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Abstrak 

 
Latar Belakang: Semakin sempitnya lahan diperkotaan membuat bangunan bertumbuh ke 

atas termasuk rumah sakit, sekolah dan kampus serta perkantoran. Gedung-gedung yang 

menjulang tinggi rerata mempunyai kondisi yang tertutup untuk alasan keselamatan dan 

hanya mengandalkan sirkulasi udara dari  Air Conditioner(AC). Hal ini sangat 

mengkhawatir apalagi dengan hadirnya wabah seperti Covid 19 dan yang saat ini sedang 

ramai dibicarakan yaitu MPox. Sirkulasi udara yang tidak baik memudahkan penularan 

wabah terutama yang ditularkan melalui bersin dan batuk atau udara nafas. Tujuan: 

Penelitian ini adalah untuk meningkatkan kewaspadaan terhadap wabah secara umum dan 

terhadap MPox  khususnya melalui pengamatan kualitas sirkulasi udara di ruang belajar 

mengingat sebagian besar waktu dihabiskan di kelas tersebut. Metode: Metode yang 

dilakukan dengan mengamati sirkulasi udara melalui beberapa hal seperti keberadaan 

jendela, ventilasi permanen, AC, tirai, pintu dan penerangan. Hasil: yang didapatkan 

ruangan jarang dibuka baik pintu dan jendela, jendela ditutupi tirai tanpa ventilasi 

permanen serta hanya mengandalkan AC saja, sementara sinar matahari sulit menerobos 

masuk ke dalam ruangan. Kesimpulan: sirkulasi udara di ruang belajar kurang optimal 

kualitasnya. 

 

Kata kunci: Kewaspadaan dini, Mpox, Kualitas sirkulasi udara 

 

PENDAHULUAN 

Seiring dengan meningkatnya populasi dan semakin terbatasnya lahan perkotaan, 

pembangunan gedung-gedung tinggi menjadi solusi yang umum diterapkan, 

termasuk untuk fasilitas publik seperti rumah sakit, sekolah, kampus, dan 

perkantoran. Namun, kondisi bangunan yang cenderung tertutup, dengan minimnya 

ventilasi alami dan ketergantungan pada sistem pendingin udara (AC), 

menimbulkan kekhawatiran terkait kualitas udara di dalam ruangan (Ramlan, 2017) 

Khususnya, dengan munculnya berbagai wabah seperti Covid-19 dan MPox, 

kondisi sirkulasi udara yang tidak optimal di dalam ruangan dapat mempermudah 

penularan penyakit yang menyebar melalui droplet dan udara (Yadav, 2019). 
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Walaupun kasus MPox belum berjangkit di Surabaya saat ini, akan tetapi 

beberapa wilayah di seputar Surabaya seperti Sidoarjo dan Gresik telah muncul 

beberapa kasus yang dicurigai MPox berdasarkan Pedoman Diagnosis yang 

diterbitkan oleh Kemenkes (Kemenkes, 2023).Untuk mencegah penularan dan 

munculnya wabah selain mendiagnosis secara dini juga melakukan langkah 

pencegahan meliputi penggunaan masker, mencuci tangan dengan sabun, menjaga 

jarak dan juga menjaga kualitas sirkulasi udara di dalam ruang kerja atau belajar. 

Kualitas sirkulasi udara dalam bangunan yang tidak baik akan menimbulkan 

Sick Building Syndrome (SBS), di mana penghuni atau pengguna bangunan sering 

mengalami gejala kesehatan yang tidak spesifik, seperti sakit kepala, kelelahan, dan 

iritasi pernapasan (Nguyen, 2018). Kondisi ini dapat diperburuk oleh faktor-faktor 

seperti ventilasi yang buruk, kurangnya pencahayaan alami, dan penggunaan AC 

secara terus menerus tanpa sirkulasi udara segar. Pengamatan berbagai elemen 

sirkulasi udara, seperti jendela, ventilasi permanen, pintu, tirai, dan penerangan 

pada penelitian ini dapat memberikan deskripsi mengenai kualitas lingkungan 

belajar saat ini (Barbu, 2018; Freihat, 2023). Selain itu, penelitian ini juga bertujuan 

untuk memberikan solusi dan rekomendasi untuk menciptakan lingkungan belajar 

yang lebih sehat dan nyaman, serta meningkatkan kesadaran akan pentingnya 

menjaga kualitas udara dan kesehatan di dalam ruangan. 

METODE PENELITIAN 

Penelitian deskripsi kualitatif ini dilakukan di ruang belajar yang digunakan oleh 

para mahasiswa baru yakni ruang aula fakultas. Pengamatan dilakukan dengan 

menyebarkan lembar observasi kepada anggota kelompok. Sebelas (11) lembar 

observasi yang dibagikan hanya 9 lembar observasi yang kembali. Sembilan (9) 

lembar observasi ditabulasi dan diintepretasikan secara kualitatif dan ditarik 

kesimpulan setelah melalui diskusi (Utarini, 2021). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 Hasil pengamatan ada Tabel 1 menyatakan sinar matahari dapat menyinari 

hingga ke dalam ruangan tetapi ketika lampu dimatikan ruangan menjadi gelap ini 

berarti sinar matahari  menyinari ruangan dalam prosentase yang rendah dimana  

dalam KepMen Pemukiman dan Prasarana no 403 tahun 2002 minimal 10% dari 

luas lantai (Sarudji, 2019). Ketika jumlah sinar matahari yang masuk sangat rendah 

dibawah 10% maka ruangan akan gelap sehingga perlu ditambah dengan 

penerangan buatan. Penerangan buatan ini tidak dapat menggantikan fungsi sinar 

matahari dalam membunuh bakteri atau virus yang berada di dalam ruangan. 

Gelapnya ruangan di aula dapat disebabkan oleh jendela yang tertutup tirai sehingga 

sinar matahari kurang optimal menyinari ruangan. Penggunaan penerangan buatan 
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di siang hari juga akan menyebabkan pemborosan energi yang pada akhirnya 

menyebabkan pemborosan dana untuk membayar energi yang digunakan. 

 

Tabel 1. Hasil Pengamatan Sirkulasi Udara Ruangan Aula 

Hal yang diamati ya tidak 

       n         f   n         f 

Penerangan   

Sinar matahari dapat menerangi bagian dalam ruangan       7    77,78    2       22.22 

Penerangan buatan cukup terang untuk membaca       9   100  

Bila penerangan buatan dimatikan, ruangan menjadi 

gelap 

      9   100  

Ventilasi   

Ruangan berjendela       9    100  

Jendela dalam keadaan terbuka   9    100 

Jendela tertutup tirai       9    100  

Ada air conditioner yang selalu menyala       9    100  

Ada lubang udara permanen (kisi-kisi)                       9    100 

Udara dalam ruangan kurang nyaman   9    100 

Pintu keluar dan pintu masuk selalu tertutup       9     100  

Plafon (langit-langit)   

Ada bagian plafon yang berwarna hitam   9    100 

Ada bagian plafon yang terdapat bekas rembesan air 

(bocor) 

      1     11.11  8      88,89 

Detektor asap dan sprinkle terpasang        9   100  

                 Sumber : hasil pengamatan 

   

Jendela aula jarang dibuka dan ditutup dengan tirai yang berwarna gelap 

kemungkinan untuk mengurangi panas karena terletak di lantai 3, disertai 

penggunaan air conditioner yang terus menerus selama ruangan digunakan akan 

membuat sirkulasi udara hanya berputar seperti siklus tanpa adanya udara baru 

untuk menggantikan udara yang berputar terus tersebut. Akibatnya udara yang 

tersirkulasi dalam kondisi ini akan membawa bakteri dan virus yang dikeluarkan 

oleh tubuh manusia melalui udara nafas, bersin dan batuk kembali ke dalam 

ruangan setelah didinginkan di air conditioner. Bakteri, virus dan mikrobiologi 

pathogen lain yang masuk ini akan dihirup oleh individu sehat yang berada dalam 

ruangan dan menyebabkan sakit, oleh karena itu penting sekali dilakukan 

pembukaan tirai dan jendela selama beberapa waktu dalam sehari sehingga dapat 

menggantikan udara yang berada di ruangan dengan udara segar. Adanya kisi-kisi 

atau ventilasi permanen juga membantu pertukaran udara, bila ventilasi permanen 

ini tidak ada maka sirkulasi udara dapat dibantu dengan membuka pintu untuk 

sementara waktu sehingga dapat terjadi sirkulasi udara (Karlina, 2021). 

Air conditioner dapat menjadi perantara penularan penyakit, karena udara 

yang hanya berputar disana. Pembersihan atau pencucian air conditioner ini perlu 

dilakukan 3 hingga 6 bulan sekali selain untuk menjaga kebersihan udara dingin 
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yang dihasilkan juga untuk perawatan agar air conditioner bertahan lebih lama 

(Ramlan, 2017). 

Kebocoran atau rembesan air dari atap akan menyebabkan perubahan warna 

pada plafon bila hal ini tidak segera diatasi akan menyebabkan plafon menjadi 

lembab dan tumbuh jamur yang kadang menimbulkan warna kehitaman pada 

plafon. Selain nilai estetis yang berkurang juga dapat menyebabkan sakit pada 

individu yang berada di ruangan karena menghirup spora jamur yang betebaran 

(Akinwale, 2019). 

Hasil pengamatan menyatakan bahwa kualitas sirkulasi udara aula dapat 

memicu timbulnya Sick Building Syndrome (SBS) dimana faktor seperti ventilasi 

yang tidak memadai, polusi dari bahan bangunan dan produk pembersih, serta 

sirkulasi udara yang buruk yang dapat memicu gejala seperti sakit kepala, iritasi 

mata, dan kelelahan (Zahidah,2023;Rahayu,2023 ). Kualitas udara yang buruk juga 

mempengaruhi kondisi psikologis penghuni, menyebabkan stres, gangguan belajar, 

dan kelelahan visual, yang dapat diperburuk oleh pencahayaan yang tidak memadai. 

Perilaku penghuni, seperti penggunaan produk pembersih berlebihan atau merokok, 

dapat menambah polusi udara, sehingga perubahan perilaku dan intervensi teknis 

diperlukan untuk mengatasi gejala SBS (Nitya, 2024). Bila kualitas sirkulasi udara 

yang kurang optimal ini tidak segera di mitigasi dapat menimbulkan stress yang 

akan menurunkan kekebalan tubuh dan juga kemampuan belajar mahasiswa, karena 

mahasiswa tidak dapat mengikuti proses belajar mengajar dengan optimal baik oleh 

karena turunnya imunitas alias sakit maupun ketidakmampuan untuk 

berkonsentrasi dengan baik (Barru, 2018). 

 

KESIMPULAN  

Dapat ditarik kesimpulan dari hasil pengamatan pada ruang aula bahwa kualitas 

sirkulasi udara pada ruang tersebut kurang optimal dalam rangka meningkatkan 

kewaspadaan pada wabah yang sedang berjangkit maupun yang akan datang maka 

selain kembali menggunakan masker, mencuci tangan dan menjaga jarak maka 

faktor resiko seperti sirkulasi udara dalam ruangan harus juga diperbaiki melalui 

selalu membuka jendela, dan pintu selama beberapa saat agar terjadi pertukaran 

udara, membersihkan air conditioner secara teratur dan memperbaiki kebocoran 

yang ada 
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