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DESCRIPTION OF THE STATE OF BEDROOM VENTILATION IN THE 

RENON URBAN VILLAGE AREA IN 2025 

 

ABSTRACT 

Indoor air quality must meet health standards to prevent health problems and 

provide comfort, especially for room occupants. This study aims to determine the 

state of bedroom ventilation in the Renon Village Area which has a population of 

2,929 households with a sample size of 97 households. This study used descriptive 

observational method with direct observation through observation and 

measurement of 97 heads of families. The results of this study state that the type of 

ventilation respondents mostly use the type of mechanical ventilation with a 

percentage (91.7%), the existence of ventilation has implemented a cross 

ventilation system (72.2%), the ventilation system has mostly used temporary 

ventilation (80.4%) which is temporary as an air exchange system, and the 

ventilation ratio of respondents has mostly met the requirements with a percentage 

(92.8%). The community is expected to pay more attention and maintain the 

physical condition of the house, especially regarding the state of ventilation to 

anticipate the risk of developing respiratory infections.  

Keywords: Air Quality, Ventilation 
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GAMBARAN KEADAAN VENTILASI KAMAR TIDUR DI WILAYAH 

KELURAHAN RENON TAHUN 2025 

 

ABSTRAK 

 

Kualitas udara di dalam ruangan harus memenuhi standar kesehatan untuk 

mencegah gangguan kesehatan dan memberikan kenyamanan, terutama bagi 

penghuni ruangan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui keadaan ventilasi 

kamar tidur di Wilayah Kelurahan Renon yang memiliki populasi 2.929 kepala 

keluarga dengan besar sampel menjadi 97 kepala keluarga. Penelitian ini 

menggunakan metode deskriptif observasional dengan observasi langsung melalui 

pengamatan dan pengukuran 97 kepala keluarga. Hasil penelitian ini menyatakan 

bahwa jenis ventilasi responden sebagian besar menggunakan jenis ventilasi 

mekanik dengan presentase (91,7%), keberadaan ventilasi sudah menerapkan 

sistem ventilasi silang (72,2%), sistem ventilasi sebagian besar sudah menggunakan 

vemtilasi temporer (80,4%) yang sifatnya sementara sebagai sistem pertukaran 

udara, dan rasio ventilasi responden sebagian besar sudah memenuhi syarat dengan 

presentase (92,8%). Kepada masyarakat diharapkan untuk lebih memperhatikan 

dan menjaga keadaan fisik rumah terutama menyangkut tentang keadaan ventilasi 

untuk mengantisipasi terjadinya risiko terkena penyakit infeksi saluran pernapasan.  

 

Kata Kunci: Kualitas Udara, Ventilasi  
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Pencemaran udara dalam ruangan merupakan masalah yang serius karena 

bahan pencemar tidak dapat mengalir dengan bebas dan akan terakumulasi. Polutan 

udara dalam ruangan dapat berasal dari polusi udara luar seperti kegiatan lalu lintas 

dan industri yang masuk melalui ventilasi, serta aktivitas penghuni, seperti 

memasak dan merokok, pun emisi dari peralatan rumah tangga. Manusia cenderung 

menghabiskan waktunya di dalam ruangan. Ruangan yang baik dapat 

mempengaruhi produktivitas dan kenyamanan penghuninnya. Salah satu faktor 

ruangan yang baik adalah kualitas udara dalam ruangan. Kualitas udara yang buruk 

dapat mengakibatkan gangguan pernapasan dan sick building syndrome. 

Penelitian ini dilakukan untuk memberikan gambaran mengenai ventilasi 

kamar tidur, termasuk keberadaan, luas ventilasi, luas lantai kamar tidur, jenis, 

sistem, dan rasio ventilasi. Penelitian ini dilakukan di Kelurahan Renon dengan 

lima lingkungan banjar yaitu Banjar Pande, Banjar Peken, Banjar Tengah, Banjar 

Kelod, dan Banjar Kaja. Dengan menggunakan metode deskriptif observasional, 

peneliti langsung ke lapangan untuk mengumpulkan data yang akurat dan relevan. 

Proses pengumpulan data melibatkan wawancara dengan responden untuk 

mendapatkan informasi mengenai data diri dan karakteristik rumah, diikuti dengan 

observasi terhadap kondisi fisik kamar tidur, serta pengukuran langsung terhadap 

variabel - variabel yang diteliti seperti luas ventilasi dan luas lantai.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar kamar tidur responden 

di wilayah Keluraham Renon menggunakan jenis ventilasi mekanik sebagai 

bantuan sirkulasi pertukaran udara dengan presentase 91,7%. Hal tersebut 

disebabkan oleh kebiasaan masyarakat yang lebih memilih menggunakan kipas 

angin dan/atau AC (Air Conditioner) untuk sirkulasi udara. ventilasi alami harus 

memenuhi ketentuan bukaan permanen, kisi - kisi pada pintu dan jendela, sarana 



ix 

 

 

lain yang dapat dibuka atau dapat berasal dari ruangan yang bersebelahan untuk 

memberikan sirkulasi udara yang baik, sedangkan ventilasi mekanik harus 

disediakan jika ventilasi alami tidak dapat memenuhi syarat. 

Rata - rata keberadaan ventilasi dengan sistem ventilasi silang dan tidak silang 

pada setiap banjar tidak jauh berbeda, dan sebagian besar kamar tidur yang ada di 

Kelurahan Renon sudah memiliki ventilasi silang dengan presentase 72,2% atau 

dapat dikatakan 1:3. Presentase kamar yang telah memiliki ventilasi silang cukup 

tinggi, namun masih ada kamar yang perlu perbaikan agar memenuhi standar 

kesehatan. 

Dari segi sistem ventilasi, sebagian besar ventilasi kamar tidur di wilayah 

Kelurahan Renon menggunakan ventilasi temporer, yakni sebanyak 78 responden 

dengan presentase (80,4%) yang sifatnya sementara sebagai sistem pertukaran 

udara serta 19 responden lainnya dengan presentase (19,6%) sistem ventilasi 

menggunakan ventilasi permanen yang dirancang sebagai pertukaran udara yang 

berkelanjutan atau terus menerus. Sebagian besar kamar tidur di wilayah Keluraha 

Renon sudah memenuhi syarat ventilasi minimal 10% - 20% sebanyak 90 

responden dengan presentase (92,8%). Upaya edukasi ataupun promosi kesehatan 

bagi masyarakat sangat diperlukan dalam rasio ventilasi, hal ini perlu dijelaskan 

karena persyaratannya sudah dibuat di Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 2 

Tahun 2023 bahwa ventilasi meliputi sistem silang dengan luas minimal 10-20% 

dari luas lantai. 

Penelitian ini menunjukkan betapa pentingnya ventilasi yang memadai untuk 

kesehatan dan kenyamanan penghuni, serta pencegahan ISPA. Meskipun sebagian 

besar kamar tidur di Kelurahan Renon telah memenuhi syarat ventilasi, masih ada 

aspek yang perlu diperbaiki. Penelitian ini juga memberikan arahan. Pertama, kita 

perlu saling mengingatkan dan mengedukasi tentang pentingnya jendela yang 

dibuka, atau setidaknya, memastikan ada aliran udara yang lancar. Kedua, untuk 

rumah - rumah yang ventilasinya masih kurang, perlu ada dukungan atau inisiatif 

untuk memperbaikinya, mungkin dengan menambahkan lubang angin atau 

memastikan jendela bisa dibuka lebar. Dan ketiga, para peneliti berharap akan ada 

penelitian lanjutan yang lebih mendalam, agar kita bisa memahami lebih jauh 

bagaimana udara di rumah kita mempengaruhi kesehatan, dan menemukan cara 

terbaik untuk menjaganya tetap bersih dan sehat. 
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Saran yang dapat disampaikan dari penelitian ini diharapkan untuk lebih 

memperhatikan dan menjaga keadaan fisik rumah terutama dalam keadaan ventilasi 

(jenis, keberadaan, dan sistem ventilasi) dan diharapkan rutin membuka jendela 

setiap pagi agar terjadi pertukaran sirkulasi udara yang baik untuk mengantisipasi 

terjadinya risiko terkena penyakit infeksi saluran pernapasan. Selain itu, jika 

menggunakan ventilasi mekanik diharapkan untuk rutin membersihkan kipas angin 

agar debu – debu yang ada di kipas angin tersebut tidak menumpuk. 

------------------------------------------------------------------------------------- 

Daftar Bacaan : 21 bacaan (tahun 2018 s/d 2024)   
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