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Het belang van ventilatie ter vermindering van transmissie van het coronavirus? 
Prof.dr.ir Philomena M. Bluyssen (hoogleraar Indoor Environment) 

Faculty of architecture and the Built Environment, Delft University of Technology 

 
Voor het beantwoorden van deze vraag volgt hieronder de tekst van het filmpje die te zien is op: 

https://m.youtube.com/watch?v=bTiE6bF_PZo. Dit filmpje is gemaakt met de toegekende middelen 
van het KNAW-pilotfonds gewaardeerd! 

 

Begin 2020 zijn we opgeschrikt door het coronavirus, die in een paar maanden tijd om zich heen sloeg 

en de hele wereld in zijn greep kreeg. Al snel werd duidelijk dat het virus zich via de lucht kan 

verspreiden, wanneer besmette personen hoesten, niezen, praten of zelfs alleen maar uit ademen. In de 

buitenlucht vervliegen de zogeheten aerosolen met virusdeeltjes zich snel, en is de kans op besmetting 

klein. In binnenruimtes kunnen aerosolen blijven hangen en ophopen, waardoor de kans op 

besmetting groter wordt. In een ruimte waar meerdere personen samenkomen, is goede ventilatie 

essentieel om de kans op besmetting te verkleinen. Uit onderzoek weten we dat het niet alleen om de 

hoeveelheid ventilatie gaat maar ook vooral om hoe je ventileert. 

 
Een besmet persoon kan onbewust, zonder zichtbare symptomen, aerosolen met virusdeeltjes 

verspreiden. Bij het uitademen en praten komen er kleine druppels in de lucht. De grotere druppels 

zakken snel naar beneden, maar de kleinere druppels stijgen op en blijven in de ruimte hangen. Een 

mondkapje helpt om die druppels op te vangen, maar er zullen altijd kleinere druppels, ook wel 

aerosolen genoemd, ontsnappen aan de zij, - onder, - of bovenkant van het mondmasker waar de 

aansluitingen minder goed zijn. Bij een besmettelijk persoon zit het coronavirus in zo'n druppel. Het 

virus is daarom niet naakt, maar zit in een waterachtige substantie - die zouten, proteïnen en andere 

componenten bevat. Terwijl de uitgeademde druppels een breed scala aan afmetingen hebben, - de 

meesten liggen in de range van sub-micrometers tot een paar micron, - heeft het coronavirus zelf een 

diameter van rond de 120 nanometer of 0,12 micron. De diameter van een zandkorrel is ongeveer 750 

keer zo groot. 
 

Om verspreiding in de ruimte tegen te gaan, en de kans op besmetting te minimaliseren, is het 

reduceren of ventileren van die aerosolen noodzakelijk, of je nu een mondkapje draagt of niet. Het 

weghalen van die aerosolen zou je het liefst zo dicht mogelijk bij de bron willen uitvoeren. Dat is het 

meest effectief, maar helaas in de praktijk niet realistisch. Ventilatie van de ruimte is dus essentieel 

om de concentratie van uitgeademde aerosolen in de ruimte laag te houden en zo de kans op 

besmetting te verkleinen. Want zonder ventilatie hopen de aerosolen in de ruimte zich op en wordt de 

kans op besmetting groter. 
 

Een CO2-meter kan een indicatie geven van de hoeveelheid uitgeademde lucht, zowel van besmette 

als niet-besmette personen. Bij elke uitademing wordt er CO2 toegevoegd aan de ruimte. De 

concentratie van CO2 in een ruimte kan ons daarmee iets vertellen over hoeveel er geventileerd wordt. 

Wanneer er niet of nauwelijks wordt geventileerd kan de hoeveelheid CO2 snel oplopen. Hoe snel die 

concentratie oploopt is, naast ventilatie, afhankelijk van het aantal personen in de ruimte en de grootte 

van de ruimte. Wanneer je het aantal personen verminderd zal de concentratie van CO2 minder snel 

oplopen in een niet of nauwelijks geventileerde ruimte. Wanneer je het aantal mensen halveert in een 

geventileerde ruimte zal de steady-state CO2 concentratie ten op zichtte van de concentratie in de 

buitenlucht eveneens halveren. Je kunt een CO2-meter dus gebruiken om te zien of er voldoende 

wordt geventileerd volgens de huidige ventilatierichtlijnen. Die richtlijnen zijn opgesteld om ervoor te 

zorgen dat mensen zich energiek genoeg blijven voelen om voldoende te functioneren. Echter, of die 

richtlijnen ook voldoende zijn om het risico op besmetting laag genoeg te houden, is nog niet bekend. 

Mede omdat besmetting afhankelijk is van een aantal factoren zoals: de hoeveelheid uitgeademde 

aerosolen met virusdeeltjes; de blootstelling van een persoon aan deze virusdeeltjes in een bepaalde 

tijd; de besmettelijkheid van het virus; en de lichamelijke gesteldheid van de blootgestelde persoon. In 

ieder geval helpt ventileren de concentratie van mogelijke virusdeeltjes te reduceren. 

https://urldefense.proofpoint.com/v2/url?u=https-3A__m.youtube.com_watch-3Fv-3DbTiE6bF-5FPZo&d=DwMF-g&c=XYzUhXBD2cD-CornpT4QE19xOJBbRy-TBPLK0X9U2o8&r=uUCbnxYESyVvfvi7lKiis35UdwMUzNBNw6l_PPOBNfM&m=0S29LT18BTzSXUD_tge-iPuLTC9yT6xXGGgjXcRT1X8&s=6Hy3sbQVPOT2IRgeJ4c76A2kXybx-3FEo7QHTYq05Gw&e=
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Er zijn verschillende manieren om een ruimte te ventileren tijdens een college, een vergadering of 

andere bijeenkomst. De meest eenvoudige manier om te ventileren is het openen van de ramen, of te 

wel natuurlijke ventilatie toepassen. Hierdoor vindt een uitwisseling van verse buitenlucht en de 

binnen lucht plaats. Als gevolg neemt de concentratie CO2 af. Nog beter is het om ramen tegenover 

elkaar open te zetten. Hierdoor creëer je spuiventilatie, de ruimte wordt doorgespoeld met buitenlucht. 

Dan zal de CO2 concentratie nog verder afnemen. Als er geen ramen aan beide kanten zijn, kunnen 

aan 1 kant de ramen geopend worden en daar tegenover bijvoorbeeld een binnendeur. Een nadeel is 

wel, dat de lucht van de gang vaak niet dezelfde kwaliteit heeft als de buitenlucht. Een veelgebruikt 

apparaat in de zomer, is een zogeheten airco. Een airco koelt de lucht, maar er wordt dan niet 

geventileerd. In feite wordt de lucht hierbij hergebruikt. Dit is niet aan te bevelen, want de aanwezige 

"besmette" aerosolen worden teruggeblazen. Wetende dat het virus langer levens-vatbaar blijft bij 

koelere, vochtige lucht, is het zeker niet aan te bevelen om in de luchtstroom van een dergelijk 

apparaat te zitten. Of beter nog, de airco tijdens een pandemie uitzetten is het beste. 
 

Daarnaast zijn er ook volledige klimaatinstallaties, die lucht toe- en afvoert, verwarmt, koelt en 

bevochtigt, wanneer nodig. In veel toegepaste systemen, wordt recirculatie toegepast, De lucht wordt 
dan hergebruikt ivm energiebesparing. In een pandemie is hergebruik van lucht eigenlijk geen optie. 
Indien de lucht moet worden hergebruikt, bijvoorbeeld in een operatiekamer waar de lucht 

superschoon moet zijn, wordt de lucht gefilterd voordat deze weer wordt ingeblazen. Hiervoor worden 

voornamelijk hepa-filters toegepast, die zelfs de allerkleinste deeltjes kunnen afvangen. Een optie is 

om een mobiel hepa-filter systeem aan de ruimte toe te voegen, die in staat is om aerosolen met 

virusdeeltjes uit de lucht te halen. Dit kan echter voor veel lawaai zorgen en vaak zijn er in grote 

ruimtes meerdere systemen nodig om alle aerosolen af te vangen. We weten namelijk niet wie er 

besmet is en er kunnen meerdere besmette personen aanwezig zijn. Dat neemt niet weg dat deze 

maatregel als tijdelijke oplossing zou kunnen dienen, naast het regelmatig openen van de ramen en 

deuren.Want ventileren blijft noodzakelijk. 
 

Natuurlijk ventileren is echter moeilijk controleerbaar en afhankelijk van het aantal te openen ramen, 

de buitenlucht temperatuur en de winddruk op de gevel. Bovendien is het openen van de ramen in de 

winter een aanzienlijk minder fijne maatregel. In de winter heeft mechanisch ventilatie daarom de 

voorkeur. Bij mechanische ventilatie wordt verse lucht toegevoerd en/of afgevoerd via een 

mechanisch systeem. Onder de vorm van ventilatie vallen verschillende principes. Bij mengventilatie 

wordt schone lucht toegevoerd vanuit het plafond of er net onder, waarna deze zich mengt met de 

verontreinigde lucht in de ruimte, en wordt afgevoerd via openingen in het plafond of de wanden. De 

CO2 concentratie zal hierdoor afnemen. Bij verdringingsventilatie wordt de lucht vanuit de vloer met 

een lage snelheid ingebracht, zodat er geen tocht ontstaat. Die lucht wordt opgewarmd door de warme 

luchtlaag rondom de aanwezige personen (de zogeheten thermische pluim) en stijgt naar boven, waar 

deze via openingen in het plafond, of er net onder, wordt afgevoerd. Bij de meest perfecte 

verdringingsventilatie zullen alle omhoog bewegende aerosolen naar boven worden afgevoerd, en niet 

mengen met de in de ruimte aanwezige lucht. Samen met het gebruik van mondkapjes die de grote 

druppels tegenhouden, kan deze vorm van ventilatie in theorie tot een aanzienlijke daling van het 

risico op besmetting leiden. 

 

De coronapandemie laat zien wat het belang van ventilatie is in de strijd tegen virussen. Ook al is er 

meer kennis nodig over hoe potentiele ziekteverwekkers zich verspreiden in gebouwen, wat de beste 

condities en manieren zijn om ze te bestrijden, op de juiste manier ventileren lijkt een belangrijke 

verdediging tegen de pandemie. Het is duidelijk dat het niet alleen gaat om de vraag welke ventilatie-

hoeveelheden zijn er nodig, maar ook hoe er moet worden geventileerd in verschillende situaties. Het 

is belangrijk dat hoe we ventileren heroverwegen, vooral in drukbezette ruimtes waar mensen voor 

een langere tijd verblijven zoals bijvoorbeeld in klaslokalen, kantoortuinen, restaurants, 

verpleeghuizen, theaters, sportclubs, etc. Onderzoek is nodig; samenwerking tussen epidemiologen, 

virologen, aerosolen experts, bouwkundige ingenieurs, architecten, gedrags-psychologen, en 

installatiedeskundigen, is hierbij onmisbaar. 
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