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Abstract 

RSPAL dr. Ramelan Surabaya is a type A hospital that has been equipped with a 

Wastewater Treatment Plant (WWTP) since 1997 and currently has an WWTP 

capacity of up to 750 m3/day or equivalent to 1,500 TT patients. In his daily life, 

the Wastewater Treatment Plant (WWTP) RSPAL dr. Ramelan Surabaya treats 

wastewater with a capacity of 218 m3/day, of course this affects the use of electrical 

energy and the potential environmental impacts that arise. From these conditions 

it is necessary to evaluate the need for electrical energy and the potential impacts 

that arise using the Life Cycle Assessment (LCA) approach using the SimaPro 

software and the Impact 2002+ method. From the results of the LCA analysis, it is 

known that the impacts of respiratory inorganics, global warming, and non-

renewable energy are the 3 biggest impacts that arise. Alternative improvements 

that can be given to reduce the environmental impact of WWTP RSPAL dr. Ramelan 

Surabaya, namely by using a power inverter, monitoring, cleaning, updating 

periodically the processing unit, and implement the use of renewable energy. 

 

Keywords: Hospital Waste Water Treatment Plant, Life Cycle Assessment, 

Environmental Impact Analysis. 

 

Abstrak 

RSPAL dr. Ramelan Surabaya merupakan rumah sakit tipe A yang sudah 

dilengkapi dengan Instalasi Pengolah Air Limbah (IPAL) sejak tahun 1997 dan saat 

ini mempunyai kapasitas IPAL mencapai 750 m3/ hari atau setara dengan 1.500 TT 

pasien. Dalam kesehariannya Instalasi Pengolahan Air Limbah (IPAL) RSPAL dr. 

Ramelan Surabaya mengolah air limbah dengan kapasitas 218 m3/hari, tentu hal ini 

mempengaruhi penggunaan energi listrik dan potensi dampak lingkungan yang 

timbul. Dari kondisi tersebut perlu dilakukan evaluasi kebutuhan energi listrik dan 

potensi dampak yang timbul dengan menggunakan pendekatan Life Cycle 

Assessment (LCA) dengan menggunakan software SimaPro dan metode Impact 

2002+. Dari hasil analisis LCA diketahui dampak respiratory inorganics, global 

warming, dan non-renewable energy merupakan 3 dampak terbesar yang timbul. 
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Alternatif perbaikan yang dapat diberikan untuk menurunkan dampak lingkungan 

dari IPAL RSPAL dr. Ramelan Surabaya yaitu dengan menggunakan power 

inverter, pemantauan, pembersihan, pembaruan secara berkala pada unit 

pengolahan, dan menerapkan penggunaan energi terbarukan.  

 

Kata Kunci: Instalasi Pengolahan Air Limbah Rumah Sakit, Penilaian Siklus 

Hidup, Analisa Dampak Lingkungan. 
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