiliki 2 sumber air dalam memenuhi kebutuhan 

sehari-hari yaitu air dari sumur dan air dari program Pamsimas. Pengambilan 

sampel kuisioner meliputi pertanyaan yang akan membandingkan aspek kuantitas 

dan kontinuitas dari kedua sumber air yang digunakan. Aspek penilaian terhadap 

kuantitas dan kontinuitas air dapat dilihat pada Tabel 4.9  sebagai berikut. 

 

Tabel 4.1 Penilaian Kuantitas dan Kontinuitas 

No Pertanyaan Kuantitas & Kontinuitas Air 

P1 Debit sumur sepanjang hari sama 

P2 Kemampuan air sumur untuk di akses 24 jam 

P3 Debit air sumur pada musim kemarau 

P4 Debit air Pamsimas sepanjang hari sama 

P5 Kemampuan air Pamsimas untuk di akses 24 jam 

P6 Debit air Pamsimas pada musim kemarau 

 

 Hasil dari aspek penilaian didapatkan dari metode skoring dari keseluruhan 

pertanyaan kepada responden dengan penilaian dari pertanyaan no 1 sampai 3 
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terkait kuantitas dan kontinuitas dari air sumur dan pada pertanyaan no 3 sampai no 

6 terkait kuantitas dan kontinuitas air dari program Pamsimas. Hasil skoring dapat 

dilihat pada Gambar 4.19 sebagai berikut . 

  

 

Gambar 4.19 Grafik Hasil Penilaian Aspek Kuantitas dan Kontinuitas 
 

Keseluruhan masyarakat menggunakan air dari Pamsimas dan sumur 

sebagai sumber air utama. Mayoritas masyarakat sebagai responden memberikan 

pendapat bahwa air dari program Pamsimas telah memenuhi kebutuhan harian 

seperti kebutuhan konsumsi, kebutuhan sanitasi, menyiram tanaman dan untuk 

konsumsi hewan ternak atau peliharaan. Pada saat awal program berjalan 

masyarakat tidak memiliki masalah terkait jumlah air yang disalurkan dan hanya 

ada permasalahan jika musim kemarau air tidak tersalurkan dalam kurun waktu 1-

2 hari tetapi pada saat ini permasalahan jumlah air yang tersalurkan sangat 

berdampak kemasyarakat berdasarkan jawaban responden saat ini sumber air hanya 

menggunakan sumur dikarenakan air dari Pamsimas tidak dapat diakses dalam 

kurun waktu 1 minggu. Musim kemarau pada tahun ini sangat berdampak pada 

kuantitas air dikarenakan pada saat ini air tidak dapat di akses.    
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4.5.4  Aksesibilitas Air Program Pamsimas 

 Dalam penelitian ini aksesibilitas dinilai dari aspek kemampuan masyarakat 

untuk membayar tarif layanan penyediaan air dari Program Pamsimas, jarak tempat 

tinggal untuk mendapatkan air, infrastruktur pelayanan program dan fasilitas 

sanitasi masyrakat. Penilaian Aksesibilitas dapat dilihat pada Tabel 4.2 dan Gambar 

4.20 sebagai berikut. 

 

Tabel 4.2 Penilaian Aksesibilitas Air 

No Pertanyaan Aksesibilitas Air 

P1 Ketersediaan membayar dengan kualitas yang tersedia saat ini 

P2 Kenaikan tarif seiring berjalannya program 

P3 Kesesuaian tarif Pelayanan 

P4 Jenis fasilitas sanitasi rumah 

P6 Tempat pembuangan akhir tinja 

P7 Pembersihan tangki septik 

P8 Jarak tangki septik dan sumur 

P9 Jarak sumber air Pamsimas dan tempat tinggal 

P10 Kepuasan fasilitas infrastruktur Pamsimas 
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Gambar 4.20 Grafik Hasil Penilaian Aksesibilitas Air 

4.5.4  Akses Kesehatan 

 Air dari program Pamsimas di dusun Kemiri dimanfaatkan untuk memenuhi 

kebutuhan konsumsi, hygiene dan sanitasi. Secara keseluruhan masyarakat 

penggunaan air untuk keperluan konsumsi telah di masak terlebih dahulu sebelum 

dikonsumsi. Air yang diperuntukan untuk keperluan hygiene dan sanitasi harus 

memenuhi persyaratan kesehatan air yaitu air harus terlindungi dari kontaminan 

pencemar baik dari proses produksi sampai ke tahap distribusi (Permenkes No 2 

Tahun 2023). Data penilaian dalam penelitian ini didapatkan dengan cara 

wawancara dan kuisioner kepada responden yaitu masyarakat yang berlangganan 

air dari program Pamsimas. Penilaian aspek kesehatan dapat dilihat pada Tabel  4.3 

dan Gambar 4.21 sebagai berikut. 

 

Tabel 4.3 Penilaian Aspek Kesehatan 

No Pertanyaan Dampak Kesehatan 

P1 Frekuensi penyakit 

P2 Tingkat keparahan penyakit 

P3 Konsumsi air dengan cara dimasak 

P4 Perilaku CTPS (Cuci tangan pakai sabun) 

  

 

Gambar 4. 21 Grafik hasil penilaian aspek kesehatan 
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4.3 Analisis Risiko pada program Pamsimas 

4.3.1  Gambaran Skema Pencemaran Kontaminan 

Berdasarakan letak sumber air potensi pencemaran yang beresiko 

mencemari sumber air berasal dari aktivitas pertanian, aktivitas pemukiman, dan 

tinja hewan. Sumber air Pamsimas berada di sekitar area perkebunan sehingga 

memungkinkan kontaminan yang berasal dari aktivitas perkebunan dapat 

mencemari sumber air. Penggunaan pupuk organik, pupuk kimia dan insektisida 

dapat menjadi faktor utama yang dapat mempengaruhi kualitas air Pamsimas. 

Inspeksi lapangan menunjukan terdapat kotoran hewan di atas tutup sumur yang 

memungkinkan kotoran hewan dapat mencemari sumber air diakibatkan kondisi 

dari tutup sumur mengalami pengikisan dan tidak tertutup rapat diakibatkan 

pengaruh iklim. Kondisi iklim sangat mempengaruhi kondisi dari sumber air, 

paparan panas membuat tutup sumur terkikis dan ketika musim penghujan 

memungkinkan limpasan air hujan dapat membawa kontaminan masuk kedalam 

sumber air. Skema pencemaran kontaminan dapat dilihat pada Gambar 4.22 sebagai 

berikut. 

 
Gambar 4.22 Skema kontaminan masuk kedalam sumber air 
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Gambar 4.13 Peta kontaminan air berdasarkan analisis Qgis  

 

 Berdasarkan Analisis peta ada kemungkinan kontaminasi air berasal dari 

area pemukiman yang berada di area sekitar sumber air (diluar Dusun Kemiri). 

Berdasarkan letak kontur area berwarna merah memungkinkan kontaminan masuk 

tinggi diakibatkan area tersebut memiliki ketinggian yang lebih tinggi dari pada 

sumber dan tidak dibatasi sungai sedangkan untuk area berwarna kuning masuk 

dalam kategori area pencemar sedang dikarenakan arah kontaminan melewati 

sungai dimana arus sungai dinamis sehingga kecil kemungkinan kontaminan masuk 

ke dalam sumber air. 

 

4.3.1  Identifikasi Risiko 

Identifikasi potensi atau risiko yang akan mengancam keamanan air 

dilakukan untuk mengetahui risiko atau permasalahan apa yang dapat 

mempengaruhi kualitas air yang akan di terima oleh konsumen baik untuk masa 
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sekarang atau masa yang akan datang. Identifikasi risiko dilakukan dengan cara 

memberikan kategori terhadap potensi atau risiko yang akan mengancam air pada 

program Pamsimas Dusun Kemiri. Identifikasi risiko dapat di lihat pada Tabel  4.4 

sebagai berikut. 

 

Tabel  4.4 Identifikasi Risiko 

Kategori Indikator Keterangan 

M Mikrobiologi Kontaminasi bakteri patogen pada sumber air 

M Mikrobiologi Kontaminasi bakteri patogen pada Reservoir 

M Mikrobiologi Kontaminasi bakteri patogen pada Sambungan Rumah 

A Akseptabilitas Perubahan Warna air pada sumber air 

A Akseptabilitas Sedimen pada sumber air 

A Akseptabilitas Perubahan warna air pada Reservoir 

A Akseptabilitas Sedimen pada Reservoir 

C Kimia Kontaminasi bahan kimia pada sumber air 

Q Kuantitas Kekurangan debit air Pamsimas 

Q Kuantitas Kerusakan pada pipa distribusi 

Q Kuantitas Kehilangan air pada reservoir 

Q Kontinuitas Air tidak dapat diakses 24 jam 

A Keterjangkauan Tarif air melebihi 1% pendapatan 

A Keterjangkauan Kenaikan tarif air  

A Akseptabilitas Jarak sumber air untuk diakses 

 

4.3.2  Kejadian Risiko 

Menyusun kejadian risiko adalah membuat penjelasan terkait risiko bahaya 

yang telah di tuliskan dalam identifikasi risiko. Kejadian bahaya yang didefinisikan 

dengan baik dapat mempermudah dalam penilaian risiko dan membantu dalam 

mengidentifikasi tindakan pengendalian yang tepat untuk mengelola risiko (WHO 

2023). Kejadian risiko pada program Pamsimas Dusun Kemiri dapat dilihat pada 

Tabel  4.5 sebagai berikut. 
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Tabel 4.5 Kejadian Risiko 

NO PROSES 
JENIS 

BAHAYA 
KEJADIAN BAHAYA (TEMPLATE X,Y) 

1 Sumber Air (Sumur) A 
Perubahan warna air (X) diakibatkan 

pencemaran aktivitas perkebunan (Y) 

2 Sumber Air (Sumur) A 

Sedimen didasar sumur (X) diakibatkan 

endapan lumpur atau partikel-partikel 

tersuspensi (Y) 

3 Sumber Air (Sumur) M 

Kontaminasi Bakteri Patogen dalam air (X) 

diakibatkan Kontaminasi tinja hewan dan 

aktivitas perkebunan (Y) 

4 Sumber Air (Sumur) C 

Kontaminasi bahan kimia pada sumber air (X) 

diakibatkan aktivitas penyemprotan insektisida 

(Y) 

5 Distribusi (Reservoir) A 
Perubahan warna air pada Reservoir (X) 

sedimen di dalam bak pengumpul (Y) 

6 Distribusi (Reservoir) A 
Sedimen didasar reservoir (X) diakibatkan 

endapan lumpur atau partikel tersuspensi (Y) 

7 Distribusi (Reservoir) M 
Kontaminasi Bakteri Patogen dalam air (X) 

diakibatkan kondisi reservoir (Y) 

8 Unit pelayanan (SR) A 

Kontaminasi bakteri pathogen pada keran (X) 

diakibatkan tidak adanya proses pengolahan air 

(Y) 

9 Unit pelayanan (SR) Q 

Debit air tidak dapat memenuhi kebutuhan air 

pelanggan (X) diakibatkan jumlah Pelanggan 

melebihi jumlah debit dari sumber (Y) 

10 Sumber Air (Sumur) A 
Debit air pada sumber berkurang (X) 

diakibatkan pengaruh musim kemarau (Y) 

11 
Distribusi (Jaringan 

Perpipaan) 
C 

Debit air berkurang (X) diakibatkan kerusakan 

pipa distribusi oleh alat berat (Y) 

12 
Distribusi (Jaringan 

Perpipaan) 
Q 

Debit air yang tersalurkan berkurang (X) 

diakibatkan kebocoran pipa akibat kondisi iklim 

(Y) 
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NO PROSES 
JENIS 

BAHAYA 
KEJADIAN BAHAYA (TEMPLATE X,Y) 

13 Distribusi (Reservoir) Q 

Kehilangan air pada bak pengumpul (X) 

diakibatkan jumlah air yang masuk melebihi 

kapasitas Reservoir (Y) 

14 Unit pelayanan (SR) Q 

Air hanya dapat diakses 20 jam < 24 jam (X) 

diakibatkan debit air berkurang pada saat musim 

kemarau (Y) 

15 Unit pelayanan (SR) Q 

Air tidak dapat diakses selama 1 hari (X) 

diakibatkan Debit air berkurang pada saat 

musim kemarau (Y) 

16 Unit pelayanan (SR) A 

Air tidak dapat diakses lebih dari 1 hari (X) 

diakibatkan debit air berkurang pada saat musim 

kemarau (Y) 

17 Unit pelayanan (SR) A 
Harga air melebihi 1 % pendapatan Masyarakat 

(X) diakibatkan biaya pemeliharaan tinggi (Y) 

18 Unit pelayanan (SR) A 
Terjadi kenaikan harga yang signifikan (X) 

diakibatkan peningkatan kualitas air (Y) 

19 Distribusi (Reservoir) M, A  

Infrastruktur pada program penyediaan air 

rendah (X) diakibatkan tidak adanya proses 

pengolahan air dan kurangnya inspeksi rutin 

yang dilakukan pengelola (Y) 

20 Unit pelayanan (SR) Q, A 
Akses air menjadi terhambat (X) diakibatkan 

lokasi sumber air jauh dari masyarakat (Y) 

 

4.3.3    Analisis Penilaian Risiko dan Tindakan Pengendalian 

Penilaian risiko bertujuan untuk menentukan dan mengklasifikasi risiko 

atau kejadian bahaya yang masuk dalam kategori prioritas tinggi, sedang dan 

rendah (WHO 2023). Dalam penelitian ini penilaian risiko didapatkan dari hasil 

wawancara dan observasi langsung ke lapangan. Dalam penentuan tingkat risiko 

digunakan analisis dengan menggunakan standar water safety plan WHO tahun 

2023. Tahapan pertama dalam penilaian risiko mentah (tidak adanya tindakan 
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pengendalian) kemudian menilai risiko residual dengan menggunakan tindakan 

pengendalian atau perbaikan, penilaian risiko harus dipertimbangkan dengan 

tindakan pengendalian yang tepat dan efektif. Hasil dari tindakan pengendalian 

yang ada dianggap sebagai risiko residual atau risiko sisa setelah menghitung 

efektifitas dari tindakan pengendalian yang ada (Water Safety Plan Manual WHO, 

2023). Penilaian risiko awal dapat dilihat pada Tabel 4.6 sebagai berikut. 

 

Tabel 4. 6 Penilaian Risiko Awal 

RISIKO AWAL 

No PERISTIWA BAHAYA 

T

I

P

E 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

A. Type Kualitas Air 

Sumber Air (Sumur Galian) 

1 
Perubahan warna air (X) diakibatkan pencemaran 

aktivitas perkebunan (Y) 
A 2 2 4 Rendah 

2 
Sedimen didasar sumur (X) diakibatkan proses 

alamiah (Y) 
A 1 2 2 Rendah 

3 

Kontaminasi Bakteri Patogen dalam air (X) 

diakibatkan Kontaminasi tinja hewan dan aktivitas 

perkebunan (Y) 

M 3 4 12 Sedang 

4 
Kontaminasi bahan kimia pada sumber air (X) 

diakibatkan aktivitas penyemprotan insektisida (Y) 
C 1 4 4 Rendah  

Reservoir (Bak Pengumpul) 

5 
Perubahan warna air pada Reservoir (X) sedimen di 

dalam bak pengumpul (Y) 
A 2 2 4 Kecil 

6 
Sedimen didasar reservoir (X) diakibatkan endapan 

lumpur atau partikel tersuspensi (Y) 
A 3 2 6 Sedang 

7 
Kontaminasi Bakteri Patogen dalam air (X) 

diakibatkan kondisi reservoir (Y) 
M 4 4 16 Tinggi 

Sambungan Rumah 



 
 

52 
 

RISIKO AWAL 

No PERISTIWA BAHAYA 

T

I

P

E 
K

E
M

U
N

G
K

IN
A

N
 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

8 
Kontaminasi bakteri pathogen pada keran (X) 

diakibatkan tidak adanya proses pengolahan air (Y) 
M 4 4 16 Tinggi 

B. Type Kuantitas Air 

1 

Debit air tidak dapat memenuhi kebutuhan air 

pelanggan (X) diakibatkan jumlah Pelanggan 

melebihi jumlah debit dari sumber (Y) 

Q 1 3 3 Rendah 

2 
Debit air pada sumber berkurang (X) diakibatkan 

pengaruh musim kemarau (Y) 
Q 2 3 6 Sedang 

3 
Debit air berkurang (X) diakibatkan kerusakan pipa 

distribusi oleh alat berat (Y) 

Q 

M 
1 3 3 Rendah 

4 

Debit air yang tersalurkan berkurang (X) 

diakibatkan kebocoran pipa akibat kondisi iklim 

(Y) 

Q 

M 
2 3 6 Sedang  

5 

Kehilangan air pada bak pengumpul (X) 

diakibatkan jumlah air yang masuk melebihi 

kapasitas Reservoir (Y) 

Q 2 2 4 Rendah  

C. Type Kontinuitas Air 

1 

Air hanya dapat diakses 20 jam < 24 jam (X) 

diakibatkan debit air berkurang pada saat musim 

kemarau (Y) 

Q 2 2 4 Rendah 

2 

Air tidak dapat diakses selama 1 hari (X) 

diakibatkan Debit air berkurang pada saat musim 

kemarau (Y) 

Q 2 2 4 Rendah 

3 

Air tidak dapat diakses lebih dari 1 hari (X) 

diakibatkan debit air berkurang pada saat musim 

kemarau (Y) 

Q 2 2 4 Rendah 

D. Type Aksesibilitas Air 

1 
Harga air melebihi 1 % pendapatan Masyarakat (X) 

diakibatkan biaya pemeliharaan tinggi (Y) 
A 1 1 1 Rendah 
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RISIKO AWAL 

No PERISTIWA BAHAYA 

T

I

P

E 
K

E
M

U
N

G
K

IN
A

N
 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

2 
Terjadi kenaikan harga yang signifikan (X) 

diakibatkan peningkatan kualitas air (Y) 
A 1 1 1 Rendah 

3 

Infrastruktur pada program penyediaan air rendah 

(X) diakibatkan tidak adanya proses pengolahan air 

dan kurangnya inspeksi rutin yang dilakukan 

pengelola (Y) 

A 5 2 10 Sedang 

4 
Akses air menjadi terhambat (X) diakibatkan lokasi 

sumber air jauh dari masyarakat (Y) 

A

Q 
1 1 1 Rendah 

 

Penilaian risiko awal (hipotesis) didapatkan hasil bahwa dari keseluruhan 

penilaian risiko menunjukan risiko tertinggi yaitu kontaminasi bakteri pathogen dan 

jumlah air pada sumber air program Pamsimas. Perbandingan penilaian risiko awal 

dapat dilihat pada Gambar 4.22 sebagai berikut.  

 

Gambar 4.24 Grafik Penilaian Risiko Awal 
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Setelah penilaian risiko awal telah ditentukan selanjutnya menilai risiko 

tahap dua dengan penambahan tindakan pengendalian dan efektivitas tindakan 

pengendalian yang ada. Penilaian tahap dua akan membantu dalam 

mengidentifikasi tindakan pengendalian atau model pengendalian yang signifikan 

dengan melakukan penilaian dampak pada tingkat risiko jika pengendalian risiko 

mengalami kegagalan (Water safety Plan Manual WHO, 2023). Penilaian tahap dua 

dapat dilihat pada Tabel 4.7 sebagai berikut. 

 

Tabel 4.7 Penilaian Risiko Residual 

RISIKO AWAL APAKAH TINDAKAN PENGENDALIAN YANG ADA EFEKTIF TAHAP DUA 

No 
PERISTIWA 

BAHAYA 

T

I

P

E  

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

TINDAKAN 

PENGENDALIAN 
CATATAN VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

A. Type Kualitas Air 

Sumber Air (Sumur Galian) 

1 

Perubahan warna air 

(X) diakibatkan 

pencemaran 

aktivitas perkebunan 

(Y) 

A 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

Pembuatan 

bangunan 

pelindung 

terhadap mata 

air untuk 

mencegah 

masuknya 

bahan pencemar 

RKM Program Pamsimas, 

terdapat perencanaan pembuatan 

pelindung mata air Inspeksi visual, 

menunjukan bahwa bangunan 

pelindung yang ada cukup aman 

untuk melindungi sumber air 

dengan tinggi bangunan sumur 1 

meter dapat melindungi sumber air 

dari limpasan air hujan. 

Berdasarkan catatan riwayat 

insiden tidak terdapat data history 

terkait banjir di wilayah sumber air 

√ - - 1 2 2 

R

e

n

d

a

h 

2 

Sedimen didasar 

sumur (X) akibat 

endapan lumpur atau 

partikel-partikel 

tersuspensi (Y) 

A 1 2 2 

R

e

n

d

a

h 

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Tidak dapat diterapkan - - - 1 2 2 

R

e

n

d

a

h  
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RISIKO AWAL APAKAH TINDAKAN PENGENDALIAN YANG ADA EFEKTIF TAHAP DUA 

No 
PERISTIWA 

BAHAYA 

T

I

P

E  

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

TINDAKAN 

PENGENDALIAN 
CATATAN VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

3 

 

Kontaminasi Bakteri 

Patogen dalam air 

(X) diakibatkan 

Kontaminasi tinja 

hewan dan aktivitas 

perkebunan (Y) 

M 3 4 12 

S

e

d

a

n

g 

Pembuatan 

sumur dengan 

penutup 

berbahan beton 

dan pemindahan 

kandang ternak 

jauh dari area 

sumber air , 

pembuatan 

dinding regulasi 

terkait 

penggunaan 

pupuk yang 

sesuai dengan 

standar yang 

ditetapkan 

RKM Program Pamsimas, 

terdapat perencanaan pembuatan 

pelindung mata air. Berdasarkan 

Inspeksi Visual, menunjukan 

terdapat feses hewan diatas tutup 

sumur dan kondisi dari tutup beton 

mengalami aus sehingga terdapat 

celah yang memungkinkan pada 

saat hujan feses masuk terbawa 

limpasan air hujan. Inspeksi 

Lapangan, penggunaan pupuk 

organik telah sesuai dengan aturan 

yang telah ditetapkan. Berdasarkan 

Uji kualitas air menunjukan 

penurunan jumlah bakteri pathogen 

dari pada tahun 2019 dan 2023 

- - √ 3 4 12 

S

e

d

a

n

g 

4 

Kontaminasi bahan 

kimia pada sumber 

air (X) diakibatkan 

aktivitas 

penyemprotan 

insektisida (Y) 

C 3 4 12 

S

e

d

a

n

g  

Pengaturan 

regulasi terkait 

dosis 

penggunaan 

pestisida yang 

sesuai dengan 

standar yang 

ditetapkan 

Berdasarkan data Wawancara 

dengan pihak Petani penggunaan 

pestisida telah sesuai dengan aturan 

yang telah ditetapkan. Berdasarkan 

perbandingan Uji kualitas air 

antara tahun 2019 dan 2023 

menunjukan kandungan senyawa 

kimia pada air berada di bawah 

baku mutu yang telah ditetapkan 

sesuai Permenkes No 2 Tahun 2023 

√ - - 2 4 8 

S

e

d

a

n

g 

Reservoir (Bak Pengumpul) 

5 

Perubahan warna air 

pada Reservoir (X) 

sedimen di dalam 

bak pengumpul (Y) 

A 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Inspeksi Visual, menunjukan tidak 

terdapat perubahan warna pada air 

di Reservoir. 

- - - 2 2 4 

R

e

n

d

a

g 

6 

Sedimen didasar 

reservoir (X) 

diakibatkan endapan 

lumpur atau partikel 

tersuspensi (Y) 

A 3 2 6 

S

e

d

a

n

g  

Inspeksi rutin  

Berdasarkan Inspeksi Lapangan, 

menunjukan bahwa prosedur dalam 

pembersihan dan pemeliharaan 

Reservoir jarang dipatuhi, 

pembersihan tidak rutin dilakukan 

dengan pertimbangan Reservoir 

berukuran kecil dan tidak memiliki 

- √ - 3 2 6 

S

e

d

a

n

g  
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RISIKO AWAL APAKAH TINDAKAN PENGENDALIAN YANG ADA EFEKTIF TAHAP DUA 

No 
PERISTIWA 

BAHAYA 

T

I

P

E  

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

TINDAKAN 

PENGENDALIAN 
CATATAN VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

sistem penyaringan yang secara 

otomatis dapat mengilangkan 

partikel atau kotoran sehingga 

pembersihan dan pemeliharaan 

harus lebih sering dilakukan. 

berdasarkan Data Kualitas Air, 

menunjukan Kekeruhan pada 

Reservoir melebihi standar baku 

mutu. 

 

7 

Kontaminasi Bakteri 

Patogen dalam air 

(X) diakibatkan 

kondisi reservoir (Y) 

M 4 4 16 

T

i

n

g

g

i 

Inspeksi rutin  

Berdasarkan Inspeksi Lapangan, 

menunjukan bahwa prosedur dalam 

pembersihan dan pemeliharaan 

Reservoir jarang dipatuhi, 

pembersihan tidak rutin dilakukan 

dengan pertimbangan Reservoir 

berukuran kecil dan tidak memiliki 

sistem penyaringan yang secara 

otomatis dapat mengilangkan 

partikel atau kotoran sehingga 

pembersihan dan pemeliharaan 

harus lebih sering dilakukan. 

berdasarkan Data Kualitas Air, 

menunjukan Kekeruhan pada 

Reservoir melebihi standar baku 

mutu. 

- √ - 4 4 16 

T

i

n

g

g

i 

Sambungan Rumah 

8 

Kontaminasi bakteri 

pathogen pada keran 

(X) diakibatkan 

tidak adanya proses 

pengolahan air (Y) 

M 4 4 16 

T

i

n

g

g

i 

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Berdasarkan Inspeksi Lapangan 

Program Pamsimas di Dusun 

Kemiri tidak memiliki unit 

pengolahan air sehingga air lebih 

beresiko terkait ancaman kesehatan 

- - - 4 4 16 

T

i

n

g

g

i 

B. Type Kuantitas Air 
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RISIKO AWAL APAKAH TINDAKAN PENGENDALIAN YANG ADA EFEKTIF TAHAP DUA 

No 
PERISTIWA 

BAHAYA 

T

I

P

E  

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

TINDAKAN 

PENGENDALIAN 
CATATAN VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

1 

Debit air tidak dapat 

memenuhi 

kebutuhan air 

pelanggan (X) 

diakibatkan jumlah 

Pelanggan melebihi 

jumlah debit dari 

sumber (Y) 

Q 1 2 2 

R

e

n

d

a

h  

Program 

Pamsimas di 

rencanakan 

dengan proyeksi 

100 SR 

Berdasarkan RKM Program 

Pamsimas, program Pamsimas di 

proyeksikan dapat mencangkup 100 

SR. Berdasarkan Inspeksi 

Lapangan, menunjukan bahwa saat 

ini pelayanan Pamsimas telah 

mencakup 53 SR dengan target 

pelayanan 100 %. Berdasarkan 

Analisis Kebutuhan Air, 

menunjukan bahwa debit air 

Pamsimas mampu memenuhi 

kebutuhan air dengan perhitungan 

jumlah 53 SR dan masih mampu 

memenuhi kebutuhan air dengan 

jumlah 100 SR. 

√ - - 1 1 1 

R

e

n

d

a

h 

2 

Debit air pada 

sumber berkurang 

(X) diakibatkan 

pengaruh musim 

kemarau (Y) 

Q 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

Melakukan 

penanaman 

Pohon-pohon 

pada area 

sekitar sumber 

air 

Berdasarkan RKM Program 

Pamsimas, penanaman pohon 

disekitar area sumber untuk 

menambah pasokan air tanah. 

Berdasarkan Inspeksi Visual, pohon 

di area sumber masih dalam proses 

pertumbuhan. Berdasarkan Catatan 

Riwayat Insiden, menunjukan 

permasalahan terkait jumlah air 

pada saat ini debit air berkurang 

cukup signifikan dan pengaliran ke 

masyarakat telah berhenti total lebih 

dari 1 minggu. 

- √ - 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

3 

Debit air berkurang 

(X) diakibatkan 

kerusakan pipa 

distribusi oleh alat 

berat (Y) 

Q

M 
1 2 2 

R

e

n

d

a

h 

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Inspeksi Visual, menunjukan rute 

jaringan pendistribusian air tidak 

dilengkapi dengan papan penanda 

sehingga memungkinkan risiko 

terjadinya kerusakan. Catatan 

riwayat Insiden menunjukan 

bahwa kerusakan pernah terjadi 

sekali akibat adanya proses 

pengurukan tanah yang 

menyebabkan pipa distribusi 

terkena dampak. 

- - - 1 2 2 

R

e

n

d

a

h 
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RISIKO AWAL APAKAH TINDAKAN PENGENDALIAN YANG ADA EFEKTIF TAHAP DUA 

No 
PERISTIWA 

BAHAYA 

T

I

P

E  

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

TINDAKAN 

PENGENDALIAN 
CATATAN VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

4 

Debit air yang 

tersalurkan 

berkurang (X) 

diakibatkan 

kebocoran pipa 

akibat kondisi iklim 

(Y) 

Q 

M 
2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

Jaringan 

pendistribusian 

air 

menggunakan 

Pipa HDPE 

(sumber - 

Reservoir) dan 

PVC (Reservoir 

-SR) dengan 

sistem 

Penanaman pipa 

sesuai standar 

teknis  

Berdasarkan Data RKM Program 

Pamsimas pendistibusian air 

dengan penggunaan pipa tanam 

dengan rute menghindari area 

rawan longsor atau banjir. 

Berdasarkan Inspeksi Visual, 

penanaman pipa sudah sesuai 

standar dan ditambah perlindungan 

dengan pembuatan turap/tembok 

penahan pada bagian pipa yg kritis 

yang menyalurkan air dari sumber 

ke Reservoir tetapi untuk pipa untuk 

penyaluran ke SR tidak ada 

tambahan perlindungan. 

Berdasarkan catatan Riwayat 

Insiden kerusakan pernah terjadi 

pada unit sambungan Rumah. 

√ - - 1 2 2 

R

e

n

d

a

h 

5 

Kehilangan air pada 

bak pengumpul (X) 

diakibatkan jumlah 

air yang masuk 

melebihi kapasitas 

Reservoir (Y) 

Q 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

Membuat 

saluran pipa 

pembuangan 

untuk 

mengalirkan air 

ke badan air 

Berdasarkan Data RKM Program 

Pamsimas, pembuatan sistem 

drainase atau pembuatan pipa 

pembuangan untuk mengalirkan air 

ke badan air. Inspeksi visual, 

menunjukan bahwa unit teservoir 

hanya memiliki pipa pembuangan 

yang hanya menyalurkan air ke area 

sekitar area Reservoir. Catatan 

Riwayat Insiden menunjukan 

bahwa pada saat debit air tinggi 

pembuangan air dari reservoir dapat 

membanjiri area sekitar reservoir 

- √ - 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

C. Type Kontinuitas Air 

1 

Air hanya dapat 

diakses 20 jam < 24 

jam (X) diakibatkan 

debit air berkurang 

pada saat musim 

kemarau (Y) 

Q 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Berdasarkan Inspeksi lapangan, 

menunjukan bahwa air dari program 

Pamsimas tidak dapat diakses 

dalam kurun waktu 1 minggu 

diakibatkan pengaruh musim 

kemarau.  

- - - 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

2 

Air tidak dapat 

diakses selama 1 

hari (X) diakibatkan 

Q 2 2 4 

R

e

n

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Berdasarkan Inspeksi lapangan, 

menunjukan bahwa air dari program 

Pamsimas tidak dapat diakses 

- - - 2 2 4 

R

e

n
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RISIKO AWAL APAKAH TINDAKAN PENGENDALIAN YANG ADA EFEKTIF TAHAP DUA 

No 
PERISTIWA 

BAHAYA 

T

I

P

E  

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

TINDAKAN 

PENGENDALIAN 
CATATAN VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

Debit air berkurang 

pada saat musim 

kemarau (Y) 

d

a

h 

dalam kurun waktu 1 minggu 

diakibatkan pengaruh musim 

kemarau 

d

a

h 

3 

Air tidak dapat 

diakses lebih dari 1 

hari (X) diakibatkan 

debit air berkurang 

pada saat musim 

kemarau (Y) 

Q 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Berdasarkan Inspeksi lapangan, 

menunjukan bahwa air dari program 

Pamsimas tidak dapat diakses 

dalam kurun waktu 1 minggu 

diakibatkan pengaruh musim 

kemarau 

- - - 2 2 4 

R

e

n

d

a

h 

D. Type Aksesibilitas Air 

1 

Harga air melebihi 1 

% pendapatan 

Masyarakat (X) 

diakibatkan biaya 

pemeliharaan tinggi 

(Y) 

A 1 1 1 

R

e

n

d

a

h 

Penentuan tarif 

air sebesar 

Rp.3000/bulan 

Berdasarkan Inspeksi Lapangan, 

menunjukan bahwa tarif 

penggunaan air tidak diukur dari 

meteran (M3) tetapi kesepakatan 

pada awal perencanaan program 

sehingga tidak memberatkan 

masyarakat dikarenakan biaya yang 

harus dibayarkan pelanggan sebesar 

Rp. 3000 per bulan. berdasarakan 

Catatan Riwayat Insiden, tidak 

mencatat permasalahan terkait tarif 

air dari Pamsimas 

√ - - 1 1 1 

R

e

n

d

a

h 

2 

Terjadi kenaikan 

harga yang 

signifikan (X) 

diakibatkan 

peningkatan kualitas 

air (Y) 

A 1 1 1 

R

e

n

d

a

h 

Penentuan tarif 

air sebesar 

Rp.3000/bulan 

Berdasarkan Inspeksi Lapangan, 

menunjukan bahwa tarif 

penggunaan air tidak diukur dari 

meteran (M3) tetapi kesepakatan 

pada awal perencanaan program 

sehingga tidak memberatkan 

masyarakat dikarenakan biaya yang 

harus dibayarkan pelanggan sebesar 

Rp. 3000 per bulan. berdasarakan 

Catatan Riwayat Insiden, tarif air 

tidak pernah mengalami kenaikan. 

√ - - 1 1 1 

R

e

n

d

a

h 

3 

Infrastruktur pada 

program penyediaan 

air rendah (X) 

diakibatkan tidak 

adanya proses 

pengolahan air dan 

kurangnya inspeksi 

A 5 2 10 

S

e

d

a

n

g  

Tidak ada 

tindakan 

pengendalian 

Berdasarkan Data Wawancara 

dengan pihak pengelola, 

menunjukan bahwa reservoir pada 

program Pamsimas tidak dilengkapi 

dengan unit pengolahan. Inspeksi 

Lapangan menunjukan bahwa 

prosedur pemeliharaan Reservoir 

- - - 5 2 10 

S

e

d

a

n

g  
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RISIKO AWAL APAKAH TINDAKAN PENGENDALIAN YANG ADA EFEKTIF TAHAP DUA 

No 
PERISTIWA 

BAHAYA 

T

I

P

E  

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

TINDAKAN 

PENGENDALIAN 
CATATAN VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

rutin yang dilakukan 

pengelola (Y) 

jarang dipatuhi. Berdasarkan Data 

uji Kualitas Air, parameter 

Kekeruhan (NTU) melebihi baku 

mutu 

4 

Akses air menjadi 

terhambat (X) 

diakibatkan lokasi 

sumber air jauh dari 

masyarakat (Y) 

A 

Q 
1 1 1 

R

e

n

d

a

h 

penentuan titik 

unit penyediaan 

air pada lokasi 

yang 

memudahkan 

masyarakat 

untuk 

mengakses air 

Analisis Peta, menunjukan lokasi 

sumber air jauh dari masyarakat 

agar meminimalisir dampak 

pencemaran dari septik tank dan 

penempatan reservoir dekat dengan 

pemukiman agar memudahkan 

akses air bersih masyarakat. 

Berdasarkan Data Riwayat 

Insiden, tidak terdapat 

permasalahan terkait jarak akses air 

masyarakat 

√ - - 1 1 1 

R

e

n

d

a

h 
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 Berdasarkan hasil penilaian risiko yang disajikan pada tabel diatas 

menunjukan kategori risiko tinggi (merah) berada pada reservoir dan sambungan 

rumah dengan pada titik kritis penilaian mendapat skor 16. Hal ini dapat disebabkan 

karena air dari program Pamsimas tidak memiliki unit pengolahan sehingga dapat 

menjadi risiko terhadap kontaminan patogen. Adanya kandungan bakteri patogen 

pada sambungan rumah menunjukan bahwa mutu air dari program Pamsimas tidak 

memenuhi mutu air secara tidak langsung dapat berdampak bagi kesehatan. 

 

4.3.4 Penilaian Risiko dan Tindakan Pengendalian dipengaruhi kondisi iklim 

dan hidrologi  

Analisis dengan mempertimbangkan kondisi iklim dengan memasukan 

konteks perubahan iklim terkhusus di wilayah penelitian. Dalam analisis ini akan 

dilakukan penilaian terhadap risiko yang terjadi saat ini dari potensi bahaya dan 

potensi yang akan terjadi dimasa mendatang yang akan diantisipasi dengan 

menggunakan proyeksi iklim dan hidrologi wilayah. Penilaian risiko dan tindakan 

pengendalian dipengaruhi kondisi iklim dan hidorologi dapat dilihat pada Tabel 4.8 

sebagai berikut. 

 

Tabel 4. 8 Penilaian Risiko Kondisi Iklim dan Hidrologi 

PERISTIW

A 

BAHAYA 

T
IP

E
  

TINDAKAN 

PENGENDALI

AN 

CATATAN 

VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

CATATAN 

VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

Saat ini, Masa Depan 

A. Type Kualitas Air 

Sumber Air (Sumur Galian) 

Kontamin

asi 

Bakteri 

Patogen 

dalam air 

(X) 

diakibatka

n 

M 

Pembuatan 

sumur dengan 

penutup 

berbahan 

beton dan 

pemindahan 

kandang 

ternak jauh 

Berdasarkan 

Inspeksi 

Visual, 

menunjukan 

terdapat 

feses hewan 

diatas tutup 

sumur dan 

- - √ 3 4 12 

S
ed

an
g

 

Laporan 

proyeksi iklim 

Kab Sleman 

pada Lampiran 

11 menunjukan 

intensitas hujan 

akan meningkat 

pada priode 

- √ - 4 4 16 

T
in

g
g
i 
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PERISTIW

A 

BAHAYA 

T
IP

E
  

TINDAKAN 

PENGENDALI

AN 

CATATAN 

VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

CATATAN 

VALIDASI 
Y

A
 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

Saat ini, Masa Depan 

Kontamin

asi tinja 

hewan 

dan 

aktivitas 

perkebuna

n (Y) 

dari area 

sumber air , 

pembuatan 

dinding 

regulasi 

terkait 

penggunaan 

pupuk yang 

sesuai dengan 

standar yang 

ditetapkan 

kondisi dari 

tutup beton 

mengalami 

aus 

sehingga 

terdapat 

celah. 

Inspeksi 

Lapangan, 

penggunaan 

pupuk 

organik 

telah sesuai 

dengan 

aturan yang 

telah 

ditetapkan.  

Agustus 2023- 

januari tahun 

2024 

berdasarkan 

proyeksi 

tersebut ketika 

musim 

penghujan dapat 

memungkinkan 

kotoran ikut 

masuk terbawa 

limpasan air 

hujan 

B. Type Kuantitas Air 

Debit air 

pada 

sumber 

berkurang 

(X) 

diakibatka

n 

pengaruh 

musim 

kemarau 

(Y) 

Q 

Melakukan 

penanaman 

Pohon-pohon 

pada area 

sekitar 

sumber air 

Berdasarkan 

Inspeksi 

Visual, 

pohon di 

area sumber 

masih 

dalam 

proses 

pertumbuha

n. 

Berdasarkan 

Catatan 

Riwayat 

Insiden, 

menunjukan 

permasalaha

n terkait 

jumlah air 

pada saat ini 

debit air 

berkurang 

- √ - 2 2 4 

R
en

d
ah

 

Laporan 

proyeksi iklim 

Kab Sleman 

pada Lampiran 

11, menunjukan 

intensitas hujan 

akan meningkat 

pada priode 

Agustus 2023- 

januari tahun 

2024 

berdasarkan 

proyeksi 

tersebut ketika 

musim 

penghujan dapat 

meningkatkan 

debit air pada 

sumber. 

√ - - 2 1 2 

R
en

d
ah
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PERISTIW

A 

BAHAYA 

T
IP

E
  

TINDAKAN 

PENGENDALI

AN 

CATATAN 

VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

CATATAN 

VALIDASI 
Y

A
 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

Saat ini, Masa Depan 

cukup 

signifikan 

dan 

pengaliran 

ke 

masyarakat 

telah 

berhenti 

total lebih 

dari 1 

minggu. 

Kehilanga

n air pada 

bak 

pengump

ul (X) 

diakibatka

n jumlah 

air yang 

masuk 

melebihi 

kapasitas 

Reservoir 

(Y) 

Q 

Membuat 

saluran pipa 

pembuangan 

untuk 

mengalirkan 

air ke badan 

air 

Inspeksi 

visual, 

menunjukan 

bahwa unit 

Reservoir 

hanya 

memiliki 

pipa 

pembuanga

n yang 

hanya 

menyalurka

n air ke area 

sekitar area 

Reservoir. 

Catatan 

Riwayat 

Insiden 

menunjukan 

bahwa pada 

saat debit 

air tinggi 

pembuanga

n air dari 

reservoir 

dapat 

membanjiri 

- √ - 2 2 4 

R
en

d
ah

 

Laporan 

proyeksi iklim 

Kab Sleman 

pada Lampiran 

11, menunjukan 

intensitas hujan 

akan meningkat 

pada priode 

Agustus 2023- 

januari tahun 

2024 

berdasarkan 

proyeksi 

tersebut ketika 

musim 

penghujan dapat 

meningkatkan 

kehilangan air 

dari unit 

reservoir. 

- √ - 4 2 8 

S
ed

an
g
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PERISTIW

A 

BAHAYA 

T
IP

E
  

TINDAKAN 

PENGENDALI

AN 

CATATAN 

VALIDASI 

Y
A

 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O

R
I 

CATATAN 

VALIDASI 
Y

A
 

T
ID

A
K

 

S
E

D
IK

IT
 

K
E

M
U

N
G

K
IN

A
N

 

K
E

P
A

R
A

H
A

N
 

S
K

O
R

 

K
A

T
E

G
O
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Berdasarkan Penilaian risiko terkait kondisi iklim didapatkan bahwa risiko 

kontaminasi pathogen yang pada tahap residual mendapat skor 12 (Sedang) 

mendapat kenaikan skor pada saat iklim penghujan dengan skor 16 (tinggi). Untuk 

risiko debit mengalami penurunan risiko yang signifikan dimana yang awalnya 

mendapat skor 4 (Rendah) berubah menjadi 1 (Rendah). Risiko kehilangan air 

mengalami kenaikan dimana yang awalnya mendapat skor 4 (Rendah) berubah 

menjadi 8 (Sedang). Dan risiko terkait akses air masyarakat mengalami Penurunan 

dimana yang awalnya mendapat skor 4 (Rendah) menurun menjadi 2 (Rendah). 

 

4.4   Analisis Perbandingan Konsep WSP dengan sistem Pamsimas 

Berdasarkan perbandingan terkait konsep dalam WSP dengan sistem kerja 

Pamsimas didapatkan beberapa point yang digunakan sebagai perbandingan yaitu, 

pembentukan tim dan penentuan sasaran target, penilaian sistem, pemantauan 

operasional tindakan pengendalian, rencana manajeman dan komunikasi, dan 

pengawasan kesehatan publik dan sistem verifikasi. Perbandingan konsep WSP dan 

sistem Pamsimas dapat dilihat pada Tabel 4.9 sebagai berikut : 

 

 Tabel 4.9 Perbandingan Konsep WSP dan Pamsimas 

N

O 

KOMPONEN 

WSP 
WSP KINERJA PAMSIMAS 

ANALISIS 

PERBANDINGAN 

DAMPAK 

YANG 

DITIMBULKAN 

1 Pembentukan 

tim dan 

penentuan 

sasaran target 

berbasis 

masyarakat 

Pembentukan tim 

untuk 

mempersiapkan 

sistem rencana 

keamanan air, 

dimana tim yang 

dibentuk harus 

didukung ahli 

tenaga ahli sistem 

penyediaan air 

dalam pengelolaan 

Pamsimas tim yang 

dibentuk merupakan 

organisasi pengelola dan 

pelaksana pemeliharaan 

sistem  

Dalam sistem 

penyediaan air 

dilakukan langsung 

oleh masyarakat 

yang pada awal 

perencanaan telah 

di bimbing dan 

dilatih oleh instansi 

pemerintahan dan 

tidak memiiki tim 

khusus dalam 

pelaksanaannya 

Dalam 

pengelolaannya 

dilakukan oleh 

masyarakat hanya 

mengutamakan 

akses pelayanan 

air tetapi tidak 

berfokus pada 

pengamanan 

sistem penyediaan 

air 
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N

O 

KOMPONEN 

WSP 
WSP KINERJA PAMSIMAS 

ANALISIS 

PERBANDINGAN 

DAMPAK 

YANG 

DITIMBULKAN 

Target untuk 

kualitas air 

berdasarkan 

parameter 

mikrobiologi dan 

kimia  

Tidak ada penjelasan 

tentang target kualitas air 

berdasarkan parameter 

mikrobiologi dan kimia 

Target kesehatan 

pada program 

Pamsimas hanya 

berfokus pada 

perubahan pola 

hidup bersih dan 

sehat sedangkan 

pada konsep Water 

Safety Plan 

memprioritaskan 

target kesehatan 

terkait kontaminasi 

dan pencemaran air 

Kedepannya 

dapat mengancam 

kesehatan 

masyarakat jika 

Pamsimas tidak 

memiliki targe 

kesehatan 

terhadap 

kontaminasi dan 

pencemaran air. 

Faktor target 

kesehatan ini akan 

di abaikan sampai 

program 

Pamsimas selesai 

2 Penilaian 

Sistem 

Tahapan ini 

dilakukan untuk 

menentukan 

apakah rantai 

penyediaan air 

dari sumber air 

baku ke konsumen 

dapat terlaksana 

dengan aman. 

Pendekatan 

penilaian sistem 

dilakukan dengan 

menentukan 

apakah siklus 

penyediaan air 

minum secara 

keseluruhan 

mampu memasok 

air 

Penilaian sistem 

dilakukan pada tahap 

awal perencanaan 

Pamsimas, penilaian 

sistem berisi identifkasi 

dan permasalahan yang 

ada dan situasi (IMAS). 

Pada tahapan ini 

dilakukan identifikasi 

kondisi akses air, 

perilaku kesehatan, akses 

sanitasi, sumber 

permasalahan dan 

potensi yang dimiliki 

desa dalam 

melaksanakan strategi 

pemecahannya. 

Pada 

pelaksanaannya 

penilaian sistem 

dari program 

Pamsimas telah 

dilakukan dengan 

mengidentifikasi 

sistem penyediaan 

air, 

mengidentifikasi 

permasalahan dan 

situasi, dan 

mengidentifikasi 

kondisi eksisting 

desa. Pengumpulan 

data dilakukan 

dengan cara diskusi 

dengan masyarakat, 

observasi lapangan, 

survey sanitasi, 

pemetaan 

lingkungan dan 

dokumentasi, tetapi 

tidak melakukan 

identifikasi potensi 

bahaya yang dapat 

terjadi dan tindakan 

pengendalian 

Penilaian sistem 

merupakan 

komponen utama 

dalam konsep 

water safety plan. 

Pada tahapan ini 

harus dilakukan 

identifikasi risiko 

atau potensi 

bahaya pada 

setiap titik rentan 

sistem penyediaan 

air sehingga 

dengan adanya 

penilaian sistem 

dapat membantu 

pengelola untuk 

meminimalisir 

atau mencegah 

potensi-potensi 

risiko yang akan 

mengancam 

program 

penyediaan air 
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N

O 

KOMPONEN 

WSP 
WSP KINERJA PAMSIMAS 

ANALISIS 

PERBANDINGAN 

DAMPAK 

YANG 

DITIMBULKAN 

sehingga program 

yang akan berjalan 

hanya 

menyesuaikan 

kondisi dan 

menggunakan 

potensi desa dalam 

pembangunan tetapi 

menghindari akan 

risiko atau bahaya 

yang akan muncul 

kedepannya  

 

Penilaian 

Sistem 

Penilaian sistem 

dilakukan bersama 

tenaga ahli dan 

masyarakat yang 

lebih paham 

daerah mereka 

serta dilakukan 

sosialisasi dan 

pelatihan terhadap 

masyarakat 

Dalam program 

Pamsimas telah 

dilakukan pelatihan yang 

bertujuan untuk 

menghimbau perilaku 

hidup sehat dan higienis 

(PHBS), implementasi 

program PHBS di 

masyarakat 

Kegiatan pelatihan 

terhadap 

masyarakat telah 

dilakukan dengan 

melibatkan seluruh 

komponen 

masyarakat (Laki-

laki, perempuan, 

kaya-miskin) 

meskipun dengan 

persentase 

masyarakat yang 

masih rendah  

Rendahnya 

partisipasi 

masyarakat dapat 

berdampak pada 

proses 

pemeliharaan, 

pengawan dan 

pemantauan 

sistem pada tahap 

selanjutnya 
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N

O 

KOMPONEN 

WSP 
WSP KINERJA PAMSIMAS 

ANALISIS 

PERBANDINGAN 

DAMPAK 

YANG 

DITIMBULKAN 

3 Pemantauan 

operasional 

tindakan 

pengendalian 

Pemantauan 

operasional 

tindakan 

pengendalian akan 

rantai penyediaan 

air minum yang 

terjamin 

kualitasnya 

bertujuan untuk 

memantau apakah 

penyediaan air 

telah sesuai 

dengan target dan 

mengontrol risiko 

yang muncul 

Pemantauan operasional 

dilakukan oleh BKM 

(badan keswadayaan 

masyarakat) selaku 

pengelola sarana air 

minum dan sanitasi. 

Pemantauan dilakukan 2 

tahap yaitu Tahap IMAS 

(kondisi awal) dan 

setelah program 

Pamsimas telah selesai 

dibangun  

Pemantauan 

operasional yang 

dilakukan hanya 

dilakukan hanya 

pada awal 

perencanaan dan 

pada saat program 

telah berjalan, 

selanjutnya 

program diserahkan 

langsung ke 

mayarakat sebagai 

pengelola tetapi 

tidak semua 

masyarakat paham 

tentang cara 

memantau kondisi 

sarana air dan 

sanitasi. dalam 

rencana kerja tidak 

menjabarkan 

penjelasan secara 

detail mengenai 

kemungkinan risiko 

dan tindakan 

pengendalian agar 

masyarakat lebih 

mudah dalam 

memahami dan 

menerapkanya 

dalam pengelolaan 

dan penggunaan 

program Pamsimas 

Pemantauan 

operasional yang 

dilakukan oleh 

Pamsimas di 

Dusun Kemiri 

Desa Donokerto 

belum sesuai 

dengan konsep 

Water Safety 

Plan. Pemantauan 

dalam program 

Pamsimas dinilai 

kurang jelas dan 

terlambat karena 

perbaikan 

dilakukan setelah 

program telah 

berjalan dan 

masyarakat 

sebagai konsumen 

telah merasakan 

dampaknya 
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N

O 

KOMPONEN 

WSP 
WSP KINERJA PAMSIMAS 

ANALISIS 

PERBANDINGAN 

DAMPAK 

YANG 

DITIMBULKAN 

4 Rencana 

manajemen dan 

komunikasi 

Pendokumentasian 

rencana 

manajemen 

terhadap penilaian 

sistem dan 

pemantauan yang 

mendeskripsikan 

identifikasi 

penilaian yang 

menjelaskan 

tindakan yang 

diambil selama 

kegiatan 

operasional, 

monitoring dan 

komunikasi 

Setelah pembangunan 

sistem penyediaan air 

langsung di serahkan 

langsung dan dikelola 

oleh masyarakat tetapi 

dalam menjalankan 

sistem Pamsimas tidak 

terdapat 

pendokumentasian 

terkait manajemen 

rencana kerja masyarakat 

(RKM) 

Program Pamsimas 

memiliki 

kelemahan 

dikarenakan 

kurangnya 

pemeliharaan dan 

monitoring yang 

dilakukan karena 

setelah proses 

pembangunan 

Pamsimas selesai 

langsung 

diserahkan ke 

masyarakat, 

meskipun 

masyarakat telah 

diberikan pelatihan 

teknis mereka 

belum memahami 

urgensi keamanan 

air dan risiko yang 

akan muncul serta 

tindakan 

pengendalian yang 

harus dilakukan. 

didalam RKM 

Pamsimas tidak 

terdapat penjelasan 

secara detail tentang 

risiko atau potensi 

risiko dan tindakan 

pengendalian agar 

mudah pahami dan 

diaplikasikan oleh 

masyarakat 

pengelola dan 

konsumen 

Belum adanya 

dokumentasi 

rencana 

pengamanan 

sistem air dapat 

berdampak pada 

rendahnya 

pengamanan 

sistem dan 

keterlambatan 

dalam 

penanganan risiko 

yang akan 

ditimbulkan 

selama program 

berjalan. 

Masyarakat 

sebagai roda 

penggerak sistem 

belum siap 

menangani 

bahaya yang 

kemungkinan 

muncul dan 

tindakan apa yang 

harus dilakukan 

dikarenakan 

identifikasi dan 

tindakan 

pengendalian 

tidak dijelaskan 

secara detail pada 

tahap awal 

perencanaan 
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N

O 

KOMPONEN 

WSP 
WSP KINERJA PAMSIMAS 

ANALISIS 

PERBANDINGAN 

DAMPAK 

YANG 

DITIMBULKAN 

5 Pengawasan 

kesehatan 

publik dan 

sistem verifikasi 

Manajemen dan 

komunikasi terdiri 

dari pengadaan 

tindakan kolektif, 

pengadaan 

perekaman data, 

validasi 

pengontrolan 

bahaya dan 

verifikasi kualitas 

air 

Kegiatan pengawasan 

dan pemantauan 

dilakukan oleh kualitas 

air (Puskesmas Turi) dan 

untuk frekuensi 

pengecekan hanya 

dilakukan sekali  

Pengawasan 

kualitas air tidak 

dilakukan secara 

rutin sesuai 

peraturan yang 

berlaku, 

pengecekan kualitas 

air pada program 

Pamsimas hanya 

dilakukan sekali 

pada saat program 

dibangun pada 

tahun 2019  

lemahnya 

pengawasan oleh 

Pamsimas 

terhadap sistem 

penyediaan air 

berdampak pada 

seluruh kinerja 

sistem penyediaan 

air  

Sumber : Saura Olivia Effendi, 2013 

  



 
 

71 
 

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1  Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan kesimpulan sebagai berikut : 

1. Hasil penilaian risiko tipe kualitas menunjukan 8 risiko termasuk 2 risiko 

termasuk kategori tinggi, 3 kategori sedang dan 3 kategori rendah. Pada tipe 

kuantitas menunjukan 5 risiko rendah, tipe kontinuitas menunjukan 3 risiko 

termasuk risiko rendah, dan tipe aksesibilitas air menunjukan 4 risiko termasuk 

3 risiko sedang dan 1 risiko rendah. Penilaian risiko dengan faktor kondisi 

iklim didapatkan  hasil skoring risiko untuk tipe kualitas mendapat skor 16 

(Tinggi), tipe kuantitas mendapat skor 2 (kecil) untuk debit dan 8 (sedang) 

untuk kehilangan air dan untuk kontinuitas mendapat skor 2 (kecil) untuk akses 

air. Untuk menjamin keamanan air pada Pamsimas pihak pengelola perlu 

melakukan upaya perbaikan pada unit reservoir dan sambungan rumah dengan 

menambah unit pengolahan air, penyediaan filtrasi pada reservoir dan 

penjadwalan pembersihan bak air dengan secara berkala. 

2. Pelaksanaan program Pamsimas di Dusun Kemiri sudah menerapkan beberapa 

konsep WSP tetapi belum semua komponen tercapai dimana dalam identifikasi 

risiko dan tindakan pengendalian hanya berfokus pada infrastruktur tidak 

berfokus pada segi keamanan kualitas air. Dari segi partisipasi masyarakat 

masih kurang karena tidak semua masyarkat berperan aktif dalam pelatihan dan 

pemeliharaan. Dari segi pengawasan kesehatan publik dan verifikasi kualitas 

air masih belum sesuai dikarenakan pengawasan terkait kualitas air hanya 

dilakukan sekali pada tahun 2019 dan belum dilakukan pengawasan lanjutan. 

5.2   Saran 

Pada penelitian selanjutnya yang akan dilakukan dapat lebih mendalam 

dalam menganalis komponen-komponen WSP seperti penambahan indikator 

pemantauan dan pemeliharaan, dan manajemen kejadian darurat . 
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LAMPIRAN 

Lampiran 1 Kuisioner masyarakat 

KUISIONER MASYARAKAT  

Tingkat Keamanan Air pada Program Pamsimas (Penyediaan Air minum 

dan Sanitasi Berbasis Masyarakat) Dusun Kemiri Gading Kulon Donokerto 

Kecamatan Turi Kabupaten Sleman DIY 

 

I. Pengantar  

Dalam rangka keperluan penelitian Tugas Akhir, saya Hadyan Arizwijaya 

Maloho mahasiswa jurusan Teknik Lingkungan Universitas Islam Indonesia, 

memohon ketersediaan Bapak/Ibu/Sdr untuk berkenan mengisi kuisioner penelitian 

ini. Kuisioner ini berkaitan dengan penerapan Water Safety Plan pada program 

Pamsimas (Penyediaan Air Minum dan Sanitasi Berbasis Masyarakat) di Dusun 

Kemiri Gading Kulon Donokerto, Kecamatan Turi Kabupaten Sleman-DIY. Hasil 

dari kuisioner ini diperuntukan untuk kepentingan penelitian. Atas perhatiannya, 

saya mengucapkan terima kasih. 

II. Identitas Responden  

Nama :  

Umur : 

Jenis Kelamin  : L/P*) 

Pekerjaan : 

RT/RW : 

Jumlah anggota keluarga dalam 1 SR  

Lama waktu tinggal : ... 

: ….. Orang 

III. Petunjuk 

1. Bacalah baik-baik setiap pertanyaan/pernyataan yang disertai dengan 

jawaban yang tersedia 
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2. Pilihlah pilihan jawaban yang menurut anda sesuai dengan pikiran dan 

pengalaman anda kemudian berilah tanda centang (✓) pada tempat yang telah 

disediakan 

3. Pada bagian keterangan di tidak perlu diisi jika tidak memiliki keterangan 

I. Kualitas Air 

No Pertanyaan 

1 

Bagaimana Kualitas air besih dari sumur 

pribadi (dilihat dari warna, bau, rasa, 

keruh)  

Tidak 

Bermasalah 

Berwarna Berbau Berasa  Keruh 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

2 

Bagaimana Kualitas air besih dari 

program Pamsimas (dilihat dari warna, 

bau, rasa, keruh)  

Tidak 

Bermasalah 

Berwarna Berbau Berasa  Keruh 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

3 

Apakah kualitas air dari program 

Pamsimas lebih baik dari kualitas air 

sumber lain (sumur) 

Lebih Baik Sama Baik Baik Kurang 

Baik 

Tidak 

Baik 

☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

II. Kuantitas dan Kontinuitas Air  

No Pertanyaan 

Kuantitas dan Kontinuitas air sumur 

1 Apakah jumlah air dari Sumur mengalir sepanjang hari sama ? 

Jumlah air yang 

keluar sama 

Air yang Keluar pada 

siang lebih banyak 

daripada malam hari 

Air yang keluar pada 

malam hari lebih banyak 

dari pada siang hari 

Jumlah air habis pada 

waktu tertentu 

☐ ☐ ☐ ☐ 

2 Apakah air dari sumur mengalir selama 24 jam ? 

Air dari sumur 

mengalir 24 

jam/hari 

Air dari sumur mengalir 

16 jam/hari 

Air dari sumur mengalir 8 

jam/hari 

Air terkadang tidak dapat 

di akses 24 jam/hari 

☐ ☐ ☐ ☐ 

3 Saat musim kemarau apakah jumlah air Sumur tetap stabil ? 

Selalu Stabil Stabil saat awal musim 

kemarau 

Stabil pada waktu tertentu Cenderung tidak stabil 

☐ ☐ ☐ ☐ 

Kuantitas dan Kontinuitas air program Pamsimas 

4 Apakah jumlah air dari program Pamsimas mengalir sepanjang hari sama ? 

Jumlah air yang 

keluar sama 

Air yang Keluar pada 

siang lebih banyak 

daripada malam hari 

Air yang keluar pada 

malam hari lebih banyak 

dari pada siang hari 

Jumlah air habis pada 

waktu tertentu 
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☐ ☐ ☐ ☐ 

5 Apakah air dari program Pamsimas mengalir selama 24 jam ? 

Air dari sumur 

mengalir 24 

jam/hari 

Air dari sumur mengalir 

16 jam/hari 

Air dari sumur mengalir 8 

jam/hari 

Air terkadang tidak dapat 

di akses 24 jam/hari 

☐ ☐ ☐ ☐ 

6 Saat musim kemarau apakah jumlah air Sumur tetap stabil ? 

Selalu Stabil Stabil saat awal musim 

kemarau 

Stabil pada waktu tertentu Cenderung tidak stabil 

☐ ☐ ☐ ☐ 

 

III. Aspek Aksesibilitas Air  

Sebelum menjawab pertanyaan dibawah silahkan bapak/ibu untuk menjawab pertanyaan berikut ini:  

1. Berapa pengahasilan bapak/ibu dalam sebulan? 

☐ < Rp. 500.000 ☐ 1.500.000 – 2.000.000 

☐ Rp 500.000 - 1.500.000 ☐ > 2.000.000 

2. Apa yang menjadi alasan utama bapak/ibu/saudara memilih menggunakan air dari layanan 

Pamsimas dibandingkan dengan sumber lain (contoh : Sumur) 

☐ Harga yang terjangkau ☐ Kualitas air lebih baik 

☐ Mudah diperoleh ☐ Mengikuti mayoritas masyarakat menggunakan air Pamsimas 

 

No Pertanyaan 

Aspek Finansial 

1 

Berdasarkan kualitas air Pamsimas berapa tarif yang mau dibayarkan bapak/ibu/saudara? 

> Rp.5000 Rp 3.000 - Rp 4000 Rp. 2.500 - Rp. 3000 Rp. 1.500 - Rp 2.000 

☐ ☐ ☐ ☐ 

2 

Apakah tarif pelayanan Pamsimas sering mengalami kenaikan ? 

Tidak pernah terjadi 

kenaiakan tarif 

Terjadi kenaiakan 

apabila tarif 

kebutuhan vital 

(BBM, sembako, dll) 

mengalami kenaikan 

Terjadi kenaikan 

secara bertahap 

Sering terjadi kenaiakan 

tarif Pamsimas 

☐ ☐ ☐ ☐ 

3 
Berdasarkan jumlah air yang disalurkan dari program Pamsimas, apakah tarif yang ditawarkan 

kepada pelanggan sudah sesuai ? 
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Sangat Sesuai Sudah Sesuai Cukup Sesuai Kurang Sesuai 

☐ ☐ ☐ ☐ 

Aspek Sanitasi 

4 

Apakah bapak/ibu/saudara memiliki fasilitas tempat buang air dan siapa saja yang 

menggunakannya ? 

Mempunyai, 

pemakaian pribadi 

mempunyai, 

digunakan bersama 

Rumah tangga lain 

MCK umum, fasilitas 

umum 

Tidak ada fasilitas  

☐ ☐ ☐ ☐ 

5 

Apakah jenis kloset yang bapak/ibu/saudara gunakan? 

Leher angsa Jamban Gantung Jamban cemplung Tidak Tau 

☐ ☐ ☐ ☐ 

6 

Dimanakah tempat pembuanagn akhir tinja ? 

Tangki septik IPAL Sungai/sawah Tanah/Kebun 

☐ ☐ ☐ ☐ 

7 

Dalam 5 tahun terakhir berapa kali tangki septik dikuras/ disedot/dikosongkan? 

> 5 kali  1-5 kali Tidak Tau Tidak Pernah 

☐ ☐ ☐ ☐ 

8 

Berapakah jarak antar sumur dan tangki septik ? 

> 10 Meter 10 Meter Tidak tau < 10 Meter 

☐ ☐ ☐ ☐ 

Infrastruktur penyediaan air 

9 

Apakah jarak antara sumber air dekat dengan tempat tinggal? 

Sangat Dekat Dekat Tidak terlalu dekat Sangat jauh 

☐ ☐ ☐ ☐ 

10 

Apakah bapak/ibu/saudara puas dengan fasilitas infrastruktur penyediaan air dari program 

Pamsimas ? 

Sangat puas Puas Cukup Puas Tidak Puas 

☐ ☐ ☐ ☐ 
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IV. Aspek Kesehatan 

No Pertanyaan 

1 

Dalam 1 tahun terakhir apakah bapak/ibu/saudara pernah mengalami sakit akibat rendahnya 

kualitas air bersih dan sanitasi yang rendah ? 

Diare (buang air besar berlebihan) 

Tidak pernah 

mengalami 
Pernah terjadi < 5 kali 5 - 10 kali > 10 kali 

☐ ☐ ☐ ☐ 

Muntaber (diare akut) 

Tidak pernah 

mengalami 

Pernah terjadi < 5 kali 5 - 10 kali > 10 kali 

☐ ☐ ☐ ☐ 

Tifus (Infeksi bakteri) 

Tidak pernah 

mengalami 

Pernah terjadi < 5 kali 5 - 10 kali > 10 kali 

☐ ☐ ☐ ☐ 

2 

Bagaimana tingkat keparahan yang pernah disebabkan penyakit diatas ? 

Tidak ada Dapat sembuh dalam 1 

- 3 hari, tidak 

mengganggu aktivitas 

Dapat sembuh dalam 1 

- 3 hari , mengganggu 

aktivitas 

Dapat sembuh 

dalam 1 minggu 

☐ ☐ ☐ ☐ 

3 

Apakah air yang dikonsumsi oleh bapak/ibu/saudar dimasak terlebih dahulu ? 

Dimasak  Tidak dimasak 

☐ ☐ 

4 

Apakah Bapak/ibu/saudara terbiasa dengan pola CTPS (cuci tangan pakai sabun) Sebelum makan, 

setelah buang air, dll ? 

Sering dilakukan Sering dilakukan 

namun tidak selalu 

menggunakan sabun 

Jarang dilakukan Tidak pernah 

dilakukan 

☐ ☐ ☐ ☐ 
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Lampiran 2 Dokumentasi Kuisioner 
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Lampiran 3 Hasil pengolahan data kuisioner 

No RT Responden 
Jenis 

kelamin 
Pekerjaan Umur Penghasilan 

Rating scale/jawaban 

Kualitas air Kuantitas dan Kontinuitas Aksesibilitas Air Aspek Kesehatan 

P1 P2 P3 P1 P2 P3 P4 P5 P6 P1 P2 P3 P4 P6 P7 P8 P9 P10 P1 P2 P3 P4 

1 5 Suharman Laki-laki Pedagang 45 Tahun 
Rp 500.000 -

1.500.000 
4 4 4 4 4 4 1 1 2 3 4 4 4 4 3 1 3 4 4 4 4 4 

2 5 Nasrudin Laki-laki Tidak bekerja 71 Tahun <Rp. 500.000 4 4 3 4 4 4 1 1 1 3 4 3 4 4 1 1 3 3 4 4 4 4 

3 5 Rena Perempuan Pedagang 41 Tahun 
Rp 500.000 -

1.500.000 
4 4 4 3 4 3 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 3 2 4 4 4 3 

4 5 Andriyani Perempuan IRT 43 Tahun < 500.000 4 4 3 3 4 3 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 3 3 4 4 4 2 

5 5 Nuryanto Laki-laki Swasta 57 Tahun 

Rp1.500.000 

- Rp. 

2.000.000 

4 4 4 4 4 3 1 1 1 3 4 4 4 4 1 3 3 3 4 4 4 3 

6 5 Sartini Perempuan IRT 44 Tahun <Rp.500.000 4 4 4 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 3 3 3 3 4 3 

7 5 Andri Laki-laki Swasta 44 Tahun 
>Rp 

2.000.000 
4 4 4 4 4 4 

1 1 1 4 4 4 4 4 3 3 3 3 4 4 4 4 

8 6 Muri Perempuan Swasta 34 Tahun >Rp.2000.000 4 4 4 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 

9 6 Sumini Perempuan IRT 62 Tahun <Rp. 500.000 4 4 3 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 2 3 4 4 4 4 

10 6 Kasmi Perempuan IRT 66 Tahun <Rp. 500.001 4 4 4 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 2 3 3 1 4 3 

11 6 Supriono Laki-laki Peternak 60 Tahun 
Rp 500.000 -

1.500.000 
4 4 4 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 1 3 2 2 4 4 4 2 

12 6 Ngatini Perempuan IRT 59 Tahun <Rp.500.000 4 4 2 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 2 3 4 4 4 3 

13 6 Warno Laki-laki Petani 55 Tahun <Rp.500.00]0 4 4 4 4 4 4 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 3 3 3 3 4 4 

14 6 Subarno Laki-laki PNS 47 Tahun >Rp.2000.000 4 4 4 4 4 2 1 1 1 3 4 4 4 4 4 3 2 3 4 4 4 4 

15 6 Maryadi Laki-laki Petani 
58 Tahun 

Rp 500.000 -

1.500.000 
4 4 4 4 2 2 1 1 1 3 4 4 4 4 1 1 2 3 4 4 4 2 
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NO Pertanyaan 

Jumlah 

jawaban Total 

4 3 2 1 

Kualitas Air 

P1 Kualitas air sumur 15 0 0 0 15 

P2 Kualitas air Pamsimas 15 0 0 0 15 

P3 Perbandingan Pamsimas dan sumur 11 3 1 0 15 

Kuantitas & Kontinuitas Air 

P1 Debit sumur sepanjang hari sama 15 0 0 0 15 

P2 Kemampuan air sumur untuk di akses 24 jam 14 0 1 0 15 

P3 Debit air sumur pada musim kemarau 10 3 0 2 15 

P4 Debit air Pamsimas sepanjang hari sama 0 0 0 15 15 

P5 Kemampuan air Pamsimas untuk di akses 24 jam 0 0 0 15 15 

P6 Debit air Pamsimas pada musim kemarau 0 0 1 14 15 

Aksesibilitas Air 

P1 
Ketersediaan membayar dengan kualitas yang 

tersedia saat ini 
1 14 0 0 15 

P2 Kenaikan tarif seiring berjalannya program 15 0 0 0 15 

P3 Kesesuaian tarif Pelayanan 15 0 0 0 15 

P4 Jenis fasilitas sanitasi rumah 15 0 0 0 15 

P6 Tempat pembuangan akhir tinja 15 0 0 0 15 

P7 Pembersihan tangki septik 1 2 0 12 15 

P8 Jarak tangki septik dan sumur 0 4 0 11 15 

P9 Jarak sumber air Pamsimas dan tempat tinggal 0 3 6 1 15 

P10 Kepuasan fasilitas infrastruktur Pamsimas 0 8 6 1 15 

Dampak Kesehatan 

P1 Frekuensi penyakit 12 3 0 0 15 

P2 Tingkat keparahan penyakit 12 2 0 1 15 

P3 Konsumsi air dengan cara dimasak 15 0 0 0 15 

P4 Prilaku CTPS (Cuci tangan pakai sabun) 7 5 3 0 15 
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Faktor yang 

dinilai 

Pertanyaan Rating Scale R Jumlah 

Nilai 

Jumlah 

Nilai 

Max 

Indeks 

(%) 

Hasil 

scoring tiap 

komponen 

(%) 4 3 2 1 

Kualitas air 

P1 15 0 0 0 

15 

60 60 100 

97,22 P2 15 0 0 0 60 60 100 

P3 11 3 1 0 55 60 91,67 

Kuantitas & 

Kontinuitas 

air 

P1 15 0 0 0 

15 

60 60 100 

59,72 

P2 14 0 1 0 58 60 96,67 

P3 10 3 0 2 51 60 85 

P4 0 0 0 15 15 60 25 

P5 0 0 0 15 15 60 25 

P6 0 0 1 14 16 60 26,67 

Aksesibilitas 

air 

P1 1 14 0 0 

15 

46 60 76,67 

72,22 

P2 15 0 0 0 60 60 100 

P3 15 0 0 0 60 60 100 

P4 15 0 0 0 60 60 100 

P6 15 0 0 0 60 60 100 

P7 1 2 0 12 22 60 36,67 

P8 0 4 0 11 23 60 38,33 

P9 0 3 6 1 22 60 36,67 

P10 0 8 6 1 37 60 61,67 

Aspek 

Kesehatan 

P1 12 3 0 0 

15 

57 60 95,00 

92,08 
P2 12 2 0 1 55 60 91,67 

P3 15 0 0 0 60 60 100,00 

P4 7 5 3 0 49 60 81,67 
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Lampiran 4 Dokumentasi Pengambilan Sampel Air 
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Lampiran 5 Dokumentasi Pengambilan Data Parameter Insitu 

  

  

 

(Pengambilan Sampel Insitu pada Sumber) (Pengambilan Sampel Insitu pada Reservoir) 

 

 
 

(Pengambilan Sampel Insitu pada Sambungan Rumah) 
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Lampiran 6 Laporan Hasil Uji Laboratorium 
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Lampiran 7 Hasil Pengujian Kualitas Air Pada Tahun 2019 
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Lampiran 8 Surat Kesanggupan Pelaksanaan Program Pamsimas 
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Lampiran 9 Spesifikasi Bangunan Penangkap Air  
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Lampiran 10 Spesifikasi Jaringan Perpipaan  
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Lampiran 11 Data Proyeksi Curah Hujan DI Kabupaten Sleman  
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