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OZET

YESIL HASTANELERIN AFYONKARAHISAR ORNEGINDE iRDELENMESI

Fatmanur KOZAN

AFYON KOCATEPE UNIVERSITESI
SOSYAL BIiLiMLER ENSTIiTUSU
SANAT VE TASARIM ANABILIiM DALI

Temmuz, 2024

Damsman: Dr. Ogr. Uyesi Biisra ONAY

Hastaneler, giin boyu kesintisiz saglik hizmetlerinin verildigi, biyomedikal teknolojilerin
kullanildig1, hava sartlari, sogutma, jenerator sistemleri ve tibbi ekipmanlarin saglik
hizmet sunumunda ¢ok 6nemli bir rol oynadigi iilkelerin en karmasik ve enerji agisindan
yogun tiiketime sahip tesisleri arasindadir. Bu nedenle sera gazi salinimina dolayisiyla da
iklim degisikligine sebep olmaktadir. Ayrica bazilart zehirli olan bir¢ok atigin en 6nemli
kaynaklarindan birisini olusturmaktadir. Hastaneler tarafindan {iretilen tibbi atiklarin
yalnizca %15°1 saglhiga zararhidir. Geriye kalan %85°1lik kisim ise kagitlar, plastik
malzemeler, yiyecekler ve diger materyallerden olusmaktadir. Geleneksel yapida
yapilmis ve islevini bu sekilde silirdiirmekte olan bir hastaneye gore yesil hastanelerin
cevreye ve insan sagligina olan etkileri oldukc¢a fazladir. Bu yiizden mevcut hastanelerin
yesil hastane olma yolunda adimlar atmasi; yeni yapilacak olan hastanelerin ise yesil
kavramini benimseyerek olusturulmasi 6nem arz etmektedir. Bu ¢aligsma, Afyonkarahisar
il merkezindeki hastanelerin yesil hastane kriterlerine gore degerlendirilmesini
amaglamaktadir. Calisma kapsaminda Oncelikle siirdiiriilebilirlik ~ kavramina;
stirdiirtilebilirlik kavraminin temel amaci olan yesil binalara ve yesil bina konseptinden
dogan yesil hastanelere ait literatiir bilgilerine ve arastirma evrenini olusturan
Afyonkarahisar ili ve ildeki hastanelere ait bilgilere yer verilmistir. Literatiirden elde
edilen bilgiler dogrultusunda hazirlanan “Yesil Hastane Uygunluk Degerlendirme
Formu” caligmaya konu olan hastanelerin kurum yetkilileriyle yapilan goriigmeler
sonucunda doldurulmustur. Elde edilen veriler analiz edilerek oneriler sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Cevre, siirdiiriilebilirlik, yesil bina, hastane, yesil hastane



ABSTRACT

EXAMINATION OF GREEN HOSPITAL CONCEPT IN AFYONKARAHISAR

Fatmanur KOZAN

AFYON KOCATEPE UNIVERSITY
INSTITUTE OF SOCIAL SCIENCES
DEPARTMENT OF ARTS AND DESIGN

July, 2024

Advisor: Asst. Prof. Dr. Biisra ONAY

Hospitals are among the most complex and energy-intensive facilities in countries where
uninterrupted healthcare services are provided around the clock, complex biomedical
technologies are used, weather conditions, cooling, generator systems and medical
equipment play a crucial role in healthcare delivery. This causes greenhouse gas
emissions and therefore climate change. It is also one of the most important sources of
waste, some of which is toxic. In fact, only 15% of medical waste generated by hospitals
is hazardous to health. The remaining 85% is made up of paper, plastics, food and other
materials. Compared to a hospital built in a traditional structure and continuing to function
in this way, the effects of green hospitals on the environment and human health are quite
high. Therefore, it is important for existing hospitals to take steps towards becoming green
hospitals and for new hospitals to be built by adopting the concept of green. This study
aims to evaluate the hospitals in Afyonkarahisar city centre according to green hospital
criteria. Within the scope of the study, firstly, the concept of sustainability; literature
information about green buildings, which are the main purpose of the concept of
sustainability, and green hospitals arising from the green building concept, and
information about the province of Afyonkarahisar and the hospitals in the province, which
constitute the research universe, are given. The green hospital evaluation form, which was
prepared in line with the information obtained from the literature, was completed as a
result of interviews with the institution officials. The data obtained were analysed and
recommendations were presented.

Keywords: Environment, Sustainability, Green building, Hospital, Green hospital



ON SOZ

Yesil hastaneler; saglik sektoriinde hizmet kalitesini arttirip verilen saglik
hizmetinin dogaya olumsuz etkilerini azaltarak, hasta ve saglik ¢alisanlarinin yasam
kalitesini iyilestirip siirdiiriilebilir bir yagsam olusturan saglik kurumlaridir. Bu ¢aligmada
yesil hastanelerin saglik sektoriindeki yeri ve 6nemi vurgulanarak Afyonkarahisar ili
orneginde uygulanabilirligi degerlendirilmistir. Calisma sonunda ulasilan bulgularin
farkindalik olusturup ilgili kurumlarin konu ile alakali 6nlem alacag1 diistintilmustiir.

Tez ¢alisma siiresi boyunca sevecenligini ve sabrini hi¢ kaybetmeden yiirtidiiglim
yolda bilgi birikimiyle bana 151k tutarak rehberlik eden degerli danisman hocam Dr. Ogr.
Uyesi Biisra ONAY’a saygilarimla sonsuz tesekkiirlerimi sunarim. Yiiksek lisans
egitimim boyunca desteklerini benden esirgemeyen Prof. Dr. Serife Ebru OKUYUCU,
Ogr. Uyesi Hasan AKKOC, Dr. Ogr. Uyesi Ertugrul ERGUN hocalarima saygilarimla
tesekkiirlerimi sunarim.

Hastanelerde yaptigim incelemeler sirasinda ¢alismama referans olacak verilere
ulasmamda yardime1 olan Afyonkarahisar il Saglik Miidiirii Uz. Dr. Serhat KORKMAZ’
a, Afyonkarahisar Kamu Hastaneleri Hizmetleri Baskani Opr. Dr. Ahmet Murat
KOYUNCU’ ya ve Afyonkarahisar Tabipler Odasi Baskam1 Dr. Alev TURE’ye
saygilarimla tesekkiirlerimi sunarim.

Hayatim boyunca yanimda olan, aldigim tiim kararlari sonsuz destekleriyle
yeserten, girdigim her yolda bana cesaret vererek bugiinlere gelmemi saglayan babam
Alpaslan CETINALP’ e, annem Semiha CETINALP’ e, kardeslerim Enes Emir ve Cagan
CETINALP’ e sonsuz siikranlarimi sunar ve tesekkiir ederim. Evrenin bizi karsilastirdig
giinden bugiline kadar istisnasiz her animda yanimda olup elimi tutarak yardim ve
desteklerini benden esirgemeyen biricik hayat arkadagim Liitfi Burak KOZAN’ a sonsuz
sevgi ve tesekkiirlerimi sunarim.

Fatmanur KOZAN
2024, Afyonkarahisar
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GIRIS

Cevre; canlilarin yasami1 boyunca iligkilerini siirdiirdiikleri ve birbirleriyle etkilesim
halinde olduklar fiziki, biyolojik, sosyal, ekonomik ve kiiltiirel bir ortamdir. Gelisen diinyada;
yiiksek niifus artisina baglh gog, diizensiz kentlesme, artan dogal kaynak kullanimi, dogal bitki
oOrtiisliniin tahribi, orman yanginlari, erozyon, asir1 tikketim, bilingsiz giibre ve zirai miicadele
ilaglarinin kullanimi, etkisi siirekli artan dogal afetler, atik sularin aritilmadan kullanilmasi, geri
dontstiirilmeyen atiklar, sulak alan ve goletlerin kurumasi, bozuk arazi kullanimi, kagak ve
bilingsiz avlanma, artan radyasyon miktari, kiy1 alanlarmin kirlenmesi, kiiresel 1sinma ve iklim
degisikligi, canli yagsam alanlarinin azalmasi gibi sorunlar dogayi etkisi altina almistir (T.C. Cevre
ve Sehircilik Bakanligi, 2017). Dogay:1 etkisi altina alan bu ¢evre sorunlari, yasadigimiz
ekosisteme geri doniilemez zararlar vererek yasamimizi tehdit etmektedir. Yapili ¢evre diinyadaki
enerjinin %50’sini ve suyun %42 ’sini tek bagina tiiketir. Dogadaki sera gazi saliniminin %350’sini,
hava kirliliginin ise %24’linii yesil olmayan gelencksel binalar olusturur (Bulut ve Giiltekin,
2015). Insan var oldukga binalar da var olacaktir. Binalar1 ortadan kaldirmak miimkiin olmadig

icin dogaya verilen zarar1 en aza indirmek i¢in yesil bina kavrami ortaya ¢ikmustir.

Yesil yapilar; yapinin arazi se¢iminden baglayarak biitlinciil bir anlayisla sosyal ve
cevresel sorumluluklart goz oOniinde bulundurarak tasarlanan, iklim verilerine ve bulundugu
konuma 6zgii kosullara sahip, yenilenebilir enerji kaynaklarini kullanan, dogal ve atik tiretmeyen
malzemelerin kullanildigi, ekosistemlere duyarli yapilardir (Bektas ve Erdede, 2014). Yesil
binalar geleneksel binalara gore; enerji kullanimini %24-50 oraninda, CO2 emisyonlarimi %33-39
oraninda, su tiikketimini %30-50 oraninda, kat1 atik miktarin1 %70 oraninda, bakim maliyetlerini
%13 oraninda azaltirlar (Baz ve Ozaydin, 2021). Yapili ¢evre iginde en karmasik yapiya sahip ve
en yogun kullanilan bunlara bagl olarak da ¢evreye en ¢ok zarar veren yapilar sliphesiz saglik
yapilaridir. Yesil yapr hareketinin saglik yapilarinda uygulanarak dogaya verilen zararin ve
tiiketilen enerjinin en aza indirilip, saglik hizmeti kalitesinin iyilestirildigi yapilara yesil hastane

ad1 verilmektedir.

Bu c¢alismada Afyonkarahisar ilinde yer alan hastanelerin mevcut durumda yesil hastane
kriterlerine gore degerlendirilmesini amaclanmistir. Calisma kapsaminda Afyonkarahisar il
merkezindeki 1 tanesi liniversite, 1 tanesi devlet ve 1 tanesi 6zel olmak {izere toplamda 3
hastanede arastirma yapilmistir. Ug farkli hizmet yapisina sahip olan bu hastaneler, birbirleri

arasinda karsilastirma yapabilmek amaciyla degerlendirme kapsamina alinmistir.

Bu kapsamda tezin ilk boliimiinde °’Siirdiiriilebilirlik ve Cevre’” bagligi altinda cevre

kavrami, cevre sorunlari, siirdiiriilebilirligin ¢evreyle iliskisi konularimin yerli ve yabanci
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literatiirden yararlanilarak énemi ve kuramsal yapisi ortaya konmustur. Ikinci béliimde “’Cevre
Dostu Tasarimlar: Yesil Yapilar’ bagligi altindaki aragtirmanin konusunu olusturan ¢evre dostu
tasarim yaklagimlari, yesil binalar, yesil hastaneler kavramlari yerli ve yabanci literatiirde yer alan
bilgi ve caligmalardan yararlanilarak aciklanmis olup Diinya ve Tiirkiye’den yesil bina ve yesil
hastane drnekleri sunulmustur. Ugiincii boliimde <’ Afyonkarahisar Ili ve Mevcut Hastanelerinin
Incelenmesi’’ baslig1 altindaki tez kapsaminda arastirma yapilacak Afyonkarahisar ilinin fiziksel,
cografi, demografik ve sosyo-ekonomik yapisi belirtilmis ve arastirma evrenini olusturan
hastaneler hakkinda bilgiler verilmistir. Dordiincii boliimde aragtirma sonuclar1 degerlendirilerek

bulgulara ulasilmis, bulgular tartisilmis ve ilgililere dneriler sunulmustur.



BIiRINCI BOLUM
SURDURULEBILIRLIK VE CEVRE
1. CEVRE KAVRAMI VE CEVRE SORUNLARI

Cevre; canlilarin yasami1 boyunca iliskilerini siirdiirdiikleri ve birbirleriyle etkilesim
halinde olduklan fiziki, biyolojik, sosyal, ekonomik ve kiiltiirel bir ortamdir (T.C. Cevre ve
Sehircilik Bakanligi, 2017). Canli ve cansiz 6gelerden olusan ¢evrede, insanlar, bitkiler, hayvanlar
ve mikro organizmalar ¢evrenin canli unsurlarini; hava, su, toprak, yer sekilleri, binalar ve

kopriiler ¢evrenin cansiz unsurlarini olusturmaktadir (Giiney, 2011).

Fiziksel ve toplumsal cevre olarak ikiye ayrilan ¢evrede insanlarin iginde yasadigi,
varligini fiziksel olarak algiladigi cevreye fiziksel c¢evre; insanlarin yasadig: fiziksel ¢evrede
ekonomik, toplumsal ve siyasal sistemler geregi yasadiklari etkilesime toplumsal ¢evre adi
verilmektedir (Karatas, 2016). Toplumsal cevrede; yasam, Ogrenme, calisma ve algilama
faktorleri bulunmaktadir (Arslan, 2012). Fiziksel ¢evrede ise; dogal ve yapay ¢evre olmak tizere
iki ayrim s6z konusudur (Karatas, 2016). Dogal ¢evrede abiyotik faktorler (iklim, toprak, su, dogal
yap1) ve biyotik faktorler (bitkiler, hayvanlar); yapay ¢evrede yerlesim alanlari, is yerleri, egitim
kurumlari, ulagim tesisleri, enerji elde etme tesisleri, rekreasyonel alanlari, kiiltiirel varliklar gibi
faktorler bulunmaktadir (Arslan, 2012). Sekil 1°de ¢evrenin olusumuna ait siiflandirmaya yer

verilmistir.



Sekil 1. Cevre Faktorleri

Cevre
Fiziksel Toplumsal
Cevre Cevre
: I
I ]
Dogal Cevre Yapay Cevre Sosyal Cevre
I_I_I
I —— Yerlesim | [ Yasam
Biyotik Abiyotik Alanlari Olanaklart
i | [ | . | | Ogrenme
Bitkiler Iklim Is Yerleri Olanaklart
| | Egitim | | Calisma
Hayvanlar Toprak Kurumlar1 Olanaklart
| | Su | [ Ulasim | [ Algilama
Tesisleri Olanaklar1
Eneni EIde
— Dogal Yap1 || Etme
Tesisleri
| _|Rekreasyonel
Alanlar
| | Kiiltiirel
Varliklar
Kaynak: Arslan, 2012
Toplumsal yasam geregi insanlarin gereksinimleri siirekli artmaktadir. Artan

gereksinimler sebebiyle ise teknoloji gelismis, tarim alani olarak kullanilan alanlar yerlesim
alanlarina donitismiis, siirlt kaynaklar tiiketilmis, ¢evre onarilmaz sekilde kirletilmis ve dogal
kaynaklar yok edilmeye baslanmistir (Tiirkiim, 1998). Insanlar zamanla toplumsal ¢evredeki
iliskileri ile iginde yasadiklari fiziksel gevreye bu sekilde zarar vermislerdir (Karatas, 2016). Tim
bunlar ¢evre sorunlarinin olusmasina neden olmus ve yiiksek niifus artisina bagh gog, diizensiz
kentlesme, artan dogal kaynak kullanimi, dogal bitki Ortiisliniin tahribi, orman yanginlari,
erozyon, asir1 tiikketim, bilingsiz giibre ve zirai miicadele ilaglarinin kullanimi, etkisi stirekli artan
dogal afetler, atik sularin aritilmadan kullanilmasi, geri doniistiiriilmeyen atiklar, sulak alan ve
goletlerin kurumasi, bozuk arazi kullanimi, kagak ve bilingsiz avlanma, artan radyasyon miktari,
kiy1 alanlarinin kirlenmesi, kiiresel 1sinma ve iklim degisikligi, canli yasam alanlarinin azalmasi

gibi sorunlar ¢evreyi etkisi altina almistir (T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanligi, 2017).



Cevreyi ve insan sagligini tehdit eden ¢evre kirliligi doganin dengesini bozup yapisini
degistiren yabancit maddelerin hava, su ve topraga yogun bir sekilde karigmasidir (T.C. Ankara
Biiytiiksehir Belediyesi, 2024). Cevre kirliligi; fiziksel kirlenme, kimyasal kirlenme ve biyolojik
kirlenme olarak {i¢ce ayrilmaktadir. Cevrenin en temel etmenlerinden olan toprak, su ve havanin;
fiziksel olarak bozulup degismesine fiziksel kirlenme, kimyasal olarak bozulup degismesine
kimyasal kirlenme, mikrobiyolojik yapinin bozulup degismesine biyolojik kirlenme adi
verilmektedir (Azimzadeh vd., 2019). Cevre kirliligi; toprak kirliligi, hava kirliligi, su kirliligi,
girtlti kirliligi, radyoaktif kirlenme, 151k kirliligi olmak {izere 6 kategoriye ayrilmistir (T.C.
Ankara Biiytliksehir Belediyesi, 2024). Cevre kirlilikleri detayli olarak asagida verilmistir.

1.1. TOPRAK KIiRLILIGi

Toprak kirliligi; insan faaliyetleri sonucunda topragin fiziksel, kimyasal, biyolojik ve
jeolojik yapisinin bozulmasi olarak tanimlanmaktadir. Yanlis tarim teknikleri, bilingsiz giibre ve
zirali miicadele ilaglarinin kullanimi, atiklar, tehlikeli maddelerin 6nlem alinmadan topraga
birakilmasi, asit yagmurlari, zararl gazlarin toprakta birikmesi, kirlenen sularla yapilan sulamanin
topragin yapisinin bozmasi toprak kirliligine sebep olan etmenlerdir (Tiirkiim, 1998). Toprak

kirliligini 6nlemek i¢in alinabilecek dnlemler;
* Erozyonla toprak kaybinin en aza indirilmesi,
¢ Usuliine uygun tarim tekniklerinin kullanilmasi,
» Ormanlarin korunmasi ve agaglandirmanin arttirilmasi,
* Tarimsal arazilerin amag dis1 kullanilmamast,
* Ciftcilere giibreleme ve ilaglama konularinda egitimler verilmesi,

* Sanayi bolgelerin kimyasal kat1 ve siv1 atiklarinin topraga birakilmamasi (T.C. Ankara

Biiyiiksehir Belediyesi, 2024) seklinde 6zetlenebilir.
1.2.HAVA KIRLILIGI

Sosyal ve ekonomik nedenlerle kirsal kesimlerden kentlere gociin ¢ogalmasi ve hizli
kentlesme beraberinde, plansiz yapilagsmay1 getirmistir. Bugiin niifus artisina bagli, hizli ve ¢arpik
yapilagsma olarak tanimlanan y1g1lma ve yogunlagmalar ile ortaya ¢ikan plansiz kentlesme, hava
kirliliginin en 6nemli sorunlarindan birini olusturmaktadir (Kok, 2018). Hava kirliligi; kat1, sivi
ve gaz seklindeki yabancit maddelerin insan sagligina, canli hayatina ve ekolojik dengeye zarar
verecek miktar, yogunluk ve siirede atmosferde bulunmasidir. Hava kirliligi; isinmadan kaynakli

hava kirliligi, motorlu tasitlardan kaynaklanan hava kirliligi ve sanayiden kaynaklanan hava
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kirliligi olmak {izere kaynaklarina gore iice ayrilir. Kalitesiz yakitlarin iglem gegirmeden
kullanilmasi, yanlis yakma teknikleri, kullanilan kazanlarin kontrollerinin yapilmamasi isitnmadan
kaynakli hava kirliligine; trafikte kullanilan araglarin teknik bakimlarmin diizenli yapilmamasi,
kalitesiz yakit kullanimi, bilingsiz ara¢ kullanimi motorlu tasitlardan kaynaklanan hava
kirliligine; fabrika bacalarindan filtrelenmeyen atigin havaya birakilmasi ve fabrikalarda
kullanilan enerji yakitlar sanayiden kaynaklanan hava kirliligine sebep olan etmenler arasindadir.

Hava kirliligini 6nlemek i¢in alinabilecek bazi dnlemler bulunmaktadir (T.C. Ankara Biiyiiksehir
Belediyesi, 2024). Bunlar;

* Temiz ve yenilebilir enerji kaynaklar1 yayginlastirilmali,

« Sanayi tesislerinin bacalarina filtre takilmali,

* Yeni yerlesim yerlerinde merkezi 1sitma sistemi kullanilmali,

« Kalorifer ve dogalgaz kazanlarinin bakimlar1 diizenli yapilmali,
+ Kap1, pencere ve ¢at1 yalitimi yapilmali,

* Toplu tasima araglari tercih edilmeli,

* Yesil alanlar korunmali ve arttirtlmalidir (T.C. Ankara Biiyiiksehir Belediyesi, 2024)

seklinde siralanabilir.
1.3. SU KIRLILIGI

Su yasamin temel 6gelerinden biridir. Su, bir besin maddesi olmasinin yaninda, igerisinde
bulundurdugu mineral ve bilesiklerle viicudumuzdaki her tiirlii biyokimyasal reaksiyonlarin
gerceklesmesinde inanilmaz derecede etkin rol oynamaktadir (Akin ve Akin, 2007). Su kirliligi;
su kaynaklarimin kullanilmasini bozacak ol¢ilide, organik, inorganik, biyolojik ve radyoaktif
maddelerin suya karigsmasidir. Konutlar, endiistri kuruluslari, termik santraller, giibreler, kimyasal
miicadele ilaglar1 (pestisitler) ve sanayi atik sulart su kirliligine sebep olan etmenlerdir (T.C.

Ankara Biiyiiksehir Belediyesi, 2024). Su kirliligini 6nlemek igin;
* Sanayi ve evsel atiklar kullanilmadan 6nce islemden gegirilmeli,
* Coziinmeyen kalic1 deterjanlar kullanilmamali,
* Kentler ve sanayi tesisleri su kaynaklarindan uzak yerlere konumlandirilmali,
* Kanalizasyon atiklarinin igme suyuna karigmamasi i¢in 6nlemler alinmali,
* Tarimda kullanilan giibre ve kimyasal ilaglarin sulara karigmasi1 6nlenmeli,

* Yesil alanlar korunmali ve arttirilmali,
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 Bozuk olan musluklar tamir ettirilmeli (T.C. Ankara Biiyiiksehir Belediyesi, 2024) gibi

tedbirler alinmaktadir.
1.4. GURULTU KIRLILIGI

Istenmeyen, rahatsiz edici ses olarak tanimlana giiriiltii (Onay ve Kus Sahin, 2022) 27601
say1l1 Cevresel Giiriiltiiniin Degerlendirilmesi ve Yonetimi Yonetmeligi (CGDY'Y) tarafindan ise:
“Ulasim araglari, kara yolu trafigi, demir yolu trafigi, hava yolu trafigi, deniz yolu trafigi, a¢ik
alanda kullanmilan techizat, santiye alanlari, sanayi tesisleri, atolye, imalathane, igyerleri vb. ile
rekreasyon ve eglence yerlerinden ¢evreye yayilan giiriiltii dahil olmak tizere, insan faaliyetleri
neticesinde olusan zararli veya istenmeyen a¢ik hava sesleri” olarak tanimlanmaktadir (Anonim,
2010). Gurilta kirliligi ise; teknolojik gelismeler ve yasam bigiminde olusan degisiklikler sonucu
insanoglunda olumsuz fizyolojik ve psikolojik etkiler yaratan, arzu edilmeyen sesler toplulugudur.
Motorlu araclar, insaat makina ve donanimlari, ugak, cesitli makinalar ve ev aletleri giiriiltii
kirliligine sebep olan etmenlerdir (Tirkiim, 1998). Farkli kaynaklardan meydana gelen giiriiltii
kirliliginin insanlar ve cevre iizerinde psikolojik ve fiziksel vb. pek cok olumsuz etkisi
bulunmaktadir (Onay ve Kus Sahin, 2022) Tablo 1’de giiriiltii siddetinin insan iizerinde biraktig1

etkilere yer verilmistir.

Tablo 1. Giiriiltii Siddetinin Insan Uzerinde Biraktig1 Etkiler

Giiriilti Siddeti dB(A) | Etki Tiiri
0-35dB Zarar vermeyen giriiltii
36 - 65dB Uyku ve dinlenmeyi bozabilen rahatsiz edici giiriiltii
66 - 85 dB Rahatsiz edici, ruhsal yonden zarar veren, kulak bozukluklarina
yol agan giiriiltii
86 - 115dB Rubhsal ve fiziksel yonden zarar veren, psikomatik hastaliklara yol
acan giiriiltii
116 - 130dB Tehlikeli giiriiltii, sagirlik ve buna benzer 6nemli durumlar
131-150dB Cok tehlikeli giiriiltii, koruyucu bir alet olmadan dayanilmaz.
Aninda 6nemli hasarlar veren giiriiltii.

Kaynak: Onay ve Kus Sahin, 2022
Girtlti  kirliliginin  olumsuz etkilerini  6nlemek i¢in alinabilecek bazi 6nlemler

bulunmaktadir. Bunlar;
* Toplu eglencelerde asir1 giiriiltiilii miizik ¢alinmamali,
» Is yerlerinde ses yalitim1 yapilmali,
* Trafikte gereksiz korna calinmamali,
* Arabalarin egzozlarinin bakimlarimi diizenli yapilmali,

* Evlerdeki bakim ve onarim isleri uygun zamanlarda yapmali (T.C. Ankara Biiyiiksehir

Belediyesi, 2024) olarak siralanabilir.



1.5. RADYOAKTIF KIiRLILIK

Radyoaktif kirlenme; niikleer enerji santralleri, niikleer silah tireten fabrikalar, tibbi ve
cesitli alanlarda kullanilan radyoaktif atiklarin dogada birikmesidir (Koparal ve Tiire, 2016; Tiire,
2016).

Radyoaktif kirliligi 6nlemek i¢in alinabilecek 6nlemler;

* Niikleer santraller uygun yerlere kurulmali, santrallerde meydana gelebilecek kazalara
karst tedbirler alinmali, santrallerde olayr esnasinda ¢ikan radyoaktif atiklar uygun

depolanmalidir,
* Niikleer silah denemeleri ve atom bombasi kullanimi tiim diinyada yasaklanmalidir,
+ Radyoaktif atiklarin havaya, suya ve topraga verilmesi 6nlenmelidir,
* Radyasyon yayan cihazlarin kullanimi1 kontrol altina alinmalidir,

* Giinesin zararli 1sinlarinin yeryiiziine ulasmasini engelleyen ozon tabakasini

korunmalidir,

» Toplum radyasyon, niikleer kirlilik hakkinda bilinglendirilmelidir (Niikleer Kirlilikle
Miicadele, 2024).

1.6. ISIK KiRLILIGI

Isik kirliligi; yanlis yerde, yanlis miktarda, yanhs yonde ve yanlis zamanda 151k
kullanilmasidir. Yol, cadde ve sokak aydinlatmalari; park, bahce ve spor alanlarinin
aydinlatmalar; turistik tesislerin, binalarin dig cephe aydinlatmalari; reklam panolari, giivenlik
amaciyla aydinlatma; evlerden, binalardan tasan 1siklar; yanlis armatiir ve lamba sec¢imi 151k
kirliligine sebep olan etmenlerdir (Karimi1 Ansari, 2013). Karimi1 Ansar1 (2013) tarafindan 1s1k

kirliligini 6nlemek icin alinabilecek onlemler asagida verilmistir:
+ Karanlik gokytizii parklar1 gelistirilip uygulanmalidir,
* Niikleer, termik veya elektrik santrallerinin sayis1 azaltilmalidir,
* Yesil ¢at1 kullanimi arttirilmalidir,
* Is1ik kaynaklar1 gokyiiziine degil aydinlatilacak yiizeylere yonlendirilmelidir,
* [siklandirmalarda hareket sensorlii lambalar kullanilmalidir,
* Is181 yansitan sert, parlak yap1 yiizeyler tercih edilmemelidir,

* [s1k kirliligi konusunda halk bilinglendirilmelidir.
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2. SURDURULEBILIRLIK VE CEVRE iLiSKiSi

Tiim canli varliklarin bir arada yasadig1 ortam olan gevrede canlilar tarafindan bilingsizce
kurulan dogal bir denge bulunmaktadir. Dogal dengeyi olusturan zincir halkalarindan biri
koptugunda zincirin tiimii etkilenir ve denge bozulur. Dogal dengeyi bozan; bozulan dengenin
getirdigi felaketlerden en ¢ok etkilenen canli varlik insandir (CSB, 2024). Sanayi devrimiyle
beraber niifustaki hizli artis ile kdyden kente gogteki yiiksek oran ¢evre sorunlarini dogurmus ve
bu sorunlar insan yasamini ve gelecegini tehdit etmeye baslamistir. Uzun bir siire dogal ¢evreyle
uyumlu olan etkilesimlerin, zamanla insanoglunun ihtiyaglarinin farklilasmasi, teknolojinin
ilerlemesi, her tiirlii kaynagin yogun bir sekilde kullanmasi ¢gevrenin bozulmasi ile sonuglanmistir
(Goksen vd., 2017). Cevreye verilen bu zararlarin Oniine gegebilmek igin siirdiiriilebilirlik
kavrami giindeme gelmistir (Onay, 2023). Siirdiiriilebilirlik, i¢inde bulundugu kosullarda ve
varhigmin her doéneminde, gelecek nesilleri de dikkate alarak olusturulan ¢evreye duyarli
faaliyetlerin timiinii ifade etmektedir (Sev, 2009). Canlilar ancak saglikli bir ¢evrede saglikli bir
yasam siirebilirler. Yasanabilir ¢evre icerisinde insanlarin yasamlarini daimi kilabilmek igin

iiretim ve ¢esitliligin devamli olmasini saglamak i¢in siirdiiriilebilir yasam ilkesini benimsenmistir

(HENSTITU, 2020).

Siirdiirtlebilirlik kavrami ilk olarak sanayilesmenin ¢evreye vermis oldugu zarari konu
edinen 1962 yilinda yazilan Silent Spring adli kitap (Carson, 1962) ile olusmaya baslamistir.
Siirdiiriilebilirligin ilk adimlar1 1972°de, Stockholm’de “Sadece Bir Diinya” slogani ile atilmis ve
burada ¢evre sorunlarinin ortak sorunlar olduguna vurgu yapilmistir (Oncel ve Ozguhadar, 2011).
Doga ve Dogal Kaynaklari Koruma Uluslararas1 Birligi (IUCN) tarafindan ise 1980 yilinda
“Diinya Koruma Stratejisi” adinda bir dokiiman hazirlamistir. Bu dokiimanda, siirdiiriilebilir
olmak i¢in yapilan diizenlemelerin diinyay1 korumaya yardimei olacagi belirtilmis (Ozbek, 2021)
ve bu durum 1987 yilinda BM Diinya Cevre ve Kalkinma Komisyonu tarafindan hazirlanan
Brundtland Raporu’na da esin kaynagi olmustur. Bdylece siirdiiriilebilir gelismenin prensipleri
tanimlanmistir. Bruntland Raporu’nda siirdiiriilebilirlik; bugiinkii nesillerin ihtiyaglarimi, gelecek
nesillerin ihtiyaglarim1 karsilama yeteneginden odiin vermeden karsilama dongiisii olarak

tanimlanmaktadir (Anderson, 2006; Harris vd., 2009).



Tablo 2’de siirdiiriilebilirlik kavraminin kronolojisine yer verilmistir.

Tablo 2. Siirdiiriilebilirlik Kavraminin Kronolojisi

Y1l | Siirdiiriilebilir Gelisme Eylemi

1948 | Uluslararas1 Doga Koruma Birligi (IUCN) kurulmustur.

1952 | Londra’da temiz hava kanunu ¢ikarilmistir.

1969 | Amerika’da Yeryiizii Dostlar1 Dernegi kurulmustur.

1971 | Greenpeace kurulmustur.
Stockholm’de diizenlenen Birlesmis Milletler insani Cevre Konferansi’nda Birlesmis

1972 | Milletler Insan Cevresi Bildirgesi imzalanmis ve Birlesmis Milletler Cevre Programi
(UNEP) kurulmustur.

1973 | Ik yesil parti olan Ekoloji Partisi faaliyete baglamistir.

1976 | Vancouver’da ilk defa Birlesmis Milletler Insan Yerlesimleri Konferans: (Habitat I)
diizenlenmistir.

1983 | Birlesmis Milletler Diinya Cevre ve Gelisme Komisyonu’nu (WCED) kurmustur.

1987 | WCED liderliginde Bruntdland Raporu 20 iilke tarafindan imzalanmistir ve ilk defa
siirdiiriilebilir kalkinma kavrami iizerine ¢caligsma yapilmistir.

1988 | Diinya Yesil Bina Konseyi (WGBC) kurulmustur.
Rio de Janeiro’da gergeklestirilen Birlesmis Milletler Cevre ve Kalkinma Konferansi’nda

1992 | Rio Deklarasyonu, Giindem 21, Iklim Degisikligi Cerceve Sézlesmesi, Biyolojik
Cesitliligin Korunmasi Sézlesmesi, Collesme ve Miicadele
Sozlesmesi belgesi hazirlanmistir.

1993 | Birlesmis Milletler Siirdiiriilebilir Kalkinma Komisyonu (WCED) kurulmustur.

1996 | istanbul’da Birlesmis Milletler Insan Yerlesimleri Konferansi (Habitat II) diizenlenmistir.

1997 | New York’ta Rio+5 Zirvesi diizenlenmistir.

2000 | New York’ta Birlesmis Milletler Binyil Zirvesi diizenlenmistir.

2002 | Johannesburg’da, Rio+10 diizenlenmistir.

2012 | Rio de Janeiro’da diizenlenen Rio+20° da Istedigimiz Gelecek belgesi imzalanmustir.

Birlesmis Milletler tarafindan 25-27 Eyliil 2015 tarihinde New York’ta diizenlenen
Stirdiiriilebilir Kalkinma Zirvesi’nde bir araya gelen iilke liderleri 2030 yilina kadar ulagiimasi
istenen 17 hedef ve 169 alt basliktan olusan Siirdiiriilebilir Kalkinma Amaglarini (SKA) kabul
etmistir (Tiirkiye Belediyeler Birligi, 2021). Sekil 2’de Siirdiiriilebilir Kalkinma Amaglar

Kaynak: Ozdemir, 2017

kapsamindaki 17 amag verilmistir.

Sekil 2. Siirdiiriilebilir Kalkinma Amaglari

YOKSULLUGA SAGLIK VE NITELIKLI TOPLUMSAL TEMIZ SU VE

SON

KALITELI YASAM EGITIM CINSIYET ESITLIGI SANITASYON

INSANA YAKISIR 10 ESITSIZLIKLERIN
i$ VE EKONOMIK AZALTILMASI

m (=)

16 BARIS, ADALET AMAGLAR iGN
VE GUGLI ORTAKLIKLAR
KURUMLAR

&

Kaynak: Tiirkiye Belediyeler Birligi, 2021
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Stirdiiriilebilir Kalkinma Amaglart; yoksulluga son, agliga son, saglik ve kaliteli yasam,
nitelikli egitim, toplumsal cinsiyet esitligi, temiz su ve sanitasyon, erisilebilir ve temiz enerji,
insana yakisir is ve ekonomik biiyiime, sanayi yenilikgilik ve alt yapi, esitsizliklerin azaltilmast,
stirdiiriilebilir sehirler ve topluluklar, sorumlu {iretim ve tiiketim, iklim eylemi, sudaki yasam,
karasal yasam, baris adalet ve giiclii kurumlar, amaglar i¢in ortakliklar olmak {izere 17 basliktan
olusur (Tirkiye Belediyeler Birligi, 2021). 2023 yilinda iilkelerin bu siirdiiriilebilir kalkinma
amaclarin1 ne derecede uygulayabildikleri degerlendirilmistir. Bu degerlendirme sonucunda
Tirkiye 70,8 puanla 194 iilke iginde 73. sirada yer almistir (SDR, 2023). Tablo 3° de
Stirdiiriilebilir Kalkinma Amaglar1 2023 Tiirkiye Raporu’na yer verilmistir.

Tablo 3. Siirdiiriilebilir Kalkinma Amaglar1 2023 Tiirkiye Raporu

NO AMAC DUZEY SUREC
1 | Yoksulluga Son Zorluklar devam ediyor | Basarili
2 | Agliga Son Onemli zorluklar Duragan
3 | Saglik ve Kaliteli Yagsam Onemli zorluklar Artig
4 | Nitelikli Egitim Onemli zorluklar Duragan
5 | Toplumsal Cinsiyet Esitligi Biiyiik zorluklar Artig
6 | Temiz Su ve Sanitasyon Onemli zorluklar Artig
7 | Erigilebilir ve Temiz Enerji Zorluklar devam ediyor | Duragan
8 | insana Yakigir Is ve Ekonomik Biiyiime | Biiyiik zorluklar Artis
9 | Sanayi Yenilikgilik ve Alt Yap1 Biiyiik zorluklar Artig
10 | Esitsizliklerin Azaltilmasi Biiyiik zorluklar Duragan
11 | Siirdiiriilebilir Sehirler ve Topluluklar Onemli zorluklar Duragan
12 | Sorumlu Uretim ve Tiiketim Onemli zorluklar Artig
13 | Iklim Eylemi Biiyiik zorluklar Duragan
14 | Sudaki Yagam Biiyiik zorluklar Artig
15 | Karasal Yasam Biiyiik zorluklar Duragan
16 | Banig Adalet ve Giiglii Kurumlar Biiyiik zorluklar Duragan
17 | Amagclar i¢in Ortakliklar Onemli zorluklar Duragan

Kaynak: SDR, 2023

Ekonomik, c¢evresel ve sosyal olmak ilizere iic boyutta incelenen siirdiiriilebilirligin
(Mateus ve Braganga, 2011; Sahamir ve Zakaria, 2014) ekonomik boyutu; ¢evresel yararlarla
ekonomik maliyetler arasindaki denge durumunu saglamaktadir. Ekonomik siirdiiriilebilirlik
sayesinde; degis-tokusta haksizlik yapilmaz, adaletli gelir dagilimi saglanir, haksiz fiyatlandirma
yapilmaz, yatirim politikas: etik kurallar c¢ercevesinde yapilir, maliyet girdi ve ciktilar1 esit
dagitilir, yerel ekonomiler desteklenir. Siirdiiriilebilirligin cevresel boyutunda; isletmelerin
cevreye verdigi zararl en aza indiren veya yok eden faaliyetler desteklenerek, cevreyi gelecek
nesiller i¢in koruma durumu séz konusudur. Cevresel siirdiiriilebilirlik sayesinde; ekolojik
cesitlilik ve dogal kaynaklar korunur, yenilenebilir iiriinler kullanilir, dogaya ve c¢evreye verilen
zarar en aza indirilerek kiiltiirel ve tarihi miras korunur (Duran, 2018). Siirdiiriilebilirligin sosyal

boyutunda; bireylerin belirli bir refah seviyesinde yasamlarini siirdiirdiigii, sosyal haklarinin
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korundugu ve toplumdaki tiim bireylerin esit haklara sahip oldugu goriilmektedir (Sen, 2022).
Sosyal siirdiiriilebilirlik sayesinde; yasam standartlar1 yiikselir, sosyal esitlik desteklenir,
toplumda kiiltiirel ve sosyal biitiinler saglanir, kisi 6zliik haklar1 ve 6zglrliik alanlar1 arttirilir,
bireylerin siirdiiriilebilirlik faaliyetlerine katilimi tesvik edilir, fayda artirmnmi igin halk
bilinglendirilir (Duran, 2018). Siirdiiriilebilirlik kavrami, insani perspektiften sosyal; toplumsal
perspektiften ekonomik, dogal kaynaklar perspektifinden ise cevresel bir goriiniim sergiler (Oniz,
2023).

Stirdiiriilebilirligi saglayabilmek i¢in bazi siirdiiriilebilir liretim stratejileri gelistirilmistir.
Bunlar; doga kapitalizmi yaklagimi, ¢evre odakli stratejiler ve temiz iiretim yaklasimu, yesil tiretim
yaklagimi, yalin ve yesil yaklasimidir. Doga kapitalizmi yaklasimi; kurumlarin ¢evreyi koruyup
karlilik ve rekabet avantajini arttirmayi, ¢evre odakli stratejiler ve temiz tiretim yaklasimi; iiretim
yapilirken ¢evreye verilen zarar1 ve enerji kullanimini en aza indirmeyi, yesil iiretim yaklasimi,
yiiksek verimlilik ve en az atikla tiretim yapmayi1, yalin ve yesil yaklagimi ise; gereksiz tiretim
slireci gegirmeyen, atik liretmeyen, kuruma deger kazandirmayacak faaliyetler yapmadan miisteri
ihtiyaglarin1 karsilamay1 hedeflemektedir (Baytas, 2021).

Stirdiiriilebilirlik; insaat, mobilya ve i¢ tasarim, tekstil ve moda, otomotiv, turizm, gida ve
tarim sektorii gibi alanlarda kullanmilmaktadir (Dilek Asan, 2023; Speaker Agency, 2024). Insaat
sektoriinde; ahsap, granit, mermer, traverten, kenevir, keten lifi gibi geri doniistiirebilen
iriinlerden olusan yalitim malzemeleri, giines paneli, sensorlii armatiirler, yagmur suyu toplama
sistemleri, dogal pigmentlerden iiretilen boyalar, dogal ahsap, bambu gibi siirdiiriilebilir yap1
malzemeleri kullanarak ¢evre dostu tasarimlar yapilmaktadir. Mobilya ve i¢ tasarim sektoriinde;
ahsap, bambu ve geri doniistiiriilmiis malzemelerle yapilan mobilyalardan i¢ mekan tasarimlari
yapilirken; tekstil ve moda sektoriinde, organik pamuk, kenevir ve geri donistiiriilmiis kumaslar
kullanilarak siirdiiriilebilir giyim ve etik moda anlayisiyla adil ¢aligma kosullar1 olusturulur (Dilek
Asan, 2023). Otomotiv sektoriinde; yeni teknolojiler kullanilarak dogaya en az zarar veren araglar
iretilmektedir Turizm sektdriinde; ¢evre dostu binalar kullanilir. Son olarak gida ve tarim

sektoriinde; ¢evreye verilen zarari en aza indiren iretim tesislerinde iiretim yapilmaktadir

(Speaker Agency, 2024).
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IKiNCi BOLUM
CEVRE DOSTU TASARIMLAR: YESIL YAPILAR

1. CEVRE DOSTU TASARIM YAKLASIMLARI

Doga insan yasaminin enerji kaynagidir. Doga insan olmadan yasar fakat insan doga
olmadan yasayamaz (Emekci, 2021). Insanlik tarihi boyunca doga ve insan arasinda var olan baga
ait gorisler, insanlarin diinyaya bakis acisini ve davranislarini sekillendiren felsefenin temelini
olusturmustur. insanlarm kimi zaman dogaya muhtag olma, kimi zaman da dogaya egemen olma.
Doga ve insan arasinda psikolojik, sembolik ve fiziksel olmak iizere 3 ¢esit bag bulunmaktadir.
Insan dogayla kurdugu sembolik ve fiziksel bag sayesinde kendini doganin bir pargasi olarak
diisiiniir. Bu diisiince de insanin dogayla kurdugu psikolojik bagi gosterir (Bayraktaroglu, 2013).
Insan var oldugu ilk giinden beri hayatta kalabilmek icin dogay: gdzlemlemis ve gdzlemleri

sonucunda ¢ikarimlar yaparak yasamina yon vermistir (Emekci, 2021).

Insanin doga iizerinde biraktig1 pek cok etki bulunmaktadir. Bu etkiler Yildirim (2019)

tarafindan su sekilde 6zetlenmistir:

e Tarimsal faaliyetlerde kullanilan giibrenin akarsularla taginarak otrofikasyon meydana
getirmesi,

e Tarimsal faaliyetlerde bilingsiz su kullanimi sonucunda topragin tuzlanmasi ve
verimsizlesmesi,

e Yerlesim yerlerine yakin alanlarda dogaya atilan ¢Oplerin toprakta uzun siire
¢ozlinememesi sonucunda toprak kirliliginin olugmasi,

e Sanayi Devrimiyle birlikte bilingsizce kullanilan petrol ve komiir tiiketimiyle havaya

zehirli gazlar salinmis ve ozon tabakasinin tahrip edilmis olmasi,

Kontrolsiiz niifus artisiyla dogaya verilen zarar ve dogal kaynak tiiketiminin artmasidir.

Son déonemde oldukg¢a yaygin olan doga temelli tasarim yaklasimlari, insan-doga iliskisine
sadece mevcut zarar1 hafifletme anlayisiyla yaklagmaktadir. Binalarin cevresel etkilerini
hafifletme ve kullanicilarina yiiksek teknolojileri sayesinde doga benzeri bir olusum sunma
potansiyeli olan yapi iiretme anlayismnin tesine gegememektedir (Bayraktaroglu, 2013). insan ve
cevre sagligl acisindan optimum kosullar1 saglayan, en az girdiyi tiikketen, en az ¢iktiy1 {ireten,
ekolojik ve ekonomik verimliligi esas alan tasarimlara ¢evre dostu tasarim adi verilmektedir
(Onaran, 2019). Cevre dostu tasarimin ilkeleri; ham madde ve bilesenler, teknolojiler, {iriin
ozellikleri, liriin rengi, malzeme ve aksesuarlar, siiregler, sistemler seklinde siniflandirilmastir.

Tasarimda bu ilkelerin uygulanabilmesi i¢in ham madde ve bilesenler baslig i¢in ekolojik, geri
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doniisiimlii, cevreye zararsiz malzemeler secilmeli; teknolojiler baslig1 i¢in az enerji, az malzeme
ve az yakit tliiketimi gerektiren teknolojiler kullanilmali; {irtin 6zellikleri baslig1 igin {iriin boyut
ve sekli optimum, islevsel ve estetik olmali; iirlin rengi baslig1 i¢in {iriin tasarimlarinda kullaniciya
ve ¢evreye zarar vermeyen renkler kullanilmali; malzeme ve aksesuarlar basligi i¢cin dayanikli ve
uzun Omiirlii malzemeler tercih edilmeli; siirecler basligi i¢in iiriin {iretim siirecinin verim ve
kalitesi arttirilmali; sistemler bashigi i¢in iiriin tasarlama, tretim, paketleme, dagitim, geri

dontistim siirecglerinde etkili sistem ve metotlar kullanilmalidir (Cetin, 2023).

Cevresel bilince sahip yapi1 tasarimi, ¢evresel durumlara ¢éziim yollar1 arayan tasarim
yaklagimlarim1 kapsayan bir bakis agis1 ortaya koymaktadir. Bu tasarim yaklasimlarindan olan
yesil bina tasarimi Craven (2010)’e gore; havayi, suyu ve araziyi ekolojik yap1 malzemeleri ve
yapim tekniklerini kullanarak korumak olarak tanimlamaktadir. Bir bagka gevre dostu tasarim
yaklagimi olan ekolojik tasarim, kendini dogal siiregler icerisine dahil ederek g¢evresel yikici
etkileri asgariye indirgeyen; biyofilik tasarim, ekolojik tasarim, yesil binalar, biyomimikri ve

rejeneratif tasarim gibi glinlimiiziin popiiler yaklagimlar1 6rnek verilebilir.

Cevre dostu yapilar i¢in uyulmast gereken tasarim kriterleri Esin ve Yiiksek (2009)

tarafindan asagidaki sekilde verilmistir:

e Yapilar basit plan tipli, kii¢iik 6lgekli ve kompakt bigimde tasarlanmalidir,

e Hacim organizasyonu dogru yapilmalidir,

e Isisal performansi yiiksek yap1 kabugu tasarlanmalidir,

e Yap1 bulundugu arazide en uygun sekilde yonlendirilmelidir,

e Yapiya en uygun arazi egimi ve yonii se¢ilmelidir,

e Yapmin yapilacagt arazide Onceden var olan malzemeler ve dogal malzemeler
kullanilmalidir,

e Dogru ve bilingli bir peyzaj tasarimi yapilmalidir,

e Diistik enerjili, yiiksek verimli, yerel ve geri doniistiiriilebilir malzemeler kullanilmalidir,

e Yenilenebilir enerji kaynaklar1 kullanilmalidir,

e Dayanikli ve uzun 6miirlii yap1 malzemeleri kullanilmalidir,

e Etkin su kullanimli tasarimlar yapilmalhdir,

e Yapmin bulundugu arazinin dogal konturlar1 koruyarak araziye uygun tasarim
yapilmalidir,

e Yapmin bulundugu bdlgenin flora ve faunasi korunmalidir,

e Yap1 icinde 1s1sal, gorsel, isitsel konfor kosullar1 ve i¢ hava kalitesi saglanmalidir.
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2. YESIL YAPILAR
2.1. YESIL YAPI KAVRAMI

Mimari yapilar ¢evresel, ekonomik ve sosyal etkileri ile siirdiiriilebilir gelismenin énemli
parcalar1 olarak kentlerin siirdiiriilebilirliginde yardimc1 6geler olarak tanimlanabilir. Kiiresel
1sinma, hizla artan tretim, susuzluk, karbondioksit saliniminin artmasi, ¢evre kirliligi ve dogal
kaynaklarin hizla tiiketilmesi yapi1 sektoriinde g¢evre dostu, ekolojik binalarin yapilmasini
giindeme getirmistir. Cevre dostu bina yapimina ilgi giderek artarken yesil bina olarak tabir edilen
yapilar ortaya ¢ikmustir. Belli standartlar getirilerek sertifikalanmakta olan yesil binalar yapi
sektoriinde daha degerli, dogal kaynaklar1 verimli kullanabilecek, dogaya saygili, insanlarin
dogayla biitiinlesmesini hedefleyen ve sagligin1 koruyan, ekolojik, konforlu ve enerji tiikketimini

azaltan binalar olarak yeni bir yonelim ve sektor ortaya ¢ikarmistir (Simsek, 2012; Dogan vd.,

2018).

Yesil yapilar; yapinin arazi se¢iminden baslayarak biitliinclil bir anlayisla sosyal ve
cevresel sorumluluklart goz oOniinde bulundurarak tasarlanan, iklim verilerine ve bulundugu
konuma 6zgii kosullara sahip, yenilenebilir enerji kaynaklarini kullanan, dogal ve atik iiretmeyen
malzemelerin kullanildig1, ekosistemlere duyarli yapilardir (Bektas ve Erdede, 2014). Insan ve
cevre saglig1 i¢in optimum kosullart saglayan yesil yapilar, en az girdiyi tiiketip, en az ¢iktiy1
iretmekte, strdiiriilebilirligi saglayarak ekolojik ve ekonomik verimliligi esas almaktadir

(Ozdemir, 2017).

Yesil yapilar; binalardan kaynakli karbondioksit salinimini azaltirlar, ingaat asamasinda
tahribati en aza indirirler, yenilenebilir enerji kaynaklarinin kullanimini ve gelisimini saglarlar,
yesil catt uygulamasiyla yagmur suyunun biriktirilip kullanilmasini saglarlar, izolasyon
uygulamalari sayesinde 1sitma ve sogutma giderlerini en aza indirirler, binanin degerini arttirirlar,
kullanicilara saglikli bir yasam ortami sunarlar (Sur, 2012). Yesil yapilarda; biyolojik ¢imento,
ekolojik ¢cimento, yesil beton, kamis hasir, saz hasir, ¢elik profil ve cam gibi yap1 malzemeleri

kullanilir (Samer, 2013).
Yesil yapilarin baglica avantajlar asagidaki gibi siralanabilir:

e Binalardan kaynakli karbondioksit salinimini azaltmast,

e Insaat asamasinda gevre tahribatini1 en aza indirgemesi,

° isletme masraflarinin azalmasi,

¢ Yenilenebilir enerjinin kullanimini ve gelistirilmesini saglamast,

e Hafriyat ile ortaya ¢ikan atik malzemenin degerlendirmeye alinmast,
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e Yesil cati uygulamasi ile yagmur sularmin biriktirilip kullanilmast,
e Dogal 1siktan yararlanma,

e Enerji tasarrufu saglamast,

e Izolasyon sistemleri ile 1s1tma sogutma maliyetlerinin azaltilmast,
e Binanin degerini artirmast,

e Kullanicilara daha saglikli ve verimli ortamin sunulmast,

e Kentsel yasam alanlarina deger katmasi (Simsek, 2012).

Yesil yap1 kavram1 daha ¢ok bir etiketleme olarak kullanilmakta, siirdiiriilebilir yapilar
kavrami ise daha genis kapsamli ifade edilmektedir. Yesil yap1 kavrami 6zellikle sertifikalandirma
sistemleri ile 6zdeslesmis bir terim haline gelmistir ve ¢ogu zaman enerji etkin yap1 ya da ytiksek

performansl yap1 kavramlari ile ayn1 anlamda kullanilmaktadir (Celik, 2009).
2.2. DUNYA VE TURKIYE’DEN YESIiL YAPI ORNEKLERI

Diinya’da ve Tiirkiye’de yesil yap1 kapsaminda bir¢ok 6rnek mevcuttur. Diinya’dan Pixel
Binasi (Tablo 4), Suzlon One Earth Kiiresel Sirket Merkezi (Tablo 5), The Crystal Binasi (Tablo
6); Tirkiye ’den Afyonkarahisar Ticaret ve Sanayi Odasi Hizmet Binasi (Tablo 7), Tirkiye
Miiteahhitler Birligi Merkez Binasi (Tablo 8), Basaksehir Fatih Terim Stadyumu (Tablo 9)

ornekleri incelenmistir.
Tablo 4°te Pixel Binasi’na ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.

Tablo 4. Pixel Binasi
Pixel Binasi
e Pixel binasi, eski CUB Brewery sirket binasinin

renovasyonuyla  konumunun  goz  alic
projelerinden biri olmustur.
e Bina kendi elektrigini ve suyunu iretir ayrica
Avustralya’nin ilk karbon nétr ofis binasidir.
e 105 puan ile aldigi LEED sertifikasiyla
Diinya’nin en fazla LEED puaninm alan yesil
il binasidir.

!"miﬁ?ﬁﬁ e Greenstar derecelendirme sistemine gore 75

¥ puan almustir.

e Binada gelismis su aritma ve kullanim sistemi,
genis yesil catilar, vakum tuvalet sistemi,
anaerobic sistem otopark, giines panelleri, ¢ift
camli pencere duvarlar kullanilmistir.

Kaynak: Studio 505, 2010
Tablo 5’te Suzlon One Earth Kiiresel Sirket Merkezi’ne ait gorsele ve bilgilere yer

. " “i‘r["ji
| ii‘)‘\lxll’}w& i

Proje Yeri: Avustralya

Proje Tarihi: Temmuz, 2010
Sertifika Turi: LEED Platinum
Tasarim: Studio 505

AR

B Ny

verilmistir.
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Tablo 5. Suzlon One Earth Kiiresel Sirket Merkezi
Suzlon One Earth Kiiresel Sirket Merkezi

e Suzlon One Earth Kiiresel Sirket Merkezi binasi
Hindistan’daki en yesil ofisini yaratmak
amactyla tasarlanmstir.

e Binanin tasarimini yapan mimar ‘’daha yesil bir
gelecege giic vermek’” sloganini benimsemistir.

e LEED sertifikasina ek olarak Teri Griha 5 Yildiz
sertifikasina da sahiptir. Bu diizeyde sertifikaya
sahip ve yerinde yenilebilir enerjiyle maliyet
verimliligi saglayan baska LEED sertifikal1 bina
bulunmamaktadir.

Proje Yeri. Hindistan e Bina yillik eneirjisinin .%S'ini ) fotovol.taik
- — paneller ve yel degirmenleri araciligryla yerinde

Proje Tarihi: 2009 iiretmektedir.

Sertifika Tirti: LEED Platinum e Bina yapiminda toksik olmayan  geri

Tasarim: CCBA doniistliriilmiis malzemeler kullanilmastir.

Kaynak: Archdaily, 2009

Tablo 6’da The Crystal binasi’na ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.

Tablo 6. The Crystal Binast

The Crystal

e The Crystal Binasi; Siemens Onciiliiiinde
WilkinsonEyre tarafindan yapilmaistir.

e Binanin tamami cam olup, 6 farkl: tiirde yiiksek
yalitimli cam kullanilmaktadir. Dogal 1siktan
maksimum sekilde faydalanmak amaciyla
kullanilan camlarin  her birinin seffafligi
birbirinden farklidir.

e Binada catisindaki fotovoltanik giines panelleri
ile tiretilen elektrik enerjisi kullanilmaktadir.

*g'&?;% S i o Elektrikli  araglar  i¢in  sarj  iiniteleri

Proje Yeri: Ingiltere bullmmaktadlr. .

Proje Tarihi: 2012 e Yagmur suyu artilip i¢cme suyu olarak
: kullanilmaktadir.

Sertifika Tiri: LEED Platinum e Binada su tasarruflu armatiirler kullanilmakta ve

Tasarim: WilkinsonEyre binadaki tiim su tuvalet ve bahgelerde
kullanilmaktadir.
Kaynak: WilkinsonEyre, 2012

Tablo 7°de Afyonkarahisar Ticaret ve Sanayi Odast Hizmet Binasi’na ait gorsele ve

bilgilere yer verilmistir.
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Tablo 7. Afyonkarahisar Ticaret ve Sanayi Odas1 Hizmet Binasi

Afyonkarahisar Ticaret ve Sanayi Odas1 Hizmet Binas1

A 1|

Proje Yeri: Afyonkarahisar

Proje Tarihi: 2012

Sertifika Tiuri: BREEAM

Tasarim: YAPISAN

ATSO binas;; BREEAM/Outstanding seviyeli
yesil bina sertifikasi ile bulundugu kategoride en
yiiksek seviyede belge alan Tirkiye’deki ilk
kamu kurulusudur. Sagladigi geri doniisiim alani
ile Sifir Atik Belgesine de sahiptir.
Bina 1simnma ihityacim bdlgedeki
kaynaklardan karsilamaktadir.

Binanin elektirik ihtiyacini saglamak i¢in her
biri 1.65 m2’lik 2139 adet giines paneli bulunan
glines enerjisi iiretim tesisi kurulmustur.

Bina arazisinde yeni nesil e-garj istasyonu ve
iizerinde giines paneli bulunan bisiklet parklari
bulunmaktadir.

termal

Tablo 8’de Tiirkiye Miiteahhitler Birligi Merkez Binasi’na ait gorsele ve bilgilere yer
verilmistir.

Kaynak: ATSO, 2014

Tablo 8. Tiirkiye Miiteahhitler Birligi Merkez Binasi

Tiirkiye Miiteahhitler Birligi Merkez Binasi

br'_

¥

Proje Yeri: Ankara

Proje Tarihi: 2013

Sertifika Turi: LEED Platinum

Tasarim: Avci Architects

Tiirkiye Miiteahhitler Birligi Merkez Binasi
yesil bina sertifikasi alan ilk dernek binasidir.
Binada pasif 1sitma ve sogutma teknikleri
kullanilmaktadir.

Yagmur suyu ve gri sular arntilarak tekrar
kullanilmaktadir.

Catisindaki giines panelleri sayesinde ihtiyaci
olan elektrigin bir kismim1 bina kendisi
iiretmektedir.

Ankara’daki karasal iklim sebebiyle gece ve
giindiiz arasindaki sicaklik farklarini kullanarak
enerji sarfiyatini en aza disilirebilmek icin
bodrum katlardaki otoparklarin altina betonarme
hava labirenti tasarlanmistir.

Binada LED aydinlatmalar kullanilmaktadir.

Kaynak: Avci Architects, 2010; Arkitera, 2014
Tablo 9°da Bagaksehir Fatih Terim Stadyumu’na ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.
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Tablo 9. Basaksehir Fatih Terim Stadyumu
Bagaksehir Fatih Terim Stadyumu

e Basaksehir Fatih Terim Stadyumu Tiirkiye’de
LEED sertifikasi alan ilk ve tek stattir.

e Yapida enerji verimli ve A smnifi kazanlar,
sogutma gruplar1, pompalar, fanlar, ¢ift caml
pencereler, enerji  verimlilikli  aydinlatma
lambalar1 kullanilmaktadir.

e Su tasarrufu saglamak amaciyla tasarruflu
vitrifiye, armatiir ve rezervuarlar kullanilmistir.

e Projede kullanilan malzemelerin %251 geri
donistiiriilmiis malzemelerden; %36’s1 yerel
malzemelerden olusmaktadir.

e Boyalar, yapistiricilar, duvar ve zemin kaplama
gibi kullanilan tiim i¢ mekan {riinleri diisiik
emisyonlu malzemelerden secilmistir.

Proje Yeri: Istanbul

Proje Tarihi: 2014

Sertifika Tiirii: LEED Gold

Tasarim: Arima Architects
Kaynak: Arima Architects, 2014; Erke Tasarim, 2014; IBFK, 2014

3.YESIL HASTANELER

3.1. YESIL HASTANE KAVRAMI

Hastaneler, giin boyu kesintisiz saglik hizmetlerinin verildigi, kompleks biyomedikal
teknolojilerin kullani1ldig1, hava sartlari, sogutma, jeneratdr sistemleri ve tibbi ekipmanlarin saglik
hizmet sunumunda ¢ok dnemli bir rol oynadig1 (Hosgor, 2014) iilkelerin en karmasik ve enerji
agisindan yogun titketime sahip tesisleri arasindadir (Albrecht ve Petrin, 2010). Bu nedenle sera
gaz1 salinimina dolayisiyla da iklim degisikligine sebep olmaktadir. Ayrica bazilar1 zehirli olan
bir¢ok atigin en 6nemli kaynaklarindan birisini olusturmaktadir. Bunun sonucunda, saglik sektorii
bir yandan sorunu ¢6zmeye ¢alisirken diger yandan soruna katki saglamaktadir (Wittmann, 2010).
Hastane atiklarinin biiyiik bir boliimiiniin genellikle klinik (tibbi) atiklardan olustugu yoniinde bir
yanilgr mevcuttur. Oysaki hastaneler tarafindan tretilen tibbi atiklarin yalnizca %15°1 sagliga
zararhdir. Geriye kalan %85’lik kismin ise kagitlar, plastik malzemeler, yiyecekler ve diger
materyallerden olusmaktadir. Ayrica, %15’ teskil eden tibbi atiklar 3R stratejisi olarak bilenen
“Reduce (azaltim), Reuse (yeniden kullanim), Recycle (geri doniisiim)” kapsamina dahil

edilmemektedir (Burger ve Newman, 2013).

Insaat sektoriiniin bir pargasi olan hastaneler diinyanin birgok yerinde ortaya ¢ikan yesil
yap1 hareketinden etkilenerek geleneksel yapisindan kurtulup, yesil hastane olma yoniinde
atilimlarda bulunmustur (Karaca vd., 2018). Gilinlimiizde hastaneler 60.000 m? alana sahip,
yapinin yalnizca %10’unun pencerelerden olustugu, her y11 5.000.000 ton atik {ireten, enerji ve su
ihtiyaci fazla olan, 7/24 hizmet vermek amaciyla agik olan kurumlardir. Hastanelerin ¢evreye olan
zararinl en aza indirerek uzun Omiirlii, siirdiiriilebilir yapilar olmasini saglamak igin yesil
hastaneler iizerinde ¢aligmalar yapilmis ve uygulanmaya baslanmistir (Terekli vd., 2013). Yesil
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hastane dogal kaynak kullanimina alternatif iiretebilen, enerji ve malzemenin etkin ve verimli
kullanimini tegvik eden, israfi engellemeye c¢alisan, i¢ mekanda hava kalitesini iyilestiren, igletme
masraflarini azaltmay1 hedefleyen, kullanicilara konforlu bir ortam sunan, atik yonetimi yapan,
arazi ve binasinda yesil alanlara Oncelik taniyan c¢evre dostu hastane yapilar1 olarak

tanmimlanmaktadir (Karaca vd., 2018).

Hastaneleri yesil yap1 hareketine katilmaya iten sebepler ise giiniimiizde tipki diger
yapilar gibi hastanelerin ¢ok fazla enerji ve su kullanan, atik iireten, ¢cok fazla malzeme kullanan
ve i¢ ortam kalitesinin yetersiz kaldig1 yapilar haline gelmesidir (Cilhoroz ve Isik, 2018). Bu
acidan yesil hastanelerde amag, kullanilan enerji ve suyun daha verimli kullanilmasin1 saglamak,
tiim israflar1 ortadan kaldirmak, ¢evre dostu bina tasarimlari saglayarak toplumun saglik diizeyine

olumlu katki yapmak olarak siralanabilir (Giidiik ve Kilig, 2018).

Binada yesil hastane tasarim kriterleri uygulamak hasta {izerinde fiziksel, psikososyal ve
norobiligsel refah saglayip tedaviye katki saglar (Baytas, 2021). Tablo 10°da yesil hastane tasarim

kriterlerinin hasta iizerindeki saglik boyutuna yer verilmistir.

Tablo 10. Yesil Hastane Tasarim Kriterleri ve Saglik Boyutu

Saglik Boyutu Yesil Hastane Tasarim Kriteri
e i¢ Ortam Temizligi/Bakimi
e HVAC (Isitma, Havalandirma, iklimlendirme)
Sisteminin Kurulmasi ve Bakimi
Havalandirma Kosullar
Malzeme Segimi
Sicaklik Kosullari
Ortam Kosullarinin Bireysel Olarak Kontrol
Edilebilmesi
Giines Is181
Giines Is181 Gegirgenligi
Pencere Manzarasi
Cevreyle Baglanti
Sosyal Alanlar
Ortamin Sakinligi
Giiriilts Mahremiyeti
Ortam Kosullarinin Bireysel Olarak Kontrol
Edilebilmesi
Sicaklik Kosullari
Havalandirma Kosullar
I¢ Ortam Temizligi/Bakimi
Malzeme Seg¢imi
Calismaya Uygun Isiklandirma Seviyesi
Tavan Isiklandirmasi ve Pencerelerin Parlamaya
Neden Olmamasti

e Pencere Manzarasi

e Algilanan Goriis Mesafesi

e Cevreyle Baglanti
Kaynak: Baytas, 2021
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Yesil hastaneler dogaya, ¢evreye, insanlara ve ekonomiye bir¢cok yarar saglamaktadir.

Yesil hastanelerin yararlari;

e Kentsel yasam alanlarina deger katar,

e Bina yapimi, kullanimi ve yikimi sirasinda dogal ¢evreye verilen zarar1 en aza
indirir,

e Temiz teknoloji sistemleri gelistirir ve uygulanmasini saglar,

e Yenilenebilir  enerji  kaynaklarinin  kullanimmin  desteklenmesi  ve
yayginlastirilmasi saglar,

e Enerji israfini onler,

e Hastane maliyetlerini azaltir,

e Yesil hastane kriterlerini tagiyan hastaneler bulundugu ¢evredeki kisi ve kurumlar
tizerinde olumlu etki birakirlar,

e Kaliteli i¢ ortamlar olusturarak saglik calisanlar1 ve hastalarin Hasta Bina
Sendromu ’nu ortadan kaldirirlar.

e Hastane ¢alisanlarindaki stres ve baskiy1 ortadan kaldirarak daha kaliteli saglik
hizmeti sunulmasin1 saglar.

e Sera gazi salinimini azaltarak kiiresel 1sinmaya olumlu katki saglar (Baytas, 2021).
3.2. YESIL HASTANE SERTIFIKASYON SiSTEMLERI

Yesil hastane sertifikasyon sistemleri; hastanelerin ¢evre iizerindeki olumlu ve olumsuz
etkilerini objektif ve somut olarak ortaya koyan, yesil hastane standartlarin1 olusturmay1 ve
gelistirmeyi hedefleyen, hastanelerin yesil hastane derecelerinin o6lgiilebilmesini saglayan
sistemlerdir (Celik, 2009). Sertifikasyon sistemleri; sabit 6l¢lim parametreleriyle yesil hastaneyi
tanimlamayi, biitiinsel yap1 tasarim yontemini gelistirmeyi, yesil rekabeti arttirmayi, yesil
hastanenin faydalar1 konusunda tiiketici bilincini arttirarak mevcut durumu doga lehine
doniistiirmeyi amaglamaktadir. Hastanelerin yesil hastane 6zelligi tasiyabilmesi igin belirli
Olciitler referans alinarak sertifikasyon sistemleri gelistirilmistir. Bu sertifikasyon sistemlerinin
hepsinin ¢evre degerlendirme sonuglari, kriterleri, puanlama sistemleri, sertifika dereceleri ve

maliyet etkileri birbirlerinden farklidir (Simsek, 2012).

Diinya tizerinde bir¢ok yesil bina sertifikasyon sistemi bulunmaktadir. Bu sertifikasyon
sistemleri arasinda yaygin olarak kullanilan ve bilinen sertifika sistemleri; 1990 yilinda
Ingiltere’de kurulan BREEAM, 1998 yilinda Amerika’da kurulan LEED, 2002 yilinda
Avustralya’da kurulan Green Star’dir (CEDBIK, 2023).
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3.2.1. BREEAM (Building Research Establishment Environmental Assessment Method)

BREEAM yesil bina degerlendirme sistemi 1990 yilinda Ingiltere Bina Kurulu tarafindan
Ingiltere’de  kurulmustur. Kuruldugu yildan itibaren diinya iizerinde 200.000 proje
degerlendirilmistir. BREEAM standartlar1 ¢evre dostu tasarimlar1 destekleyip arttirmak, kiiresel
1sinma  ve ozon tabakasi incelmesinde binalarin olumsuz etkileri hakkinda toplumu
bilinglendirmek, yenilebilir enerjilerin kullanimi1 azaltmak ve kullanicilart bina igindeki
konforunu arttirmak amaciyla olusturulmustur (Doganakten vd., 2018). BREEAM degerlendirme
stireci 7 adimdan olusmaktadir. Bu adimlar sirasiyla; sertifika tiirii belirlenir, BREEAM
denetcisiyle goriisiiliir, kayit iglemi yapilir, 6n degerlendirme yapilir, tasarlama ve insaat
asamalar1 kontrol edilir, proje degerlendirilir ve bina uygunsa sertifika karar1 verilir. Hastaneler;
enerji verimliligi, konforlu saglikli ve huzurlu ortam, iiretimde ve diger siireclerde yenilik,
stirdiiriilebilir alan kullanimi, siirdiiriilebilir malzeme sec¢imi, siirdiiriilebilir yonetim, kirliligin
Onlenmesi, ulasim imkani, atiklarin azaltilmasi ve su verimliligi olmak {iizere 10 Olgiitte
degerlendirilir (Cilhoroz ve Isik, 2019). Tablo 11°de hastanelerin bu degerlendirme 6l¢iitlerinde

alabilecegi maksimum puanlara yer verilmistir.

Tablo 11. BREEAM Degerlendirme Olgiitleri ve Olgiitlerde Alinabilecek Maksimum Puan

No Degerlendirme Olgiitii Alinabilecek Maksimum Puan
1 | Enerji Verimliligi 30
2 | Konforlu Saglikli ve Huzurlu Ortam 10
3 | Uretimde ve Diger Siireclerde Yenilik 10
4 | Sirdiiriilebilir Alan Kullanimi 10
5 | Siirdiiriilebilir Malzeme Segimi 12
6 | Siirdiiriilebilir Yonetim 22
7 | Kirliligin Onlenmesi 13
8 | Ulasim Imkan 9
9 | Atiklarin Azaltilmasi 7
10 | Su Verimliligi 9

Kaynak: Cilhoroz ve Isik, 2019
BREEAM yesil hastane sertifikasyon sistemi Olgiitlerine verilen puanlara gore 5 ayri
sertifika derecesi bulunmaktadir (Cilhoroz ve Isik, 2019). Tablo 12°’de BREEAM yesil hastane
degerlendirme sistemi sertifika derecelerine yer verilmistir.

Tablo 12. BREEAM Dereceleri
Puan BREEAM Derecesi
0-30 Smiflandirilmig

30 - 45 Geger

45 - 55 Iyi

55-70 Cok Iyi

70-85 Miikemmel

85 ve lizeri | Olaganiistii
Kaynak: Cilhoroz ve Isik, 2019
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3.2.2. LEED (Leadership in Energy and Environmental Design)

LEED yesil bina degerlendirme sistemi 1998 yilinda Amerikan Yesil Bina Konseyi
(USGBC) tarafindan Amerika’da kurulmustur. Kuruldugu 1998 yilindan itibaren ABD’de 50
eyalette ve diinyada 30 iilkede olmak iizere 14.000 proje degerlendirilmistir. LEED standartlari
cevre dostu tasarimlari desteklemek ve liderlik etmek, ¢evre dostu olma rekabetini arttirmak, ¢cevre
dostu tiiketimi vurgulamak amaciyla olusturulmustur (Senol, 2009). LEED degerlendirme siireci
4 adimdan olusmaktadir. Bu adimlar sirasiyla; proje USGBC’ ye kaydedilir, proje insaat ve
tasarim belgeleri USGBC’ ye gonderilir, USGBC tarafindan 6n degerlendirme yapilir (eksik belge
varsa bu belgeleri tamamlamak i¢in proje ekibine 15 giin siire taninir), son degerlendirme
yapilarak sertifika karar1 verilir. Hastaneler; yerlesim ve ulasim, siirdiiriilebilir alanlar, su
verimliligi, enerji ve atmosfer, malzeme ve kaynaklar, i¢ mekan kalitesi, tasarimda yenilik,
bolgesel oncelik ve biitilinlestirici siire¢ olmak tizere 9 dl¢iitte degerlendirilir (Cilhoroz ve Isik,
2019). Tablo 13’te LEED yesil bina degerlendirme sistemi derecelerine yer verilmistir.

Tablo 13. LEED Degerlendirme Olgiitleri ve Olgiitlerde Alinabilecek Maksimum Puan

No Degerlendirme Olgiitii Alinabilecek Maksimum Puan
1 | Yerlesim ve Ulasim 16

2 | Siirdiiriilebilir Alanlar 10

3 | Su Verimliligi 11

4 | Enerji ve Atmosfer 33

5 | Malzeme ve Kaynaklar 13

6 | Ic Mekan Kalitesi 16

7 | Tasarimda Yenilik 6

8 | Bolgesel Oncelik 4

9 | Biitiinlestirici Siireg 1

Kaynak: Cilhoroz ve Isik, 2019
LEED yesil hastane sertifikasyon sistemi 6l¢iitlerine verilen puanlara gore 4 ayr sertifika
derecesi bulunmaktadir (Cilhoroz ve Isik, 2019). Tablo 14’te LEED yesil hastane degerlendirme

sistemi sertifika derecelerine yer verilmistir.

Tablo 14. LEED Dereceleri
Puan LEED Derecesi
40 - 49 Sertifikali
50 -59 Glimiig
60 - 79 Altin
80 -110 Platin
Kaynak: Dogan vd., 2018

3.2.3. Green Star (Enviromental Raiting System for Buildings)

Green Star yesil bina degerlendirme sistemi 2002 yilinda Avustralya Yesil Bina Konseyi
(GBCA) tarafindan Avustralya’da kurulmustur. BREEAM sistemi uyarlanarak olusturuldugu i¢in
iki sistem bir¢cok benzerlik tagimaktadir (Simsek, 2012). Green Star-Healthcare V1 araci saglik

23



hizmeti sahiplerine ve kullanicilarina kolaylik saglamaktir (Tavsan ve Yolcu, 2023). Green Star
degerlendirme siireci 4 adimdan olusur. Bu adimlar sirasiyla; dijital olarak kurum kaydi yaptirilir,
gerekli belgeler kontrol edilip hastanenin siirdiiriilebilirlik standartlarina uygunlugu incelenir,
belgeler GBCA’a gonderilir, bu belgeler bagimsiz siirdiiriilebilir gelisimi uzmanlar1 tarafindan
degerlendirilip projeye genel bir puan verilir. Yapilar; yonetim, i¢ mekan ¢evre kalitesi, enerji
verimliligi, ulasim, su verimliligi, malzeme kullanimi, alan kullanimi ve ekoloji, emisyon ve

yenilik olmak iizere 9 Olgiitte degerlendirilir (Cilhoroz ve Isik, 2019).

Degerlendirilen yapinin 6lgiitlerden topladigi puanlar bolgesel ve iklim farklar1 dikkate
alinarak belirlenen katsayilar ile ¢arpilir. Yapilan degerlendirme sonucu bir yildizdan alt1 yildiza
kadar derecelendirme yapilir. Bir yapiin yesil yap1 olarak degerlendirilebilmesi i¢in 4 yildiz
diizeyini gegmesi gerekir (Simsek, 2012). Tablo 15’te Green Star yesil bina degerlendirme sistemi
derecelerine yer verilmistir.

Tablo 15. Green Star Dereceleri

Puan Sertifika Yap1 Simgesi
10-19 | 1 Yildizli Green Star En Diisiik Uygulama
20-29 | 2 Yildizli Green Star Ortalama Uygulama
30 - 44 | 3 Yildizli Green Star Iyi Uygulama
45-59 | 4 Yildizhh Green Star En Iyi Uygulama
60 - 74 | 5 Yildizl1 Green Star Avustralya’daki Miikemmellik
75-100 | 6 Yildizli Green Star Evrensel Liderlik

Kaynak: Cilhoroz ve Isik, 2019

3.3. YESIL HASTANE DEGERLENDIRME KRITERLERI

Dogal kaynak kullanimina alternatif iiretebilen, enerji ve malzemenin etkin ve verimli
kullanimini tesvik eden, israfi engellemeye calisan, i¢ mekanda hava kalitesini iyilestiren, isletme
masraflarini azaltmay1 hedefleyen, kullanicilara konforlu bir ortam sunan, atik yonetimi yapan,
arazi ve binasinda yesil alanlara dncelik tantyan ¢cevre dostu hastane yapilarina yesil hastane denir
(Karaca vd., 2018). Siirdiiriilebilir arazi, su verimliligi, enerji ve atmosfer, malzeme ve kaynaklar,

i¢ mekan kalitesi ve atik yonetimi yesil hastane bilesenleridir.
3.3.1. Siirdiiriilebilir Araziler

Siirdiiriilebilir araziler bileseni, enerji ve kaynak taleplerini azaltip ve bolgesel iklim
sartlarina uygun hastaneler insa etmeyi amaclar (Hosgor, 2014). Siirdiiriilebilir arazi bilesenini

saglamak i¢in uygulanmasi gereken bazi stratejiler bulunmaktadir. Bu stratejiler;

e Hastaneler kolay ulasilabilecek yerlerde konumlandirilarak toplu tasima
politikalarini desteklemelidir,

o Hibrid, elektrikli ve biyo-yakit kullanan hastane araglari tercih edilmelidir.
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e Binalarda yesil ¢at1 sistemleri uygulanmalidir,

e Motorsuz araglar ve bisiklet park yerleri yapilmalidir (Ozdemir, 2017; Onaran,

2019; Korkmaz ve Mansur, 2020).
3.3.2. Su Verimliligi

Hastaneler; saglik hizmetlerini yerine getirirken olduk¢a fazla su tiikketmektedir. Su
verimliligi bilesenleri olarak; hastanclerde gereksiz su kullanimi Onleyerek su israfini
engellemeyi, kullandigimiz sudan diisiik maliyetle yiliksek kaliteyi almay1, atik sular1 kontrollii
sekilde bertaraf edip yeniden kullanmayi, dogadaki su dongiisiiniin devamliligin1 amaglar. Su
verimliligi kriterlerine gore kullanilan su; azaltilabilir, baska bir alanda yeniden kullanilabilir,
aritma islemlerinden sonra yeniden kullanilabilir (Altan, 2023). WHO (Word Health
Organization) ve HCWH (Health Care Without Harm)’in kabul ettigi yesil hastane bilesenlerinden
su verimliligi bilesenini saglamak i¢in uygulanmasi gereken bazi stratejiler bulunmaktadir. Bu

stratejiler;

e Hastanelerde sifir su anlayis1 benimsenerek gereksiz su tliketiminin Oniine
gegirilerek su tasarrufu saglanmalidir,

e Su tiikketimini en aza indirmek icin peyzaj alanlarinda su depolayan kurakliga
dayanikli bitkiler kullanilmalidir,

e Su antma tesisleri kullanilarak su geri doniigiimiinii saglanmalidir,

e Yagmur suyu biriktirilip peyzaj sulamasinda kullanmalidir,

e Fotoselli ve debi ayarli armatiirler kullanmalidir (Ozdemir, 2017; Korkmaz ve
Mansur, 2020).

3.3.3. Enerji ve Atmosfer

Hastanelerde kullanilan enerji ve bu enerji sonucu dogaya yayilan karbon salinimi diger
isletmelere oranla 2,5 kat fazladir (Baytas, 2021). Enerji ve atmosfer bileseni; verimlilik ve
koruma Onlemleriyle hastanelerin enerji tliketimini ve maliyetlerinin azaltilmasini amaglar
(Hosgor, 2014). WHO ve HCWH? in kabul ettigi yesil hastane bilesenlerinden enerji verimliligi

bilesenini saglamak i¢in uygulanmasi gereken bazi stratejiler bulunmaktadir. Bu stratejiler;

e Hastane i¢ mekaninda uygun sicaklik degerleri belirlenerek optimum kosullarda
sabit tutulmalidir,

e Iklimlendirilen havanin kaybimni engellemek icin ana giris kapilar1 olabildigince
kapali tutulup, otomatik kap1 ve hava perdesi kullanilmalidir,

e Hastanede giin 15181 ve dogal aydinlatmadan yararlanilmalidir,
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Yiiksek frekansh floresan ve LED aydinlatmalar kullanmalidir,

Duvar ve mobilyalarda agik renk kullanmalidir,

Duvarlarda 1s1 yalitimi1 yapilmalidir,

Mutfakta olusan ve disa aktarilan 1s1 havadan-suya diizenegi ile geri
kazandirilmalidir,

Camasirhanede kullanilan buhardan ¢ikan sicak su 1s1s1 geri kazandirilip enerjiye
doniistliriilmelidir,

Sicak su borular1 ve vanalarda 1s1 yalitim1 saglanmalidir,

Hava katmanli pencereler kullanilmalidir,

Is1 ve elektrik enerjisi iireten yiiksek verimli birlesik 1s1 ve giic santralleri
kurulmalidir,

Yenilenebilir enerji kaynaklarindan yararlaniimalidir (Ozdemir, 2017; Korkmaz ve
Mansur, 2020).

3.3.4. Malzeme ve Kaynaklar

Malzeme ve kaynaklar bileseni, hastane yapiminda ve isletmesinde ¢evreye zarar

vermeyen malzeme ve kaynaklarin kullanilmasini1 amaglar (Baytas, 2021). WHO ve HCWH’ in

kabul ettigi yesil hastane bilesenlerinden yesil bina tasarimi bilesenini saglamak i¢in uygulanmast

gereken bazi stratejiler bulunmaktadir. Bu stratejiler;

Bolge iklimine uygun, giines ve hakim riizgar yonii referans alinarak tasarim
yapilmalidir,

Bina cephesinde ve gevresinde yesillendirilmis, acik renkli yansitict yiizeyler
kullanilmalidir,

Bina insasinda yerel, saglikli, cevre dostu ve geri doniistiiriilebilir malzemeler
kullanilmalidir,

Binada kursun ve kadmiyum igeren boya ve kaplamalardan; asbest igeren
malzemelerden kac¢inilmalidir,

Hastanenin bulundugu bodlgede miimkiinse jeotermal enerji ile 1sitma
saglanmalidir,

Gida iretiminde siirdiiriilebilirlik saglamak icin siirdiiriilebilir gida ilkesiyle
calisan ¢ift¢i ve ekiplerle ¢alisilmalidir,

Giines panelleri kullanilmalidir (Ozdemir, 2017; Korkmaz ve Mansur, 2020).

3.3.5. I¢c Mekan Kalitesi
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I¢c mekan kalitesi bileseni; kirleticilerin az, kullanilan enerjinin verimli, saglik ve konfor
diizeyi en ist seviyede olan i¢ mekanlar olusturmay1 amaglar. Kaliteli bir mekanin iklim, hava,
aydinlatma ve isitsel konforuna 6nem verilmelidir. Yesil hastanelerde i¢ mekan kalitesini en iist
seviyeye c¢ikarmak i¢in uygulanmasi gereken bazi stratejiler bulunmaktadir (Temel ve Yilmaz,

2023). Bunlar;

e Hasta odalarinda uzaktan kontrol edilebilecek hareketli pencere sistemi
kullanilmalidir,

e Hastane katlarinda sosyal alanlar olusturulmalidir,

e ¢ ortam kalitesini arttiric1 bir ydnetim projesi olusturulup uygulanilmalidir,

o Etkili klima sistemleri kullanilarak saglikli ortamlar olusturulmalidir.

e Uygun filtre degisimiyle i¢ hava kalitesi plan1 olusturulmalidir,

e [sitmada i¢ ortam derecesi 22 °C’yi gecmeyecek sekilde sabitlenmelidir

e Giin 15181 kullanimi arttirilmalidir,

e Kullanicilara belirli araliklarla i¢ mekan kalitesi iizerine anketler yapilarak anket

sonuglarina gore mekanda diizenleme yapilmalidir (Cilhoroz, 2017; Baytas, 2021).
3.3.6. Atik Yonetimi

Hastaneler; saglik hizmetlerini yerine getirirken beraberinde oldukga fazla tehlikeli atik
uretmektedir. Hastanelerin tirettigi bu atiklara tibbi atik denir. Tibbi atiklar enfeksiyoz, patolojik
ve kesici delici atiklardan olusur. Atik yonetimi bileseni; ¢evre sagligim1 korumayi, tasarruf
etmeyi, maliyet etkililigini saglamayi, kaynaklar1 verimli kullanmay1 amaglar. Atik yonetim
kriterleri (uygulanma 6nem sirasina gore) kaginma, yeniden kullanma, geri doniisiim ve yok etme
seklinde dort kategoride incelenir. Kagimilmasi gereken atiklar kategorisinde, kullanilan {irtinlerin
cevreye zararl degerlendirilerek; iirliniin kullanilmamas1 veya iriinlin yerine daha az zararh
muadili kullanilmas1 amaglanir (Terekli vd., 2013). Yeniden kullanma kategorisinde, kullanilan
riiniin; temizlenerek, dezenfekte edilerek veya sterilize edilerek yeniden kullanilmasi geri
dontisim kategorisinde, atiklarin uygun sekilde depolanip yeniden kullanima hazir hale
getirilmesi, yok etme kategorisinde, hastanelerde olusan bulasici, kimyasal ve radyoaktif atiklarin
yonetmeliklere uygun sekilde imha edilmesi amaglanir WHO yesil hastane bilesenlerinden atik

yonetimi i¢in hastanelere bazi stratejiler 6nermektedir. Bu stratejiler;

e Atik toplama islemleri hasta odalar1 ve servislerden baslanarak yapilmali ve
toplanan atiklar atik tagima arabalariyla taginmalidir,
e Evsel ve tibbi atiklar karistirilmamalidir,

e Atik tasima arabalar1 diizenli araliklarla temizlenip sterilize edilmelidir,
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e Tehlike oran1 yiiksek malzeme atiklar1 uygun alanlarda depolanip imha edilmelidir,

e Saghk kuruluslart icin atitk planlamalar1 hastane proje asamasinda
tamamlanmalidir,

e Atik bertaraf yontemleri hastane kullanict sayisi géz oniinde bulundurularak
onceden planlanmalidir,

e Gegici atik depolama alanlari iki bolimli ve kapali yapilmalidir. Tibbi ve evsel
atik farkli bolimlerde depolanmalidir. Bu béliimlerde havalandirma sistemi
bulunmalidir,

e Evsel atik deposunda basingli su bulunmali gerektiginde depo temizlenmelidir,

e Gegici atik depolart iyi aydinlatilmalidir,

e Gegici atik depolarinda siirgiilii ve disariya agilan kapilar kullanilarak, kapiya
“’Dikkat Tibbi Atik” ve “Uluslararasi Biyotehlike’” uyar1 amblemleri asilmalidir,

e Atik temizlik ve dezenfeksiyonu kuru sekilde yapilarak gerektiginde ilaglanmalidir

(Terekli vd., 2013).
3.4. DUNYA VE TURKIYE’DEN YESIL HASTANE ORNEKLERI

Diinya’da ve Tiirkiye’de yesil hastane kapsaminda bir¢ok 6rnek mevcuttur. Diinya’dan
OHSU Saglik ve Sifa Merkezi (Tablo 16), Royal Adelaide Hastanesi (Tablo 17), West Kendall
Baptist Hastanesi (Tablo 18); Tirkiye’ den Erzurum Sehir Hastanesi (Tablo 19), Kartal Dr. Liitfi
Kirdar Sehir Hastanesi (Tablo 20), Yozgat Sehir Hastanesi (Tablo 21) 6rnekleri incelenmistir.

Tablo 16’da OHSU Saglik ve Sifa Merkezi’ne ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.

Tablo 16. OHSU Saglik ve Sifa Merkezi
OHSU Saglik ve Sifa Merkezi

e OHSU Saglik ve Sifa Merkezi 2007 yilinda biri
yeni yapilar kategorisinde; digeri Mevcut
Binalar Isletme ve Bakim kategorisinde olmak
iizere iki adet LEED sertifikas1 almistir.

e Binanin yillik karbon ayak izi azaltma oran1 109
kg CO2/m2 olarak 6l¢iilmistiir.

e Projenin dogu ve batidaki merdiven kuleleri
hava sirkiilasyonu saglar ve giines yiikiinii

azaltir.
e Yesil catilar sayesinde sogutma yiikli en aza
- indirilir.
Proje Yeri: Avustralya e Binada harcanan enerjinin %30’u binada
Proje Tarihi: 2006 bulunan havuzu 1sitmada kullanilir.
Sertifika Tiirii: LEED Platinum e Yagmur suyu damlama sistemiyle kullanilan su
Tasarim: GBD Architects miktart %68 oraninda azaltilir.

Kaynak: Karakas ve Altin, 2015

Tablo 17°de Royal Adelaide Hastanesi’ne ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.
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Tablo 17. Royal Adelaide Hastanesi

Royal Adelaide Hastanesi

Proje Yeri: Avustralya

Proje Tarihi: 2017

Sertifika Turi: Green Star

Tasarim: Designlnc

Royal Adelaide Hastanesi Avustralya’daki en
biiyiik ve teknik agidan en iist diizey Green Star
sertifikali hastanedir.

Binada kisisel ihtiyaclar i¢in kullanilan su geri
dondistiiriilerek tuvaletlerde ve peyzaj sulamada
kullanilmaktadir. Islak hacimlerde tasarruflu
armatiirler kullanilarak su tiiketimi en aza
indirilir.

Projede 70’ten fazla temal1 3,8 hektarlik peyzaj
alan bulunmaktadir.

Bina dogal 15181 en fazla kullanilabilecek sekilde
tasarlanmistir.

Hastanede akustik tasarima 6nem verilerek ses
yalitimi saglanmustir.

Depreme dayanikli olarak tasarlanmustir.

Kaynak: Royal Adelaide Hospital, 2017; Designinc, 2019

Tablo 18’de West Kendall Baptist Hastanesi’ne ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.

Tablo 18. West Kendall Baptist Hastanesi

West Kendall Baptist Hastanesi

Proje Yeri: ABD

Proje Tarihi: 2011

Sertifika Turi: LEED Gold

Tasarim: MGE Architects

West Kendall Baptist Hastanesi Florida’da
LEED sertifikas1 alan ikinci biiyiik hastanedir.
Binada enerji verimlilikli aydinlatma ve
iklimlendirme sistemleri kullanilmaktadir.

Proje arazisinde sulamada kullanilmak iizere
goller ve acik yesil peyzaj alanlan
bulunmkatadir.

Hastanede otomatik bina kontrolii sistemi ve
diisiik akim sihhi tesisat armatiirleri kullanilir.
Bina olas1 bir dogal afet aninda veya sonrasinda
1 hafta ihtiyacti olacak enerjiyi saglayip
depolayabilir.

Kaynak: Karakas ve Altin, 2015

Tablo 19°da Erzurum Sehir Hastanesi’ne ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.
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Tablo 19. Erzurum Sehir Hastanesi

Erzurum Sehir Hastanesi

Proje Yeri: Erzurum

Proje Tarihi: 2013

Sertifika Turi: LEED Gold

Tasarim: Aymaz Mimarlik

Erzurum Sehir Hastanesi saglikli ve ekolojik
calisma ¢evresi prensibiyle tasarlanmistir.
Yagmur suyu toplanarak peyzaj sulamasinda
kullanilmaktadir.

Binada su verimli bataryalar, rezervuarlar,
camasir makineleri ve bulasik makineleri tercih
edilmistir.

Bina insaatinda geri doniistiiriilmiis ve yerel
malzemelere yer verilmistir.

Cepheler giin 1s18indan  maksimum verim
saglamak tizere tasarlanmstir.

Otoparklarin %90’Idan fazlas1 yer alt1 otoparki
olarak tasarlanmis ve kullanilabilen yesil alanlar
arttirilmastir.

Arazide bisiklet otoparki bulunmaktadir.

Kaynak: Aymaz Mimarlik, 2013; Erzurum Sehir Hastanesi, 2024

Tablo 20°de Kartal Dr. Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi’ne ait gorsele ve bilgilere yer
verilmistir.

Tablo 20. Kartal Dr. Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi

Kartal Dr. Liitfi Kirdar Sehir Hastanesi

Proje Yeri: Istanbul

Proje Tarihi: 2014

Sertifika Turi: LEED Gold

Tasarim: NKY

Kartal Dr. Litfi Kirdar Sehir Hastanesi
Tiikkiye’nin ilk; Diinya’nin en biiylik EDGE
sertifikas1 alan hastanesidir.

Insaat siirecinde ¢evreye verilen zarari en aza
indirmek i¢in erozyon ve sedimentasyon plani
gelistirilmis ve uygulanmstir.

Cephe tasarmmi ile dogal 1siktan maksimum
fayda saglanmaya calisilmistir.

Tiiketilen sicak suyun bir kismi giines enerjisiyle
1sitilmaktadir.

Binada su verimliligi
kullanilmagtr.

Enerji tiiketimlerinin takip edilebilmesi i¢in
altyapt ve otomasyon izleme sistemi
kurulmustur.

yiiksek  armatiirler

Kaynak: NKY, 2019; Altensis, 2023

Tablo 21°de Yozgat Sehir Hastanesi’ne ait gorsele ve bilgilere yer verilmistir.
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Tablo 21. Yozgat Sehir Hastanesi

Yozgat Sehir Hastanesi

Proje Yeri: Yozgat

Proje Tarihi: Ocak, 2017

Sertifika Turi: LEED Gold

Tasarim: Ronesans Saglik Yat.

Yozgat Sehir Hastanesi Tiirkiye’nin LEED Gold
sertifikasi alan ilk kamu sehir hastanesidir.
Hastanede HIMSS 7 sertifikasi sayesinde
hastalara ait tiim veriler dijital ortamda arsivlenir
ve depolanir. Bu dijitallesme kagit israfini
Onleyerek kagitsiz hastane yolunda 6nemli bir
adimdir.

Binada dus ve lavabo sulari aritilarak, yagmur
suyu toplanarak peyzaj sulanmasi saglanir.
Bekleme odalarinda giin 1s181indan
faydalanilarak tiiketilen elektrik enerjisi en aza
indirilir.

Hastanede atik yonetimi uygulamas1 yapilarak,
atiklarin ¢evreye zarar vermemesi i¢in barkodlu
sisteme gecilmistir.

Kaynak: Ronesans Saglik Yatirim, 2017; Demirsoy, 2020
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UCUNCU BOLUM
AFYONKARAHISAR iLi VE MEVCUT HASTANELERIN iINCELENMESI

1. AFYONKARAHISAR’IN FiZiKSEL VE COGRAFIK OZELLIKLERI

Afyonkarahisar; Tiirkiye’nin batisinda bulunan, topraklar1 Ege, I¢ Anadolu ve Akdeniz
Bolgesine yayilan 14.016 km? genis yiizolgilimiine sahip -kapladigi alan bakimindan tilkemizin 13.
biiyiik ilidir. ilin cografi konumu yaklasik olarak 37° 47 —39° 12’ kuzey paralelleri ile 29° 50° —
31° 38’ dogu meridyenleri arasinda yer almaktadir (Ayhan, 2021). Sekil 3’te Afyonkarahisar ilinin

Tiirkiye’deki konumu ve il haritasi verilmistir.
Sekil 3. Afyonkarahisar Il Haritasi

AFYONKARAHISAR IL HARITASI

AFYONKARAHISAR CITY MAP
KUTAHYA
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Kaynak: T.C. Kiiltiir ve Turizm Bakanligi, 2024
Afyonkarahisar’in dogusunda Konya, batisinda Usak, kuzeybatisinda Kiitahya,
giineybatisinda Denizli, giineyinde Burdur, giineydogusunda Isparta ve kuzeyinde Eskisehir illeri
bulunmaktadir (Afyonkarahisar Belediyesi, 2023). Tablo 22°de Afyonkarahisar ilinin komsu illere

olan mesafelerine yer verilmistir.
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Tablo 22. Afyonkarahisar Ilinin Komsu illere Olan Mesafeleri
Iller Arasi Mesafe (km) | Konya | Usak | Kiitahya | Denizli | Burdur | Isparta | Eskisehir
Afyonkarahisar 226 112 97 222 166 167 141
Kaynak: Karayollari Genel Miidiirligii, 2023

Afyonkarahisar’da merkez ilge dahil olmak {izere 18 ilge, 60 belediye, 42 belde, 421 koy

bulunmaktadir. Ilceler; merkez ilge, Basmake1, Bayat, Bolvadin, Cay, Cobanlar, Dazkir1, Dinar,
Emirdag, Evciler, Hocalar, Ihsaniye, Iscehisar, Kiziléren, Sandikli, Sinanpasa, Sultandagi, Suhut
seklindedir (Afyonkarahisar Valiligi, 2023). Tablo 23’ te Afyonkarahisar ilinin merkez il¢esinin

diger il¢celerine olan mesafelerine yer verilmistir.

Tablo 23. Afyonkarahisar ili Merkez ilcesinin Diger ilcelerine Olan Mesafeleri

flge Mesafe (km) Ilge Mesafe (km)

Basmakei 133 Hocalar 99
Bayat 44 Thsaniye 36
Bolvadin 52 Iscehisar 20
Cay 51 Kiziléren 90
Cobanlar 27 Sandikl1 65
Dazkiri 143 Sinanpaga 35
Dinar 111 Sultandagi 71
Emirdag 69 Suhut 31
Evciler 137

Kaynak: Karayollari Genel Miidiirligii, 2023

Afyonkarahisar ilinin deniz seviyesinden yiiksekligi ise 1034 metredir. Afyonkarahisar ili
arazisinde 10 dag, 9 ova, 6 gdl, 5 baraj, 17 golet bulunmaktadir. Daglar; Ahir Daglar1 (1940 m),
Akdag (2449 m), Burgazdagi (1754 m), Emirdaglar1 (2307 m), Kumalar Daglar1 (2447 m), Pasa
ve Bey Daglar1 (1750 m), Maymun Daglar1 (1622 m), Bozdag (1250 m), S6giit Daglar1 (1919 m),
Sultandaglar1 (2519 m) ‘dir. Ovalar; Afyonkarahisar Ovasi, Dinar Ovasi, Dombay Ovasi, Sandikli
Ovasi, Biiytik Sincanli Ovasi, Kiiciik Sincanli Ovasi, Suhut Ovasi, C6l Ovasi, Emirdag Ovasi’dir
(Afyonkarahisar Belediyesi, 2023). Goller; Karakuyu Golii, Eber Golii, Karamik Go6lii, Aksehir
Golii, Ac1 Gol, Emre Golii’diir. Barajlar; Selevir Baraji, Seyitler Baraji, Orenler Baraji, Dinar 11
HES, Akdegirmen Baraji’dir. Goletler; Yesilgay Goleti, Bayat Goleti, Erkmen Gdleti, Kayabelen
Goleti, Tinaztepe Goleti, Serban Goleti, Pinarlin Géleti, Kirka Goleti, Tagoluk Goleti, Karacadren
Goleti, Uglerkayas1 Goleti, Agzikara Goleti, Ayazini Goleti, Ozburun Goleti, Ortapmar Goleti,
Kurugay Goleti’dir (Afyonkarahisar Il Kiiltiir ve Turizm Miidiirliigii, 2023).

Afyonkarahisar ilinde karasal iklim etkilidir. Yazlari sicak ve kurak, baharlart 1lik ve
yagish, kislar1 soguk ve kar yagishidir. Yagisin en fazla oldugu aylar, Nisan ve Mayis ay1; yagisin
en az oldugu aylar Temmuz ve Agustos’tur (Afyonkarahisar Belediyesi, 2023). Afyonkarahisar

iline ait mevsim normalleri Tablo 24’te gosterilmistir.
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Tablo 24. Afyonkarahisar Iline Ait Mevsim Normalleri

YILLIK
Ortalama Sicaklik (°C) 11.3
Ortalama En Yiiksek Sicaklik (°C) 17.4
Ortalama En Diisiik Sicaklik (°C) 51
Ortalama Giineslenme Siiresi (saat) 6.7
Ortalama Yagigh Giin Sayisi 107.9
Aylik Toplam Yagis Miktar1 Ortalamasi (mm) 443
En Yiiksek Sicaklik (°C) 39.8
En Diisiik Sicaklik (°C) -27

Kaynak: Meteoroloji Genel Miidiirliigii, 2023

2. AFYONKARAHISAR’IN DEMOGRAFIK YAPISI

1927 yilinda yapilan ilk niifus sayiminda Afyonkarahisar ili niifusu 258.743 olarak
kayitlara gecirilmistir. Bu niifus sayim1 sonucunda kentteki kadin sayisinin erkek sayisindan fazla
oldugu sonucuna ulasilmistir. 1927 yilindan 2000 y1ilina kadar niifusta siirekli bir artis yasanmastir.
2000 yilindan itibaren biiyiiksehir statiisiine kavusan illerin sinirlarinda kalan kdyler mahalle
olmasi ve bu kdylerdeki niifus da sehir niifusuna dahil edilmesiyle 2000 yilinda niifus 812.416’ya
ulagsmistir. Boylece Afyonkarahisar’da Cumbhuriyet tarihinin en yiliksek niifusu kaydedilmistir.
2000-2010 yillar1 arasinda niifusta siirekli bir diislis yasanmis olup 2010 yilindan giliniimiize
(2022) kadar siirekli bir artis goriilmiistiir. Tablo 25°te 1927-2023 yillarindaki Afyonkarahisar

iline ait niifus verileri, erkek-kadin niifus verileri ve oranlar1 verilmistir.

Tablo 25. Afyonkarahisar ili 1927-2023 Niifus Verileri

Yil Niifus Erkek Oran Oran
Niifusu Niifusu
1927 258.743 120.813 % 46,7 137.930 % 53,3
1935 299.248 144,199 % 48,2 155.049 % 51,8
1940 316.034 149.538 % 47,3 166.496 % 52,7
1945 335.609 165.333 % 49,3 170.276 % 50,7
1950 372.273 183.538 % 49,3 188.735 % 50,7
1955 406.166 200.404 % 49,3 205.762 % 50,7
1960 459,115 230.220 % 50,1 228.895 % 49,9
1965 502.248 250.478 % 49,9 251.770 % 50,1
1970 542.111 265.196 % 48,9 276.915 % 51,1
1975 579.171 291.388 % 50,3 287.783 % 49,7
1980 597.516 306.426 % 51,3 291.090 % 48,7
1985 666.978 333.328 % 50,0 333.650 % 50,0
1990 739.223 368.950 % 49,9 370.273 % 50,1
2000 812.416 409.311 % 50,4 403.105 % 49,6
2007 701.572 348.589 % 49,7 352.983 % 50,3
2010 697.559 344.822 % 49,4 352.737 % 50,6
2015 709.015 351.993 % 49,6 357.022 % 50,4
2019 729.483 362.447 % 49,7 367.036 % 50,3
2022 747.555 373.459 % 49,9 374.096 % 50,1
2023 751.344 374.705 % 49,9 376.639 % 50,1

Kaynak: TUIK, 2023

Afyonkarahisar’da bulunan 18 ilgede 2022 yilindaki niifus verilerine gore en fazla niifus
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Merkez ilgeye; en az niifus Kiziloren ilgesine aittir. Ilgelerdeki kadin ve erkek niifus orani farki
en fazla Kizilren ilgesine; en az Evciler ilgesine aittir. Merkez, Sandikli, Dinar, Sinanpasa, Suhut,
Cay, Sultandagi, Basmakei, Hocalar, Bayat, Kiziloren il¢elerinde kadin niifusu; Bolvadin,
Emirdag, ihsaniye, Iscehisar, Cobanlar, Dazkir1, Evciler ilgelerinde erkek niifusu fazladir. Tablo
26°de 2022 yilindaki Afyonlarahisar ili ilgelerine ait niifus verileri, ilgelerdeki kadin-erkek niifus

verileri ve oranlar1 yer almaktadir.

Tablo 26. Afyonkarahisar ilceleri 2022 Yili Niifus Verileri

Ilce Niifus Erkek Niifusu Oran Kadin Niifusu Oran
Merkez 324.996 162.304 % 49,9 162.692 % 50,1
Sandikl 55.198 26.764 % 48,5 28.434 % 51,5
Dinar 47.385 23.682 % 49,9 23.703 % 50,1
Bolvadin 45.960 24.042 % 52,3 21.918 % 47,7
Emirdag 43.305 21.962 % 50,7 21.343 % 49,3
Sinanpasa 37.991 18.959 % 49,9 19.032 % 50,1
Suhut 35.973 17.869 % 49,7 18.104 % 50,3
Cay 30.351 14.820 % 48,8 15.531 % 51,2
Ihsaniye 27.038 13.566 % 50,2 13.472 % 49,8
Iscehisar 24.889 12.559 % 50,5 12.330 % 49,5
Sultandagi 14.037 6.773 % 48,3 7.264 % 51,7
Cobanlar 14.034 7.068 % 50,4 6.966 % 49,6
Dazkir1 11.432 5.755 % 50,3 5.677 % 49,7
Basmakei 9.353 4.647 % 49,7 4.706 % 50,3
Hocalar 8.743 4.350 % 49,8 4.393 % 50,2
Bayat 7.679 3.796 % 49,4 3.883 % 50,6
Evciler 7.095 3.549 % 50,0 3.546 % 50,0
Kizil6ren 2.096 994 % 47,4 1.102 % 52,6

Kaynak: TUIK, 2023
Afyonkarahisar ili 2022 yilina ait niifus verilerine gore en fazla niifusa sahip yas grubu 20-
24 arasi; en az niifusa sahip yas grubu 90’dan biiyiik yaslardir. Kadin ve erkek niifus orani
arasindaki en biiyiik fark 90+ yas grubunda; en az fark 45-49 yas grubundadir. Niifus verilerine
bakildiginda Afyonkarahisar ilinin niifusunun %20,8’ini  155.692 birey ile 0-14 yas
grubu; %67,4’linli 503.604 birey ile 15-64 yas grubu; %11,8’ini 88.259 birey ile 65+ yas grubu
olusturmaktadir. Tablo 27°de 2022 yilindaki Afyonkarahisar ili yas gruplarina gore kadin-erkek

niifus verileri ve oranlar1 bulunmaktadir.
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Tablo 27. Afyonkarahisar 2022 Y11 Yas Gruplarina Gore Niifus Verileri

Yas Grubu | Niifus | Erkek Niifusu Oran Kadin Niifusu Oran
0-4 yas 46.212 23.778 % 51,5 22.434 % 48,5
5-9 yas 54.664 28.047 % 51,3 26.617 % 48,7

10-14 yag | 54.816 28.077 % 51,2 26.739 % 48,8
15-19 yag | 55.798 28.545 % 51,2 27.253 % 48,8
20-24 yag | 59.550 29.625 % 49,7 29.925 % 50,3
25-29 yag | 52.878 27.161 % 51,4 25.717 % 48,6

30-34 yas | 50.725 25.912 % 51,1 24.813 % 48,9

35-39 yag | 53.311 27.352 % 51,3 25.959 % 48,7

40-44 yas | 54.427 27.903 % 51,3 26.524 % 48,7

45-49 yag | 47.653 23.797 % 49,9 23.856 % 50,1

50-54 yas | 46.033 23.113 % 50,2 22.920 % 49,8

55-59 yas | 43.266 21.475 % 49,6 21.791 % 50,4

60-64 yas | 39.963 19.582 % 49,0 20.381 % 51,0
65-69 yas | 32.889 15.562 % 47,3 17.327 % 52,7
70-74 yas | 23.942 10.906 % 45,6 13.036 % 54,4
75-79 yas | 15.128 6.345 % 41,9 8.783 % 58,1

80-84 yas | 9.810 3.894 % 39,7 5.916 % 60,3

85-89 yas | 4.724 1.839 % 38,9 2.885 % 61,1
90+ yas 1.766 546 % 30,9 1.220 % 69,1

Kaynak: TUIK, 2023
3.AFYONKARAHISAR’IN SOSYO-EKONOMIK YAPISI

Afyonkarahisar ilinin en temel ekonomik kaynaklar1 sanayi, tarim, hayvancilik ve turizm
sektorleridir. Sanayi alaninda en tabii zenginlik gida ve mermer sektorlerindedir (Kalkinma
Ajanslar1 Genel Mudiirligii, 2024). Gida sanayisinde kaymak, lokum, kaymakli seker ve sucuk
iretimi ¢ok onemli bir yer kaplamaktadir. Ayrica makarna, un, yem, tugla, yag ve lastik {iretimi
de Afyonkarahisar imalat sanayisinde &nemli bir yer tutar. Iscehisar ve ¢evresinden ¢ikan
mermerler farkli sekillerde islenerek yurt igine ve yurt disina satilmaktadir (Afyonkarahisar
Belediyesi, 2023). Tiirkiye’de blok mermerin iicte biri Iscehisar ilgesinden cikarilmaktadir.
Mermer sektoriiniin bu denli gelisimi is¢i, ustabasi, miithendis, teknisyen ve idari personel olarak
istihdam saglamaktadir. Yorede Afyonkarahisar Kaymak, Havai, Afyonkarahisar Seker, Kaplan
Postu, Afyonkarahisar Giil, Afyonkarahisar Gri, Hareli, Beyaz Bal Sarisi, Patlican Moru, Citirl
ve Kirli tiiri mermerler ¢ikarilmaktadir (Afyonkarahisar Valiligi, 2024). Afyonkarahisar’da kamu
ve Ozel sektore ait; 335 mermer tesisi, 125 gida tesisi, 30 toprak tesisi, 13 yem ve katki tesisi, 5
ambalaj tesisi, 4 dokuma tesisi, 8 orman iirlinleri tesisi ve 29 adet farkli sektorlere ait tesisler

bulunmaktadir.

Afyonkarahisar ilinde tarim ve hayvancilik ¢ok 6nemli bir ge¢im kaynagidir (Kalkinma
Ajanslart Genel Miudiirliigii, 2024). Afyonkarahisar ilinin 687.750,5 hektarlik alani kiiltiire
elverisli arazidir. Bu kiiltiire elverisli arazinin % 68’inde (513.263,5 hektar) kuru tarim, %32’sinde

(174.487 hektar) sulu tarim yapilmaktadir (Afyonkarahisar Belediyesi, 2023). Kuru tarim
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arazilerinde bugday, arpa, aycicegi, burgak, nohut, mercimek, hashas; sulu tarim arazilerde armut,
elma, erik, vigne, seftali, dut, kestane agaci, tiziim, karpuz, kavun yetistirilir. Afyonkarahisar genis
otlaklara sahip oldugu i¢in hayvancilikta oldukca gelismistir. Sehirde bulunan 1,5 milyon
hayvanin %64’ koyundur. Ayrica tavuk¢uluk da son zamanlarda hizlica gelisim gdstermekte
olup bu artisa bagli olarak yumurta iiretimi de hiz kazanmistir (Afyonkarahisar Ticaret ve Sanayi

Odasi, 2023).

Afyonkarahisar ili birgok medeniyete ev sahipligi yapmasi sebebiyle pek ¢ok tarihi ve tabii
giizelliklerin bulundugu bir turizm cennetidir. Afyonkarahisar ilinin turizm potansiyellerini;
turizm merkezleri, termal ve kaplica turizmi, kiiltlir turizmi, tabiat ve tabii giizellikler turizmi,
festival ve senlikler, aligveris merkezleri ve turizm igletmesi belgeli tesisler ve seyahat acentalari
basliklarinda toplayabiliriz. Afyonkarahisar’da Turizm Bakanligi tarafindan turizm merkezi
olarak ilan edilen 4 turizm merkezi bulunmaktadir. Bunlar; Gazligol, Sandikli-Hiidai, Omer-
Gecek Bolvadin-Heybeli termal turizm merkezleridir. Kentte bulunan tabiat veya tabii giizellik
turizm merkezleri; Metropolis, Thsaniye Doger Yerlesim Yeri, Synnada, Apameia Kibotos Antik
Kenti, Dokimaia Antik Kenti, Yedi Kap1 Kaya Yerlesim Yeri, Pentapolis Kentleri (Bruzus,
Eucarpeia, Hierapolis, Otrus, Stectortum, Ococleia, Lysias, Metropolis, Cidyessus, Prymnessus,
Sanaus), Kaleler (Afyon Kalesi, Sandikli Kalesi, Kirkinler Kalesi, Seydiler Kalesi, Avdalas
Kalesi, Bayramaliler Kalesi), Camiiler (Ulu Cami, imaret Camii, Misri Camii, Ot Pazar1 Camii,
Tiirbe Camii, Sandikli Ulu Camii, Sinan Pasa Camii, Riistem Pasa Camii), Kervansaraylar
(Sahipata Kervansaray1, Doger Kervansarayi, Cay Kervansarayi, Egret Kervansaray1), Mezarlar
ve Tapinaklar (Goyniis Vadisi A¢ik Hava Tapinagi, Saricayir Kaya Mezarlari, Bininler Kayaligi),
Kopriiler (Kirkgdz Kopriisii, Altigdz Kopriisii, Iscehisar Kopriisii), Magaralar (Kurtini Magarast,
Buzluk Magaras ve Insuyu Magaras1’) dir (Kalkinma Ajanslar1 Genel Miidiirliigii, 2024).

4. AFYONKARAHISAR’DA BULUNAN MEVCUT HASTANELER

Afyonkarahisar 1li Merkez Ilgesinde Afyonkarahisar Devlet Hastanesi, Afyonkarahisar
Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, Afyonkarahisar Ozel Fuar Hastanesi, Afyonkarahisar
Ozel Parkhayat Hastanesi olmak iizere 4 adet hastane yer almaktadir. Caligma kapsaminda
Afyonkarahisar Devlet Hastanesi, Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi,
Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi incelenmistir. Calismaya veri toplanmasi siirecinde
goriisme istegini kabul etmeyen Afyonkarahisar Ozel Fuar Hastanesi calisma kapsamindan

cikartlmistir. Sekil 4’te calismanin yiiriitiildiigii hastanelerin haritadaki konumuna yer verilmistir.
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Sekil 4. Caligma Alanlarinin Haritadaki Konumu
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Bilimleri Universitesi
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Kayhak: Google Earth, 2024
4.1. AFYONKARAHISAR DEVLET HASTANESININ OZELLIKLERI

Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’nin tarihsel siire¢ icerisindeki degisimi incelendiginde;
kentteki ilk hastane olan Guraba (Garipler) Hastanesi Padisah Sultan Abdiilhamit emriyle 1907
yilinda yapilmaya baglanmis ve 1909 yilinda 28 yatak kapasiteli olarak hizmete acgilmistir
(Afyonkarahisar i1 Saghik Miidiirliigii, 2022). Yapildigi dénemin yap: teknikleri kullanilmas:
sebebiyle ahsap bina olarak yapilan hastane yasanan giivenlik zafiyetleri sebebiyle bahce duvarlari

ile gevrelenmistir (Sarisaman, 2021).

1930 yilinda mevcut hastanenin yeterli olmadigi goriilmiis ve bu sebeple yeni bir hastane
yapilmasina karar verilmistir (Afyonkarahisar Il Saghk Miidiirliigii, 2023). Yeni hastane projesi
1938 yilinda hazirlanmistir. Yapilan projeye gore binada sol bloga poliklinikler, sag bloga hasta
kabul birimi ve miistemilat, arka bloga idare yerlestirilmistir. Sol blokta dahiliye, hariciye, nisaiye,
goz, kulak ve burun servileri, rontgen laboratuvari, elektroterapi ve hidroterapi; bodrum katta
mutfak, camagirhane, etiiv, kalorifer, komiirliik, otopsi, gasilhane ve miistahdemin odalar; birinci
katta iki adet ameliyathane, sterilizasyon odasi, hastane oda ve koguslar1 konumlandirilmistir.
Tiim hasta oda ve koguslarmin koridor tarafindaki duvarlarina oday:1 ve koridoru aydinlatacak
lambalar yerlestirilmistir. Ayrica tiim hasta oda ve koguslarinin 6n taraflarinda balkonlar
bulunmaktadir. 8 yil siiren hastane insaati, halkin destegi alinarak 1946 yilinda bitirilmistir ve

Millet Hastanesi adin1 almistir (Sarisaman, 2021).

Niifusun artmasiyla birlikte kentteki ara¢ sayisinda meydana gelen artis trafik kazalarini
da arttirmistir. Bu sebeple hastane taleplere cevap veremez hale geldigi i¢in Acil Trafik ve

Travmatoloji Hastanesi 1982 yilinda ek bina olarak hizmete ac¢ilmistir. Acil Trafik ve
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Travmatoloji Hastanesi olarak yapilan bu ek bina ilerleyen yillarda Devlet Hastanesine bir tiip
gecitle baglanmis; Goz, Beyin Cerrahi, KBB, Cildiye, Uroloji, Ortopedi, Fizik Tedavi, Diyaliz
gibi hizmetleri vermeye baglamistir. 2009 yilimin Temmuz aymda ise Kocatepe Devlet
Hastanesiyle birlesip iki blok olarak hizmete devam etmistir. 2012 yilinin Ocak ayinda ise
Afyonkarahisar Devlet Hastanesi yeni hizmet binasina tasginmistir. 2012 yilinin Haziran ayinda
Afyonkarahisar Gogiis Hastaliklar1 Hastanesi; 2015 yilinin Eyliil ayinda Ziibeyde Hanim Dogum
ve Cocuk Hastanesi, Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ¢atis1 altinda toplanmis olup giiniimiizde
A ve B blok olarak hizmet vermeye devam etmektedir (Afyonkarahisar il Saghk Miidiirliigi,
2023). Sekil 5’te Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’nin Afyonkarahisar ilindeki konumuna ve

cevresindeki yapilara ait bilgilere yer verilmistir.

Sekil 5. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi Konumu

Cami

() Benzinlik Q j
o £

Tablo 28’de Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’nde hizmet veren; polikliniklere, yan dal
polikliniklere, yatakli kliniklere, yogun bakim iinitelerine, laboratuvarlara, goriintiileme-tanilama

ve tedavi amagh uygulamalara ve diger hizmetlere yer verilmistir.
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Tablo 28. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’ndeki Birimler

HiZMET VEREN POLIKLINIKLER

Beyin Cerrahi Poliklinigi

Go6z Hastaliklar1 Poliklinigi

Cildiye Poliklinigi

I¢ Hastaliklar1 Poliklinigi

Cocuk Hastaliklar1 Poliklinigi

Kalp Damar Cerrahi Poliklinigi

Cocuk Psikiyatri Poliklinigi

Kardiyoloji Poliklinigi

Cocuk Cerrahi Poliklinigi

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Poliklinigi

Enfeksiyon Hastaliklar1 Poliklinigi

Kulak Burun Bogaz Hastaliklar1 Poliklinigi

Fizik Tedavi Poliklinigi

Noroloji Poliklinigi

Genel Cerrahi Poliklinigi

Ortopedi ve Travmatoloji Poliklinigi

Gogiis Cerrahi Poliklinigi

Plastik Cerrahi Poliklinigi

Gogiis Hastaliklar1 Poliklinigi

Psikiyatri Poliklinigi

Uroloji Poliklinigi

HiZMET VEREN YAN DAL POLIKLINIKLER

Endokrinoloji Poliklinigi

Nefroloji Poliklinigi

Gastroenteroloji Poliklinigi

Romatoloji Poliklinigi

Gastroenteroloji Cerrahi Poliklinigi

Cocuk Endokrinoloji Poliklinigi

HIZMET VEREN YATAKLI KLINIKLER

Beyin Cerrahi Servisi

GOz Hastaliklar1 Servisi

Cocuk Hastaliklar1 Servisi

I¢ Hastaliklar1 Servisi

Siit Cocugu Servisi

Kalp Damar Cerrahi Servisi

Cocuk Cerrahi Servisi

Kardiyoloji Servisi

Enfeksiyon Hastaliklar1 Servisi

Palyatif Bakim Servisi

Fizik Tedavi Servisi

Kulak Burun Bogaz Hastaliklar Servisi

Genel Cerrahi Servisi

Noroloji Servisi

Gogiis Cerrahi Servisi

Ortopedi ve Travmatoloji Servisi

Gogiis Hastaliklar1 Servisi

Plastik Cerrahi Servisi

Uroloji Servisi

Psikiyatri Servisi

Gebe Takip Servisi

Erken Gebelik Servisi

Lohusa Servisi

Dogum Cerrahi Servisi

HiZMET VEREN YOGUN BAKIM UNITELERI

Dahili Yogun Bakim Unitesi

Koroner Yogun Bakim Unitesi

Noroloji Yogun Bakim Unitesi

Yenidogan Yogun Bakim 1.Basamak

Gogiis Yogun Bakim Unitesi

Yenidogan Yogun Bakim 2.Basamak

Kalp Damar Cerrahi Yogun Bakim Unitesi

Anestezi-1 Yogun Bakim Unitesi

Cocuk Yogun Bakim Unitesi

Anestezi-2 Yogun Bakim Unitesi

HIZMET VEREN LABORATUVARLAR

Biyokimya Laboratuvari Tiiberkiiloz

Mikrobiyoloji Laboratuvari Patoloji Laboratuvari

Kiiltiir Laboratuvari Uyku Laboratuvari

Kan Merkezi

GORUNTULEME- TANILAMA ve TEDAVIYE YONELIK HIZMETLER
Dijital Rontgen EMG

Tomografi EEG

MRI Efor Testi

Ultrasonografi EKG

Mamaografi Ekokardiyografi

Kemik Dansitometri Trans6zofageal Ekokardiyografi
Tag Kirma Koroner Anjiografi
Bronkoskopi Alerji Testi

Solonum Fonksiyon Testi Bera C (Yenidogan Isitme Testi 0-6 Aylik)
ERCP Unitesi Evde Bakim Hizmetleri

Kaynak: Afyonkarahisar il Saghk Miidiirliigii, 2024
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Tablo 28. (Devam) Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’ndeki Birimler

GORUNTULEME- TANILAMA ve TEDAVIYE YONELIK HiZMETLER
Kolonoskopi Kemoterapi Unitesi
Endoskopi KETEM

Odyometri Fenilketoniiri Unitesi
Gorme Alam Testi Optik Koherens Tomografi
Niikleer Tip

DIGER HIZMETLER

Ameliyathane Hizmetleri Acil Servis Hizmetleri
Hemodiyaliz Unitesi Dogumhane Hizmeti
LDRP Unitesi Anne Oteli

Diyetisyen Poliklinigi Psikolog Poliklinigi
Cocuk Gelisim Birimi Sosyal Hizmet Birimi
Organ Bagis Birimi Evde Saglik Hizmetleri
Eczane Hizmetleri GETAT Unitesi
AMATEM TRSM

Cocuk ve Gen¢ Ruh Sagligi Merkezi

Kaynak: Afyonkarahisar Il Saglik Miidiirliigii, 2024
4.2. AFYONKARAHISAR SAGLIK BILIMLERI UNIVERSITESI HASTANESININ
OZELLIKLERI

Afyon Kocatepe Universitesi 3 Temmuz 1992 tarih ve 3837 sayili kanunla kurulmus olup
10 Kasim 1992 tarihinde egitim ve Ogretim faaliyetlerine baglamistir. Ayrica 1992 yilinda
Afyonkarahisar il merkezinde Afyon Kocatepe Universitesi’ne bagli Afyonkarahisar Ataiirk
Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu agilmistir. 1996 yilinda Afyonkarahisar Saglik
Yiiksekokulu; 1998 yilinda Afyon Kocatepe Universitesi Tip Fakiiltesi egitim &gretim
faaliyetlerine baslamistir. Afyon Kocatepe Universitesi Dis Hekimligi 2011°de 15 Nisan 2011
tarth ve 27906 sayili Resmi Gazetede yayimlanan 2011/1595 sayili bakanlar kurulu karar ile
kurulmustur. 2012 yilmin Eyliil ayinda Afyon Kocatepe Universitesi Eczacilik Fakiiltesi
kurulmustur. Afyon Kocatepe Universitesi’ne bagl Dis Hekimligi Fakiiltesi, Eczacilik Fakiiltesi,
Tip Fakiiltesi, Atatiirk Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu, Bolvadin Saghik Hizmetleri
Meslek Yiiksekokulu, Suhut Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu ve Afyon Saglik
Yiiksekokulu 18 Mayis 2018 tarith ve 30425 sayili Resmi Gazetede yayimlanarak ytiriirliige giren
7141 sayili kanun uyarinca kurulan Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesine devredilerek
Afyon Kocatepe Universitesi’nden ayrilmistir (Afyon Kocatepe Universitesi, 2024). Sekil 6° da
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’nin Afyonkarahisar ilindeki konumuna ve

cevresindeki yapilara ait bilgilere yer verilmistir.
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Sekil 6. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi Konumu

. -~

Kaynak: Google Earth, 2024
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi Zafer Saghk Kiilliyesi’nde

bulunmakta olup 104.055,32 m*’lik kapali alana sahiptir. 655 yatak kapasiteli hastanede 50
profesor doktor, 47 dogent doktor, 75 doktor dgretim iiyesi, 9 6gretim gorevlisi ve 365 arastirma
gdrevlisi saglik hizmeti vermektedir (Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesi,

2024).

Afyonkarahisar Saglk Bilimleri Universitesi Hastanesi 7 bloktan olusmaktadir. Bu
bloklar; A Blok (Rektorliikk), B Blok (Tip Fakiiltesi), C Blok (Poliklinikler), D Blok (FTR
Hastanesi), E Blok (Radyasyon ve Niikleer Tip Merkezi), F Blok (Onkoloji ve Hematoloji
Hastanesi) ve G Blok (Konuk Evi) seklindedir (Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi
Hastanesi, 2024). Tablo 29°da Afyonkarahisar Saglk Bilimleri Universitesi Hastanesi

bloklarindaki birimlere yer verilmistir.

42



Tablo 29. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi Bloklarindaki Birimler

A BLOK

Rektorlik

As1 Poliklinigi

Cocuk Psikiyatri Poliklinigi

Psikiyatri Poliklinik/Klinik

B BLOK

G0z Hastaliklar1 Poliklinigi

T1bbi Biyokimya Laboratuvari

Tibbi Genetik Laboratuvari

Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvari

Tibbi Patoloji Laboratuvari

CBLOK

Hastane Miidiirligii Bashemsirelik

Aile Hekimligi Poliklinigi Anestezi Poliklinigi

Beyin ve Sinir Cerrahi Poliklinigi Bilgi Islem

Caligan Sagligi Deri ve Ziihrevi Hastaliklar1 Poliklinigi
Diyabet Egitim Birimi Diyetisyen
EMG-EKG(1)-EKG(2)-SFT Emzirme Odasi

Enfeksiyon Poliklinigi Fatura

Fototerapi FTR Poliklinigi

Gogiis Cerrahi Poliklinigi

Gogiis Hastaliklar1 Poliklinigi

I¢ Hastaliklar1 Poliklinigi

Iyontorofarez-Fototerapi Unitesi

Kan Alma Kanser Kayit

KBB Poliklinigi Kemik Dansitometre

Kozmotoloji Noroloji Poliklinigi

Odiometri Ortopedi ve Travmatoloji Poliklinigi

Personel-Ozliikk

Plastik Rek.ve Estetik Cerrahi Poliklinigi

Radyoloji-USG-Rontgen

Saglik Kurulu

Satin Alma Sigara Biraktirma Poliklinigi
Sivil Savunma Tahakkuk

TIG Vezne

D BLOK

Bashekimlik Bas Miidiirliik
Bashemsirelik Ameliyathane

Anestezi Yogun Bakim-1

Beyin Cerrahi Klinik

Beyin Cerrahi Yogun Bakim

Bilgisayarli Tomografi

Cerrahi Yogun Bakim Camasirhane

Cocuk Acil Eczane

Egitim Birimi ERCP Unitesi

Fizik Tedavi ve Hidoterapi Unitesi FTR-1 Klinik

FTR-2 Klinik FTR-3 Klinik

Genel Cerrahi Klinik Gogiis Cerrahi Klinik

Goglis Hastaliklart Klinik

Gogiis Hastaliklar1 Yogun Bakim

Goruntiileme Merkezi

G0z Hastaliklar1 Klinik

Hasta Haklar1 Birimi KBB Klinik

Konferans Salonu Mamografi

Manevi Destek Birimi Merkezi Sterilizasyon Unitesi
Mescit-Morg MR

Ortopedi Klinik Plastik Cerrahi Klinik
Reklam Birimi Sterilizasyon

Teknik Servis USG

VIP FTR Klinik Yemekhane

Yetiskin Acil Adli Kalem

Covid Acil Covid Servis ve YB.

Kaynak: Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, 2024
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Tablo 29. (Devam) Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi Bloklarindaki

Birimler
Calisan ve Hasta Haklari Depo
Derslikler Giivenlik
Kalite (Yonetim Birimi) Mahkim Kogusu
Rontgen Santral
Sosyal Hizmetler/Halkla iliskiler Sofor Odasi
E BLOK
Depo Iyot Odas1
Niikleer Tip PET-CT-BT Unitesi Radyasyon Onkoloji

F BLOK

Aferez Unitesi

Ameliyathaneler

Anestezi-2 Yogun Bakim

Anjiyografi

Biomedical

Cocuk Ayaktan Tedavi Unitesi-Kemoterapi

Cocuk Cerrahi Klinigi

Cocuk Cerrahi Poliklinigi

Cocuk Endokroloji Poliklinigi

Cocuk Gastroloji

Cocuk Hematoloji ve Onkoloji Poliklinigi

Cocuk Hematoloji ve Onkoloji Servisi

Cocuk Kardiyoloji Poliklinigi

Cocuk K&k Hiicre Transplantasyon Unitesi

Cocuk Noroloji Poliklinigi

Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Klinigi

Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Poliklinigi

Dahiliye Klinigi

Dahiliye Yogun Bakim

Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Klinigi

EFOR-Transézefagal-EKO-Holter

EKG

Emzirme Odasi

Emzirme Poliklinigi

Endoskopi-Video EEG

Enfeksiyon Hastaliklar1 Klinik

Enfeksiyon Kontrol Komitesi

Eriskin Ayaktan Tedavi Unitesi-Kemoterapi

Eriskin Hemotoloji-Onkoloji Servisi

Eriskin Kok Hiicre Transplantasyon Unitesi

Eriskin Tibbi Onkoloji ve Hemotoloji Poli.

Genel Cerrahi Poliklinigi

Hasta Haklar1

Hemodiyaliz Unitesi

Ila¢ Rapor Odasi

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Poliklinigi

Kalp Damar Cerrahi Poliklinigi

Kalp Damar Cerrahi Servisi

Kan Alma

Kan Merkezi Kardiyoloji Klinik

Kardiyoloji Poliklinigi Koroner Yogun Bakim

KVC Yogun Bakim Mescit-Sigimak

Nefroloji Poliklinigi Noroloji Klinik

Noroloji Yogun Bakim Pediatri Yogun Bakim

Pediatri Yogun Bakim Periton Diyalizi Unitesi
Radyoloji TPN

Uroloji Klinigi Uroloji POLESWT (Tas Kirma)
Vezne Yemekhane

Yenidogan Klinigi Yenidogan Yogun Bakimi

Kaynak: Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, 2024

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’nde mevcut durumda 552 klinik
yatak, 103 yogun bakim hasta yatagi olmak iizere toplam 655 yatak ve 20 ameliyathane
bulunmaktadir. Artroskopik cerrahi ve lazer uygulamalari, endoskopi ve ERCP, endoskopik siniis
cerrahisi, fako katarakt, laparoskopik cerrahi ameliyatlari, agik kalp cerrahisi disinda ileri teknik
ve beceri gerektiren birgok ameliyat yapilmaktadir. Hastane ortalama verilerine bakildiginda
giinliik 40-45 arasinda ameliyat yapilmaktadir. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi

Hastanesi’nde 3 tibbi boliim bulunmaktadir. Bu boliimler cerrahi bilimler, dahili bilimler ve tibbi
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laboratuvarlardir (Afyonkarahisar Saghk Bilimleri Universitesi Hastanesi, 2024). Tablo 30°da

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’ndeki boliimlere yer verilmistir.

Tablo 30. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi Béliimleri

CERRAHI BILIMLER

Anestezi ve Reanimasyon Anabilim Dali

Beyin ve Sinir Cerrahisi Anabilim Dali

Cocuk Cerrahisi Anabilim Dali

Genel Cerrahi Anabilim Dali

Gogiis Cerrahisi Anabilim Dali

GOz Hastaliklar1 Anabilim Dali

Kadin Hastaliklar1 ve Dog. Anabilim Dali

Kalp ve Damar Cerrahi Anabilim Dali

Kulak Burun Bogaz Anabilim Dal1

Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali

Plastik Cerrahi Anabilim Dali

Rekonstriktif ve Estetik Cerrahi ABD

T1bbi Patoloji Anabilim Dali Uroloji Anabilim Dali
DAHILI BILIMLER
Acil Tip Anabilim Dali Adli Tip Anabilim Dali

Aile Hekimligi Anabilim Dali

Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali

Cocuk ve Erg. Ruh Sagligi Anabilim Dali

Deri ve Zithrevi Hastaliklar Anabilim Dali

Enfeksiyon Hastaliklar1 Anabilim Dali

FTR Anabilim Dali

Gogiis Hastaliklar1 Anabilim Dal1

Halk Sagligi Anabilim Dal1

I¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali

Kardiyoloji Anabilim Dali

Noroloji Anabilim Dali

Onkoloji Anabilim Dal1

Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali

Radyoloji Anabilim Dali

Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali

Tibbi Farmakoloji Anabilim Dali

TIBBi LABORATUVARLAR

Tibbi Biyokimya Anabilim Dali

Tibbi Genetik Anabilim Dali

T1bbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Tibbi Patoloji Anabilim Dali

Kaynak: Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, 2024

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’nde 2006-2016 yillar1 arasinda
yatan hasta sayisi, ameliyat sayisi, poliklinik hastasi sayisi, yogun bakim hastasi sayis1 ve diyaliz
hastas1 sayisinda dalgalanmalar yasanmasina ragmen 10 yilin genel sonuclarinda artig
gozlenmektedir (Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, 2024). Tablo 31’de
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’ndeki 2006-2016 yillar1 arasindaki yatan
hasta sayisi, ameliyat sayisi, poliklinik hasta sayisi, yogun bakim hasta sayis1 ve diyaliz hasta

sayis1 verilerine yer verilmistir.

Tablo 31. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi 2006-2016 Yil1 Aras1 Verileri

Yil Yatan Hasta | Ameliyat Poliklinik Yogun Bakim Diyaliz
Sayisi Sayisi Hasta Sayisi Hasta Sayisi Hasta Sayisi
2006 10.927 3.698 139.013 - 160
2007 11.489 5.221 155.105 284 205
2008 12.044 4.694 186.166 480 260
2009 15.317 6.751 172.131 831 322
2010 12.312 7.992 172.911 883 330
2011 16.910 8.480 216.347 1.087 310
2012 20.900 11.572 260.749 1.365 331
2013 26.203 14.189 316.264 1.755 321
2014 30.642 20.095 434.229 1.958 280
2015 33.758 39.696 423.194 2.024 287
2016 35.314 42.510 445.646 1.927 246

Kaynak: Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, 2024
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4.3. AFYONKARAHISAR OZEL PARKHAYAT HASTANESININ OZELLIKLERI

Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi 9 Haziran 2006 tarihinde Hasan Karaagac
mahallesinde agilmistir. 15.000 m*’lik kapali alana yayilmis hastanede 152 hasta yatagi, 43 yogun
bakim yatagi, 6 ameliyathane ve 20 yatakli diyaliz merkezi bulunmaktadir (Afyonkarahisar
Parkhayat Hastanesi, 2024). Sekil 7°de Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’nin

Afyonkarahisar ilindeki konumuna ve ¢evresindeki yapilara ait bilgilere yer verilmistir.

Sekil 7. Afyon karahlsar Ozel Parkha at Hastanesi Konumu

.Spor Komp. e
@ Mezarlik
Cami
) Benzinlik

la
@ Kafe o
.

Kaynak Google Earth 2024

Mevcut bina yeterli gelmedigi i¢in 2011 yilinda hastaneye ilave bina yapilarak kapasite
arttirilmistir  (Afyonkarahisar Tiirkeli Gazetesi, 2024). Tablo 32’de Afyonkarahisar Ozel
Parkhayat Hastanesi’nde hizmet veren; polikliniklere, yogun bakim {initelerine, laboratuvarlara,

goriintiileme-tanilama ve tedavi amagli uygulamalara ve diger hizmetlere yer verilmistir.
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Tablo 32. Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’ndeki Birimler

HiZMET VEREN POLIKLINIKLER

Acil Poliklinigi

Ortopedi ve Travmatoloji Poliklinigi

Anestezi ve Reanimasyon Poliklinigi

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Poliklinigi

Beyin Cerrahi Poliklinigi

Gogiis Kardiyoloji Poliklinigi

Cildiye Poliklinigi Kalp ve Damar Cerrahi Poliklinigi
Cocuk Hastaliklar1 Poliklinigi Kulak Burun Bogaz Poliklinigi
Dabhiliye Poliklinigi Noroloji Poliklinigi

Genel Cerrahi Poliklinigi Psikiyatri Poliklinigi

Go6z Hastaliklar1 Poliklinigi Uroloji Poliklinigi

Intaniye Poliklinigi

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Poliklinigi

Diyet ve Psikolog Poliklinigi

HiZMET VEREN YOGUN BAKIM UNITELERI

Eriskin Yogun Bakim Unitesi

Yeni Dogan Yogum Bakim Unitesi

Koroner Yogun Bakim Unitesi

Cerrahi Yogun Bakim Unitesi

Dahili Yogun Bakim Unitesi

Néroloji Yogun Bakim Unitesi

HiZMET VEREN LABORATUVARLAR

Biyokimya Laboratuvari

Seroloji Laboratuvari

Hormon Laboratuvari

Patoloji Laboratuvari

Hematoloji Laboratuvari

Mikrobiyoloji Laboratuvari

Immiinoloji Laboratuvari

GORUNTULEME- TANILAMA ve TEDAVIYE YONELIK HIZMETLER

1,5 Tesla MR Cihazi

Bilgisayarli Spiral Tomografi

4 Boyutlu Ultrason

Renkli Doppler

Panoromik Dis Rontgeni

Kemik Dansitometri

Mamografi Floroskopi
Koroner Anjiografi Ekokardiyografi
Koroner Anjioplasti Eforlu EKG

Ambulatuar Kan Basinci Ol¢iimii

Holter Moniterizasyon

Endoskopi

G6z Retina Unitesi

DIGER HIZMETLER

Ameliyathane Hizmetleri

Acil Servis Hizmetleri

Dogumhane Hizmeti

Kaynak: Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi, 2024

Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi biinyesinde 2 profesor doktor, 4 dogent doktor,
1 yardimc1 dogent doktor, 20 operator doktor, 22 uzman doktor, 5 pratisyen doktor, 2 dis hekimi,
1 psikolog, 1 diyetisyen saglik hizmeti vermektedir (Afyonkarahisar Parkhayat Hastanesi, 2024).
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DORDUNCU BOLUM

AFYONKARAHISAR ILINDE YER ALAN MEVCUT HASTANELERIN YESIL
HASTANE KONSEPTINE GORE ANALIZi

1.ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMI

Insanin en temel ihtiyaci olan yasama hakki aldig1 saglik hizmetiyle saglanir. Saglik
binalar kisi, 1k, yas, cinsiyet, gelir diizeyi fark etmeksizin tiim insanlarin kullandig1 evrensel
binalardir. Kullanim yogunlugu sebebiyle hem ¢ok atik iiretmekte hem de fazlaca enerji tiikketimi
yapmaktadir. Geleneksel hastanelerin dogaya verdigi zarar1 en aza indirip; bu bilesene ters orantili
olarak saglik hizmetinin kalitesini arttirmay1 hedefleyen saglik yapilarina yesil hastaneler denir.
Yesil hastaneler siirdiiriilebilir yasamin temelini olusturur. Yesil hastaneler; ¢evreye verilen
zararl etkiyi azaltir, saglik ¢alisan1 ve hasta memnuniyetini arttirir, enerji kaynaklarini verimli
kullanarak operasyonel maliyeti azaltir, elde ettigi ¢cevre dostu hastane imajiyla oncii olur, saglik
hizmetlerinin siirdiiriilebilirligini arttirir.  Yesil hastanelerin  bu avantajlart g6z Oniinde
bulunduruldugunda tilkemizde ve diinyada yayginlasmasi biiyiik 6nem arz ettigi goriillmektedir.
Diinya’daki tiim hastaneleri yikip yeniden yapmak miimkiin olmadigi i¢in mevcut geleneksel
hastanelerin kosullar iyilestirilip yesil hastane olarak diizenlenmesi miimkiindiir. Bu calismada
yesil hastanelerin 6nemi vurgulanarak, Afyonkarahisar ili merkezindeki hastanelerin mevcut
durumda yesil hastane kriterleri tasiyip tasimadigi tespit edilerek, nicel sonuglara ulasilmis ve
genel olarak hastanelere oneriler sunulmustur. Calismanin literatiire katki saglamasi ve saglik

kurumlar1 ve topluma yol gdstermesi hedeflenmistir.
2. ARASTIRMANIN KAPSAMI VE SINIRLILIKLARI

Aragtirma kapsaminda ¢alismaya literatiir taramasiyla baglanmistir. Arastirmanin literatiir
kisminda aragtirma konusuna 151k tutacak sekilde siirdiiriilebilirlik ve ¢evre, yesil yapilar ve yesil
hastaneler hakkinda bilgi toplanarak kuramsal ¢er¢eve olusturulmustur. Literatiirdeki bilgiler
stirdiiriilebilirlik ve ¢evre kavramlariyla genelden baslanarak yesil hastaneler o6zelinde

tamamlanmugtir.

Arastirma kapsaminda c¢alismanin ikinci boliimiinde Afyonkarahisar ili merkezinde
belirlenen 4 hastane; Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, Afyonkarahisar
Devlet Hastanesi, Afyonkarahisar Ozel Fuar Hastanesi, Afyonkarahisar Ozel Parkhayat
Hastanesi’nde yetkili kisilerle birebir goriismeler yapilmistir.  Gorlismeler — sirasinda
Afyonkarahisar Ozel Fuar Hastanesi ¢alisma i¢in veri saglamaya izin vermedigi i¢in ¢alisma
kapsamindan  ¢ikarilmistir.  Afyonkarahisar  Saghik Bilimleri Universitesi Hastanesi,
Afyonkarahisar Devlet Hastanesi, Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’nde goriismeler
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olumlu sonuglanmistir. Palteki (2012)’nin “Istanbul’daki Kamu Hastanelerinin Yesil Hastane
Olgiitlerine Uygunluklarinin Belirlenmesi” adli tez calismasindan, Green Guide For Health Care
(2023), World Health Organization (2023) ve yesil bina sertifikasyon sistemleri kriterlerinden
yararlanilarak olusturulan “Yesil Hastane Uygunluk Degerlendirme Formu” yapilan incelemeler
ve kurum yetkilileri goriismeleri sonucunda doldurulmustur. Yesil hastane uygunluk
degerlendirme formundan elde edilen veriler analiz edilip degerlendirilmistir. Calisma
Afyonkarahisar ili merkezinde bulunan 3 hastaneyi yansitmaktadir, kapsam disindaki hastaneler

icin genelleme yapilmamustir.
3. ARASTIRMANIN YONTEMI

Bu calisma Afyonkarahisar ilinde yer alan hastanelerin yesil hastane kriterlerine gore
degerlendirilmesini amaglamak iizere kurgulanmistir. Afyonkarahisar il merkezinde 1 tanesi
{iniversite, 1 tanesi devlet ve 2 tanesi dzel olmak iizere toplamda 4 hastane yer almaktadir. Ug
farkl1 hizmet yapisina sahip olan bu hastaneler, birbirleri arasinda karsilastirma yapabilmek
amactyla degerlendirme kapsamina alinmistir. Afyonkarahisar il merkezinde yer alan
hastanelerdeki yetkili kisilerle birebir gériismeler yapilmistir. Goriismelerde Afyonkarahisar Ozel
Fuar Hastanesi tez calismasi i¢in veri saglamaya izin vermediginden tez kapsamindan
¢ikartilmistir. Diger 3 hastane ile olumlu gegen goriismeler sonucunda Afyonkarahisar il Saglik
Midiirliigii’niin 01.04.2024 tarihli izni ile 2024 y1l1 Mart ve Maysis aylari arasinda, Afyonkarahisar
Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi, Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve Afyonkarahisar Ozel
Parkhayat Hastanesi tez kapsaminda degerlendirilmistir. Gorlismeler sirasinda tez kapsamina
alinan hastanelerin geleneksel hastane yapisinda oldugu ve herhangi bir yesil hastane uygulamasi

bulunmadig bilgisi elde edilmistir.

Hastanelerde bulunan yetkili kisilerden (klinik bdliimler, idari boliim, laboratuvar,
camagirhane, ¢evre sagligi, eczane, kafeterya ve beslenme ve enerji gibi ¢esitli birimlerindeki
sorumlu kisilerden veya temsilcilerinden) hazirlanan formdaki sorulara yanit almak i¢in goriisme
tekniginden yararlanilmistir. Goriisme teknigi ¢evrimici olarak ya da ayn1 mekanda yiiz yilize
gerceklestirilen bir veri toplama teknigidir (Salman Yikmis, 2020). Aziz (2011) tarafindan ise
goriismeler nitel (derinlemesine) ve nicel (ylizeysel) goriismeler seklinde ikiye ayrilmaktadir.
Nitel goriismeler az kisiden detayli bilgiler elde edilen goriismelerdir. Bu tlirde goriisme
sorularinda esneklik saglanabilmektedir. Bu ¢alismanin da dahil oldugu nicel goriismelerde ise
cok sayida kisiden standartlagtirllmig bilgi elde edilir ve sorular cevap siklart ile birlikte
olusturulur (Aziz, 2011). Creswell (2021) ise gorlisme tiirlerini yapilandirilmig goériisme, yari

yapilandirilmig goriisme ve yapilandirilmamis goriisme olarak kategorize etmistir. Akman
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Dombekgi ve Erisen (2022) tarafindan Aziz (2011), Creswell (2021) ve Fontana ve Frey (1994)’lin
goriigme tiirleri hakkindaki fikirleri dikkate alinarak bir tablo olusturulmustur. Tablo 33’ te
goriisme tiirleri ve karakteristik 6zellikleri agiklanmustir.

Tablo 33. Goriisme Tiirleri ve Karakteristik Ozellikleri

Yapilandirilmamis Goriigmeler Yar1 Yapilandirilmig Gorlismeler | Yapilandirilmis Goriismeler
e Soru formu | ¢ Soru formu vardir fakat | e Soru formunda sorular
olusturulmamastir. goriisme sirasinda yeni soru genelde cevap
e Derinlemesine ve ¢ok c¢esitli eklenebilir, ¢ikarilabilir ve kategorileriyle
bilgi elde edilebilir. soru siralamasi degistirilebilir. hazirlanir.  Ag¢ik  uglu
e Arastirma alam hakkinda | ® Derinlemesine ve genel bir sorularda standart veri
detayli bir 6n bilgiye sahip cercevede yer alan veri elde elde etmek amaglanarak
olunmayan durumlarda edilir. olusturulur.
tercih edilir. e Katilimcr/katilmcilardan elde | ¢ Yiizeysel ve tek tip veri
e Esneklik diizeyi yiiksektir. edilmesi  beklenen  verinin elde edilir.
e Toplanan verilerin genel hatlartyla c¢izilebildigi | ®  Arastirma alani
kategorize edilmesi zordur. durumlarda tercih edilir. hakkinda detayli bilgiye
e Esnekligi orta diizeydedir. sahip  olunan  Kitle
e Toplanan verilen belirli oranda oldugunda tercih edilir.
kategorize edilebilir. o Esneklik degildir.
e Toplanan verilerin
kategorize edilmesi
kolaydir.

Kaynak: Akman Démbekci ve Erisen, 2022
Bu ¢alismada yapilandirilmig goriisme teknigi kullanilmistir. Bu teknigin temel 6zelligi,
katilimciya yoneltilecek sorularin standartlastirilmis sekilde ve belli bir diizende siralanmig
olmasidir. Yapilandirilmis goriismelerde sorulara cevap kategorileri olusturulmus ya da esneklige
yer vermeksizin a¢ik uglu sorular kullanilmis olabilir. Bu agidan yapilandirilmis goriismeler nicel

yonteme en yakin olan veri toplama teknigi olarak goriilmektedir (Punch, 2005).

Calismada verilerin toplanmasi i¢in “Yesil Hastane Uygunluk Degerlendirme Formu”
hazirlanmistir. Bu form Palteki (2012)’nin “Istanbul’daki Kamu Hastanelerinin Yesil Hastane
Olgiitlerine Uygunluklarinin Belirlenmesi” adl1 tez calismasindan, Green Guide For Health Care,
World Health Organization ve yesil bina sertifikasyon sistemleri kriterlerinden yararlanilarak
olusturulmustur. Degerlendirme formu 14 agik uclu, 54 evet-hayir secenekli olmak {izere toplam
68 sorudan olusmaktadir. A¢ik uclu sorularda, hastanenin fiziki durumunu belirten hastane adi,
hastane yapilis y1l1, hastanenin toplam kapali1 ve acik alan miktari, hastane binasi pencere ve duvar
alan1 sorular1; hasta kapasitesi, hastane otopark kapasitesi, hastane yatak sayisi, hastanede yatan
yillik ortalama hasta sayisi sorulari; hastane atik miktarini belirten yillik ortalama atik ve tibbi atik
miktar1 sorulari; hastane enerji tiiketimini belirten yillik 1sinma enerjisi, elektrik ve su tiiketim
miktart sorulart sorulmustur. Evet-hayir secenekli sorular olusturulurken yesil hastanelerin 6
boyutu olan, siirdiiriilebilir araziler (10 soru), su verimliligi (8 soru), enerji ve atmosfer (5 soru),

malzeme ve kaynaklar (2 soru), i¢ mekan kalitesi (7 soru), atik yonetimi (27 soru) basliklar
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kullanilmis ve her bagligin altinda degerlendirme sorular1 yer almistir. Evet-hayir secenekli
degerlendirme sorulari; alinan her evet cevabi igin hastanenin yesil hastane olma yolunda puan
kazanmas1 hedeflenerek olusturulmustur. Toplamda 54 soru olan bu puan yiizdelik degerde
belirtilmistir. Bu sorular hastanelerin c¢evreye duyarl iiretim tarzim1 ve siirdiiriilebilir olma
diizeyini ortaya koymaktadir. Sekil 8’de yontem akis diyagrami verilmistir.

Sekil 8. Yontem Akis Diyagrami
CALISMANIN KONUSU, AMACI VE KAPSAMININ BELIRLENMESI

LITERATUR TARAMASI VE VERI TOPLAMA

CALISMA KONUSU ILE ILGILI CALISMA ALANI ILE ILGILI VERILER
VERILER - Afyonkarahisar'in Fiziksel ve Cografi

- Siirdiiriilebilirlik ve Cevre Ozellikleri

- Cevre Kavrami ve Cevre Sorunlari - Afyonkarahisar'in Demografik Yapisi

- Cevre Dostu Tasarim Yaklagimi - Afyonkarahisar'in Sosyo-ekonomik

- Yesil Yapilar Yapist

- Yesil Hastaneler - Afyonkarahisar'da Bulunan Hastaneler

YESIL HASTANE UYGUNLUK DEGERLENDIRME FORMU HAZIRLANARAK,
FORMUN DOLDURULMASI

YESIL HASTANE UYGUNLUK DEGERLENDIRME FORMU'NA VERILEN
CEVAPLAR REFERANS ALINARAK HASTANELERIN MEVCUT DURUM
ANALIZI

MEVCUT DURUMU IYILESTIRMEYE YONELIK ONERILER VERILMES]

Kaynak: Kozan, F. 2024
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4. ARASTIRMANIN BULGULARI

Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iniversite ve 6zel hastanelerin fiziksel 6zelliklerini
belirlemeye yonelik yesil hastane uygunluk degerlendirme formunda bulunan agik uclu sorulara
verilen cevaplara asagida yer verilmistir (Tablo 34).

Tablo 34. Hastanelerin Fiziksel Ozelliklerine iliskin Verileri

No | Yesil Hastane Uygunluk Degerlendirme Formu
Afyonkarahisar | Afyonkarahisar Saglik Ozel
1 | Hastane Adi Devlet Bilimleri Universitesi Parkhayat
Hastanesi Hastanesi Hastanesi
2 | Hastane Binasinin Yapilis Yili 2012 2012-2021 2006
3 | Hastane Binasinin Kapladigi 121.000 m? 115.912 m? 15.000 m?
Toplam Alan (m?)
4 | Hastanenin Toplam Agik-Yesil 83.000 m? 11.857 m? 1.150 m?
Alani (m?)
5 | Otopark Kapasitesi 1000 arag 2215 arag 50 arag
6 | Yatak Sayisi 880 655 152
7 | Ortalama Yatan Hasta Sayisi 800.000 102.709 15.753
(yillik)
8 | Ortalama Tibbi Atik Miktari 186.000 kg 2.671.057 kg 74.579 kg
(yllik)
9 | Ortalama Atik Miktari (plastik, 23.370.000 kg - 6.390 kg
cam vs)
10 | Isinmadan Kaynakli Yakit Tiirii Dogalgaz Dogalgaz Dogalgaz
ve Miktar1 (yillik) 5.578.012 m? 31.200 m?
11 | Yillik Elektrik Tiiketim Miktar1 - 16.716.318,02 kWh 94.928 kWh
12 | Yillik Su Tiiketim Miktar - 981.609 m? 8.547 m?

Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iniversite ve 0zel hastanelerin yesil hastane
uygunluk degerlendirme formunda belirtilen siirdiiriilebilir araziler boliimiine iliskin bulgulara
asagida yer verilmistir (Tablo 35).

Tablo 35. Afyonkarahisar Hastanelerinin Siirdiiriilebilir araziler béliimiine iligkin verileri

Stirdiiriilebilir Araziler N:3 | Evet | %
Kurumunuza toplu tagima ile ulagim var mi1? 3 3 100
Kurumunuzda bisiklet park yeri mevcut mu? 3 2 66,7

w

Kurumunuzda hibrit ara¢ park yeri mevcut mu? (Diisiik emisyonlu 1 33,3

ve yakit tasarruflu araglar)

Kurumunuzda merkezi otopark mevcut mu? 3 2 66,7
Kurum ¢evresinde kuruma ait acik yesil alanlara yer verilmis mi? 3 3 100
Kurumunuzda yagmur suyu yonetimi saglaniyor mu? 3 3 100
Kurumunuzda ¢at1 bah¢esi meveut mu? 3 0 00
Kurumda 151k kirliligini azaltmak ve gece tasarruf saglamak igin 3 2 66,7
onlem alinmig m1?

Kurum binasinda dogal aydinlatmadan yararlaniliyor mu? 3 3 100
Kurum binasinda dogal havalandirma olanaklari mevcut mu? 3 3 100

Tablo 35’ de incelenen hastanelerin siirdiiriilebilir araziler boliimiine iligkin bulgular yer
almaktadir. Elde edilen bulgulara gore en yiiksek oranlar; hastanelere toplu tasima ile ulagim

(%100), hastane ¢evresindeki agik yesil alanlarin varligt (%100), yagmur suyu yonetiminin olmasi

52



(%100), dogal aydinlatma ve havalandirmadan yararlanilmasi (%100) olarak tespit edilmistir.

Tablo 36’da arastirma yapilan ii¢ hastaneye ait agik yesil alanlarin gorsellerine yer verilmistir.

Afyonkarahisar Saghk Bilimleri | Afyonkarahisar Devlet Hastanesi | Afyonkarahisar Ozel Parkhayat
Universitesi Hastanesi Hastanesi

Tablo 37°de arastirma yapilan ii¢ hastaneye ait toplu tasima duraklarinin gorsellerine yer
verilmistir.

Tablo 37. Hastane Toplu Tagima Duraklari

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri | Afyonkarahisar Devlet Hastanesi | Afyonkarahisar Ozel Parkhayat
Universitesi Hastanesi Hastanesi

En diisiik oran ise hastanelerde ¢at1 bahgesi olmamasi (%0) olarak tespit edilirken bu
oran1 bazi hastanelerde hibrit arag¢ park yerinin olmamasi (%33,3) takip etmistir.
Tablo 38’de aragtirma yapilan ii¢ hastaneye ait acik otopark gorsellerine yer verilmistir.

Tablo 38. Hastane A¢ik Otoparklari

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri | Afyonkarahisar Devlet Hastanesi | Afyonkarahisar Ozel Parkhayat
Universitesi Hastanesi Hastanesi

Buna gore Afyonkarahisar’daki hastanelerin siirdiiriilebilir araziler bolimii ortalama
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degeri %73,34 olarak bulunmustur.

Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iniversite ve 0Ozel hastanelerin yesil hastane

uygunluk degerlendirme formunda belirtilen su verimliligi boliimiine iliskin bulgulara asagida yer

verilmistir (Tablo 39).
Tablo 39. Afyonkarahisar Hastanelerinin Su Verimliligi Boliimiine iliskin Verileri

Su Verimliligi N:3 | Evet | %
Kurum igerisinde miimkiin oldugunca diisiik debili, israfi dnleyen 3 2 66,7
armatiirler kullanilmakta midir? (fotoselli musluklar)
Bina igerisinde su tiiketimini azaltmaya yonelik ¢aligmalarimiz var 3 3 100
mi1?
Yagmur suyunu gesitli kullanimlar i¢in biriktiriyor musunuz? bahge 3 0 00
sulama, igme suyu gerektirmeyen bina hizmetleri vb. igin kullaniyor
musunuz?
Bahge peyzajina karar verilirken, su ihtiyaci dikkate alintyor mu? 3 3 100
Peyzaj diizenine gore bitkilerin sulanmasinda damlama sulama 3 1 33,3
yontemini kullaniyor musunuz?
Peyzaj diizenine gore bitkilerin sulanmasinda yagmurlama sulama 3 2 66,7
yontemini kullaniyor musunuz?
(Otomatik sulama sistemi varsa) Sulama sistemi yagmur yagdiginda | 3 0 00
otomatik olarak kapaniyor mu?
Diyaliz boliimiinden gelen atik sular yasalara uygun olarak desarj 3 3 100
ediliyor mu?

Tablo 39’ da incelenen hastanelerin su verimliligi bdliimiine iligkin bulgular yer
almaktadir. Elde edilen bulgulara gore en yiiksek oranlar; su tasarrufu i¢in ¢alismalar yapilmasi
(%100), bahge peyzaji se¢iminde su ihtiyacinin referans alinmasi (%2100), diyaliz boliimiinden

¢ikan atik suyun yonetmelige uygun sekilde desarj edilmesi (%100) olarak tespit edilmistir.

Tablo 40’ ta aragtirma yapilan {i¢ hastaneye ait 1slak hacim gorsellerine yer verilmistir.

Tablo 40. Hastane Islak Hacim Alanlari
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En diisiik oranlarin ise yagmur suyunun kullanim igin biriktirilmemesi (%0), sulama
sisteminin yagmur yagdiginda otomatik olarak kapanmamasi (%0) oldugu goriilmiistiir. Buna
gore Afyonkarahisar’daki hastanelerin su verimliligi boliimii ortalama degeri %58,33 olarak

hesaplanmastir.
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Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iniversite ve 0Ozel hastanelerin yesil hastane
uygunluk degerlendirme formunda belirtilen enerji ve atmosfer boliimiine iliskin bulgulara
asagida yer verilmistir (Tablo 41).

Tablo 41. Afyonkarahisar Hastanelerinin Enerji ve Atmosfer Béliimiine iliskin Verileri

Enerji ve Atmosfer N:3 | Evet | %
Alternatif enerji kullanimi mevcut mu? (Yenilenebilir enerji 3 2 66,7
kaynaklar1)

Enerji maliyetinin azaltilmasi i¢in 6nlemler alimyor mu? 3 3 100
Sogutma ve iklimlendirme sistemlerinde kullanilan sogutucu 3 1 33,3
akiskanlarin yerine alternatifleri tercih ediliyor mu?

Kurum binanizin 1s1 yalitimi saglandi m1? 3 3 100
Aydinlatmada tasarruflu ampuller tercih ediliyor mu? (Led vb.) 3 3 100

Tablo 41’ de incelenen hastanelerin enerji ve atmosfer boliimiine iliskin bulgular yer
almaktadir. Elde edilen bulgulara gore en yiliksek oranlara; enerji maliyetini azaltmak icin
onlemler alinmasi (%100), binada 1s1 yalitimi bulunmasi (%2100), aydinlatmada tasarruflu

ampuller kullanilmasi (%2100) olarak tespit edilmistir.

Tablo 42’ de arastirma yapilan {i¢ hastaneye ait gece goriis gorsellerine yer verilmistir.

Tablo 42. Hastane Gece Goriisii
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En diisiik oran ise baz1 hastanelerde sogutma ve iklimlendirme sistemlerinde sogutucu
akiskanlarin yerine alternatiflerinin tercih edilmesi (%33,3) olarak tespit edilmistir. Buna gore

Afyonkarahisar’daki hastanelerin enerji ve atmosfer boliimii ortalama degeri %80°dir.

Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iiniversite ve Ozel hastanelerin yesil hastane
uygunluk degerlendirme formunda belirtilen malzeme ve kaynaklar boliimiine iligkin bulgulara
asagida yer verilmistir (Tablo 43).

Tablo 43. Afyonkarahisar Hastanelerinin Malzeme ve Kaynaklar Boliimiine iliskin Verileri

Malzeme ve Kaynaklar N:3 | Evet | %
Geri donistiirtilebilir malzemelerin toplanmasi ve depolanmasi i¢in 3 3 100
yeriniz var mi?

Kurumunuzda kagit, plastik vb. geri doniistiiriilebilir malzemeleri 3 3 100
kullantyor musunuz?
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Tablo 43’te incelenen hastanelerin i¢ mekan kalitesi boliimiine iliskin bulgular yer
almaktadir. Elde edilen bulgulara gore Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iniversite ve 6zel
hastanelerinin tamaminda (%100) geri donistiiriilebilir malzemeler kullanildigi ve kullanilan
malzemelerin geri doniistimleri i¢in toplama ve depolama alanlarinin bulundugu tespit edilmistir.

Tablo 44’ te arastirma yapilan ii¢ hastaneye ait geri doniisiim alanlarina yer verilmistir.

Tablo 44. Hastane Geri Donlisiim Kutulari
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Buna gore Afyonkarahisar’daki hastanelerin malzeme ve kaynaklar boliimii ortalama

degeri %100°diir.

Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iniversite ve 0zel hastanelerin yesil hastane
uygunluk degerlendirme formunda belirtilen i¢ mekan kalitesi boliimiine iliskin bulgulara asagida
yer verilmistir (Tablo 45).

Tablo 45. Afyonkarahisar Hastanelerinin I¢c Mekan Kalitesi Béliimiine iliskin Verileri

Ic Mekan Kalitesi N:3 | Evet | %
Sigara dumani kontrolii saglantyor mu? 3 3 100
Minimum i¢ hava Kkalitesinin saglanmasi i¢in 6nlemler alintyor mu? 3 3 100
Insaat, tadilat gibi islerde diisik emisyonlu malzemeler 3 3 100

(yapistiricilar, boyalar, kaplamalar, ahsap) kullaniliyor mu?

Bina i¢inde peyzaj bitki kullanimi1 mevcut mu? 3 1 33,3
Bina i¢i termal kontrol saglaniyor mu? 3 3 100
Giin 1s1gm1 en iyi sekilde almak ve manzaray1 izletmek amagh 3 3 100
uygulamalariniz var m?

Akustik performansin saglanmasina yonelik uygulamalar mevcut | 3 1 333
mu?

Tablo 45° de incelenen hastanelerin i¢ mekan kalitesi boliimiine iligkin bulgular yer
almaktadir. Elde edilen bulgulara gore en yiiksek oranlar; sigara dumani kontrolii saglanmasi
(%100), minimum i¢ hava kalitesi saglanmasi i¢in 6nlemler alinmasi (%100), diisiik emisyonlu
yap1 malzemeleri kullanilmasi (%100), bina iginde termal kontrol saglanmasi (%100), giin 1518111
verimli kullanmak ve manzara izletme uygulamalarinin olmasi (%100) olarak tespit edilmistir.
Tablo 46’ da aragtirma yapilan ii¢ hastaneye ait sigara dumani kontrolii gorsellerine yer verilmistir.

Tablo 46. Hastane Sigara Dumani Kontrolii
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En diisiik oranlar ise bazi hastanelerde bina i¢i peyzaj kullanilmamasi (%33,3), akustik
performansin saglanmasina yonelik uygulama yapilmamasi (%33,3) olarak goriilmiistiir. Buna

gore Afyonkarahisar’daki hastanelerin i¢ mekan kalitesi boliimii ortalama degeri %80,94 tiir.

Afyonkarahisar ili merkezinde kamu, {iniversite ve 0zel hastanelerin yesil hastane
uygunluk degerlendirme formunda belirtilen atik yonetimi boliimiine iliskin bulgulara asagida yer
verilmistir (Tablo 47).

Tablo 47. Afyonkarahisar Hastanelerinin Atik Yénetimi Béliimiine Iligkin Verileri

Atik Yonetimi N:3 | Evet | %
Atiklarin olustugu noktada atik ayrimi yapiliyor mu? 3 3 100
Toplanan atiklar uygun sekilde ayristirtliyor mu? 3 3 100
Tiim tesis alanlarinda renk kodlu atik konteynerleri kullaniliyor mu? 3 3 100
Atik kutulart igerdikleri atiklara gore uygun sekilde isaretlenmis ve 3 3 100
etiketlenmis mi?

Atik konteynerlerinin yakininda uygun koridor alani1 korunuyor mu? 3 3 100
Atik konteynerler1 her giiniin sonunda bosaltiliyor mu? 3 3 100
Atiklar bosaltildiktan sonra konteynerler giinliik olarak temizleniyor 3 3 100
mu?

Kimyasal atiklar binanin merkezi atik depolama tesisinde mi 3 3 100
depolaniyor?

Uyumsuz kimyasal atiklar ayr1 kaplarda depolaniyor mu? 3 3 100
Bulunan alandan merkezi depoya tasima sirasinda ¢op kutularmmve | 3 3 100
konteynerlerinin kapaklari diizgiin kapatiliyor mu?

Atik depolama alani hastalardan uzakta mi? 3 3 100
Atik toplama tanklari tamamen kapali mi? 3 3 100
Atik toplama tanklari asir1 doldurulmuyor mu? 3 3 100
Atik depolama alam temiz tutuluyor mu, gevsek ¢oplerden, kotii 3 3 100
kokulu dokiilmelerden ve kalintilardan aridirilmig mi?

Atik depolama alani hagere ve boceklerden arindirilmig mi? 3 3 100
Atik depolama alani iyi havalandiriliyor mu? 3 3 100
Atik depolama alani gida hazirlama alan (lar)indan ve tedarik | 3 3 100
odalarindan ayr1 ni?

Atik depolama alani halkin kullandig: yollardan uzakta mi? 3 3 100
Bulasici atiklarin depolandigi torba, atigin iiretildigi kaynakla (yazil 3 3 100
bir etiketle veya barkodlu bant veya etiketlerle) tanimlaniyor mu?

Depolama alaninda temizlik amaglh su temini mevcut mu? 3 3 100
Atik yonetimini denetleyen bir mekanizma mevcut mu? 3 3 100
Atiklart kaynaginda dnleme ve azaltmaya yonelik 6nlemleriniz var 3 3 100
mi1?

57



Tablo 47’ de incelenen hastanelerin atik yonetimi bdliimiine iliskin bulgular yer
almaktadir. Elde edilen bulgulara gore en yiiksek oranlara; atik olusan alanlarda atik ayrimi
yapildig1 (%100), toplanan atiklarin yonetmelige uygun sekilde ayristirildigi (%100), tim
alanlarda renk kodlu atik konteynerlerin kullanildig: (%100), atik kutular1 uygun sekilde isaretli
ve etiketli oldugu (%100), atik konteyner alanlarinin yakininda bulunan koridor alaninin
korundugu (%100), atik konteynerlerinin giinasir1 bosaltildigi (%2100), atiklar bosaltildiktan sonra
giin asir1 konteyner temizligi yapildigi (%100), kimyasal atiklarin atik depolama tesisinde
depolandig1 (%100), farkli kimyasal atiklarin ayr1 kaplarda toplandig1 (%2100), atiklar depolara
taginirken ¢Op kutu ve konteynerlerin kapaklarinin diizgiin kapatildigi (%100), atik depolama
alaninin hastalardan uzak oldugu (%100), atik toplama tanklarmin tamamen kapali oldugu
(%100), atik toplama tanklarinin asirt doldurulmadigi (%2100), atik depolama alaninin temiz
tutuldugu (%100), atik depolama alaninin hasere ve boceklerden arindirildigi (%100), atik
depolama alaninin iyi havalandirildig1 (%2100), atik depolama alaninin gida tedarik ve hazirlama
alan(lar)indan uzak oldugu (%100), atik depolama alaninin halkin kullandigi yollardan uzak
oldugu (%100), bulasici atiklarin depolandigi torbanin, atigin tiretildigi kaynakla tanimlandigi (%100),
depolama alninda temizlik amagli su temini oldugu (%2100), atik yonetimini denetleyen bir
mekanizma bulundugunu (%100), atik iiretimini onleme ve azaltmaya yonelik dnlemler alindigi
(%100) tespit edilmistir. Buna gore Afyonkarahisar’daki hastanelerin atik yonetimi bolimi

ortalama degeri %100°diir.

Siirdiiriilebilir araziler boliimiinde elde edilen bilgiler hastaneler ve sorular 6zelinde
degerlendirildiginde; calisma yapilan tiim hastaneler i¢in toplu tasima ile ulasim yapilabildigi,
acik yesil alanlar bulundugu, yagmur su yonetimi yapildig1 dogal aydinlatma ve havalandirmadan
faydanildig1 goriilmiistiir. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve Afyonkarahisar Saglik Bilimleri
Universitesi Hastanesi’ nde bisiklet park yeri, merkezi otopark bulundugu ve 1sik kirliligini
azaltmak icin dnlem alindig1 fakat Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’nde bisiklet park
yeri, merkezi otopark bulunmadigi ve 151k kirliligini azaltmak i¢in 6nlem alinmadigi tespit
edilmistir. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’nde hibrit ara¢ park yeri
bulundugu fakat Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve Afyonkarahisar Ozel Parkhayat
Hastanesi’nde hibrit ara¢ park yeri bulunmadigi tespit edilmistir. Incelenen {i¢ hastanenin

higbirinde cat1 bahgesi olmadig tespit edilmistir.

Enerji ve atmosfer boliimiinde elde edilen bilgiler hastaneler ve sorular o6zelinde
degerlendirildiginde; calisma yapilan tiim hastanelerde enerji maliyetini azaltmak i¢in dnlemler

alindigi, binada 1s1 yalitim1 bulundugu, aydinlatmada tasarruflu ampuller kullanildig1 goriilmiistir.
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Afyonkarahisar Saghik Bilimleri Universitesi Hastanesi ve Afyonkarahisar Ozel Parkhayat
Hastanesi’'nde alternatif enerji kullanildigr fakat Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’nde
kullanilmadig1 tespit edilmistir. Afyonkarahisar Saghk Bilimleri Universitesi Hastanesi’ nde
sogutma ve iklimlendirme sistemlerinde sogutucu akiskanlarin yerine alternatiflerinin tercih
edildigi fakat Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’nde

alternatiflerin tercih edilmedigi sonucuna ulasilmistir.

Su verimliligi bolimiinde elde edilen bilgiler hastaneler ve sorular o6zelinde
degerlendirildiginde; calisma yapilan tiim hastanelerde su tasarrufu i¢in ¢alismalar yapildigi,
bahge peyzaji se¢ciminde su ihtiyacinin referans alindigi, diyaliz boliimiinden ¢ikan atik suyun
yonetmelige uygun sekilde desarj edildigi goriilmistiir. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’ nde bitki sulamasinda yagmurlama
sulama yontemi kullanildig1 fakat Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’nde bu ydntemin
kullanilmadig1 tespit edilmistir. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi ve
Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi'nde diisiik debili armatiirler kullanildig: fakat
Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’ nde kullanilmadigi goriilmiistiir. Afyonkarahisar Saglik
Bilimleri Universitesi Hastanesi’ nde bitki sulamasinda damlama sulama yontemi kullanildig
fakat Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’'nde bu
yontemin kullanilmadig: tespit edilmistir. Incelenen ii¢c hastanenin higbirinde yagmur suyunun
kullanim i¢in biriktirilmedigi, sulama sisteminin yagmur yagdiginda otomatik olarak kapanmadig1

sonucuna ulagilmistir.

Malzeme ve kaynaklar boliimiinde elde edilen bilgiler hastaneler ve sorular 6zelinde
degerlendirildiginde; c¢alisma yapilan tiim hastanelerde geri doniistiiriilebilir malzemeler
kullanildig1 ve kullanilan malzemelerin geri doniisiimleri i¢in toplama ve depolama alanlarinin

bulundugu sonucuna ulagilmistir.

Ic mekan Kkalitesi boliimiinde elde edilen bilgiler hastaneler ve sorular &zelinde
degerlendirildiginde; c¢alisma yapilan tiim hastanelerde sigara dumani kontrolii saglandigi,
minimum i¢ hava kalitesi saglanmasi i¢in dnlemler alindigi, diisiik emisyonlu yap1 malzemeleri
kullanildig1, bina ic¢inde termal kontrol saglandigi, giin 151811 verimli kullanma ve manzara
izletme uygulamalarmin oldugu gériilmiistiir. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi
Hastanesi’ nde bina i¢i peyzaj bitkilerinin bulundugu ve akustik performansina yonelik
uygulamalarm yapildigi fakat Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve Afyonkarahisar Ozel

Parkhayat Hastanesi’nde bu uygulamalarin yapilmadig1 sonucuna ulagilmistir.
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Atik  yonetimi boliimiinde elde edilen bilgiler hastaneler ve sorular o6zelinde
degerlendirildiginde; calisma yapilan tim hastaneler icin atik olusan alanlarda atik ayrimi
yapildigi, toplanan atiklarin yonetmelige uygun sekilde ayristirildigi, tiim alanlarda renk kodlu
atik konteynerlerin kullanildigi, atik kutular1 uygun sekilde isaretli ve etiketli oldugu, atik
konteyner alanlarinin yakininda bulunan koridor alaninin korundugu, atik konteynerlerinin
giinasir1 bosaltildig, atiklar bosaltildiktan sonra giin asir1 konteyner temizligi yapildigi, kimyasal
atiklarin atik depolama tesisinde depolandigi, farkli kimyasal atiklarin ayr1 kaplarda toplandig,
atiklar depolara tasinirken ¢op kutu ve konteynerlerin kapaklarmin diizgiin kapatildigi, atik
depolama alaninin hastalardan uzak oldugu, atik toplama tanklarinin tamamen kapali oldugu, atik
toplama tanklarinin asirt doldurulmadigi, atik depolama alaninin temiz tutuldugu, atik depolama
alaninin hasere ve bdceklerden arindirildigi, atik depolama alanmin iyi havalandirildigi, atik
depolama alaninin gida tedarik ve hazirlama alan(lar)indan uzak oldugu, atik depolama alaninin
halkin kullandig1 yollardan uzak oldugu, bulasici atiklarin depolandigi torbanin, atigin iiretildigi
kaynakla tanimlandigi, depolama alninda temizlik amagli su temini oldugu, atik yOnetimini
denetleyen bir mekanizma bulundugunu, atik iiretimini 6nleme ve azaltmaya yonelik dnlemler

alindig1 goriilmiistiir.
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TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Gelisen diinyaya uyum saglayip kendine yer edinmeye calisan insanoglunun yagamak igin
duydugu gereksinimler siirekli artmaktadir. Bu gereksinimlerini dogayla kurdugu is birliginden
saglayan insan, parazit bir yagam siirerek dogaya zarar vermektedir. Gelisen teknoloji, artan niifus,
bilingsiz kaynak kullanim1 sebebiyle yasadigimiz cevre kirletilmis ve dogal kaynaklarimiz yok
olmaya baslamistir. I¢inde yasadigimiz dogaya bu hizla zarar verilmeye devam edilirse gelecekte

yasanabilecek bir doga kalmayacaktir.

Insanlarin en temel hakki olan yasama hakki saglik sektoriiyle saglanir. Saglik sektoriinde
hizmet kalitesini arttirip verilen saglik hizmetinin dogaya olumsuz etkilerini azaltarak, hasta ve
saglik calisanlarinin yasam kalitesini 1yilestirip siirdiiriilebilir bir yasam olusturan saglik
kurumlarina yesil hastaneler ad1 verilir. Yerli ve yabanci literatiir tarandiginda yesil hastane ile

ilgili yapilan ¢aligmalara rastlanmistir. Caligmalar asagida 6zetlenmistir.

AlShareef vd. (2022) Suudi Arabistan’in kuzeyindeki bes sehir segmis ve bu sehirlerdeki
yesil hastaneler incelenmistir. inceleme sonucunda yesil hastanelerin cerrahi is yiikiinii ortalama

%S8'lik (8, 9) oraninda azalttig1 sonucuna varilmistir.

Terekli vd. (2013) ve Baytas ve Aydin (2022) tarafindan yapilan ¢alismalarda genel olarak
yesil hastane uygulamalarinin arastirilmasi, hastanelerdeki enerji verimliligi c¢alismalarinin
yayginlagtirilmasi, toplumu siirdiiriilebilirlik kavrami hakkinda bilinglendirmesi, yesil hastane

uygulamali alanlarin arttirilmasi hasta ve hasta yakinlarinin bilinglendirilmesi dnerilmistir.

Giidiik ve Kili¢ (2018) tarafindan yapilan calisma Istanbul ilinde bir egitim arastirma
hastanesinde kullanicilara (calisanlar, saglik profesyonelleri, hastalar ve hasta yakinlarina)
uygulanan anket ile kullanicilar i¢in bina islevi disinda binada dogal kaynaklar1 ve enerjiyi nasil
kullandiklarin1 6nemsedikleri ortaya ¢ikmistir. Hosgor (2014) tarafindan yapilan ¢alismada yesil
hastanelerin kullaniciya (personel, hasta, hasta yakinlari) sagladigi faydalar g6z Oniinde
bulundurularak stirdiiriilebilir yesil alanlarin arttirilip yesil hastane unvani almis sertifikali hastane

sayisinin arttirtlmasi onerilmistir.

Cilhoroz ve Isik (2018) tarafindan yapilan ¢calismada belirlenen hastanelerin yoneticilerine
Yesil Hastane Uygunluk Degerlendirme formu uygulanmis ve form sonuglar1 degerlendirilmistir.
Bu degerlendirmeler sonucunda arastirma kapsamindaki hi¢bir hastanenin mevcut kosullariyla
LEED sertifikas1 alamayacag1 goriilmiistiir. Aragtirma kapsamindaki hastanelerde siirdiiriilebilir

tesisler, su ve enerji yonetimi, malzeme secimi, i¢ ortam kalitesi iyilestirildiginde uluslararasi
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kullanilan sertifikalar1 alabilecekleri sonucuna ulagilmistir.

Palteki (2013) tarafindan yapilan ¢alismada Yesil Hastane Uygunluk Degerlendirme
Formu kriterlerine goére incelenen hastanelerin uygunlugu ortalama %68,6 olarak belirlenmis
olup, Istanbul’daki kamu hastanelerinin yesil hastane kavramindan ¢ok uzak olmadig1 ve gerekli

enerji sarf edildiklerinde bu oranin artabilecegi sonucuna ulasilmistir.

Bu calisma kapsaminda ise yesil hastanelerin 6nemi belirtilerek Afyonkarahisar ilindeki
hastanelerin mevcut durumlar iizerinden degerlendirme yapilmis olup yesil hastane konseptini

uygulama yiizdelerine ulagilmistir.

Degerlendirme sonuglarina gore hastaneler ayri1 ayri ele alindiginda Afyonkarahisar Saglik
Bilimleri Universitesi Hastanesi’ nde ¢at1 bahgelerinin bulunmadigi, yagmur suyunun sonradan
kullanimi i¢in biriktirilmedigi, yagmur yagdiginda sulama sisteminin otomatik kapanmadigi, bina
icinde peyzaj kullanilmadig1 goriilmiistiir. Tespit edilen eksikliklerin yanisira kurumun dogal
aydinlatma ve havalandirmadan yararlandig1, peyzaj bitkilerinin damlama sulama yontemiyle
sulandigi, geri doniistiiriilebilir malzemelerin toplanip yeniden kullanildigi, kurumda 1s1 yalitimi
bulundugu, bina i¢inde peyzaj kullanildig, atik toplama ve uzaklastirma yonetiminin hassasiyetle
en dogru sekilde yapildig1 goriilmiistiir. Afyonkarahisar Saglhk Bilimleri Universitesi Hastanesi
enerji ve atmosfer, malzeme ve kaynaklar, atik yonetimi basliklari i¢in tam puan almistir.
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi su verimliligi baslig1 igin en diisiik puam
almustir. Tablo 48°de Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’ nin yesil hastane
kriterlerini uygulama yiizdelerine yer verilmistir.

Tablo 48. Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi’ nin Yesil
Hastane Kriterlerini Uygulama Yiizdeleri

Boliim % Boliim %
Siirdiiriilebilir Araziler %90 Malzeme ve Kaynaklar %100
Su Verimliligi %75 Ic Mekan Kalitesi % 85,71
Enerji ve Atmosfer %100 Atik YOnetimi %100

Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’ nde hibrit ara¢ park yeri ve ¢ati1 bahgesi bulunmadigi,
debisi diigiik armatiirler kullanilmadig1, yagmur suyunun sonradan kullanimu i¢in biriktirilmedigi,
peyzaj bitki sulamasinda damlama sulama yontemi kullanilmadigi, yagmur yagdiginda sulama
sisteminin otomatik kapanmadigi, alternatif enerji kaynaklarinin kullanilmadigi, sogutma ve
iklimlendirme sistemlerinde kullanilan sogutucu akiskanlarin yerine alternatiflerinin tercih
edilmedigi, akustik performansi saglamaya yonelik uygulama yapilmadigi goriilmiistiir. Tespit
edilen eksikliklerin yanisira kuruma toplu tasimayla kolayca ulasilabildigi, diyaliz boliimiinde
ortaya ¢ikan atik suyun yasalara uygun desarj edildigi, geri doniistiiriilebilir malzemelerin toplanip

yeniden kullanildigi, atik toplama ve uzaklastirma ydnetiminin hassasiyetle en dogru sekilde

62



yapildig1 goriilmiistir. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi malzeme ve kaynaklar, atik yonetimi
bagliklart i¢in tam puan almistir. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi su verimliligi baslig1 igin en
diistik puan1 almstir. Tablo 49°de Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’ nin yesil hastane kriterlerini
uygulama yiizdelerine yer verilmistir.

Tablo 49. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’ nin Yesil Hastane Kriterlerini
Uygulama Yiizdeleri

Bolim % Bolim %
Stirdiiriilebilir Araziler %80 Malzeme ve Kaynaklar % 100
Su Verimliligi %50 Ic Mekan Kalitesi %71,42
Enerji ve Atmosfer %60 Atik Yonetimi %100

Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’nde bisiklet ve hibrit ara¢ park yeri, merkezi
otopark ve cat1 bahgesi bulunmadigi, 151k kirliligini azaltmak i¢in bir 6nlem alinmadigi, yagmur
suyunun sonradan kullanimi i¢in biriktirilmedigi, peyzaj bitki sulamasinda damlama veya
yagmurlama sulama yonteminin kullanilmadigi, yagmur yagdiginda sulama sisteminin otomatik
kapanmadigi, sogutma ve iklimlendirme sistemlerinde kullanilan sogutucu akigkanlarin yerine
alternatiflerinin tercih edilmedigi, akustik performansi saglamaya yonelik uygulama yapilmadig:
goriilmustiir. Tespit edilen eksikliklerin yanisira kuruma ait agik yesil alanlarin bulundugu, diisiik
debili armatiir ve tasarruf ampiilleri kullanildigi, bina i¢i termal kontrol saglandigi, geri
doniistiiriilebilir malzemelerin toplanip yeniden kullanildigi, atik toplama ve uzaklastirma
ydnetiminin hassasiyetle en dogru sekilde yapildig1 goriilmiistiir. Afyonkarahisar Ozel Parkhayat
Hastanesi malzeme ve kaynaklar, atik yonetimi basliklari i¢in tam puan almistir. Afyonkarahisar
Ozel Parkhayat Hastanesi siirdiiriilebilir araziler ve su verimliligi bashg: icin en diisiik puan
almistir. Tablo 50°de Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’ nin yesil hastane kriterlerini
uygulama yiizdelerine yer verilmistir.

Tablo 50. Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’ nin Yesil Hastane Kriterlerini

Uygulama Yiizdeleri

Boliim % Boliim %
Siirdiiriilebilir Araziler %50 Malzeme ve Kaynaklar % 100
Su Verimliligi %50 Ic Mekan Kalitesi % 85,71
Enerji ve Atmosfer %80 Atik YOnetimi % 100

Calisma yapilan hastaneler arasinda yesil hastane konsepti uygulamalarmin, en fazla
yapildig1 hastane Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Hastanesi; en az yapildig1 hastane
Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’dir. Afyonkarahisar Saghik Bilimleri Universitesi
Hastanesi’ nin diger iki hastaneden daha sonra yapilmasi, iiniversiteyle olan baglantisi sebebiyle
akademik calismalar igesinde yer almasi, hastanenin oldukga biiyiik bir arazide bulundugu i¢gin
planli bir yerlesiminin olmasi, sehir merkezinden uzakta konumlanmasi avantaj olarak
goriilmiistiir. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi ve Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi

arasinda yesil hastane uygunluk degerlendirme formunun yiizdelik sonuglarina gére ¢ok az bir
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fark bulunmaktadir. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi degerlendirme sonucglarma gore sayisal
olarak incelenen diger iki hastanenin arasinda bir noktadir. Bu ortalama sonuca bakarak
hastanenin yesil hastane olma yolunda hem avantajlara hem de dezavantajlara sahip oldugu
sOylenebilir. Afyonkarahisar Devlet Hastanesi’ nin 2012 yilinda yapilmasi, arazi siirliliklar
sebebiyle alanin mevcut kullanicilara yetersiz gelmesi, dezavantaj saglarken; hastane yapildiktan
sonra donemin standartlar1 korunarak planli bir sehirlesme yapilan ¢evre, gelisen teknolojinin saglik
alaninda kullanilmasi konusunda devletin sundugu yeterli biitgenin avantaj sagladigi goriilmektedir.
Afyonkarahisar Ozel Parkhayat Hastanesi’nin diger iki hastaneden daha &nce 2006 yilinda
yapilmasi, sehir merkezine yakin bir konumda bulunmasi, bulundugu arazinin yeterince biiyiik

olmamas1 dezavantaj olarak goriilmiistiir.

Tablo 51°de yer alan degerlendirme sonuglarina gore hastaneler, en fazla basariyr malzeme

ve kaynaklar, attk yoOnetimi bolimlerinde; en az basartyt da su verimliligi boliimiinde

saglamislardir.
Tablo 51. Calisma Yapilan Hastanelerin Genel Degerlendirme Sonuglart
Boliim % Boliim %
Surdurilebilir Araziler %73,34 Malzeme ve Kaynaklar % 100
Su Verimliligi 0058,33 1@ Mekan Kalitesi 280,94
Enerji ve Atmosfer %80 Atik Yonetimi %100

Hastanelerde kurum yetkilileriyle yapilan goriismelerde, yetkililer hastanelerin mevcut

durumlarinin bazi sebepleri oldugunu belirtmislerdir. Bu sebepler;

e Artan niifus sebebiyle kullanici sayisinin 6ngdriillememesi,

e Kullanicilarin bilingsiz kaynak kullanima,

e Alan yetersizligi sebebiyle yapilan diizensiz yap1 eklemeleri,

e Yesil hastane uygulamasinin hastane yonetimi ve kullanicilarina saglayacagi
avantajlarin yeterince bilinmemesi,

e Binalarin yapildigi donemde yesil hastane konseptiyle alakali uygulamalarin
yeterince kullanilmamasi,

e Ulkedeki yesil hastane uygulamalarin1 destekleyen diizenleme ve politikalarm

eksik olmasi seklindedir.

Calisma kapsaminda elde edilen sonuglara gore ilgililere mevcut durumu iyilestirici

oneriler sunulmustur. Bu oneriler;

e Gorisme formundaki “’Yillik Elektrik Tiiketim Miktar1” ve “’Yillik Su Tiiketim
Miktar1” ve ’Yillik Dogal Gaz Tiiketim Miktar1” bilgileri hali hazirda bulunmadig:
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icin Ongoriilerle bilgi verilmistir. Tiiketim miktar1 bilgileri kayit altina alinarak
diizenli denetimleri yapilmalidir.

Afyonkarahisar ili karasal iklimi sebebiyle yazlar1 sicak ve kurak; kislar1 soguk ve
yagishdir. Bina 1s1 yalitimlar i¢in her yil tadilat yapilmalidir.

Yagislardan elde edilen suyun, baska bir alanda kullanimi ig¢in sistemler
olusturulmalidir.

Bina kapasitesine uygun giines paneli calismasi yapilmalidir.

Hastanede kullanilan enerjinin aktarildig1 armatiir, anahtar ve ampullerin tasarruflu
olanlar tercih edilmelidir.

Bina genelinde geri doniisiim kutulart arttirilarak kullanim tesvik edilmelidir.
Kagit kullanimin1 azaltmak amaciyla yapilabilen tiim evrak isleri dijital ortamda
yapilmalidir.

Kurum yetkililerince denetimler siklastirilmalidir.

Toplum siirdiiriilebilir ¢evre hakkinda bilinglendirilmelidir.

Arag kullanimini en aza indirerek otopark kapasitesi arttirmak amaciyla hastanede
calisanlari i¢in personel tagima servisleri olusturulmalidir.

Ulke genelinde yesil hastane uygulamalari tesvik edilmelidir.

Sonug olarak calisma yalnizca Afyonkarahisar il merkezindeki hastanelerin mevcut

durumunu ortaya koymakta olup, iilke genelinde bir sonucu yansitmamaktadir. Calismanin saglik

sektoriinde siirdiiriilebilirlik kavraminin farkindaligini arttirarak baska caligmalar i¢in ilham ve

literatiir kaynagi olusturmak gibi dayanaklari bulunmaktadir. Gelecekte Tiirkiye’de yapilacak

caligmalarda arastirma evreninin genisletilerek daha genel degerlendirme sonuglarina ulasilmasi

tavsiye edilmektedir.
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EKLER

EK 1: Arastirmada Kullanilan Goriisme Formu
GORUSME FORMU

Bu form Afyon Kocatepe Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Sanat ve Tasarim Anabilim
Dalinda Yiiksek Lisans &grencisi olan Fatmanur KOZAN’nm “YESIL HASTANELERIN
AFYONKARAHISAR ORNEGINDE IRDELENMESI” baslikli tez calismast igin
olusturulmustur. Tez calismas1 Afyonkarahisar il merkezinde yer alan hastanelerin yesil hastane
kriterlerine gore degerlendirilmesine yoneliktir. Vermis oldugunuz bilgiler bilimsel bir ¢alisma
i¢in kullanilacaktir. Katkilariniz i¢in tesekkiir ederim.

YESIL HASTANE UYGUNLUK DEGERLENDIRME FORMU

1. Hastane adi:
2. Hastane Binasinin yapilis yili:
3. Hastane binasinin kapladigi toplam alan (m?):
4. Hastanenin toplam agik-yesil alan1 (m?):
5. Otopark kapasitesi:
6. Yatak sayist:
7. Ortalama yatan hasta sayisi (yillik):
8. Ortalama tibbi atik miktar1 (yillik):
9. Otalama atik miktar1 (plastik, cam vs.)
10. Isinmadan kaynakli yakit tiirii ve miktar1 (y1llik):
11. Yillik elektrik tiikketim miktar1
12. Yillik su tiiketim miktari
13. i¢ mekén toplam pencere alan1 miktari
14. i¢ mekan toplam duvar alam miktari
NO | SORU | EVET | HAYIR
SURDURULEBILIR ARAZILER
1 | KURUMUNUZA TOPLU TASIMA iLE ULASIM VAR MI?
2 | KURUMUNUZDA BISIKLET PARK YERI MEVCUT MU?
3 | KURUMUNUZDA HIBRIT ARAC PARK YERI MEVCUT MU?
(DUSUK EMISYONLU VE YAKIT TASARRUFLU ARACLAR)
4 | KURUMUNUZADA MERKEZI OTOPARK MEVCUT MU?
5 | KURUM CEVRESINDE KURUMA AIT ACIK YESIL
ALANLARA YER VERILMIS Mi?
6 | KURUMUNUZDA YAGMUR SUYU YONETIMI SAGLANIYOR
MU?
7 | KURUMUNUZDA CATI BAHCESI MEVCUT MU?
8 | KURUMDA ISIK KIiRLILIGINI AZALTMAK VE GECE
TASARRUF SAGLAMAK ICIN ONLEM ALINMIS MI?
9 | KURUM BINASINDA DOGAL AYDINLATMADAN
YARARLANILIYOR MU?
10 | KURUM BINASINDA DOGAL HAVALANDIRMA
OLANAKLARI MEVCUT MU?
SU VERIMLILIiGi
11 | KURUM ICERISINDE MUMKUN OLDUGUNCA DUSUK DEBILI,
ISRAFI ONLEYEN ARMATURLER
KULLANILMAKTA MIDIR? (FOTOSELLI MUSLUKLAR)
12 | BINA ICERISINDE SU TUKETIMINI AZALTMAYA YONELIK
CALISMALARINIZ VAR MI?
13 | YAGMUR  SUYUNU  CESITLI KULLANIMLAR  ICIN
BIRIKTIRIYOR MUSUNUZ? BAHCE SULAMA, ICME SUYU
GEREKTIRMEYEN BINA HIZMETLERI VB. ICIN KULLANIYOR
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MUSUNUZ?

14

BAHCE PEYZAJINA KARAR VERILIRKEN, SU IHTIYACI
DIKKATE ALINIYOR MU?

15

PEYZAJ DUZENINE GORE BITKILERIN SULANMASINDA
DAMLAMA SULAMA YONTEMINI KULLANIYOR
MUSUNUZ?

16

PEYZAJ DUZENINE GORE BITKILERIN SULANMASINDA
YAGMURLAMA SULAMA YONTEMINI KULLANIYOR
MUSUNUZ?

17

(OTOMATIK SULAMA SiSTEMI VARSA) SULAMA SISTEMI
YAGMUR YAGDIGINDA OTOMATIK OLARAK KAPANIYOR
MU?

18

DIYALiIZ BOLUMUNDEN GELEN ATIK SULAR YASALARA
UYGUN OLARAK DESARJ EDILIYOR MU?

ENERJi VE ATMOSFER

19

ALTERNATIF ENERJI KULLANIMI MEVCUT MU?
(YENILENEBILIR ENERJI KAYNAKALARI)

20

ENERJI MALIYETININ AZALTILMASI iICIN ONLEMLER
ALINIYOR MU?

21

SOGUTMA VE IKLIMLENDIRME SISTEMLERINDE
KULLANILAN  SOGUTUCU  AKISKANLARIN  YERINE
ALTERNATIFLERI TERCIH EDILIYOR MU?

22

KURUM BINANIZIN ISI YALITIMI SAGLANDI MI?

23

AYDINLATMADA TASARRUFLU AMPULLER TERCIH
EDILiYOR MU? (LED VB.)

MALZEME VE KAYNAKLAR

24 | GERI DONUSTURULEBLIR MALZEMELERIN TOPLANMASI
VE DEPOLANMASI ICIN YERINIiZ VAR MI?

25 | KURUMUNUZDA KAGIT, PLASTIK VB. GERI
DONUSTURULEBILIR MALZEMLERI KULLANIYOR
MUSUNUZ?

IC MEKAN KALITESI

26 | SIGARA DUMANI KONTROLU SAGLANITYOR MU?

27 | MINIMUM IC HAVA KALITESININ SAGLANMASI ICIN
ONLEMLER ALINIUYOR MU?

28 | INSAAT, TADILAT GIBI ISLERDE DUSUK EMISYONLU
MALZEMLER (YAPISTIRICILAR, BOYALAR,
KAPLAMALAR, AHSAP) KULLANILIYOR MU?

29 | BINA ICINDE PEYZAJ BITKi KULLANIMI MEVCUT MU?

30 | BINA iCI TERMAL KONTROL SAGLANIYOR MU?

31 | GUNISIGINI EN iYi SEKILDE ALMAK VE MANZARAYI
IZLETMEK AMACLI UYGULAMALARINIZ VAR MI?

32 | AKUSTIK PERFORMANSIN SAGLANMASINA YONELIK
UYGULAMALAR MEVCUT MU?

ATIK YONETIMI

33 | ATIKLARIN OLUSTUGU NOKTADA ATIK AYRIMI
YAPILIYOR MU?

34 | TOPLANAN ATIKLAR UYGUN SEKILDE AYRISTIRILIYOR
MU?

35 | TUM TESIS ALANLARINDA RENK KODLU ATIK
KONTEYNERLERI KULLANILIYOR MU?

36 | ATIK KUTULARI ICERDIKLERI ATIKLARA GORE UYGUN

SEKILDE ISARETLENMIS VE ETIKETLENMIS Mi?
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37

ATIK KONTEYNIRLARININ YAKININDA UYGUN KORIDOR
ALANI KORUNUYOR MU?

38

ATIK KONTEYNIRLARI HER GUNUN SONUNDA
BOSALTILIYOR MU?

39

ATIKLAR BOSALTILDIKTAN SONRA KONTEYNERLER
GUNLUK OLARAK TEMIZLENIYOR MU?

40

KIMYASAL ATIKLAR BINANIN MERKEZI ATIK DEPOLAMA
TESISINDE MI DEPOLANIYOR?

41

UYUMSUZ KIMYASAL ATIKLAR AYRI KAPLARDA
DEPOLANIYOR MU?

42

BULUNAN ALANDAN MERKEZI DEPOYA TASIMA
SIRASINDA COP KUTULARININ VE KONTEYNIRLARININ
KAPAKLARI DUZGUN KAPATILIYOR MU?

43

ATIK DEPOLAMA ALANI HASTALARDAN UZAKTA MI?

44

ATIK TOPLAMA TANKLARI TAMAMEN KAPALI MI?

45

ATIK TOPLAMA TANKLARI ASIRI DOLDURULMUYOR MU?

46

ATIK DEPOLAMA ALANI TEMIiZ TUTULUYOR MU, GEVSEK
COPLERDEN, KOTU KOKULU DOKULMELERDEN VE
KALINTILARDAN ARINDIRILMIS MI?

47

ATIK DEPOLAMA ALANI HASERE VE BOCEKLERDEN
ARINDIRILMIS MI?

48

ATIK DEPOLAMA ALANI IYI HAVALANDIRILIYOR MU?

49

ATIK DEPOLAMA ALANI GIDA HAZIRLAMA
ALAN(LAR)INDAN VE TEDARIK ODALARINDAN AYRI MI?

50

ATIK DEPOLAMA ALANI HALKIN KULLANDIGI
YOLLARDAN UZAKTA MI?

51

BULASICI ATIKLARIN DEPOLANDIGI TORBA, ATIGIN
URETILDIGI KAYNAKLA (YAZILI BIR ETIKETLE VEYA
BARKODLU BANT VEYA ETIKETLERLE) TANIMLANIYOR
MU?

52

DEPOLAMA ALANINDA TEMIZLiK AMACLI SU TEMINi
MEVCUT MU?

53

ATIK YONETIMINI DENETLEYEN BiR MEKANIZMA
MEVCUT MU?

54

ATIKLARI KAYNAGINDA ONLEME VE AZALTMAYA
YONELIK ONLEMLERINIZ VAR MI?
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