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OZET

Tarkiye de son yillarda, hastanelerde bebek o6lumlerinde hizli bir artis oldugu goérUlmektedir. Bu
Olimlerin sebepleri ile ilgili cesitli arastirmalar yapilmaktadir. Arastirmalar gostermektedir ki
hastanelerde bebek olimlerinde, temiz oda terimi ile temiz oda siniflan 6n plana ¢ikmaktadir. Bir
temiz oda, igerisindeki partikil miktarinin az olmasi yani ideal bir havalandirma sisteminin
projelendiriimesi, montaji ve isletiimesi ile mimkin olabilmektedir. Temiz oda siniflarn ISO 14644 ‘a
go6re dokuz standart gruba ayrilmistir. Bu standartlara bakildiginda Turkiye’deki hastanelerde 1. 2. ve
3.class’t (sinifi) olusturmak muidmkin goérdlmemektedir. Cunkl ilk yapim sirasinda harcanan
maliyetlerin yliksek olmasi sebebiyle sadlik sektériinde uygulanmasindan kaginiimaktadir.

Bu ¢alismada, Tirkiye de Antalya ilinde Akdeniz Universitesi Tip Fakiltesi Hastanesindeki gocuk
hemotoloji servisine hizmet eden iki adet klima santrali (S6z konusu klima santralleri konfor
iklimlendirmesi amagh kullanilmaktadir) hijyenik klima santralleri ile degistirilmistir. Bu hijyenik ve
hijyenik olmayan klima santrallerinin degisim dncesi ve sonrasinda ortam kosullarinda, sicaklk, nem
ile toz partikdlleri (0.3 ym, 0.5 um 1 um ve 5 ym caplarindaki) élgiimler yapilmistir. Olgiimler de
manuel 6lgiim cihazlan kullanilmigtir. Olgiim sonuglari, istatistik bir program olan Mini tap 13.1
program ile analiz edilerek, korelasyon ve énem seviyeleri hesaplanmistir. Bilgisayar programi
tarafindan elde edilen tablolar, i¢ hava kalitesi parametreleriyle aralarindaki iligkiler yorumlanmistir.

Anahtar Kelimeler: Hastane, hijyen, i¢c hava kalitesi ve modelleme

ABSTRACT

In recent years It is seen that there is a rapid increase in infant death at hospitals in Turkey. Several
researches have been conducted about the reasons of these deaths. Researches show that the term
of clean room and clean room class come into prominence in infant death at hospitals. A clean room
can be possible with being low of the particle amount namely the design and installation of an ideal
ventilation system. Clean room classes have been split into nine standard groups according to ISO
14644. When examining these standards it is impossible to form 1. , 2. and 3. Class in hospitals in
Turkey because it is avoided application in health sector due to high cost during the first construction.
In this study, two air handling units(the air handling units at issue are used as comfort air conditioner)
serving pediatric hematology unit in Akdeniz University Medical Faculty in Antalya in Turkey have
been replaced with hygienic air handling units. Before and after the replacement in ambient conditions
measurements of temperature, humidity and dust particles(0.3 pm, 0.5 ym 1 ym and 5 ym diameter)
of these hygienic and unhygienic air handling units are made. In measurements manual measuring
devices are used. The results of the measurements have been analysed with Minitab 13.1 that is a
statistical program and correlation and level of significance are calculated. The tables attained by
computer program, the correlations between internal air quality parameters are interpreted.
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1. GIRIS

Saglida zarar verecek ortamlardan korunmak igin yapilan uygulamalar ve alinan temizlik énlemlerinin
timU hijyen olarak tanimlanmaktadir. Hijyen sadece temizlik degildir. Diger taraftan hastalik veya
kontaminasyon kaynagi olabilecek mikroorganizmalarin timuinin o&ldirilmesi ya da zararli etki
yaratmayacak en dusuk diizeye indiriimesine de dezenfeksiyon denilmektedir[1].

Tarkiye de Arastirma Hastanelerinin yeni dogan Unitelerinde son yillarda 49 bebegin 6limu Gzerine
gindeme gelmistir. Hastane enfeksiyonlari kaynakli bebek dlumleri, Edirne, Kayseri, Manisa, Ankara,
Erzurum illerinde yasanmistir. Bu dlimler nedeniyle bir anda hastanelerde temiz odalar terimi ortaya
¢cikmis ve 6nem kazanmistir.

2. TEMiZ ODALAR

Temiz oda siniflan ISO 14644 ‘a gbre dokuz standart gruba ayriimistir. Bu standartlara bakildiginda
Tarkiye’deki hastanelerde 1. 2. ve 3. class’i (sinifl) olusturmak mimkin gérilmemektedir. Cunka ilk
yapim sirasinda harcanan maliyetlerin ylksek olmasi sebebiyle saglik sektérinde uygulanmasindan
kaginiimaktadir.

Hastane ortamlarinda bir odada 0.5 uym c¢apindaki partikilden maksimum 35 adet olmasi o odanin
havasinin saatte 30 defa degistirimesine tekabul etmektedir. Bunun yapilabilmesi icin blylk kapasiteli
klima santralleri, buyuk Olgekli hava kanali, ¢ok asir elektrik tuketimi ve asin filtre degdisimi gibi
faktorlerinde ortaya ¢ikmasina neden olunmaktadir.

Hastanelerde ameliyathane ve yogun bakimda saatteki hava degisim orani 8-12 defa olmasi
beklenmektedir. Hasta odalarinda ise bu degisim 6-8 defadir. Bu hava degdisim oranlari saglanabilmesi
icin klima santralinin i¢ kismi tamamen paslanmaz celikten imal edilmis olmasi, en az iki yada 3
kademe filtre sisteminin saglanmasi gerekmektedir. Bu filtreler sirasiyla F3-F4, F6-F8, F9 class
siniflarinda olmasi da gerekmektedir.

Uluslar arasi standartlarda da ideal bir hastanenin ameliyathane, yogdun bakim, hemotoloji ve kok
hicre Gniteleri ISO grubunda, class 5 grubuna girmektedir. Normal bir hasta odasi ise ISO Class 6-7
grubundadir. Asagida tablo 1’de hastanelerde partikil sinir degerleri ISO siniflari verilmistir.

Tablo 1: Hastane Havalandirma sistemlerinde partikul sinir degerleri

Maximum Number of Particles in Air
(particles in each cubic meter equal to or greater than the specified
CIDISO size)
ass Particle size
>01um | >0.2um |>03um| >05um | >1um | >5um
ISO Class 1 10 2
ISO Class 2 100 24 10 4
ISO Class 3 1000 237 102 35 8
ISO Class 4 10,000 2,370 1,020 352 83




ISO Class 5 100,000 | 23,700 10,200 3,520 832 29
ISO Class 6 |1,000,000| 237,000 | 102,000 35,200 8,320 293
ISO Class 7 352,000 83,200 2930
ISO Class 8 3,520,000 | 832,000 | 29,300
ISO Class 9 35,200,000 (8,320,000 293,000

Kok hicreleri Unitesi igin sinir deger < 4 (ISO Class)

Ameliyathane ve Yogun bakim Unitesi igin sinir deger < 5(1SO Class)
Hastane odalari igin sinir deger < 6 (ISO Class )

idari ofisler igin sinir deger < 8 (ISO Class )'dir.

Bir hastane odasindaki enfeksiyon orani, oda icerisindeki partikil miktari ile orantilidir. Bu nedenle
0.5y capindan kuguk partiklller, havadan iki kat daha hafif olmalari nedeniyle, havada saatlerce asili
kalabilmektedirler. Havada asili olan bu partikiller gesitli tip bakterilerin oda igerisinde ve odalar
arasinda uzun sure ortamda asili kalarak enfeksiyon riskini artirabilmektedir. Bunlarin bir kismi da
hastane ortaminda kendilerine karsi kullanilan ilaglara da dayanikllik kazanmig olarak mucadelesi zor
bir hale gelmis durumda oldugu da ortadadir[2].

Arastirmalarda dinyada ameliyat sonrasi enfeksiyonlar nedeniyle, 2001 yilinda, hastane yatis
ortalamasina bakildiginda; ABD’de 1-2 gln, Avrupa birligi Ulkelerde 2-3 gun, Turkiye de ise, 12- 13
gun’ddr. Turkiye de her 100 kisiden 38’i elli yasindan 6nce 6ldugu, bu oran, Avrupa Ulkelerindeki en
yuksek oran oldugu da bir gergektir. Diger bir bakis agisi da Tlrkiye de 5 yasindan kigik gocuk
olumlerinde, Yunanistan’in 10 kati oldugumuz da bir gercektir.

2.1. Bir Temiz Odada Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

1- Temiz oda igerisindeki insan ve partikll akisinin dederlendiriimesi énemlidir. Temiz oda icerisinde
calisan kigiler, oda icerisindeki en blyUk partiklil kaynagini olusturmakta olup; kritik proseslerin
gerceklestirildigi mahaller, bu mahallere agilan kapi ve yollardan izole edilmis olmalidir. Temizlik
acisindan daha kritik éGneme sahip alanlarin, diger alanlardan korunabilmesi icin tek girisi olmalidir.
Boyle proseslerde, malzemenin girisinden islenmesine ve Grinin ¢ikariligsina kadar bitin proseslerin
blylk bir dikkatle dederlendirilmesi gerekmektedir3].

2- Temiz oda sinifinin belilenebilmesi icin, oncelikle temiz oda siniflandirma standartlari ve her bir
sinifta bulunmasina izin verilen maksimum partikil miktarinin bilinmesi gerekmektedir. Cevre bilimleri
enstitisl standart 14644-1’de, gesitli temizlik siniflandirmalan (1, 10, 100, 1000, 10000, 100000) ve
her bir siniflandirmada bulunmasi gereken partikil miktari belirtiimistir. Temizlik siniflandiriimasi, temiz
oda dizayni, enerji sarfiyati ve oda bakimi Gzerinde blyUk rol oynamaktadir. Sonug olarak, proses ne
kadar hassas/onemli ise bulundugu temiz odanin sinif derecesinin o kadar iyi olmasi gerekmektedir.
Ornek olarak; 100000 sinifindaki bir odanin 100 sinifinda bir odaya aciimasi istenmezken; ayni odanin
1000 sinifindaki bir odaya agilmasi bir sorun tegkil etmemektedir[3].

3- Mahalde pozitif basing ortami saglamak, infiltrasyon yoluyla disaridan iceriye gerceklesecek partikul
akisini engellemektedir. Mahal negatif basingta veya dengeli bir basingtayken, ortamin sinif degerini
korumak oldukga zordur. Bu nedenle basinglandirma temiz oda dizaynin da énemli bir parametredir.
Ortamlar arasinda infiltrasyonla gerceklesecek partikul akisini durdurmak igin gerekli olan basing farki,
yapilan bir takim g¢alismalar sonucunda 7-12.45 Pa olarak bulunmustur. Bu degerler disindaki
degerlerde iyi sonuclar alinamamigtir. Yiksek basing farklari yiuksek enerji tuketiminin yaninda,
kontrol zorlugu da yaratmaktadir. Ayrica ylksek basing farklari kapi kullanimlarinda daha fazla gug
harcanmasina da neden olmaktadir. Kapilarin iki tarafi arasinda izin verilen en buyuk basing farki
24.90 Pa'dir. izin verilen bu degerde bile 3ft ile 7 ft arasindaki bir kapiyr agmak igin 5 kg'lik kuvvet
uygulanmasi gerekmektedir[3].



4. Temiz oda siniflandirmasi, oda igin gerekli besleme havasi miktarinin belilenmesinde en énemli
etkendir. Hava besleme miktarina etki eden diger faktorler ise egzoz havasi miktari ve kapilarin
acllmasindan kaynaklanan infiltrasyon miktaridir.

5. Hava Miktarinin Dengelenmesi, mahale giren toplam hava miktari ile ¢ikan toplam hava miktarinin
birbirine esit olma durumu olarak tanimlanmaktadir.

6. Diger faktorler

a) Sicaklik: Temiz oda calisanlari, igeride partikil olusumunu engellemek ve iceriye partikil girmesini
onlemek amaci ile ginlik kiyafetlerinin Gzerine is giysileri giymektedir. Fazladan giyilen kiyafetler
sebebiyle, galisma ortamlarinin sicaklik degerinin biraz dislik olmasi gerekmektedir. Bu sekildeki
ortamlardaki en ideal galisma sicaklik degerleri 18-21 °C arasindadir.

b) Nem: Temiz odadaki yliksek hava akis hizlari sebebiyle mahal icerisinde elektrostatik yliklenme
(elektriklenme) meydana gelmektedir. Ortam neminin disiuk oldugu durumda, tavan ve duvarlarda
yuksek oranda elektrostatik ylklenme oldugundan, ortamda bulunan toz partikllleri yuzeylere
yapigsmaktadir. Ortam neminin artmasi ile birlikte ise bu partikuller yizeyden ayrilmakta ve ortama geri
dénmektedir. Bu olay meydana geldigi zaman mahal igin secilen siniflandirma degeri de yanlis
olmaktadir. Bu nedenle yiklenme sonucu olusacak partikll birikmesini engellemek amaci ile ortam
neminin % 45 + % 5 sinirlari igerisinde tutulmasi gerekmektedir.

c) Stabilite: Cok dnemli proseslerde, hepa filtre ile proses odasi arasindaki yolda partikil miktarinda
herhangi bir degisim olmamasi i¢in akisin ¢ok diizgun ve stabil olmasi gerekmektedir.

d) Elektrostatik YUklenme: Bazi prosesler elektrostatik yiklenmeye kargl hassastir. Bu gibi proseslerin
bulundugu mahallerde topraklama yapilmasi gerekmektedir.

e) Ses Dulzeyi ve Titresim: Bazi 6zel prosesler sese ve titresime karsl hassastir. Gerekli énlemlerin
alinmasi gerekmektedir.

7. Mekanik Tesisat Tasariminin Belirlenmesi

Mahal kullanilabilirligi, mahalin bulundugu iklim, temizlik sinifi v.s. tasarlanacak olan mekanik tesisati
etkileyen faktérlerden bazilaridir. Temiz odalarda kullanilacak olan klima sistemleri de normal klima
sistemleri ile karsilastirildidinda daha ylksek hava debilerine sahiptir.

100000 ve dusik hava degisim degerlerine sahip 10000 sinifinda bulunan mahallerde, ortamdaki
butlin hava klima Unitesine gonderilmektedir[3].
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Sekil 1: iklimlendirme sistemlerinin gérevleri[4].



Bina ici hava kirliligine neden olan faktorleri ana bagliklar halinde verecek olursak, 1- Bakteriler,
mantarlar ve diger mikroorganizmalar, 2- Nitrojen oksitler, 3- Mineral lifler, 4- Radon 99, 5-
Formaldehid, 6- Cozlculer, pestisitler ve poliklorinize bi- feniller, 7- Besinsel tozlar, 8- Evcil hayvanlar
ve laboratuar hayvanlari, 9- Cevresel sigara dumani verilebilir.

Bina ici havanin mikrobiyolojik kontaminasyonu sonucunda; ekstrensek allerjik alveolit, nemlendirici
atesi, astim, allerjik rinit, hasta bina sendromu ve infeksiyonlar gorulebilir. Bina igi havanin
mikrobiyolojik kontaminasyon kaynaklari, nemlendirici cihazlar, sogutucu cihazlar ve su
sizintilaridir[5].

Sik gérllen etkenler: Micropolyspora faeni, Thermoactinomyces vulgaris, Aspergillus fumigatus.

Daha az siklikla gorilen etkenler: Penicillium tarleri, Aureobasidium pululans, Bacillus subtilis,
Sphaeropsidales tirleri, Cytophaga allerginae, Trichosporon cutaneum, Merulius lacrymans,
Stachybotrys chartarum (S. atra).

Ekstrensek allerjik alveolit: Bu hastalik akut ve kronik olarak iki forma sahiptir. Akut formu alti-sekiz
saat icinde baslar ve "flu-like" hastalik, ates, titreme, nefes darligi, 6ksurik ve genel yaygin agrilar
g6rulr. Kronik formu dusitk dizeyde uzun slreli maruz kalma sonucunda olusur ve kilo kaybi, nefes
darh@i gorular. Alveol igindeki inflamasyon skar dokusunun olusmasina neden olur[6].

Nemlendirici atesi; Semptomlar ekstrensek allerjik alveolite benzer ve alti-sekiz saat iginde basglar,
ancak ondan farkli olarak uzun slreli maruziyet toleransa neden olabilir[7].

Temiz bir oda igin, hijyenik klima santrali ve diger paremetreler saglandigi takdirde, hastanelerde
ameliyat esnasinda, operasyona katilan personel, enfeksiyon riskinden kurtulacaktir. Ameliyat sonrasi
enfeksiyon kapmamasi icin hastalara asiri dozda antibiyotik vermeye gerek kalmayacagi gergegi de
ortadadir.Ozellikle Laminer Flow sisteminde, ameliyat esnasinda yara etrafinda tireyen mikrop sayisi
10 CFU/m? tiir. Bu sistemler yayginlastiriimalidir. . Bu kadar dislik bir deger hastanin enfeksiyon
kapma riskinde, ciddi oranlarda disme saglar[8].

Konfor klima ve havalandirma sistemleri, sicaklik ve nem orani parametrelerine gére tasarlanmakta,
cihaz secimi sirasinda ise ses seviyesi, guvenlik vb. konular géz énine alinmaktadir. Hijyenik klima ve
havalandirma sistemlerinde ise bu parametrelere ek olarak ortamdaki partiklllerin ¢api, sayisi ve
ayrica mikro organizma tipi ile sayisi da eklenmektedir. Bu degerlerin temiz oda siniflarinda gerekli
limit degerleri ve toleranslari da saglanmasi gerekmektedir. Bu sebeple hijyenik ortam kurulmasinda,
sistemin tasarimi, diger konfor iklimlendirmesine gore daha kompleks oldugu da ortadadir[9].

3. METARYAL ve METOD

Bu calismada, Antalya ilinde mevcut bulunan Akdeniz Universitesi hastanesinde manuel sicaklik ve
nem Olcer cihazi ile biotest markali partikdl 6lgim cihazlari kullaniimistir.

Olgimler igin, Akdeniz Universitesi hastanesinde 2009 yilinda, hastanede mevcut bulunan A blok
3.kat ¢cocuk hemotoloji servisine ait 323,316,326,306,305 nolu 5 adet oda ele alinmistir. Bu odalarda
periyodik olarak sicaklik, bagdil nem ve partiktl miktarlar dlgima yapilmigtir.

Hastanenin A blok 3. Kat gocuk servisine hizmet veren klima santralinin degisim oncesi ve yeni
hijyenik klima santrali ile degisim sonrasi, sicaklik, badil nem ve partikil madde miktarlari élgiimleri
yapiimigtir.

Hastanede degisimi yapilan klima santrali yerine yeni hijyenik klima santrali, uluslar arasi standartlara
(ISO 14644, DIN 1946/4) uygun olup, i¢ kismi tamamen paslanmaz Cr-Ni sagtan imal edilmistir. Bu
santral u¢ kademe filtreleme sistemine sahip olup frekans invertorliddr.



Hastane cocuk hemotoloji odalarinda yapilan i¢ hava kalitesi parametreleri dlgim sonuglari asagida

tablo 2’de verilmistir.

Tablo 2: A Blok 3. Kat Cocuk Servisine hizmet veren Klima Santrali degisimi 6ncesi ve
sonrasindaki sicaklik, bagil nem ile partikdl 6l¢im sonuglari.

Partikul ¢capi (um)
) Oda Oda Nem orani
Olgim sirasi | KS tipi no isisi ('C) | (%) 0.3 0.5 1 5
1. Eski KS Acik 323 26 50 186379 | 10875 | 2141 | 56
2. Sist.kapali 323 25 53 318458 | 43617 | 13196 | 116
3. Yeni KS agik 323 25 46 71348 | 2907 | 563 | 12
4 Y.KS Acik 2.giin | 323 25 43 75488 | 2238 | 394 | 22
Partikul ¢capi (um)
) Oda Oda Nem
Olglim sirasi | KS tipi no 1sisi('C) | orani(%) 0.3 0.5 1 5
1. Eski KS agik 316 25 52 171765 | 10951 | 2507 | 26
2. Sist.kapal 316 24 52 318458 | 33161 | 10037 | 74
3. Yeni KS agik 316 25 47 110978 | 7127 | 2053 | 32
4 Y.KS Acik 2.giin | 316 25 43 72363 | 2882 | 324 | 31
Partikul ¢capi (um)
) Oda Oda Nem
Olglim sirasi | KS tipi no 1sisi('C) | orani(%) 0.3 0.5 1 5
1. Eski KS agik 326 26 48 175732 | 11185 | 2254 | 48
2. Sist.kapal 326 25 50 316945 | 47413 | 13761 | 198
3. Yeni KS agik 326 26 49 98287 | 10398 | 3300 | 95
4 Y.KS Acik 2.giin | 326 24 45 77163 | 2162 | 305 | 13
Partikul ¢capi (um)
) Oda Oda Nem
Olcim sirasi | KS tipi no 1sisi('C) | orani(%) 0.3 0.5 1 5
1. Eski KS agik 306 26 48 220000 | 24300 | 7040 | 50
2. Sist.kapali 306 26 53 348833 | 50835 | 13694 | 147
3. Yeni KS agik 306 26 51 123336 | 10881 | 3700 | 32
4 Y.KS Acik 2.giin | 306 24 47 83577 | 3258 | 624 | 10
Partikul ¢capi (um)
) Oda Oda Nem
Olglim sirasi | KS tipi no 1sisi('C) | orani(%) 0.3 0.5 1 5
1. Eski KS agik 305 27 53 262414 | 35644 | 8364 | 94
2. Sist.kapali 305 26 53 337236 | 56680 | 15326 | 180
3. Yeni KS agik 305 26 50 167024 | 14450 | 2730 | 116
4, Y.KS Acik 2.giin | 305 25 48 72304 | 1873 | 180 | 23

istatistiksel dlglim parametreleri arasindaki iliskiyi veren kolerasyon katsayilari ve énem seviyesi
kuram icin énemlidir. Kolerasyon katsayisi iki degisken arasinda dogrusal iligkiyi gésterir. iligkinin
istatistiksel olarak 6nemli olup olmadidi segilen 6nem seviyesi (genellikle a =0,05 segilir) ile
hesaplanan énem seviyesi(p dederi) karsilastirilarak belirlenir. Eger P degeri, a =0,05 degerinden
klclkse iligki istatistiksel olarak énemlidir[10].



Asagida 6lgiim yapilan hastanenin minitab 13.2 istatistiksel program sonuglari verilmistir. Istatistiksel
program yardimi ile ©6lgim sayisi, ortalama deger, medyan,standart sapmalar ile minumun ve
maksimum degerler hesaplanmis olarak tablo 3’de verilmistir.

Tablo 3: Olgiim yapilan hastanenin istatistiksel degerleri

27.07.2011 11:31:36  Welcome to Minitab, press F1 for help.
Descriptive Statistics: EK acik (C); EK BN(%); EK PM (0.5 m); YK acik (C); YK BN(%)

Variable N Mean Median TrMean StDev
SE Mean

EK acik(C) 5 26,000 26,000 26,000 0,707 0,316

EK BN(%) 5 50,20 50,00 50,20 2,28 1,02

EK PM (0,5) 5 18591 11185 18591 11137 4981

YK acik(C) 5 25600 26,000 25,600 0,548 0,245

YK BN(%) 5 48,200 48,000 48,200 1,924 0,860

YK PM (0,5) 5 9153 10398 9153 4351 1946

SK (C) 5 25200 25,000 25200 0,837 0,374

SK BN(%) 5 52,200 53,000 52,200 1,304 0,583
SK PM (0 5 46341 47413 46341 8794 3933
EK acik(C) 2. 5 24,600 25000 24600 0,548 0,245
EK BN(%)2. 5 4520 45,00 45,20 2,28 1,02
EK PM (0,5)2. 5 2483 2238 2483 569 254
Variable Minimum Maximum Q1 Q3
EK acik (C) 25,000 27,000 25,500 26,500

EK BN(%) 48,00 53,00 48,00 52,50

EK PM (0,5) 10875 35644 10913 29972

YK acik (C) 25,000 26,000 25,000 26,000
YK BN(%) 46,000 51,000 46,500 50,000

YKPM (0,5) 2907 14450 5017 12666

SK (C) 24,000 26,000 24,500 26,000

SK BN(%) 50,000 53,000 51,000 53,000
SKPM(0,5) 33161 56680 38389 53758

EK acik(C)2. 24,000 25,000 24,000 25,000

EK BN(%)2. 43,00 48,00 43,00 47,50

EK PM (0,5)2. 1873 3258 2018 3070

Tablo 4: Olgiim yapilan Akdeniz Universitesi hastanesi ait 6nem seviyesi ve kolerasyon sonuglari

Correlations:

EKa(C),EKaBN(%),EKaPM(0,5),YKa(C),YKaBN(%),YKPM(0,5),SK(C),SKBN(%),SKPM(0,5),EK2a(C),
EK2BN(%)

EKBN(%) 0,155
0,803

EK PM(0,5) 0,784 0,387
0,117 0,520

YKa(C) 0,645-0,320 0,629
0,239 0,599 0,255

YK BN(%) 0,184 -0,581 0,383 0,807
0,767 0,304 0,525 0,099

YK PM(0,5) 0,595 0,149 0,798 0,868 0,626
0,290 0,812 0,106 0,057 0,259




SK(C) 0,845-0,157 0,816 0,764 0,590 0,622
0,071 0,801 0,092 0,133 0,295 0,263

SKBN(%) 0,271 0,404 0,514 -0,210 -0,120 -0,075 0,413
0,659 0,500 0,376 0,735 0,848 0,904 0,490

SK PM(0,5) 0,946 -0,081 0,806 0,825 0,490 0,703 0,952 0,217
0,015 0,897 0,100 0,085 0,402 0,185 0,013 0,726

EK a(C)2. 0,000 0,881 0,070 -0,667 -0,854 -0,312 -0,327 0,490 -0,289
1,000 0,049 0,912 0,219 0,065 0,609 0,591 0,402 0,637

EK BN(%)2. 0,775 0,038 0,918 0,881 0,673 0,904 0,891 0,235 0,895-0,320
0,124 0,951 0,028 0,049 0,214 0,035 0,042 0,703 0,040 0,599

EK PM(0,5)2. -0,627 -0,374 -0,188 -0,124 0,479 -0,159 -0,123 0,190 -0,388 -0,365 -0,113
0,258 0,535 0,762 0,842 0,415 0,799 0,844 0,760 0,519 0,546 0,856

Cell Contents: Pearson correlation P-Value

Tablo 3,4 incelendiginde, tim klima sistemleri kapali ve eski hijyenik olmayan klima santrali acik
durumda iken hastane odasi icerisindeki bagil nem dnem seviyesinin pozitif oldugu ortaya ¢ikmistir.
Diger taraftan tim sistem kapali iken toz partikil 6lgim(0.5 pm) ile hem eski hijyenik olmayan klima
santrali hem de sistem klimasi S|cakI|kIar|(°C) arasinda pozitif anlamli énem seviyesi bulunmustur.
Ayrica eski hijyenik olmayan klima santrali ¢calisirken hastane oda icerinde yapilan élgimde sicaklik ile
bagil nem arasinda anlamli bir pozitif iligki elde edilmistir.

2. kez 6lcum de; eski hijyenik olmayan klima santrali ile yeni hijyenik klima santralindeki bagil nem(%)
ile yeni hijyenik klima sistemindeki; hasta odalarinda yapilan, sicaklik (°C), PM arasinda da pozitif
anlamh bir iligki oldugu ortaya ¢ikmigtir.

Tablo 1’de eski hijyenik olmayan klima santrali ile yeni hijyenik klima santrali degisim oncesi ve
degdisim sonrasi PM miktari dlcimlerine bakildidin da; Class 6 icin sinir deder 35.200 ym ¢apin da
olup bu degerin yeni hijyenik klima santrali ile degistirildikten sonra partikil madde miktari degerlerinin,
sinir degerinin ¢ok altina distigu de ortaya ¢ikmistir.

SONUG

Hastane temiz odalarinda hijyenik klima sistemleri ile hijyenik olmayan (konfor klimasi) i¢ hava kalitesi
icin dnemli parametrelerinden sicaklik, bagil nem ve toz partikili kargilastirildiginda;

0.5um capli Toz partikul adeti hastane odalari standardi 1ISO class 6 grubudur. Bu gruptaki standart
deger 35200 adet olup hijyen olmayan klima sisteminde bu deger yiksek oldugu tespit edilmigtir.

Hijyenik klima sistemi ile hijyenik olmayan klima sisteminin her ikisinde de bagil nem ve sicaklik
arasindaki iliski minitap 13.2 istatistik analiz programi ile yapiimistir. Her iki degerinde 6nem seviyesi
bakimindan anlamh oldugu, iliski seviyesinin pozitif oldugu gérilmustar.

Mevcut hastaneler de bulunan klima tesisati ve ekipmanlarinin ivedilikle hijyenik klima sistemleri ile
degistiriimeli, Yeni hijyenin klima sistemlerinin kurulmasindan sonra galismasinin tasarim kriterligine
uygunlugu kontrol edilmelidir. Hastane binyesindeki hijyenik klima sistemlerinde koruyucu bakim
tedbirleri titizlikle uygulanmalidir. Taze hava emis noktalari sistemde dizenli olarak kontrol edilmelidir.
Klima sistemlerinde filtre sistemleri slirelerinde dizenli ve periyodik olarak degistirilmesi saglanmalidir.
Bu iglemler igin maliyetlerin ylksek olmasi sebebiyle sadlik sektdrinde uygulanmasindan
kacinilmamasi gerekmektedir..




Bir hastanede i¢ ortamda i¢ hava kalitesi testleri strekli olarak yapilmali, 6zellikle tasarim kalitesi
(DQ), Uygulama kalitesi(IQ), isletme kalitesi (OQ), Performans kalitesi (PQ) testleri, kontrolleri
yapiimalidir. Hijyenik klima sistemlerinde ve toz partikil, nem &l¢gimleri, vd, surekli olarak yapiimasi
saglanmalidir. Bu biling dncelikle hastanelerde ¢alisan teknik personel tarafindan bilinmesi icin cesitli
bilgilendirme egitimleri yapiimalidir. Bu egditimlerde yerinde uygulamali olarak yapiimaldir.

Yeni yapilan bir hastanede kurulan bir mekanik tesisat, mevcut yapisinda saglikh bir sekilde isletiimesi
saglanmalidir. Bu konuda yetismis ara eleman ihtiyaci karsilanmasi amaciyla hastaneler igin
Universitelerin meslek yiiksek okullari blinyesinde hijyen teknikerligi programlarinin agilmasi
gerektigini dusinmekteyiz.

Ayrica hastane havalandirma sistemlerinin, Saglik bakanhdi ve TSE tarafindan 6n gérilen tasarim
kriterleri dikkate alinarak yapiimalidir.
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