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Abstrak 

 
Pengelolaan limbah medis yang kurang optimal di fasilitas pelayanan kesehatan disebabkan ketidakseimbangan antara 

jumlah dan kapasitas limbah medis yang dihasilkan dengan kemampuan pengelolaannya. Oleh karena itu, diperlukan 

penanganan limbah medis yang efektif dan aman dari sudut pandang perlindungan lingkungan serta upaya pengendalian dan 

pencegahan penyakit yang sangat penting. Teknik pirolisis dipilih untuk memanfaatkan limbah medis ini. Proses pirolisis 

menghasilkan minyak dan residu. Minyak ini dapat digunakan sebagai sumber energi terbarukan karena plastik pada 

dasarnya berasal dari minyak bumi, sehingga dapat dikonversi kembali menjadi bentuk asalnya. Digunakan dua katalisator 

dalam penelitian ini, yaitu Etilen Glikol dan N-Heksana. Digunakan pula dua jenis bakteri pada penelitian ini, yaitu 

Pseudomonas aeruginosa dan Staphylococcus aureus. Pada penelitian ini menggunakan metode sumuran, untuk melihat 

perbedaan zona hambat yang terbentuk dalam pengujian antimikroba minyak dan residu dengan variasi katalisator 

pengolahan limbah medis padat pasca sterilisasi pada bakteri hidrokarbonoklastik. Hasil penelitian menunjukan bahwa 

bakteri Pseudomonas aeruginosa memiliki nilai rata-rata zona hambat pada minyak kontrol 17,8mm, Etilen Glikol 13,6mm, 

N-Heksana 18,1mm dan nilai rata-rata zona hambat pada residu kontrol 4mm, Etilen Glikol 3,38mm, N-Heksana 3mm. 

Sedangkan bakteri Staphylococcus aureus memiliki nilai rata-rata zona hambat minyak kontrol 20,06mm, Etilen Glikol 

22,19mm, N-Heksana 22,19mm dan nilai rata-rata zona hambat residu kontrol 6,25mm, Etilen Glikol 6,13mm, N-Heksana 

5,31mm. Minyak Etilen Glikol efektif terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa, sementara residu N-Heksana efektif 

terhadap bakteri yang sama. Minyak kontrol efektif terhadap bakteri Staphylococcus aureus, dan untuk residu N-Heksana 

efektif terhadap bakteri yang sama. 

 
Kata kunci: Limbah Medis, Etilen Glikol, N-Heksana, Pseudomonas aureginosa, Staphylococcus aureus 

 

 

Abstract 

 
Management of medical waste in healthcare facilities is often suboptimal due to the imbalance between the quantity of 

medical waste generated and the capacity to manage it. Therefore, effective and safe handling of medical waste is crucial 

from an environmental protection perspective and for disease control and prevention efforts. Pyrolysis technology is chosen 

to utilize this medical waste. The pyrolysis process yields liquids and residues. These liquids can be used as a renewable 

energy source because plastics fundamentally originate from crude oil, allowing them to be converted back to their original 

form. This study employs two compounds as catalysts: Ethylene Glycol and N-Hexane. It also involves two types of bacteria: 

Pseudomonas aeruginosa and Staphylococcus aureus. The research reveals differences in inhibition zones observed in 

antimicrobial tests of oils and residues with varying catalysts for post-sterilization solid medical waste treatment on 

hydrocarbonoclastic bacteria The results showed that Pseudomonas aeruginosa bacteria had an average inhibitory zone 

value for control oil of 17.8mm, Ethylene Glycol 13.6mm, N-Hexane 18.1mm and an average inhibitory zone value for 

control residue 4mm, Ethylene Glycol 3.38mm , N-Hexane 3mm. Meanwhile, Staphylococcus aureus bacteria had an 

average inhibitory zone value for control oil of 20.06mm, Ethylene Glycol 22.19mm, N-Hexane 22.19mm and an average 

inhibitory zone value for control residue 6.25mm, Ethylene Glycol 6.13mm, N- Hexane 5.31mm. Ethylene Glycol Oil is 

effective against Pseudomonas aeruginosa bacteria, while N-Hexane residue is effective against the same bacteria. Control 

oil is effective against Staphylococcus aureus bacteria, and for N-Hexane residue it is effective against the same bacteria. 
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1. Pendahuluan 

Pengelolaan limbah medis yang belum ideal dari 

fasilitas pelayanan kesehatan dikarenakan jumlah dan 

kapasitas limbah medis yang dihasilkan tidak 

seimbang dengan pengelola limbah medis. Oleh 

karena itu, perlu pengolahan limbah medis yang efektif 

dan tidak berbahaya dari perspektif perlindungan 

lingkungan serta pengendalian dan pencegahan 

penyakit sangat penting. (Fang dkk., 2020 dalam 

Alam, 2023). Data E-Monev limbah medis bulan 

September 2019 dari dinas Kesehatan Lingkungan Di 

Kementerian Kesehatan, 43% rumah sakit yang 

menangani pengelolaan limbah memenuhi standar 

medis, 83% rumah sakit memilah sampah, dan 96% 

rumah sakit memiliki dokumen lingkungan 

(Firmansyah, 2019). 

Limbah medis adalah limbah yang berasal dari 

kegiatan pelayanan medis. Berbagai jenis limbah 

medis yang dihasilkan dari kegiatan pelayanan di 

Rumah Sakit dapat membahayakan dan menimbulkan 

gangguan kesehatan terutama pada saat pengumpulan, 

pemilahan, penampungan, penyimpanan, 

pengangkutan dan pemusnahan serta pembuangan 

akhir(Rahno dkk., 2015).Limbah medis B3 yang 

ditemukan antara lain, limbah medis berupa jarum 

suntik bekas, ampul bekas, botol/plastik infus bekas, 

selang infus bekas, jarum infus bekas, obat 

kadaluwarsa, dan hasil sampel pengambilan darah. 

Pada saat pemilihan biasanya ada Sebagian rumah 

sakit yang sudah memisahkan limbah medis B3 tanpa 

jarum suntik atau benda tajam yang tujuannya untuk 

menghindari kecelakaan pada saat pengumpulan 

limbah medis (HumasPPID, 2017). 

 

Limbah medis sebagian besarnya jenis plastik 

golongan Polyethylene.Jenis Plastik ini merupakan 

jenis plastik yang akan meleleh ketika dipanaskan dan 

mengeras ketika didinginkan (Riskiana dkk.,2020). 

Maka dari itu tektik pirolisis yang leboh baik diambil 

untuk pemanfaatan limbah medis ini.Pirolisis ini akan 

menghasilkan cairan dan residu. Cairan ini dapat 

dimanfaatkan sebagai energi terbarukan sebagai bahan 

bakar karena pada dasarnya plastik berasal dari minyak 

bumi sehingga dikembalikan kebentuk semula. 

Limbah medis sangat baik untuk dijadikan bahan 

bakar, karena memiliki kandungan hidrogen, 

karbon, dan nilai kalor tinggi yang setara dengan 

bensin dan solar (Zikri dkk., 2019). 
 

Dalam proses pirolisis diperlukan katalis dalam 

proses termal untuk mempercepat reaksi kimia dan 

meningkatkan distribusi hidrokarbon untuk 

mendapatkan cairan pirolisis yang memiliki sifat serupa 

dengan bahan bakar konvensional seperti bensin dan 

solar (Sharuddin dkk., 2018). Katalisator dalam proses 

pirolisis, diantaranya adalah Etilen glikol dan N- 

Heksana (Fitria, 2023). 

Dalam beberapa penelitian salah satunya penelitian dari 

Erlanggan  dkk (2023),  terdapat beberapa karakteristik 

fisika dan kimia yang sering diuji dalam minyak hasil 

pirolisis, diantaranya warna, berat jenis, viskositas, titik 

nyala, serta nilai kalor menunjukkan bahwa hasil 

pengujian parameter fisik sampel minyak yang 

diperoleh dari hasil pirolisis sampah plastik high-density 

polietilen (HDPE) menunjukkan bahwa sampel minyak 

mempunyai ciri khas warna kuning-oranye serta 

mengandung sedimen dan minyak tanah. Selain 

parameter fisika dan kimia, tentunya diperlukan uji 

karakteristik parameter biologi dari minyak hasil 

pirolisis. Salah satu parameter biologi, yaitu dengan uji 

antimikroba. Uji antimikroba menggunakan bakteri 

yang bertujuan untuk bioremidiasi pada minyak dengan 

variasi katalisator hasil pirolisis berfungsi sebagai 

pengontrol hasil pengolahan limbah medis dengan cara 

pirolisis, pengurangan residu karbon dalam pirolisis, 

serta pengujian resistensi antimikroba bakteri 

hidrokarbonoklastik yang digunakan, yaitu 

Pseudomonas aeruginosa (P.aeruginosa) bakteri ini 

mampu menguraikan minyak dan karbon  dan bakteri 

non hidrokarbonoklastik, bakteri ini tidak mampu 

menguraikan minyak dan karbon. (Fauziati & Eldha 

Sampepana, 2021). 

Penelitian terkait tentang pemanfaatan limbah plastik 

menjadi bahan bakar dengan menggunakan metode 

pirolisis sudah beberapa kali dilakuakan salah satunya 

penelitian Fitria.,(2023) yang bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh katalisator antara Etilen Glikol 

dan N-Heksana terhadap kualitas minyak yang 

dihasilkan oleh limbah medis padat campuran dengan 

metode pirolisis berdasarkan karakteristik minyak 

seperti berat jenis, viskositas, titik nyala dan nilai kalor. 

Pada penelitian ini Minyak dengan penambahan 

katalisator Etilen Glikol menjadi minyak yang memiliki 

kualitas lebih baik dibandingkan dengan minyak kontrol 

atau minyak N- Heksana. Namun untuk penelitian uji 

antimikroba pada minyak dan residu masih sangat 

terbatas. 

Berdasarkan uraian tersebut maka peneliti melakukan 

penelitian dengan judul “Perbandingan uji antimikroba 

minyak dan residu hasil pengolahan limbah medis padat 

tanpa jarum suntik pasca sterilisasi secara pirolisis 

dengan variasi katalisator terhadap bakteri 

Pseudomonas aeruginosa  dan Staphylococcus aureus” 

 

 



 

 

 

2. Metode 

Metode Penelitian 

Penelitian dilakukan dengan True Experimental yang 

dilakukan dalam skala laboratorium. Penelitian ini 

dilakukan dengan kelompok pertama yaitu sampel 

sebagai kontrol adalah minyak dan residu tanpa 

menggunakan katalisator. Sedangkan kelompok kedua 

sampel yang dikontakan dengan  minyak dan residu 

hasil pirolisis dengan menggunakan katalisator Etilen 

Glikol dan N-Heksana sebagai eksperimen.Selain itu 

digunakan bakteri hidrokarbonoklastik dan bakteri Non 

Hidrokarbonoklastik sebagai perbandingan. Sampel 

yang diperoleh dianalisa dan dilakukan perlakuan 

sehingga menghasilkan data, kemudian data tersebut 

dianalisis sehingga didapat kesimpulan. Data pada 

penelitian ini merupakan data zona hambat yang diukur 

setelah sampel yang dikontakan oleh bakteri 

hidrokarbonoklastik pseudomonas aureginosa dan 

bakteri non hidrokarbonoklastik Staphylococcus aureus. 

Alat dan Bahan 

Alat dan bahan yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah alat tulis, alkohol 70%, aquades, autoklaf, bak, 

beaker glass, botol plastik, cawan petri, cutter, 

erlenmeyer, gelas ukur, gunting, heating mantle, 

inkubator, isolat P. aeruginosa, isolat S. aureus  kaca 

objek, kaca penutup, kamera, karbon residu pirolisis, 

label, Laminar Air Flow, mikroskop, mikropipet, NaCl 

fisiologis, neraca analitik, nutrient agar, nutrient 

broth, ose, oven, pembakar bunsen, pinset, plastik, 

spatula, spiritus, tabung reaksi, pewarnaan gram dan 

sumuran. 

Prosedur Kerja 

Prosedur penelitian ini dimulai dari tahap persiapan, 

yaitu sterilisasi alat dan bahan dengan autoklaf, 

peremajaan bakteri, pembuatan medium Natrium Agar, 

dan pengujian kemurnian bakteri dengan pewarnaan 

Gram. Tahap pengujian antimikroba menggunakan 

metode sumuran. Bakteri P. aureginosa dan S. aureus 

diinokulasikan pada permukaan NA dengan metode 

spread. Setelah itu, buat bolongan pada media 

menggunakan cork borer. Ketiga jenis sampel minyak 

yang telah disiapkan lalu dimasukkan ke dalam 

sumuran dengan mikropipet. Selanjutnya, diinkubasi 

pada suhu 37oC selama 24-48 jam dalam inkubator. 

didapatkan dilakukan analisis data dengan metode 

analisis deskriptif yang bertujuan untuk memperoleh 

keterangan yang berdasarkan dengan fakta dan proses 

yang didapatkan dari sampel penelitian yang disajikan 

dalam bentuk tabel dan grafik. 

3. Hasil dan Pembahasan 

Sampel didapatkan dari penelitian sebelumnya 

menurut penelitian Arisani (2024) minyak limbah 

medis tanpa jarum suntik setara dengan solar dilihat 

dari beberapa karakteristik. 

 

Pewarnaa gram 

Dilakukan pewarnaan gram dua bakteri uji yang akan 

dicocokan dengan litratur. Tabel hasil pewarnaan 

gram bakteri Pseudomonas aureginosa dan 

Staphylococcus aureus dapat dilihat dalam Tabel 1. 

Tabel 1. Hasil Pewarnaan gram 

Bakteri 

Pseudomonas 

aureginosa 

Bakteri 

Staphylococcus 

aureus 

  

 

Tabel 1 pada bakteri Pseudomonas aureginosa 

menunjukkan bentuk batang berwarna ungu (gram 

negatif) dan bakteri Staphylococcus aureus 

menunjukan bentuk bulat berwarna ungu (gram 

positif).Bakteri Gram positif memiliki lapisan 

peptidoglikan yang lebih tebal daripada bakteri Gram 

negatif. Struktur dinding sel bakteri Gram positif lebih 

sederhana dibandingkan Gram negatif yang 

kompleks. Bakteri Gram positif hanya mempunyai 

lapisan tunggal pada dinding selnya. Gram positif 

biasanya memiliki dinding sel yang tidak mudah 

ditembus oleh agen antimikroba yang dapat membuat 

pembentukan zona bening menjadi lebih besar 

dibandingkan dengan bakteri Gram negatif (Lestari 

dkk., 2016). 

Total Plate Count 

Pada hasil penelitian ini dilakukan uji total 

plate count dari setiap masing-masing bakteri yaitu 

Pseudomonas aureginosa dan Staphyloccocus 

aureus. Bertujuan untuk menunjukan jumlah 

mikroba dengan pengenceran bertingkat dan 

dihitung koloni bakteri yang tumbuh pada media 

agar. Jumlah koloni yang ideal untuk perhitungan 

TPC adalah 30-300 koloni per cawan. Tabel hasil 

TPC dapat dilihat dalam Tabel 2. 

Tabel 2. Hasil Total Plate Count 

Bakteri 

Pseudomonas 

aureginosa 

Bakteri 

Staphylococcus 

aureus 

 
 

 
Tabel 2 pada bakteri Pseudomonas aureginosa 

menunjukan bahwa koloni yang tumbuh dan dapat 

dihitung pada pengenceran 10-5 karena koloni yang 



 

 

 

tumbuh sekitar koloni 50 koloni per cawan. Dan untuk 

Bakteri Staphylococcus aureus menunjukan bahwa 

koloni yang tumbuh dan dapat dihitung pada 

pengenceran 10-4 dan 10-5 karena koloni yang tumbuh 

sekitar masing-masing 115 dan 70 koloni per cawan. 

Uji Antimikroba 

Penambahan pelarut Etilen Glikol membuat tingkat 

efektifitas bakteri dalam mengdegradasi minyak 

semakin meningkat dibandingkan dengan minyak N-

Heksana dan control dapat dilihat pada Gambar 1. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(a) 

   

(b) 

Gambar 1.(a)Grafik hasil uji antimikroba bakteri 

Pseudomonas aureginosa, (b) Gambar uji zona hambat 

 

Penambahan pelarut N-Heksana membuat tingkat 

efektifitas bakteri dalam mengdegradasi residu semakin 

meningkat dibandingkan dengan minyak kontrol dan 

Etilen Glikol dapat dilihat pada Gambar 2. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(a) 

   
(b) 

Gambar 2.(a)Grafik hasil uji antimikroba bakteri 

Pseudomonas aureginosa, (b) Gambar uji zona hambat 

Penambahan pelarut N-Heksana ataupun Etilen Glikol 

tidak membuat tingkat efektifitas bakteri dalam 

mengdegradasi minyak semakin meningkat, karena 

dibandingkan penambahan kedua katalisator tersebut, 

minyak kontrol lebih efektifitas dalam mengdegradasi 

minyak dapat dilihat pada Gambar 3. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(a) 

   
(b) 

Gambar 3.(a)Grafik hasil uji antimikroba bakteri 

Pseudomonas aureginosa, (b) Gambar uji zona hambat 

 

Penambahan pelarut N-Heksana membuat tingkat 

efektifitas bakteri dalam mengdegradasi residu semakin 

meningkat dibandingkan dengan minyak kontrol dan 

Etilen Glikol dapat dilihat pada Gambar 4. 
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(b) 

Gambar 4.(a)Grafik hasil uji antimikroba bakteri 

Pseudomonas aureginosa, (b) Gambar uji zona hambat 

 

4. Kesimpulan 
Hasil Penelitian menunjukan minyak dan residu dengan 

penambahan pelarut (kontrol, Etilen Glikol, N-Heksan) 

sangat mempengaruhi zona hambat pada uji antimikroba 

minyak dan residu  hasil pengolahan limbah medis padat 

tanpa jarum suntik pasca sterilisasi secara pirolisis 

dengan variasi katalisator terhadap bakteri 

Pseudomonas aureginosa dan Staphylococcus aureus. 
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