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ses ve Isik siddeti ile hava kalitesinin arastiriimasi {*Efﬁ
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It is important for the indoor light
intensity, sound intensity and air quality
of hospitals, which are closed areas
providing health services, to be at
appropriate standards for both patients
and health care workers’ compliance
with their work. Our aim is to compare
sound and light intensity and air quality
parameters in a university hospital
according to the units and campuses
of the hospital. The study is of a
cross-sectional design. The sample
was further divided into four groups
as intensive care-operating room,
laboratory-medical units-radiology,
polyclinic-ward-emergency room,
workshops-cafeteria. Temperature,
humidity, air flow rate, noise, lighting
level, particulate matter and gas in
the air were measured at designated
locations. In summarizing the data;
Median  (1.3. quartiles) values,
numbers and percentages were used.
Mann-Whitney-U, Kruskal-Wallis test,
Mann-Whitney U test with post hoc
Bonferroni correction were used in the
analysis of the data. As a result of the
measurements, the temperature value
was found to be 24.6 °C, humidity
37.3%, air flow speed 0 mm/s, light
intensity 225 lux, sound 60.8 dB,
CO2z 400 ppm. As a result of the gas
measurements, NO, H=S, CO, SO:
gases were not detected in the indoor
air of the hospital. Values outside the
limits were detected in some areas.
It is important to investigate the
reasons for this situation, make the
necessary arrangements to eliminate
the problems, provide protective
equipment and encourage its use.

Keywords: Air quality, hospital, light, occupational
health, sound

Saglik hizmeti sunan kapali alanlardan
olan hastanelerin i¢ ortam sk
siddeti, ses siddeti ve hava kalitesinin
uygun standartlarda olmasi gerek
hastalar gerekse saglik hizmeti veren
¢alisanlarin ise uyumu agisindan
onem teskil etmektedir. Amacimiz bir
Universite hastanesinde ses ve Isik
siddeti ile hava kalitesi parametrelerinin
hastanenin birim ve yerlegkelerine
gore karsilagtinlmasidir.  Arastirma
kesitsel tiptedir. Orneklem yogun
bakim-ameliyathane, laboratuvar-tibbi
birimler-radyoloji,  poliklinik-servis-acil
servis, atOlyeler-kantin olarak dort
gruba ayrildi. Belirlenen yerlerden
sicaklik, nem, hava akim hizi, gurtltd,
aydinlatma duzeyi, havada bulunan
partikiler maddeler ve gaz Olgumleri
yapildi.  Verilerin  6zetlenmesinde;
ortanca (1. ve 3. geyreklik) degerleri ile
sayl ve yuzdelikler kullanildi. Verilerin
analizinde Mann-Whitney-U, Kruskal-
Wallis testi, post hoc Bonferroni
dizeltmeli Mann-Whitney U testi
kullanildi. Olgtimler sonucunda sicaklik
degeri 24,6 °C, nem %37,3, hava akim
hizi 0 mm/s, 1sik siddeti 225 liks, ses
60,8 dB, Karbon dioksit (COz) 400
ppm olarak saptandi. Yapilan gaz
Olcimleri sonucunda hastane i¢ ortam
havasinda NO, H=S, CO, SO: gazlari
tespit edilmedi. Bazi alanlarinda
sinirlarin disinda degerler tespit edildi.
Bu durumun sebeplerinin arastiriimasi,
sorunlarin  giderilmesi icin  gerekli
dizenlemelerin yapilmasi, koruyucu
ekipman verilmesi ve kullanimin tesvik
edilmesi 6nem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hava kalitesi, hastane, 1sik, is
saghgi, ses
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Giris

Soludugumuz  hava, insan saghgi
Uzerinde dogrudan etkili bir faktérdir.
Atmosferik havanin bilesimi yaklasik
olarak %78,0 Azot (N,), %20,9 Oksijen
(0,), %0,95 Argon (Ar) ve %0,03
Karbondioksit (CO,) icermektedir.
Geriye kalan kuguk bir kismi ise diger
gazlardan olusmaktadir. Ayrica atmosfer
kitlesinin yaklasik dortte biri su buharidir.
insanlar icin bir gereksinim olan havanin
kalitesi insan sagligi icin dnemlidir (1).
Hava Kkirliligi, ic veya dis mekanlarda
soludugumuz havanin, insan ve diger
canlilarin sagligini tehdit eden herhangi
bir kimyasal, fiziksel veya biyolojik etkenle
kirlenmesidir. Halk sagligi acgisindan
kirleticiler arasinda partikil madde (PM),
ozon (O,), azot dioksit (NO,), kukart
dioksit (SO,) ve karbon monoksit (CO)
sayllabilir. Capi 2,5 mikrondan (um)
kigik (PM, ) PM ile iligkili saglik riskleri
halk saghgi acisindan 6zellikle dnemlidir.
PM,, ve PM,, akcigerlerin derinliklerine
nifuz edebilir, PM,, kan dolasimina
girebilir ve oncelikle kardiyovaskuler ve
solunum sistemlerinde hasara neden
olabilir (2).

insanlar giinlik yasamlarinin neredeyse
%85-90’InI ev, igyeri, okul, hastane ve
aligveris merkezi gibi kapali ortamlarda
gecgirmektedir. Bu  sebeple kapali
alanlarda, i¢c ortam hava Kkalitesinin,
insan saglhgi Uzerinde 6nemli bir etkisi
vardir (3). ic ortam hava kalitesi, dzellikle
binada yasayanlarin saghg: ve rahathgi
ile ilgili olarak, binalarin ve vyapilarin
icindeki ve c¢evresindeki hava kalitesini
ifade eder (4). i¢ ortam hava kirleticileri
oldukgca cesitlidir. Bunlarin bir kismi i¢
kaynakli, bir kismi ise dig ortamdan
tasinan kirleticilerdir. i¢ ortam kaynakli
olanlar, tatin drdnleri kullanimi, kozmetik
artnler, pisirme islemleri, temizlik
uygulamalari gibi faaliyetler sonucu
olusanlarin yani sira mobilyalar, bina
malzemeleri, binalarda bulunan kimyasal
madde iceren Urlnler olarak sayilabilir.
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Dis ortam kaynakli olanlarise dig ortamda
uretilip pencere veya kapi vasitasi ile
ic ortama tasinmaktadir (5). Ozellikle i¢
ortam hava kirliligi, KOAH, akut solunum
yolu enfeksiyonlari, tiberklloz, astim gibi
solunum yolu hastaliklarina, otitis media,
akciger kanseri, larinks ve nazofarenks
kanseri gibi kanserlere, kardiyovaskiler
hastaliklara ve birgok saglik sorununa
neden olabilmektedir (6).

Diinya Saglik Orgiti, kéti hava kalitesinin
2016 yilinda 4,2 milyon 6lime neden
oldugunu, bunlarin 6ncelikle %17’sinin
felg, %25'inin Kronik Obstruktif Akciger
Hastaligina ve %26’sinin diger solunum
yolu hastaliklarina bagh oldugunu
bildirmistir. ic ortam hava kirleticilerinin
konsantrasyon seviyelerinin, dis hava
kirleticilerininkinden iki ila dort kat daha
yuksek oldugu bir¢gok calismadan acikca
gorulmektedir (7).

Partikil madde, solunabilen ve ciddisaglik
etkilerine neden olabilen havada asili
kalan kati ve sivi partikdllerin karigimini
ifade etmektedir (8). Bu maddeler asitler,
organik kimyasallar, metaller, toprak veya
toz partikllleri, bakteri, kif, mantar, deniz
suyunun buharlasmasi ile ortaya cikan
tuzlar ve alerjik polenlerden olusur (9). ¢
ortamin ortamda niteligi degisen havanin
taze hava ile degistiriimesine hava akimi
denir. Hava akim hizi da i¢c ortam hava
kalitesi icin dGnem arz etmektedir (10).
Hava kalitesine ek olarak ses siddeti
de hem hastalar hem de calisan sagligi
acisindan o6nem arz etmektedir (11).
Ses siddeti, insan Uzerinde olumsuz
etki yapan ve istenmeyen, hosa
gitmeyen basinca ulastiginda guraltiinin
varligindan bahsedilir. Guaraltd, 85 dB
ve Uzerine c¢iktiginda isitme kaybi,
psikolojik sorunlar ve daha bir¢cok saglk
problemlerine neden olabilmektedirayrica
¢alisan bireylerin is performanslarini da
etkilemektedir (12,13).

Bunun disinda hem gundelik hayatta
hem de calisma hayatinda 6nemli bir
yere sahip olan 1sik siddeti de saglik
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hizmet veren ortamlar olan hastanelerde belirli
standartlara uygun olmalidir. Bununla birlikte kotu
aydinlatma insanlarin hem psikolojilerini hem de is
performanslarini etkilemektedir. Bu yizden ¢alisma
ortamlarinda isik siddetinin uygun sinirlarda olmasi
gerekmektedir (14).

ic ortam standartlarin altinda veya Ustiindeki Isi
ve nem kosullari insanlarda uyku hali, yorgunluk,
bitkinlik, dikkat ve konsantrasyon azalmasi gibi
durumlara neden olabilmektedir (15).

Bu durumlar gbéz dnlne alindiginda 6zellikle saglk
hizmeti sunan kapali alanlardan olan hastanelerin
i¢c ortam 1s1k siddeti, ses siddeti ve hava kalitesinin
uygun standartlarda olmasi gerek hastalar gerekse
saglik hizmeti veren calisanlarin ise uyumu
acgisindan énem teskil etmektedir. Yapilan literattr
taramasi sonucu ulkemizde bu konuda yapiimis az
sayida calisma bulunmaktadir ve bu c¢alismalarin
bu kadar kapsamli gevresel faktorleri incelemedigi
gOralmustdr.

Calismanin amaci bir Universite hastanesinde ses
ve I1sik siddeti ile hava kalitesi parametrelerinin
hastanenin  birim ve  yerlegkelerine  gore
karsilastiriimasidir.

Gereg ve Yontem

Arastirma kesitsel tirde tasarlandi. Arastirma igin
Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi ilag
ve Tibbi Cihaz Digi Arastirmalar Etik Kurulu’ndan
(Karar no: 2023/4346 Tarih: 22.05.2023) ve
bashekimlikten izin alindi. Arastirmanin evrenini
NEU Tip Fakiltesi Hastanesinde bulunan
yogun bakim Uniteleri, yatakli servisler, poliklinik
alanlari, atdlyeler, laboratuvarlar ve kantinler
olusturmaktaydi. Orneklemi ise, is saglhgi ve
guvenligi  biriminin  6nerileri dogrultusunda ve
arastirmacilar tarafindan belirlenen bu alanlardan
segilen toplam 53 farkli birim olusturmaktaydi. i¢
ortam sicaklik ve nem 6lgima icin Extech RH300
marka cihaz ile, akim hizi TSI 9515 marka portatif
anemometre ile, partikiler madde olcimid Cem
DT-9880 marka portatif cihaz ile, gazlarin élgimu
Honeywell Multirae Lite marka pompali ¢oklu gaz
Olcim cihazi ile, glrdltl 6lgimi WINTACT WT1357
marka cihaz ile, i1sik siddeti 6lcimi Extech EA31
marka cihazi ile yapildi. Olglimler mayis ayinin ilk

ve ikinci haftasi hafta i¢i 6gleden sonra bir kere
yapildi. Cihazlar 6lgiim o6ncesinde kalibre edildi.
Belirlenen yerlerden sicaklik, nem, hava akim hizi,
gurdltl, aydinlatma dizeyi, havada bulunan 0,03
pgm, 0,05 um, 1 ym, 2,5 um, 5 pm, 10 um boyutunda
olan partikiler maddeler, Nitrik oksit (NO), hidrojen
sulfir (H,S), karbon monoksit (CO), kukdrt dioksit
(S0,) ve karbon dioksit (CO,) gaz lgimleri yapild.
Sicaklik birimi santigrat derece (°C), nem birimi
yuzde (%) hava akim hizi birimi milimetre/saniye
(mm/s), gurdltd birimi desibel (dB), aydinlatma
dizeyi birimi liks (Ix), partikiler madde duzeyi
birimi partikiler madde miktari/metrekiip (p/m3),
gaz duzeyi birimi parts per million (ppm) olarak
alind1. i¢ ortam icin sicaklik sinir degerleri 20-25,5
°C, nem sinir degerleri %30—60, hava akim hizi
sinir degerleri 150-500 mm/sn, ses siddeti sinir
degeri 85 desibel, minimum aydinlatma dizeyi 500
Iiks, CO, igin sinir deger 1000 ppm, CO igin sinir
deger 9 ppm, NO i¢in 0,1 ppm SO, igin 0,075 ppm,
H-S icin 5 ppm olarak alindi (12,16,17). Olgimler
hemsgire veya sekreter bankosunda yerden 1 metre
yuksekte yapildi. Ses Olgimleri ortamda mevcut
olan cihazlar c¢aligsirken vyapildi. Veriler Mayis
2023 tarihinde toplandi. Hastane eski ve yeni
hastane olarak iki yerleskede hizmet vermektedir.
Yeni hastane binasi 2018 yilinda hizmet vermeye
basladigi icin o binaya yeni hastane, eski hizmet
binasi da hizmet vermekte oldugu igin eski hastane
denildi. Olglim yapilan yerler yodun bakim-
ameliyathane (22 birim), laboratuvar-tibbi birimler-
radyoloji (9 birim), poliklinik-servis-acil servis (16
birim), atdlyeler-kantin (16 birim) olarak ayrica dort
gruba ayrildi.

Bagimsiz  degiskenler hastanenin  bolumleri
ve vyerlegkeleri bagimli dedigkenler dlgum
sonuglariydi. Verilerin istatistiksel analizi igin SPSS
27.0 paket programi kullanildi. Verilerin normallige
uygunlugu normallik testleri ve histogram yontemi
ile degerlendirildi. Verilerin 6zetlenmesinde;
ortanca (min -maks) degerleri ile sayi ve yuzdelikler
kullanildi. Verilerin analizinde Mann-Whitney-U,
Kruskal-Wallis testi, post hoc Bonferroni diizeltmeli
Mann-Whitney U testi kullanildi, p<0,05 olan
durumlar istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.
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Bulgular

Hastanede yapilan dl¢imlerin sonucunda sicaklk
degeri 24,6 (20,5-26,7) °C, nem %37,3 (24,6-50,8),
hava akim hizi 0 (0-190) mm/s, 1g1k siddeti 225 (57-

Tablo 1: Hastanede yapilan dlgiimlerin sonuclari

690) luks, ses 60,8 (49,5-95) dB, CO, 400 (200-
1000) ppm olarak saptandi (Tablo 1). Yapilan gaz
OlgUmleri sonucunda hastane i¢ ortam havasinda
NO, H,S, CO, SO, gazlari tespit edilmedi.

Olgiim yapilan 6zellik (n=53)

Ortanca
(1. ve 3.Ceyreklik)

Sicaklik (°C)

24,6 (23,8-25,4)

Nem (ylizde)

37,3 (30,1-40,9)

Hava akim hizi (mm/sn)

0 (0-10)

Isik siddeti (10x)

225 (155-295)

Ses (desibel)

60,8 (55,6-66,8)

CO, dizeyi (ppm)

400 (300-500)

Olglimlere gére sicaklik degeri 20,0°C altinda
herhangi bir yere saptanmadi. Sicaklik degeri
25,5°C’nin Uzerinde 11 birim vardi. Bu birimlerin
8'i poliklinik-servis ve acil servis, 2’si yogun bakim
ve ameliyathane, 1’i laboratuvar-tibbi birimler
ve radyoloji alanlarindandi. Hastanede yapilan
sicaklik dlgumleri sonucunda hastanenin bolumleri
arasinda anlamh fark goéruldi (p=0,013). Farkin
poliklinik-servis ve acil servis alanlarinin sicaklik
degerinin atdlyeler ve kantin alanlarindan yuksek
olmasindan kaynaklandigi saptandi (post hoc
p=0,038, Tablo 2).

Hastanede nemi %30’un altinda 13 birim vardi.
Bu birimlerin 7’si poliklinik-servis ve acil servis, 3’U
laboratuvar-tibbi birimler ve radyoloji, 3’U atdlyeler

ve kantin alanlarindandi. Nem %60’in Uzerinde
herhangi bir yer saptanmadi. Yapilan nem oélgimleri
sonucunda hastanenin bolumleri arasinda anlamli
fark bulundu (p=0,002). Farkin yodun bakim ve
ameliyathane nem ylUzdelerinin atdlye ve kantin ile
poliklinik-servis ve acil servis nem ylzdelerinden
yuksek olmasindan kaynaklandigi gorildi (sirayla
post hoc p=0,009; p=0,032, Tablo 2).

Hava akim hizi 6lguimlerine gore hava akim hizi
150 mm/s olan bir yer, 190 mm/s olan bir yer
vardi. Diger yerlerin hava akim hizi 150 mm/s’nin
altindaydi. Yapilan hava akim hizi o&lgtimleri
sonucunda hastanenin boélumleri ve yerleskeleri
arasinda anlaml fark bulunmadi (Tablo 2).

Tablo 2: Hastane birim ve yerleskelerine gore sicaklik, nem ve hava akim hizi degerleri

Sicaklik (°C) Nem (%) Ha"a:r':",r:) hiz:
Hastane birim ve Ortanca Ortanca Ortanca
yerleskeleri (1. ve 3. P (1. ve 3. P (1. ve 3 P
ceyreklik) ceyreklik) ¢ e)}reklil-()
Yodun bakim ve 24.4 38,9 10
ameliyathane (n=22) (23,8-25,0) (37,1-41,8) (0-10)
Laboratuvar, tibbi birimler 24,2 0,013 34,4 0,002 10
ve radyoloji (n=9) (23,5-25,3) Post (26,6-39,6) Post (0-15)
hoc: hoc: 1-3, 0,243
Poliklinik-servis ve acil 25,6 34 30,8 1-4 0
servis (n=16) (24,8-26,2) p=0,038 (28,3-40,6) p=0,009 (0-10)
233 30,6 p=0.032 0
Atdlyeler ve kantin (n=6) (20,1-’24,6) (28,6-’32,6) (0-13)
; _ 24,6 37,5 0
Yeni hastane (n=45) (23.4-25.3) (29,5-41,0) (0-10)
47 0,619 321 0,072 c 0,912
Eski hastane (n=8) (23.9-25,6) (30.1-33,0) (0-10)

Dért birimin karsilastiriimasinda Kruskal Wallis, eski ve yeni hastane karsilastirmalarinda Mann-Whitney-U testi kullanildl.

© ESTUDAM Halk Saghgi Dergisi. 2025. Cilt 10 Sayi 2.

186



Aragtirma Makalesi / Original Research Article

Ses siddeti 85 desibelin (zerinde olan bes yer
vardi. Bunlardan 3 vyer atdlyeler ve kantinler,
2 yer laboratuvar tibbi birim ve radyolojidendi.
Hastanemiz i¢ ortam ses siddeti Olgimlerinde
hastanenin boélumleri arasinda anlaml fark tespit
edildi (p=0,007). Fark atdlye ve kantindeki ses
siddetinin  yogun bakim ve ameliyathane ile
poliklinik-servis ve acil servis ses siddetinden
yuksek olmasindan kaynaklanmaktaydi (sirayla
post hoc p=0,015; p=0,006, Tablo 3).

Hastanede 1sik siddeti iki yerde 500 IUks Uzerinde

sonucunda hastanenin boélimleri ve yerleskeleri
arasinda anlamli fark bulunmadi (Tablo 3).

Gaz Olgumlerine gore 1 birimde CO, degeri 1000
ppm olarak saptandi. Burasi poliklinik-servis ve acil
servis alanindandi. Gaz 6lgimi sonucu bulunan
CO, degerlerinde hastanenin bolimleri arasinda
anlaml fark saptandi (p=0,039). Farkin poliklinik-
servis ve acil servis alanlarinin CO, dizeyinin
yogun bakim ve ameliyathane alanlarindan
yuksek olmasindan kaynaklandidi goruldu (post
hoc p=0,038). Gaz 6lgimu sonucu bulunan CO,

saptandi. Bunlarin disindaki alanlarda isik siddeti degerlerinde hastanenin yerlegkeleri arasinda
500 likslUn altindaydi. Isik siddetinde olgtumleri anlaml fark saptanmadi (Tablo 3).
Tablo 3: Hastane birim ve yerleskelerine gére ses ve 1sik siddeti ile CO, konsantrasyon degerleri
Ses (dB) Karbondioksit Isik siddeti
Hastane birim ve Ortanca (CO,) (ppm) O(ll':jak:c):a
yerleskeleri (1. ve 3. P Ortanca P (.ve3 P
ceyreklik) (1. ve 3. A
ceyreklik) geyreklik)
Yogun bakim ve 59,3 300 226
ameliyathane (n=22) (54,7-65,2) (300-425) (190-255)
Laboratuvar tibbi birimler 62,3 %ggz 400 0.039 366
radyoloji (n=9) (56,9-80,5) hoc: (300-600) Post (154-445)
- . 0,064
Poliklinik-servis acil 58,7 14,34 500 noc: Tos 161
servis (n=16) (53,6-62,7) B;o’ooe (400-675) p=u, (112-262)
. S 87,2 350 295
GlelECnvelkantiliizs Il (553-91,7) (300-425) (180-503)
. _ 61,4 400 218
Yeni hastane (n=45) (55,8-68,1) (300-600) (149-268)
— 0,434 300 0,177 34 0,098
eld ek 2 (=3 (54.8-65,2) (300-400) (183-422)

Dért birimin karsilastirlmasinda Kruskal Wallis, eski ve yeni hastane karsilastirmalarinda Mann-Whitney-U testi kullanild.

(")Ig[]mler sonrasinda 0,3 ym, 0,5 ym, 1 um, 5 ym
ve 10 ym boyutlu partikil konsantrasyonlarinda
hastanemizin bolumleri ve yerleskeleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi
(p>0,05, Tablo 4). Olclimler sonucunda 2,5 pym
boyutundaki partikil madde konsantrasyonlarinda
hastanemizin bolumleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark bulunmadi (p=0,052). Bununla birlikte

2,5 ym boyutundaki partikll konsantrasyonlarinda
hastanemizin yerleskeleri arasinda istatistiksel
olarak anlamh fark saptandi (p=0,018). Farkin yeni
hastane yerleskesinde dlgulen 2,5 pm boyutundaki
partikil  konsantrasyonunun  eski  hastane
yerleskesinde olcllen 2,5 ym boyutundaki partikil
konsantrasyonundan ytksek olmasina bagh oldugu
tespit edildi (Tablo 4).

Tablo 4: Hastane birim ve yerleskelerinin i¢ ortam c¢esitli boyutlardaki partikil madde konsantrasyonlari

;I:ﬁgrl‘;lz:,?m ve 0,3 ym/m? 0,5 ym/m? 1 ym/m? 2,5 ym/m? 5#1':'/ 10n|:3ml
X?r?elj? Etﬁ‘;'r?"e ve 33136 8385 1118 142 5 2
(n=223)’ (26398- 46273) | (6368-10553) | (874- 1612) | (116-207) | (2-15) | (2-6)
Laboratuvar Tibbi birimler 26923 6398 935 105 7 2
Radyoloji (n=9) (24441-32195) | (5652-7627) | (818-1173) | (91-126) | (3-16) | (1-3)
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Poliklinik-servis Acil 35247 8405 1152 156 10 3
(n=16) (28396-56954) | (6526-14073) | (891-2004) | (121-252) | (5-24) | (2-6)
Atélye Kantin 35267 7753 1040 107 5 2
(n=6) (29806-41990) | (6457-9889) | (908-1372) | (87-162) | (417) | (1-3)
b p=0,171 p=0,146 p=0,350 | p=0,052 | p=0,329 | p=0,093

. _ 32767 7972 1103 140 7 3
Yeni hastane (n=45) (26856-45127) | (6426-10083) | (912-1554) | (114-195) | (4-16) | (2-5)

. _ 29110 6541 872 96 6 2
Eski hastane (n=é) (21545-42421) | (5077-9895) | (728-1357) | (76-154) | (3-18) | (1-3)
b p=0,164 p=0,116 p=0,110 | p=0,018 | p=0,812 | p=0,264
Genel 32740 7730 1098 139 7 2

(26510-44646) | (6289-10083) | (873-1433) | (102-173) | (4-16) | (2-5))

Dért birimin karsilastirimasinda Kruskal Wallis kullanildi. Eski ve yeni hastane karsilastirmalarinda Mann-Whitney-U testi
kullanildi. Ortanca (1. ve 3. ceyreklik) degerleri verildi. um: mikrometre

Tartisma

Hastane binalari esas olarak, genellikle belirli
ic ortam cevre gerekliliklerini zorunlu kilan farkli
saghk kosullarina sahip hastalari barindiracak
sekilde tasarlanmistir. Ayni zamanda hastane
binalarinda personel igin konforlu ve guvenli bir
galisma ortami gereklidir. Hastane binalarinin
hizmet verdigi farkli gruplara 6zgu O6zellikler
nedeniyle saghkh ve konforlu bir i¢ ortam,
hastalarin  duygularinin  dengelenmesinde ve
personelin verimli calismasina olanak saglamada
dnemli rol oynar (18). i¢ ortam sicakliginin normalin
Uzerinde olmasi konsantrasyon bozukluguna, is
kazasina, bedensel iglerde verim dusukligine,
dusuk sicaklik ise algilama ve olaylara tepki verme
suresi uzamasina el becerilerinin azalmasina
neden olabilmektedir (19). Ayrica ylksek sicaklik
ve nem ortamda mikrobiyal ¢godalma ve yayilma
riskini artinr (20). Hastanemiz genelinde yapilan
Olcimlerin  sonucunda sicaklik degeri normal
sinirlarda olmasina ragmen, sinir degerlerin
Uzerinde olan alanlar de belirlenmistir. Poliklinik-
servis- acil servis alanlarinin sicaklik degeri,
atolyeler-kantin alanlarindan ylksek saptanmistir.
Edirne’de bir igsletmede yapilan ¢alismada bazi
bolimlerde sicaklik degerlerinin normal sinirlarin
uzerinde oldugu goérulmastir (21). Bir Universite
hastanesinin yogun bakim Unitelerinde yapilan
¢alismada olgllen sicaklik degerlerinin o bdlimler
icin Onerilen sinir degerlerden yluksek oldugu
saptanmistir (19). italya’da bir hastanenin dahiliye

pediatri ve ortopedi bélimlerinde yapilan sicaklik
OlcUmlerinde sicaklik degerlerinin hem bolumler
arasinda hem de bdlimlerde bulunan odalar
arasinda farkli oldugu bazi odalarda ortalama
sicakhk degerlerinin 26-27 °C civarinda oldugu
saptanmistir (22). Sicaklik degerlerinin poliklinik
servis alanlarinda yuksek, atdlye kantin alanlarinda
distik oldugu gorilmektedir. Bu farkhliklar
Olcim yapilan yerlerin cephesine, binanin isitma
sistemine, ortamda bulunan Kkisi sayisina bagli
olabilir.

ic ortam nemi hem bakterilerin gogalmasina etkisi
hem de i¢c ortam konforu agisindan o6nemlidir.
Yuksek nemli ortam bakteriyel cogalmaya neden
olabilirken distk nemli ortam cilt ve bogaz
kurulugu, mukoza zari, gbézlerde duyusal tahrise
sebep olabilmektedir. Bu durumlarin énlenmesi
icin ortam neminin %30-%60 arasinda tutulmasi
onerilmektedir (23). Olglimlere gdére, nem orani
normal sinirlar iginde olmasina ragmen; bazi atdlye,
kantin, poliklinik ve tibbi birimlerde nem orani
Onerilen dizeyin altinda tespit edilmistir. Ayrica
yogun bakim ve ameliyathanelerdeki nem oranlari,
diger alanlara gbére daha ylUksek saptanmistir.
Cin’de yari kapali bir hastanede yapilan ¢calismada
Olgumlerin sadece %1,5'inin standartlara uygun
oldugu, nem vyuzdesinin normalden ylUksek
oldugu arastirmacilar tarafindan bildirilmistir (20).
Ulkemizde bir Universite hastanesinde yapilan
¢alismada tum ameliyathanelerin nem degerlerinin
%30-60 arasinda oldugu belirlenmistir (24).
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Hastanemizin nem dlzeyi Ulkemizde yapilan
calismalarla benzerdir. Bununla birlikte farkl
Ulkelerde yapilan olgumlerin Ulke standartlarina
uygunlugu acisindan farkhlik oldugu sdylenebilir
bunun icin gerekli gelistirme ve iyilestirme
calismalari diizenlenebilir.

ic ortam hava kalitesini etkileyen énemli faktérlerden
biri, ortamda bulunan bireylerin rahat ve konforunu
etkilemesinin yaninda i¢ ortam Kkirleticilerinin
uzaklastinimasiyla da iligkili olan hava akimidir
(25). Hastanede iki alan disinda hava akim hizinin
sinir deg@erlerin altinda oldugu tespit edilmistir.
Malezya’da 4 hastanede yapilan bir calismada
hava akim hizi 150-570 mm/s arasinda degismekte
oldugu saptanmistir (26). Hastanemizin hava
akim hizinin distk olmasi 6lgim yapilan yerlerin
konumuna, dogal ve yapay havalandiriimasinin az
olmasina bagh olabilir.

Isik, insan yasaminin sdrdurdlebilirligi agisindan
temel bir cevresel faktér olup, bireylerin fiziksel
sagligi, psikolojik iyi olusu ve fizyolojik isleyisi
Uzerinde dogrudan etkiler géstermektedir. Yetersiz
veya uygunsuz 1s1Iga maruz kalma sirkadiyen
ritmi ve uyku kalitesini bozmakta ve buna bagl
olarak da is performansi ve guvenligi agisindan
olumsuz sonuglara yol acabilmektedir (27,28).
Yapilan odlgimlerde 1sik siddeti 225 liks olarak
saptanmis, yalnizca iki alan haricinde tim o6lgim
noktalarinda &énerilen minimum 500 ldks sinirinin
altinda kalmistir. Amerika’da bir hastanede
yapilan ¢alismada ortalama i1sik siddeti 105 liks
olarak saptanmistir (29). Ulkemizde bir Egitim ve
Arastirma Hastanesi’nde yapilan bir c¢alismada
257 liks oldugu bildirilmigtir (11). Farkli Glkelerde
yapilan calismalarda da 1sik siddetinin disuk
oldugu goérulmektedir. Bunun sebebi dlgcuim yapildidi
zaman mevcut hava durumuna ve isiklandirma
imkanina da bagh olabilir. Ayrica hastanede yatan
hastalarin dinlenmek istemesi sebebiyle isiklar
sondirmus olmalari da g6z ardi edilmemelidir.
Gdarulta, isitme  Uzerinde olumsuz etkileri
kanitlanmis bir cevre kirleticisidir. Gurultiye maruz
kalmak isitme sorunlarinin diginda hipertansiyon,
kardiyovaskuler hastalik, uyku bozuklugu gibi
problemlere neden olabilmekte hatta bilissel
surecleri de etkileyebilmektedir (30). Olgiimler
sonucu hastanede ses siddeti ortancasi normal
sinirlarda  olmasina ragmen atdlyeler-kantin

alanlarinda 87,2 olarak dlgulen ve sinir deger olan
85 desibelin Gzerinde olan yerler de saptanmistir.
Ses siddeti 6lcimlerinde atélye ve kantindeki ses
siddetininyogun bakimve ameliyathaneile poliklinik-
servis ve acil servis alanlarindaki ses siddetinden
istatistiksel olarak anlaml yuksek oldugu tespit
edilmistir. Kore’de bir hastanede yapilan ¢calismada
hasta odalari i¢in ortalama gurtlti seviyesi Dinya
Saglik Orgiti standartlarinin Gzerinde saptanmistir
(31). Johns Hopkins Hastanesi ameliyathanelerinde
yapilan bir c¢alismada farkli ameliyathanelerde
farkli ses siddetleri saptanmistir. Beyin cerrahisi
ortopedi gibi ameliyathanelerde 100 dB‘i bulan ses
siddeti tespit edilmistir (32). Ulkemizde hastanede
yapilan bir galismada hasta muayene alanlarinda
gurultt duzeyinin 57 dB oldugu bildirilmigtir (11).
Hastanelerde yapilanislemlerde kullanilan cihazlara
baglh olarak gurultd seviyesi yuksek olabilir.
Ozellikle bazi atélyelerde ve ameliyathanelerde
bir degil birka¢ cihaz ayni anda g¢alisabilmektedir
bunun disinda kantin gibi yerlerde ¢ok sayida insan
bulunabilmektedir dolayisiyla ses siddetinin yliksek
olmasi bu durumlara bagli olabilir.

Hastanelerdeki hava kalitesi hem c¢alisan
personelin hem de hastalarin saghgl acisindan
énemlidir (33). Hastanede CO, konsantrasyonu
ortancasi normal sinirlarda saptanmistir.
Hastanemiz CO, degerlerinde poliklinik-servis ve
acil servis alanlarinin CO2 dlzeyinin yogun bakim
ve ameliyathane alanlarindan yuksek oldugu tespit
edilmistir. Fransa’da 10 saglik tesisinde yapilan
bir calismada tum tesisler igin ortalama CO:
konsantrasyonu yaz aylarinda 517 kis aylarinda
600 ppm olarak Ol¢limustir (34). Tayvan’da 37
hastaneninfarkli bolimlerinde yapilan bir calismada
tum hastanelerin COz konsantrasyonu ortalamasi
670 £ 190 ppm ve CO konsantrasyonu ortalamasi
2.7 + 1.2 ppm olarak tespit edilmistir (33). Bir
Universitede yapilan galismada farkli bélimlerde
farklizamanlarda 6lclilen CO2 konsantrasyonlarinin
Ust sinir deg@erinin altinda oldugu goriimustar (35).
insanlara saglik dagitan kurum olan hastanelerin
hava kalitesinin degeri tartisilamaz. Bu sebeple
hem hastanede hem de diger ¢alismalarda gaz
sonuclarinin normal sinirlarda saptanmis olmasi
¢ok Onemlidir. Bu durumun devam etmesi igin
hem hastane calisanlarina hem de hastane
yonetimlerine dnemli gorevler digmektedir.
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Partikil madde o6lgimi sonucunda 0,3 pum,
0,5 pum, 1 uym, 5 ym ve 10 ym boyutu partikl
konsantrasyonlarinda hastanemizin bolumleri ve
yerleskeleri arasinda fark saptanmamistir. Bununla
birlikte yeni hastane yerleskesinde saptanan 2,5 um
boyutundaki partikil madde konsantrasyonunun
eski hastane yerleskesinde saptanan partikdl
madde konsantrasyonundan istatistiksel olarak
anlamh fazla oldugu tespit edilmistir. Yeni hastane,
cevresinde yeni binalarin yapilmakta oldugu bir
konumdadir ayrica yogun arag trafiginin oldugu
kavsak Uzerinde bulunmaktadir. Bu sebeplere
bagli olarak partikil miktari ylksek ol¢cilimuis
olabilir. Sanhurfa’da yapilan bir ¢alismada genel
cerrahi, Uroloji, néroloji, kalp cerrahisi, acil servis,
ortopedi, ¢ocuk hastaliklari, beyin cerrahi ve g6z
hastaliklari bdlimlerinde 2,5 pm boyutundaki
partikil madde konsantrasyonlarinin tomografi,
rontgen bolimlerinden daha yuksek oldugu tespit
edilmistir (36). Nijerya’da aligveris merkezilerinde
yapilan bir calismada aligveris merkezlerinin
giris boélimlerindeki 2,5 ym boyutundaki partikdl
madde konsantrasyonlarinin diger bolumlerinden
yuksek oldugu saptanmistir (37). Partikiler
madde konsantrasyonlarindaki bu farkliliklar
ortamda bulunan birey sayisina, ortamda calisan
cihaz durumuna, ortamin havalandiriimasina, dis
ortam havasinin 6zelliklerine, binanin otoyollara
yakinligina bagl olabilir.

Calismada yapilan oOlgimlerin  mevsimlere ve
gun icinde farkli zamanlarda yapiimamis olmasi,
orneklem alinan alanlarin arastirmacilar ve is saghgi
ve guvenligi biriminin dnerisine goére belirlenmis
olmasi Olgumlerin tium hastaneyi temsil etmesi
acisindan  genellenebilirligini  sinirlamaktadir.
Calismada olclilen cevresel faktorlerin, calisan
memnuniyeti ve saglik sonuglariyla iliskisi
incelenmemistir. Bu durum cevresel faktorlerin
klinik etkiyle iligkilendiriimesini engelleyebilir.
Bu durumlar calismanin sinirliliklari arasinda
sayllabilir.

Sonug ve Oneriler

Calismada  hastanede  yapilan  dlgimlerin
sonucunda sicaklik degeri ortancasi normal
sinirlarda olmasina ragmen, sinir degerlerin
Uzerinde olan yerlerin oldugu goértlmektedir. Isik
siddetinin iki yer diginda sinir degerlerin altinda

oldugu, ses siddeti ortancasi normal sinirlarda
olmasina ragmen 0&zellikle bir veya birka¢ cihaz
bulunduran ve teknik destek saglayan bazi
yerlerde sinir degerlerin Uzerinde oldugu tespit
edilmistir. Gaz o6lgim sonuglari normal sinirlarda
saptanmistir. Partikil madde o6lgcimi sonucunda
yeni hastane vyerleskesinde saptanan 2,5 um
boyutundaki partikil madde konsantrasyonunun
eskihastane yerleskesinde saptanan partikilmadde
konsantrasyonundan fazla oldugu tespit edilmigtir.
Diger boyutlardaki partikil konsantrasyonunda fark
saptanmamistir.

Bu calismada hastanenin  bdlimleri  ve
yerleskelerinde yapilan dlgimler sonucunda bazi
alanlarda olmasi gereken sinirlarin diginda degerler
tespit edilmistir. Bununla birlikte bazi olgimlerde
hastanenin bdlimleri ve yerleskeleri arasinda da
anlaml farklar saptanmigtir.

Bu sonuglar géz dénine alindiginda hastanenin
iklimlendirme sistemlerinin iyilestiriimesi, guriltu
saptanan yerlerde buna sebep olabilecek
cihazlarin degistiriimesi, yaltim yapilmasi, o
alanlarda calisanlara koruyucu ekipman verilmesi
ve kullanmasi saglanmalidir. Isiklandirmasi disuk
olan yerlere ek yapay isiklandirma saglanmasi,
partikiil madde miktari yiksek olan alanlarin hava
filtrelerinin bakim ve gerekiyorsa onarimlarinin
yapilmasi onerilebilir. Ayrica saglk calisanlarinin
bu konuda bilgilendiriimesi olusan aksaklik ve
sorunlarda idareye bildirim yapiimasinin gerekliligi
anlatiimalidir.
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