95053

YILDIZ TEKNIiK UNIVERSITESI
FEN BIiLIMLERI ENSTITUSU

[STANBUL METROPOL{UNDE
TIBBI ATIK YONETIMI, KARSILASILAN PROBLEMLER
ve COZUM ONERILERI

Mak. Miih. R. Bilal SENGUN

F.B.E.Cevre Miihendisli§i Anabilim Dalinda
Hazirlanan

YUKSEK LiSANS TEZi

J)@;I Dr ,G ma }/ Y JMALC)  TezDamsman: Dog. Dr. Ahmet DEMIR \bebq.h A frwe" })g‘“" 2.

/’,./ Dr. fordd £ariRp

ISTANBUL, 2000



ICINDEKILER

Sayfa
KISALTMA LISTES....coviiteiitetieetiete ettt ettt ves s tesee s tae e eessasensessenaoes iv
SEKIL LISTESI.....coiiiterteceie ettt es st sssses st s st as ettt aesasasnenstone v
CIZELGE LISTES ..ottt tnesisen ettt sesss s sssse s sssessssaesssnsasasssenns vi
ONSOZ oottt et et sttt e sttt st s st st st e ss st e easstenenssesaenas vii
OZET oottt ettt st a bttt a st s bttt n et ens e viii
ABSTRACT ...ttt ettt st e sunessesbessesssesrasasesbassassesssesseassasasensaenssessssesennsesnsennns ix
1 GIRIS .o cveevrtsrete ettt st sas s sttt nas s sss s b e s s ssssnsasssssnasasnans 1
1.1 Calismanin Anlam Ve ONEM .......c.vveriererierieerinieeriessessessesesssessestesseesssessesmssessssees 1
1.2 Caligmanin Amag ve KapSaml .......cccccvvieiierieneninenrenninnienennrenieenereeseessassesssessenes 2
TIBBI ATIKLAR.............. ettt e—etet e r st bt ae st e Ao A et et s b esr e rasaeaene 3
2.1 Tibbi At1Z10 TaANIMI...c.ooviiiiiiiiiiii ettt sar e s e e 3
2.2 Tibbi Atiklarin Mikrobiyolojik A¢idan Incelenmesi..........ocoevvvvvereeeeereeneirnnes .. 4
2.2.1 Tibbi Atiklarda Bulunmasi Muhtemel Olan Mikroorganizmalar ve
Olusturabilecekleri Hastaliklar..........c.ccoooiviniriniinnniiinenerr e 6
2.3 Saglik Kuruluslarinda Tibbi Atiklarin Toplanmast..........ccccv.uereeenerrssrsisnivssnsssnnnees 9
2.4 Tibbi Atiklarin Hastane I¢inde Toplanmasi ve Gegici Depolanmasi.................... 11
2.5 Tibbi Atiklarin TaSINMASI ......ccccevieriirierninieieetrirentectesseestasreseserenessseessesaseessnans 13
3 ISTANBUL’DA TIBBI ATIK YONETIMI .....coovoioiieicceeeeeeeerane 14
3.1 Istanbul Biiyiiksehir Belediyesi’nin Gorev Alani ............coecvvevneeee. h_ 98 14
3.2 Istanbul’da Tibbi Atik Bertaraf Caligmalarimin Geligim SUreci.........ccevvvevrvennene. 14
33 Istanbul’da Tibbi Atiklar1 Toplanan Hastanelerin ilgelere Gore Dagilimi ........... 20
4 ISTANBUL’ DA TIBBI ATIK ENVANTER CALISMASTI......ccoevvvreirirennnn. e 23
4.1 Istanbul'daki Hastanelerin Siniflandirilmast .........oeevececvevererenneerenenesererenerseenesenenes 23
4.1.1 Universite HaStANEIEH ....vvvrecerrereriserninssesisiese s sessse s sesses e see s sessesessessenens e 23
4.1.2 Ozel Hastaneler ........oevveerververereeerreesesesionennnenna ettt nasaenas 24
4.1.3 DevVIet HAStANEIEIT ....vveeiriiieiiieeieeeeerrreeeerrreecserercessnnreeesssnreesessrsseeesssesssnsrnesessnss 33
4.1.6 Vakiaf, Dernek, Kurum Hastaneleri.........ccccuveiecevereinneeceeeeceeececieeseesieesee e 37
4.2 Tibbi Atiklarin Madde Gruplart ANalizi .........ccoeevivievienenenieceenreereecreereeene e 38
43 Almanya'da Uygulanan T1bbi Atik Yonetmeligine Gore Tibbi Atiklarin
Siniflandiriimasi ve Bertarafl ........cceevveeeeieiienieiieciece e e 38
5 ISTANBUL’ DA TIBBI ATIKLARIN BERTARAFI.......cccooeirirerreererererernnn. 40
5.1 Tibbi Atik Bertaraf YOntemleri.....coouvoirieniiiieirierccercieetere e e re s e esaaens 40
5.1.1 T1bbi Atiklarin YaKilmasl .....ccccevveerveirierriiieeeicrieestereteeeceeeesee e e aeseseeaeanes 40
5.1.2 Tibbi Atiklarin Nihai Depolanmasi.........ccccocveeceereecieninnieneennienreennerseseeneseeennenns 40
5.2 Tibbi Atiklarin Bertarafinda Uygulanabilecek Diger Yontemler..............c..c....... 40
5.3 Tibbi Atik Bertarafinda Dezenfeksiyonun Yeri........ccocoveevenieiveenininsceennecnaneens 41
5.4 Istanbul T1bbi At1k YaKma TESIST ...vvererereririieieieeiteeceteereceerereeeseseenenesseseneeans 42

5.5 ATIKIATIN YAKIIINIAST oottt ettt et e e e ettt e e e et eeeeeeeeaetmeneeeeevaeeeeeeasasaesaaesanans 43



5.6 Baca Gazlarinun AT c..oeeieeeereieeiiietionieesseeiateeeeeseeseseseseaeseeeesseessssansenesssessssneses 44

5.7 Tibbi Atk Yakma Tesisinde Yaganan Problemler ve Coziimler............ccceueee.... 45
6 ISTANBUL’DA TIBBI ATIKLARIN TOPLANMASI, TASINMASI ve
BERTARAFINDA KARSILASILAN SORUNLAR : ...coocvveereceeecreeceereerieenene 47
6.1 GENEL SOTUIMIAT.....c.uvvveiirereeerteeeertt e ettt eeeantreeseeses et saseaseeesesasanbeeeesaesannreens 47
6.2 Hastane I¢i Uygulamalarinda Kargilasilan Sorunlar: ..........c..c.eeeveveevcvevecerereeennnn. 48
6.3 Hastanelerde Tespit Edilen Yanlis Uygulamalar ...........cccoccveeveecrenceecveereeneeennnnnes 48
6.3.1 Kesici - Delici Atiklarin Toplanmasindaki Yanlig Uygulamalar............ccceenen.ee. 48
6.3.2 Tibbi Atik Torbasi Kullanimindaki Yanlis Uygulamalar...........ccccoveevecieeeceeenennee. 49
6.3.3 Tibbi Atik Deposu ve Konteynerlerindeki Yanlis Uygulamalar...........ccccceueeeeeeee. 50
6.3.4 Radyoaktif Atiklarin Toplanmasindaki Yanlis Uygulamalar........c.ccceccvevvevveenenneen 50
6.4 Tibbi Atik Miktarlarindaki DegiSim......ccccovererrveninieniirenrenieeceseenreseeereneseens 50
6.5 Denetimdeki AKSAKIIKIAT. ....coivreiiecreriieiereeiietrerieseeeeresssteeeeesaateseesssnneeaeseasssessaees 51
7 TIBBI ATIK BERTARAFINDA KARSILASILAN PROBLEMLER ICIN.
COZUMLER ve ONERILER .....ccovoiriieneiiteeeesscnsieinesseseesssssssssssnssssssssssssanns 52
7.1 Tibbi Atik Ureten Kuruluslar Tarafindan Yapilmas: Gerekenler ........................, 52
7.2 Belediye Tarafindan Yapilmasi Gerekenler........cccoevevivrieneniiniieveenennieereeseeneennns 52
7.3 Ilgili Bakanliklar Tarafindan Yapilmasi Gerekenler..........c....coevrveemeremirenenennnn. 54
KAYNAKLAR. ..ottt eeeteesesstttesesssuresesessteesessesesesssnnsessansanseaesssnseaeesensetassassnanneeesasenn 55
EKLER ..ottt e ettt tesseeteesessstesseesstasssosstsesessesesssnamaeesesnsesessesnnnenesessnneaaseeseanneaneaeaan 56
EK 1 T1bbi atik yakma tesisi akig diyagramil ..........ccccrvrieeiinceeniecteeneereceeeecieeee e, 57
EK 2 Istanbul’da yiiriitiilen tibbi atik ¢aligmalarinin bir giinliik programi .................... 58

OZGEQMIS oo eeeeeeeeeeeeseseeeesesessesssesssesesssesesesesmeessesesesesesesseamessssessessesessssesssssssenssssessens 75



KISALTMA LiSTESI

IBSB Istanbul Biiyiik Sehir Belediyesi

IMCK 11 Mahalli Cevre Kurulu

ISTAGC  Istanbul Cevre Koruma ve Atik Maddeleri Degerlendirme Sanayi ve Ticaret A.S.
H.IV. Human Inmunodeficiency Virus

H.B.V. Hepatatis-B Virus

iv



SEKIL LISTESI

Sekil 2.1
Sekil 2.2
Sekil 2.3
Sekil 3.1
Sekil 3.2
Sekil 3.3
Sekil 3.4
Sekil 3.5
Sekil 5.1

AIDS'li bir hastanin AtiB1 ......cceeeeieeiierinieiieiersrereceereeeesseeareeeeseeesesrsesseeesssssennses 9
Etrafa yayilan kan ve kanlt atikIar .........c....covvevieinivveniniceeeeteeeeiereee e 10
Tibbi atiklarin gelisi giizel depolanmasi ...........cc.eeveeeeineevierieresieeeeeeereeeeeresaeeanene 12
Istanbul’da 1995 Ekim-1999 Aralik arasinda toplanan tibbi atik miktari .............. 16
1996 - 99 Yillannin “Ilk Ug Ayinda” toplanan tibbi. atik miktarimin mukayesesi. 16
Tiirkiye ve Istanbul’daki hastanelerin sayi itibariyle karsilagtirlmast ...........co...... 18
Tiirkiye ve Istanbul’daki hastanelerin kapasitelerine gore karsilagtirilmast.......... 18
Tiirkiye ve Istanbul’daki 6zel hastanelerin say: itibariyle karsilagtinlmasi............ 19
Tibbi At1k Yakma TeSISI...covecvrrerieiririirrinerseeenieeneeneressenseessessessosseeesnsseeseseeneens 42



CIZELGE LISTESI

Cizelge 2.1
Cizelge 2.2
Cizelge 2.3
Cizelge 3.1
Cizelge 3.2
Cizelge 3.3
Cizelge 4.1
Cizelge 4.2
Cizelge 4.3
Cizelge 4.4
Cizelge 4.5
Cizelge 4.6
Cizelge 4.7

Evsel ve tibbi atiklarda tespit edilen baz1 patojen mikroorganizmalar ................. 5
Baca gazinda bulunabilecek patojenler endotoksin iireticiler.........cccoveevercveruenneen 7
Gaz emisyonlarinin mikrobiyolojik incelenmesi..........ccccevrveeveereesreeseesreseenereenes 8
.B.S.B. tarafindan tibbi atiklan toplanan saglik kurulusu ve yatak sayilar ...... 15
I.B.S.B. tarafindan yillara gore toplanan tibbi atik miktari...........cceeeceerrveennnnn. 15
Istanbul’da yatak bagina toplanan tibbi atik Miktart ...........cceceveeverererererrenennnne 17
Istanbul'da tibbi atiklar toplanan Universite Hastaneleri...........coovevveeeerernnnnne. 23
Istanbul'da tibbi atiklar toplanan Ozel hastaneler.............ovovveveeeecreeernrerrenennn. 24
Istanbul'da tibbi atiklar1 toplanan Devlet Hastaneleri...........o...oceveveevererenrenennas 33
Istanbul'da tibbi atiklari toplanan SSK Hastaneleri .............covveverererenneenenenenn. 35
Istanbul'da tibbi atiklar toplanan Askeri Hastaneler ............c.cocrveeererenercnennnane. 36
Istanbul'da tibbi atiklan toplanan Vakif, Dernek, Kurum Hastaneleri ............... 37
Istanbul ve Almanya’daki tibbi atiklarin muhtevasi............ccoeevereveeereienenenen. 38

vi



ONSOZ

Tez g¢aliymamin her asamasinda yardimlarini, yapici éneri ve elestirilerini, yakin ilgi ve
destegini esirgemeyen YTU Cevre Mith. boliimii 6retim iiyesi degerli hocam Sn. Dog. Dr.
Ahmet Demir’e sonsuz tesekkiir ederim.

Yirmibirinci yiizyila girdigimiz bu giinlerde her alanda gelisme igerisinde olan iilkemizde
¢evre bilinci konusunda ¢aga uygun daha teknik caligmalara bizleri tegvik edip; her konuda
destek olan bizlere bu alanda yetisme olanag: saglayan YTU Cevre Miih. Bolim Bagkam Sn.
Prof. Dr. Ferruh Ertiirk hocamiza en igten tesekkiirlerimi sunarim.

Cagimiza uygun yonetim ve igletmecilik anlayigimin gelisebilmesi igin Lisansiistii egitim
yapmamizda bizlere yon ve destek verip, her konuda yardimlarim ve yol gostericiligini
esirgemeyen degerli hocalarim Sn. Prof. Dr. Adem Bastiirk ve Sn. Prof. Dr. Mustafa Oztiirk
beylere sonsuz tesekkiirlerimi bir borg bilirim.

Lisansiistli ¢alismalarim ve en iyi sekilde yetismemiz i¢in her tiirlii destek ve alakay:
esirgemeyen ISTAC A.S. Genel Md. Sn Abdiilalim Karabiyik bey’e en icten tesekkiirlerimi
sunarim.

Tezimin olusmasinda yaptiklan katkilardan dolayr Sn Ahmet U. Iskenderoglu, Sn Hasan
Samat ve tlim mesai arkadaglarima tegekkiir ederim.

EYLUL 2000 R.Bilal SENGUN

vii



OZET

Bu galismamin amaci Istanbul metropoliinde tibbi atik yontemini incelemek karsilagilan
problemleri belirlemek ve bu problemler i¢in ¢6ziim dnerileri gelistirmektir.

Bu amag dogrultusunda 6nce tibbi atiklarin toplanmasi, taginmasi ve depolanmasi hakkinda
genel bilgiler verilmis, tibbi atik mikrobiyolojisi iizerinde durulmus, Istanbul’daki Tibbi Atik
Yonetim Sistemi tarihsel gelisimi i¢inde incelenmistir. Istanbul’daki tibbi atik iireten
kuruluglar tespit edilmis ve bu kuruluslarin ortaya ¢ikardif: tibbi atik miktarlar belirlenerek
tibbi atik envanteri ve analizi yapilmis, bu analiz sonuglar1 Almanya’daki tibbi atik analizi ile
mukayese edilmistir. Istanbul’daki tiim tibbi atiklarin toplanmasi, tasinmasi ve bertarafinda
karsilagilan sorunlar kaynagindan bertaraf noktasina kadar incelenmis ve karsilagilan sorunlar
belirlenmistir. Tibbi Atik bertaraf yontemleri hakkinda bilgiler verildikten sonra Istanbul’daki
Tibbi Atik Yakma Tesisi tanitilmus, kargilasilan teknik problemler ve bunlarin ¢éziimii igin
gelistiren uygulamalar sunulmustur. Ayrica Istanbul’daki tibbi atik ySnetimi ile ilgili
tireticiler yerel yonetimler ve ilgili bakanliklar tarafindan yapilmasi gereken hususlar
konusunda Sneriler getirilmistir.

Yapilan arastirmada Istanbul’da Biiyiiksehir belediye sinirlani dahilinde 43 devlet, 13 SSK,
146 6zel olmak tizere 202 hastane bulundugu ve toplam yatak kapasitesinin 33.095 oldugu ve
yatak bagina 1 giinde {retilen tibbi atik miktarinun 0,66 kg oldugu tespit edilmigtir. Yapilan
envanter ¢aligmasi sonucu Istanbul’da ortalama 1 giinde 22.000 kg 1 yilda ise yaklagik
8.039.000 kg tibbi atik {iretildigi belirlenmistir. Istanbul’daki toplam hastane sayisimun
Tiirkiye’dekinin % 17’si, yatak kapasitesi agisindan ise % 20’si oldugu, buna kargilik
Tiirkiye’deki 6zel hastanelerin % 54’ {iniin Istanbul’da oldugu goriilmiigtiir.

Bu galigma kapsaminda yapilan aragtirmalar sonucu yakma tesislerinin tibbi atik envanteri ve
analizine gore insa edilmesi halinde muhtemel isletme ve maddi kayiplarin Oniine
gecilebilecegi sonucuna varilmigtir.
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ABSTRACT

The objective of this study is to scan the methods of the medical waste in the metropolis of
Istanbul, to determine the possible problems and solution to these problems.

In the direction of this objective, general information on the collection, transportation and
storage of medical waste has been given, the microbiology of medical waste has been
examined and the management system of medical waste in Istanbul has been studied in its
historical development. The instutions which produce medical waste have been determined
and, by calculating the amount of the medical waste inventory and analysis has been
compared with the medical waste analysis in Germany. The collection, transportation and
elimination of the medical waste in Istanbul have been studied from its production to its
elimination and the problems which we face have been determined. After giving information
on the methods of elimination of medical waste, technical problems encountered in the
medical waste incineration plant has been examined, and solution to these problems has been
suggested.

According to the survey carried out, within the borders of the Greater Municipality of
Istanbul, it has been determined that there are 43 goverment hospitals, 13 S.S.K. (Social
Insurance Institution) hospitals and 146 private hospitals and the total number of these
hospitals is 202. The total bed capacitiy of these hospitals is 33.095 and the medical waste per
each bed for one day is 0.66 kg. According to the result of the inventory, it has been
determined that on the average, 22.000 kg medical waste is produced per day and 8.039.000
kg. per year it has been seen that the hospitals in Istanbul make up the 17 % of all the private
hospitals constitue 54 % with respect to number of hospitals and 20 % with respect to bed
capacity.

As a result of this survey, it has been concluded that possible operational and financial losses
could be prevented if incineration plants are constructed according to the inventory and
analysis of the medical waste.
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1 GIRIS

1.1  Calsmanm Anlam ve Onemi

Saglik, beslenme ve refahin temelinde, gevre sorunlarinin ¢éziimiiniin yattif1 bugiin agik¢a
bilinen bir gergektir. Insan saghgim etkileyebilecek biyolojik, fiziksel ve sosyal gevrenin
saglikli hale getirilmesi, uygar iilkelerin birinci derecede 6nem verdigi konulardan biridir.
Bunun i¢in mevcut kirliligin ortadan kaldirilmas: yeterli degildir. Olugturulacak bu saglikli
cevrenin gelecek nesillerin yararlanabilecegi sekilde korunarak gelistirilmesi de gerekli

goriilmektedir.

Giinlimiizde insanligin kars: kargiya bulundugu en 6nemli sorunlardan biri degisik faaliyetler
sonucunda ortaya ¢ikan atiklarin uzaklagtirtlmasidir. Bu sorun hizla gelismekte olan iilkemiz
icin daha da biiylik 6nem tagimaktadir, ¢linkii yagsam seviyesinin yiikselmesine paralel olarak
kati atik miktarlar1 da artmaktadir.

Ozellikle yerlesim merkezlerinde yer alan ve iginde saglig1 ciddi sekilde bozulmus her tiirlii
insanin toplu olarak bulundugu hastanelerden ¢ikan ¢ok sayida ve miktarda kati atiklar daha
da 6nemli bir ¢evre sorunu olusturmaktadir. Bu atiklarin diger normal evsel atiklar gibi islem
goérerek toplanmasi ve gevreye atilmasi hem toplum saglig1 agisindan hem de ¢evre kirliligi

acisindan ¢ok ciddi tehlikeler arz etmektedir.

Opysa hastanelerin bagta gelen goérevlerinden biri, hasta ve yaralilar1 iyilestirmek ve onlart
tekrar eski saglifina kavusturmaktir. Koruyucu saglik hizmetlerini de yiiriiten hastanelerden
cikan kat1 atiklarin diger sanayi atiklarina kiyasla daha tehlikeli ve gesitli oldugu saptanmagtir.

Saglik agisindan biyiik bir sorun olan ‘Hastane Enfeksiyonlari’nin 6nlenmesinde,
havalandirma ve dezenfeksiyonun bagarilt olabilmesinde atiklarin hijyenik kosullarda

toplanmasinin ve imhasinin 6nemi olduk¢a fazladir.

Zira saglik kuruluslarindaki atiklar; ¢6p toplama ve temizleme islerinde c¢alisanlar,cevredeki
saglikli kisiler, fiziki cevrede toprak ,yeralt1 ve yeriistii sulari,¢evrenin emniyeti, diizeni ve

kirliliklerin psikolojik etkisi bakimindan tehlikeli ve saglik bozucu etkenler arasindadir.

Saglik kuruluslarindan kaynaklanan tibbi atiklarin saglik personeline, halk sagligina ve
cevreye zarar vermeden evsel nitelikli atiklardan — ayngtirilarak toplanmasi, gegici
depolanmasi, taginmasi ve nihai bertaraflarinin saglanmas: gereklidir. Tibbi atiklarin diger

atiklardan ayni bir isleme tabi tutulmamasi; basta Hepatit-B ve H.LV. gibi ¢ok tehlikeli



viriislerin insanlara gegme riskini arttiracag gibi birgok saglik, ¢evre ve maliyet problemini

ortaya cikartacaktir.

Tibbi atiklarla ilgili Cevre Bakanlig: tarafindan 20 Mayis 1993 tarih ve 21586 sayili ‘Tibbi
Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi’ ¢ikartilmistir. Yonetmelik; Saglik kuruluslarina iinite iginde
atiklarin aynistirilarak toplanmasi ve gegici depolanmasi, Belediyelere bu atiklarin taginmasi
ve nihai bertaraflarinin temini, Cevre Bakanligina ise denetleme gorev ve sorumlbulugunu

vermigtir.

Istanbul Biiyiiksehir Belediyesi Biiyiiksehir sirlarn igerisinde meveut olan 20 yatak ve
tizerindeki 202 saglik kurulugunun tibbi atiklarini yonetmelie uygun bir sekilde 6zel araglarla
toplamakta ve bu atiklar saatte 1 ton yakma kapasitesine sahip olan iilkemizin en biiyiik ve en
kapsamli “Tibbi Atik Yakma Tesisi’nde 1000-1200 °C de yakarak bertaraf etmekte ayrica geri
doniisiim olarak 480 kW elektrik {iretebilmektedir.

Bu agidan iilkemizde tibbi atiklarla ilgili en ciddi ve en kapsamli ¢aligmalar Istanbul'da
yiiriitiilmektedir.Bu tez ¢alismasi da literatiirdeki diger ¢aligmalarla mukayese yapildiginda en
kapsamli ¢alisma olmustur.

1.2  Cahsmanin Amag¢ ve Kapsam

Bu c¢aligmanin amaci, Istanbul metropoliinde tibbi atik yontemini incelemek karsilasilan
problemleri belirlemek ve bu problemler i¢in ¢6ziim Onerileri gelistirmektir.

Bu amag¢ dogrultusunda once tibbi atiklarin toplanmasi, taginmasi ve depolanmasi hakkinda
genel bilgiler verilmis, tibbi atik mikrobiyolojisi tizerinde durulmus, Istanbul’daki Tibbi Atik
Yonetim Sistemi tarihsel geligimi iginde incelenmistir.

Istanbul’ daki tibbi atik iireten kuruluglar tespit edilmis ve bu kuruluslarin ortaya ¢ikardig
tibbi atik miktarlan belirlenerek tibbi atik envanteri ve analizi yapilmis, bu analiz sonuglari
Almanya’daki tibbi atik analizi ile mukayese edilmistir.

Istanbul’daki tiim tibbi atiklarin toplanmasi, tasinmas1 ve bertarafinda karsilagilan sorunlar
kaynagindan bertaraf noktasina kadar incelenmis ve kargilasilan sorunlar belirlenmistir.

Tibbi Atik bertaraf yontemleri hakkinda bilgiler verildikten sonra Istanbul’daki Tibbi Atik
Yakma Tesisi tanitilmis, karsilasilan teknik problemler ve bunlarin ¢6ziimii igin gelistiren
uygulamalar sunulmustur.

Ayrica Istanbul’daki Tibbi Atik Yonetimi ile ilgili {ireticiler, yerel yoénetimler ve ilgili

bakanliklar tarafindan yapilmasi gereken hususlar konusunda 6neriler getirilmistir.



2 TIBBi ATIKLAR

2.1  Tibbi AtiZan Tanim

Hastanelerde ¢ok cesitli atiklar tretilmektedir. Bunlar, evsel atiklar (mutfak atiklari, paket
atiklar1), eczane atiklann (ilaglardan kalan atilar, ila¢ kutular1), patolojik atiklar
(laboratuarlardan, kan, organ bankasi1 atiklari), enfekte atiklar ve 6zel atiklar (radyoaktif
atiklar, kimyasal atiklar) olarak guruplanabilir. Dar anlamda hastane ve kliniklerden

kaynaklanan atiklar su boltimlerden gelmektedir.

e Kan bankasi,

e Cerrahi,

e Diyaliz b6limii,
e Dogumbhane,

e Nisaiye servisi,
¢ Intaniye boliimii,
e Mikrobiyoloji,

e Patoloji.

Enfekte Atiklar

Herhangi bir mikroorganizma veya materyal igeren veya igerebilen atiklara denmektedir ve
icerigi asagidaki sekilde ele alinabilir:
e Bulagici hastalid1 olan hastalarin odalarindan ¢ikan atiklar,
e Biitiin kiiltiirler ve etyolojik ajan stoklari,
e Deriler, organlar, viicut pargalari, kan ve cerrahi miidahale ile uzaklagtirilan viicut
sivilan ve enfeksiyon tagiyan hastalardan alinan viicut sivilar,
e Laboratuarlardan patojen ajanlarla iligkili olarak ¢ikan atiklar, transfer igin
kullanilan aletler, 6rnegin, kiiltiir karigtirma kaplari, tabaklar, toplama konteyneri,
o Kesiciler, dikis igneleri, enjeksiyon igneleri, tek kullanimlik bistiiriler, enjektorler,
pipetler,
s Hastanelerdeki hemodiyaliz hastalarinin kanlar ile iligkili olan tiim atiklar,
e Cesetler ve tiim hayvanlarin viicut parcalari, agikta kalmis patojen hayvansal

atiklar,



e Hayvan yataklar1 ve hastaliklarla veya laboratuarlardaki kobaylar veya onlarin
viicutlarindan ¢ikan maddeler, sekresyonlar, cesetleri veya viicut pargalar ile
iliskili tlim atiklar,

o [lag sirketlerinin insanlar i¢in ve veterinerlikte kullanilmak {izere rettigi ilaglarda
kalan biyolojik atiklar,

e Etyolojik ajanlarla bulagmig aletler, yiyecekler ve diger ({irtinlerin

atiklari,pargalar.*

Enfekte Olmayan Atiklar

Hastanelerde enfekte atiklar disinda ortaya ¢ikan diger kati ve sert olmayan tibbi atiklara
enefekte olmayan atiklar denir (ofislerden gikan kagitlar, yiyecek atiklan v.s.).**

2.2  Tibbi Atiklarm Mikrobiyolojik A¢idan Incelenmesi

Ulkemizde ve bilhassa Istanbul’da bulunan, faaliyetleri sonucu tibbi atik, enfekte atik, patojen
veya patolojik atik tireten kurum ve kuruluslarda ¢alisanlarin ¢ogu bu konuyu ¢ok &nemli
bulmaktadirlar. Buna ragmen Istanbul’daki hastanelerin gogunda bile tibbi atiklarin gevre
mikrobiyolojisi agisindan 6nemi kavranmig degildir. Ciinkii tibbi atiklar geleneksel ¢&p
kavrammin olduk¢a diginda oldukga daha farkhi yaklagim ve ilgi gerektirmektedir. Igerik
agisindan, patolojik, radyoaktif, toksik, enfekte, korozif, yanici, kesici ve delici bilesenlere
sahip olmasi nedeniyle diger evsel ve endiistriyel atiklardan oldukga farkli olan tibbi atiklar,

kendi kendine yayilan, bulasma ve aniden degisime ugrama gibi 6zelliklere sahiptirler

Hastane klinik ve benzeri saglik kurumlarindan kaynaklanan tibbi atiklarda viicut sivi ve
dokular1 bulunabilecegi gibi patojen mikroorganizmalarda yer alabilir. Insan kaynakh atiklar
ile deri alt1 igne ve giringalarin evsel atik diizenli depolama alanlarina direkt atilmas: son
derece zararhidir. Ciinkii bu atiklar fekal maddeler, kan ve kan atiklarini igermeleri nedeniyle
bilhassa AIDS ve Hepatit hastaliklar1 bagta olmak {izere bir ¢ok hastaligin bulagma riskini
tasirlar bundan dolay: son derece tehlike arz etmektedirler. Tibbi atiklarin bakteri ve patojen
mikroorganizma yogunluklar1 bazen evsel atiklardan daha az da olabilmektedir (Kalnowski
et.all.1983). Collins ve Kennedy (1992) tarafindan yapilan bir ¢aligmada evsel ve' tibbi

atiklarda tespit edilen baz1 patojen mikroorganizmalar Cizelge 2.1'de gésterilmisgtir.

* James K.Hambright, Hospital Infectius Waste Management (Prepared by Pennsyluania Pepartment of
Environmental Resources Office of Public Liaison, January 1988), s. 2.

** Edward A. Hogan, Joseph J. Mc Govern, op.cit ,s. 115



Cizelge 2.1 Evsel ve tibbi atiklarda tespit edilen bazi patojen mikroorganizmalar (Collins ve

Kennedy 1992)

PATOJEN MIKROORGANIZMALAR

DiGER MIKROORGANIZMALAR

Acinobacter calcoacetius

Alcaligenes spp.

Aspergillus spp.

Bacillus spp.

Bacerioides melanogenicum

Clostridum spp.

Candida spp

Citrobacter spp.

Escherichia coli:

Coliformlar

Klebsiella pneumoniae

Enterobacter spp.

Listerria monocytogenes.

Enterococcus spp.

Pretues spp. Hahnia spp.

Pseudomonas aeruginosa Staphyloccus spp

Pseudomonas maltophilia:

Salmonella serotypes:

Serretia maecescens

Staphylococcus aeurus

Staphylococcus pyogenes

Yersinia enterocolitica

Evsel atiklarin diizenli depolama alanlarinda bozulabilmesi i¢in bakteri ve mantarlara ihtiyag
vardir. Bilhassa selillozu pargalayan mikroorganizmalara, hidroliz, asitik, asetojenik ve
metanojenik bakterilere ihtiya¢ vardir. Bu bakterilerin biiyiik ¢ogunlugu insanlar agisindan
patojenik degildif. Tibbi atiklarda bulunan birgok patojenik bakteri ve virlisler baglangic
anindaki aerobik kosullardan dolay: inaktive olurlar. Ancak daha sonra olusan anaerobik
sartlarda ve uygun sicaklik araliklarinda (25-45 °C) uygun ortam olusunca ¢ogalabilirler.
Genel olarak viriisler ve bazi spor olusturamayan bakteriler ile patojen mantarlar 60 °C’de bir
saatten daha az bir siire i¢erisinde dlmektedirler. Mikroorganizmalarin pek ¢ogu yasamlarim
ve gelismelerini pH 6-8 arasinda siirdiiriirler. Evsel atik diizenli depolama alanlarinda uygun
sicaklik ve pH degerlerini saglayabilmek her zaman miimkiin olmamaktadir. Bu durum tibbi

atiklarin depolanmas: agisindan ciddi bir sorun olusturmaktadir.



Tibbi atiklarin bertaraf edilmesinde yaygin olarak kullanilan ve tercih edilen yOntem
yakmadir. Yiiksek sicakliklarda enfekte maddeler bozulur ve ayni zamanda %90°1n {izerinde
hacim azalmasi meydana gelir. Dolayisiyla diizenli depolama alanina génderilecek atik
miktan azalir. Ulkemizde uygulanan mevzuat da tibbi atiklarin yakilarak bertaraf edilmesine

yonelik olarak hazirlanmastir.

2.2.1 Tibbi Atiklarda Bulunmasi Muhtemel Olan Mikroorganizmalar ve
Olusturabilecekleri Hastalhiklar

Tibbi atiklarda bulunmasi muhtemel mikroorganizma ve sebep olabilecegi hastaliklardan

bagslicalar su sekildedir.

Mycoplasma Tiirleri: Insanlarda solunum yolu enfeksiyonlari, mukoza iltihaplan,
bronsit hastaliklarina yol agabilirler.

Sterptobacillus moniliforms: Atesli salgin hastaliklara neden olur.

Listerria monocytogenes: Menenjit hastaliina neden olur.

Erysipelothrix insidiosa: Deri hastaliklarina neden olur.

Pseudomonas mallei: Oldiirlicti Ruam hastalifina neden olur.

Treponema pallidium: Frengi hastaliina neden olur. Kan yoluyla da bulagabilir ve 25

°C’de 3-6 giin,4 °C’de 24 saat canli kalarak hastane ¢alisanlart i¢in tehlike olugturur.
Aspergillus tiirleri: Siniizit ve bronsit hastaliklarina neden olur.
Candida albicans: Muhtelif enfeksiyonlara neden olur.
Klebsiella pneumoniae: Cogu kez hastane enfeksiyonlarina neden olur.
Pseudomonas aeruginosa: Patojendir,muhtelif hastaliklara neden olur.
Pseudomonas maltophilia: Patojendir,muhtelif hastaliklara neden olur
Pretues morganii: Cocuklarda yaz ishali ile hastane enfeksiyonlarina neden olur.
Escherichia coli: Hastane enfeksiyonlarina neden olur.

Salmonella serotypes: Kan dolasimina karisip enterik ates ve besin zehirlenmesine

neden olurlar.
Serretia maecescens: Hastane enfeksiyonlarina neden olur.

Staphylococcus aeurus: Hastane enfeksiyonlarina neden olur.



Staphylococcus pyogenes: Hastane enfeksiyonlarina neden olur.
Yersinia enterocolitica: Veba hastaligina neden olur.

Tibbi atiklarda tespit edilen mikroorganizmalarin gogu bulagici hastalik 6zelligi gosterirler.
Bu mikroorganizmalarin ortak dzellikleri hastane enfeksiyonlarina neden olmalandir. Hastane
personeli bu hastaliklara karg1 daima tedbirli olmak zorundadir. Tibbi atiklarin yonetmelikte
belirtilen 6zelliklere uygun olarak toplanmasi ve bertaraf edilmesi insan saglig1 agisindan son
derece &nemlidir. Bu mikroorganizmalarin biiyiik ¢ogunlugu, bulagict hastalik 6zelligi
gostermeleri ve kisa siirede inaktive olmalarina ragmen ortam sartlarindaki degisikliklere
baglt olarak tekrar faaliyete gegebilme ozelligine sahiptir. Tibbi atiklarin evsel atiklarla

beraber uzaklagtirilmalar bu 6zelliklerinden dolay: son derece sakincalidir.

Tibbi atiklarn bertarafinda yaygin olarak kullamlan metot yakmadir. Yakma tesislerinde 850-
1000 °C arasindaki sicaklilar seviyelerinde organik madde ve canli organizmalarin bulunmasi
ihtimali hemen hemen yoktur. Ancak baca gazinin mikrobiyoloji agidan incelenmesi sonucu

tespit edilen bazi mikroorganizmalar Cizelge 2.2'de verilmistir.(Glasser et.all.1991)

Cizelge 2.2 Baca gazinda bulunabilecek patojenler endotoksin iireticiler

PATOJEN MIKROORGANIZMALAR ENDOTOKSIN URETICILER
Acinobacter calcoacetius Enterobacter agglomerans
Escherichia coli Enterobacter cloacae

Klebsiella pneumoniae Klebsiella oxytoca

Pretues spp Pseudomonas putida

Salmonella serotypes

Serretia maecescens

Staphylococcus aeurus

Staphylococcus pyogenes

Staphylococcus pyogenes

Staphylococcus pneumaniae




Baca gazinda yer alan mikroorganizmalarin en Onemli kaynad yakma havasidir. Tibbi

atiklarin yakilmasi sonrasinda gaz emisyonlarinda yapilan caligmalarda tespit edilen tlirler

Cizelge 2.3'te verilmistir.

Cizelge 2.3 Gaz emisyonlarinin mikrobiyolojik incelenmesi

Arastirmaci Tanimlanan Yakilan Atik Yakma Baca Gazi
Mikroorganizmalar Kaynag Sicakhigi(°C) Sicakhigi(°C)
Barbeito,1977 Bacillus subtilis Patalojik 871
Allen,1989 Bacillus subtilis Tibbi Atik 760 159-192
Watts, 1992 | Salmonella typhirum | Evsel ve Tibbi
atik
Blenkharn,1989 Bacillus ssp., Tibbi Atik 800(1. yakma), 186-305
Stapylococci ssp.,
Staphylococcus aureus, 1000(2. yakma)
Pseudomonas ssp.,
fluorescens ssp.
Ozcavic,1990 Bacillus cereus, Tibbi Attk
Salmonella
thphimirium.
Segall, 1991 Bacillus Tibbi Atik 1000

stearothermophilus




2.3  Saghk Kuruluslarinda Tibbi Atiklarin Toplanmasi

Yerlesim merkezlerinde yer alan ve iginde saglig1 bozulmus insanlarin toplu olarak bulundugu
saglik kuruluglarindan g¢ikan tibbi atifin (patolojik ve patolojik olmayan enfekte, kimyasal
farmasotik atiklar ve kesici-delici malzemeler), insan ve gevre sagligi1 acisindan evsel nitelikli

atiklardan ayn toplanmasi, gecici depolanmasi ve bertaraf edilmesi gereklidir.

Tibbi atiklar yoluyla Hepatit-B ve H.I.V. basta olmak uzere ¢esitli virlis ve mikroplarin
insanlara 6zellikle de saglik personeline ve ¢op tasiyicilarina gegme riski fazladir. Saglik
personelinden yliksek -risk altindaki  cerrahlar, patologlar, hemsirelerin yaninda ¢6p
tasiyicilarin ve hastalarin kan ve viicut sivilaniyla temas riski altindaki personelin, bu
hastaliklara yakalanma riski daha fazladir. Insanlara bulasma acisindan giinliik uygulamada en
sik rastlanilan yollar; hastalarda kullanilan ignelerin ele batmasi ve kanla bulagmis diger
kesici aletlerle yaralanma seklinde olmaktadir. Saglik personelinde HBV enfeksiyonu diger
mesleklere kiyasla en az 3-6 kat daha fazladir. Tibbi atiklarin ayn toplanmasinin personel ve
hastalarda olusturacag: biling sayesinde, bu atiklara karsi daha titiz yaklasilacaktir. Hemsire,
doktor kullandig1 igneyi 6zel enfekte atik kovasina attif1 zaman, muhtemel birgok tehlikeye
kars1 onceden tedbir alinmis olacakuir. Sekil 2.1 de AIDS’li bir hastanin ayn olarak toplanmis

atiklan goriilmektedir.

Sekil 2.1 AIDS'li bir hastanin atig1
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Saglik kuruluslarindan ¢ikan tibbi atiklarin evsel atiklarla kangsik toplanmast halinde; saglik
personeli, ziyaretgiler ve viicut direnci ¢ok zayif olan hastalar olusacak mikrobik bir havay:
teneffils etme durumunda kalacak, havada asili kalan toz parcaciklar, yiizeylerde olusacak
bakteriler sayesinde hastane enfeksiyonu ortaya ¢ikacak ve birgok kisi enfekte olma riski ile
kars1 karsiya kalacaktir. Bu nedenle ek yatis stiresi, is glicii kayiplan1 ve yataklarin isgal

edilmesi gibi maliyetler ortaya gikacaktir.

Hastane icinde ve bahc;esinde acikta bulunan tibbi atiklar, buradaki ve cevredeki kisilerin
sagligini olumsuz yonde etkileyecektir. Bu atiklar1 kedi, kopek ve farelerin yemesi, etrafa
yaymasl, mikroplar: insanlarin temas edebilecegi kap ve noktalara tasimasit birgok hastaligin
olusmasina ve gevreye yayilmasina neden olacaktir. Sekil 2.2 de hastanelerde gelisi giizel

atilmis tibbi atiklar ve yayilan kanlar gériilmektedir.

Sekil 2.2 Etrafa yayilan kan ve kanli atiklar
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Devamli mikrobik bir ortamda ¢alisan isgi, acaba benim saglik durumum nedir? Ileride ne
gibi rahatsizliklarla karsilagabilirim? Gibi psikolojik olarak rahatsizliklar iginde bulunabilir.
Kanli bir ignenin battig1 ig¢i, acaba bunda AIDS viriisii var m1? diye biiyiik bir kusku ve
korku igerisinde kalir. igne 6zel olarak muhafazali sekilde toplanirsa bu tehlikeler ortaya
¢ikmayacaktir.

Tibbi atiklarin vahsi ¢6p dokim sahasinda depolanmasi halinde, buradaki ¢6p ayirnm
iscilerinin kesici — deliciler ile yaralanarak HBV ve HIV’e yakalanma riskleri artacaktir. Bu
is¢ilere mikrobik bir hava ve keskin koku ile de birgok hastalik bulasabilecektir. Halbuki bu
atiklar egitimli ve 6zel donanimli personel tarafindan toplamip 6zel araglarla tagindif1 zaman,
tasimayr yapan ve ¢op dokiim sahasinda c¢alisan belediye isgilerinin birgok tehlikelerle

kargilagmasi 6nlenmis olacaktir.

2.4  Tibbi Atiklarin Hastane i¢inde Toplanmasi ve Gegici Depolanmasi

Tibbi atiklarin doguracag biitiin tehlikeleri ortadan kaldirmak amaciyla, en bagta bu atiklarin
iiretildigi saglik kuruluslarinda énlemler almak gerekmektedir. Bunun igin hastanelerde ve
ilag fabrikalan gibi kuruluslarda, tibbi atiklarin diger atiklardan ayngtinlarak toplanmasi
yoluna gidilmelidir. Béylece tibbi atiklarin saglikli bir gekilde toplanmasi ve uygun sartlarda
gegici depolanmasi, dolayisiyla insanlarin bu atiklarla temasimn onlenmesi saglanmalidir.

Sekil 2.3 de gelisi giizel depolanan tibbi atiklar goriilmektedir.

Bu amagla hastanelerde tibbi atiklarin diger atiklardan ayn olarak toplanmas: igin &zel
torbalar ve kovalar kullanilmalidir. Tibbi atik torbasi, tibbi atik kovasi ve gegici depolama ile

ilgili detaylar asagidaki gibidir.

Tibbi atik torbasi: Sizdirmaya dayanikli, nem gegirmez, normal galigma sirasinda yirtilma ve
patlamay1 dnleyecek direngte, tizerinde uluslararas: klinik atiklar amblemi ile “Dikkat Tibbt
Atik” ibaresi tagtyan, kirmizi renkli, giivenli kapatilabilir, plastik biriktirme torbasi. Bu torba
icine tibbi (enfekte) atiklarin tiimii, insan doku ve organlari, kan veya plasenta bulagmg
atiklar, bakteri kiiltiirleri, intaniye ve acil servis atiklari, kanli sarg: bezleri ve pamuklu bezler,
diger pansuman ve ameliyat atiklan, ila¢ kutulari, enfekte ambalaj atiklari konulur. Torbalar
kirmizi renkte 150 mikron kalinhiginda polietilenden yapilmalidir. Bu torbalarda toplanan
atiklar, agizlar1 baglanarak ikinci bir kirmizi plastik torbaya konulur. Gerekli goriildiigiinde

liciincii bir torbaya konularak kesin sizdirmazlik saglanir.

Tibbi atik kovasi: Kesici ve delici 6zelligi olan atiklarin konuldugu 6zel kovalardir. Kesici ve

delici 6zellikteki atiklar bu sert plastik kovalara konulduktan sonra agizlan sikica kapatilarak,



yukarida s6zlinti ettigimiz plastik torbalara konulur ve torbalarin agizlar1 kapatilir. Bu torbalar
ve diger ambalaj maddeleri higbir sekilde geri kazanilamaz ve tekrar kullanilamaz. Saglik
kuruluslari, ince, kalitesiz ve her agidan yukarida belirtilen 6zelliklere sahip olmayan torba ve

kova kullanmamalari konusunda uyarilmalidir.

Gegici depolama: 20 ve daha fazla yatak kapasiteli tniteler, gegici atik deposu insa etmek
veya aynt islevi gorecek konteyner bulundurmakla yiikiimliidiir. Depolarin, iki giinlitk tibbi
atik alabilecek kapasitede, hasere olusumunu, bakteri tiremesini ve koku dagilmasini 6nleyici
ozellikte olmasi gerekmektedir. Tibbi atiklar bu depolarda diger atiklardan ayri olarak
toplanir. Bu depolarin disari dogru acilan, atiklarin kolayca bosaltilabilecegi kapilari olmali
ve lizerinde tibbi atik deposu oldugunu gosteren levha bulunmali. Ayni zamanda her ihtimale

kars1 meydana gelecek sizinti sularinin toplanacagi drenaj diizenedi olmali ve en az haftada

bir defa temizlenmelidir.

Sekil 2.3 Tibbi atiklarin gelisi giizel depolanmasi
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2.5 Tibbi Atiklarin Tasinmasi

“Tibbi Atiklarin Kontrolii Yoénetmeligi”ne goére, tibbi atiklarin gegici atik depolarindan

alinarak taginmasi ve bertaraf edilmesi Biiyiiksehir Belediyesi sorumlulugundadir.

Yonetmelige gore tibbi atiklari toplamak igin 6zel bir ekip kurulur, Bu ekip gorevini ozel
elbise ve ¢elik tabanli ¢izme giyerek, maske, gézliik, eldiven ve bone takarak yapmalidir.
Personel elbiseleri 6zel ilaglarla ve kuru temizleme yoluyla temizlenmeli, ayrica personel

devamli saglik kontrollerinden gegirilmelidir.

Tibbi atik deposu veya konteynerinde toplanan atiklar, sikistirma mekanizmasi olmayan, igi
paslanmaz malzemelerle kapli, kolaylikla temizlenen diizgiin yiizeyli, sizint1 sularim
akitmayan, tamamen kapali ve lizerinde tibbi atik tagima araci oldugunu gésteren yazi ve

amblem bulunan 6zel araglara yiikleyerek tibbi atik yakma tesisine gotiiriiliir.
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3 ISTANBUL’DA TIBBi ATIK YONETIMI

3.1 istanbul Bityiiksehir Belediyesi’nin Gérev Alam

Tibbi atiklarla ilgili olarak Cevre Bakanlig: tarafindan 20 Mayis 1993 tarih ve 21586 sayili
“Tibbi Atiklarin Kontrolti Y6netmeligi” ¢ikartilmistir. Y6netmelik; Saglik kuruluslarina tinite
icinde atiklarin ayngtirilarak toplanmasi ve gegici depolanmasi, Belediyelere bu atiklarin
tasinmas1 ve nihai bertaraflarinin temini, Cevre Bakanlii’na ise denetleme gorev ve

sorumlulugunu vermistir.

Bu gergevede, 1.B.S.B Istanbul’da 20 yatak ve iizerinde toplam 33.095 yatak kapasitesine
sahip 202 saglik kurulusunun tibbi atiklar1 ySnetmelige uygun sekilde 10 adet 6zel aragla
toplanmaktadir. Atiklar1 toplanan hastane sayis1 her gecen giin artmaktadir.

22.03.1999 tarih ve 3 sayili Il Mahalli Cevre Kurulu’nda alinan karar geregi, 20 yatak ve
altindaki saglk kuruluslarinin tibbi atiklari, ilge belediyeleri tarafindan toplanip yakma

tesisine getirilmeye baslanmigtir.

Atiklarimi resmi prosediire uygun olarak imha ettirmek isteyen saghik kuruluslari disindaki
sirketler, aldiklari resmi raporlarla ve 1.B.S.B. Cevre Koruma ve Kontrol Midirliigii

kontroliinde, bu atiklar ticreti mukabilinde imha ettirebilmektedir.

3.2  Istanbul’da Tibbi Atik Bertaraf Calismalarimin Gelisim Siireci

Saglik kuruluslarindan kaynaklanan tibbi atiklarin saglik personeline, halk saglifina ve
cevreye zarar vermeden evsel nitelikli atiklardan ayristinilarak toplanmasi, gegici
depolanmasi, taginmasi ve nihai bertaraflarinin saglanmasi gereklidir. Tibbi atiklarmn diger
atiklardan ayn bir isleme tabi tutulmamasi; basta Hepatit-B ve H.LV. gibi ¢ok tehlikeli
viriislerin insanlara gegme riskini artiracag gibi bir¢ok saglik, ¢evre ve maliyet problemini de
ortaya ¢ikaracaktir. Bu duruma ragmen 1995 Ekim ayina kadar Istanbul'da tibbi atiklar evsel
atiklarla beraber gelisigiizel toplanip bertaraf ediliyordu.

Hastanelerde evsel atiklar mavi, serum siseleri siyah, tibbi atiklar ise kirmiz torbalarda
toplanmasi gerekmektedir. Tibbi atiklar &zel olarak yapilmis, orijinal polietilenden imal
edilmis, 150 mikron kalinliginda kirmizi torbalara konur. Kesici-delici malzemeler ise 6nce
6zel muhafazali kaplara konduktan sonra tibbi atik torbalarinin igine atilir. Aksi halde torbay:
delen kullanilmis ignenin, insanlara batma riski fazladir. Halen Istanbul’da giinliik ortalama 4-

5 bin torba tibbi atik toplanmaktadir. Cizelge 3.1 de 1.B.S.B. tarafindan tibbi atiklan toplanan
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saglik kuruluglar1 ve bunlara ait yatak sayilari, Cizelge 3.2 de ise 1996-1999 yillar1 arasinda
toplanan tibbi atik miktarlar1 verilmistir. Istanbul’da yapilan tibbi atik ¢alismalarinin bir

glinliik programi Ek 2’de resimlerle verilmistir.

Cizelge 3.1 1.B.S.B. tarafindan tibbi atiklar1 toplanan saglik kurulusu ve yatak sayilar

DEVLET HASTANESI 23
S.S.K. HASTANESI 13
BZEL HASTANE 146 8.386

28 ilge belediyesi simirlarinda bulunan (2’si B.S.B. sinirlar1 diginda) bu kuruluglann; 134

tanesi Avrupa yakasinda, 68 tanesi ise Asya yakasindadir. Hastane sayisi her gegen giin
artmaktadir. I.B.S.B. tarafindan Devlet, S.S.K. ve Ozel biitiin hastanelerin tibbi atiklarim
diizenli olarak toplamaktadir.

Cizelge 3.2 1.B.S.B. tarafindan yillara gore toplanan tibbi atik miktar1

KESIN MIKTARLAR 2524 4391 | 7.89 8.039
-(KANTAR FISLERI)

TAHMINI MIKTARLAR * 2481 4304 7619 8016
(PERSONEL TAHMINI) |

KESIN MIKTARLAR ILE TAHMIN] 23 &7 271 23
MIKTARLAR ARASINDAKI FARK “ '

* Tahmini miktarlar; tibbi atik personelinin, tibbi atik alimt sirasinda atik miktartyla ilgili takip formlarina

yaptig1 tahminlerden olugmaktadir

1995 yilinda Capa ve Cerrahpasa gibi 3.000 yatakh biiylik hastanelerden giinde 50-100 kg

gibi tibbi atik alimirken, yapilan ¢aligmalar neticesinde bu miktar her iki hastanede de 2’ser

tona ¢ikmustir.

Istanbul’da giinde 22-23 ton tibbi atik toplanmaktadir. Bu atiklarin yaklagik 16 tonu Avrupa

yakasi, 7 tonu ise Asya yakasindan alinmaktadir.
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1995 yiliun son ii¢ ay1 ile 99 yilin ilk {i¢ ay1 baz alindiginda, tibbi atik miktarinda yaklagik
6 kat artig oldugu goriilmektedir. Bu stireler igerisinde toplanan tibbi atik miktarlan Sekil 3.1
de, 1996 ile 1999 yillarinin ilk ti¢ ayinda toplanan tibbi atik miktarlar1 mukayeseli olarak
Sekil 3.2 de verilmistir. Bu aradaki biiyiik artis, Istanbul'da uzun stire evsel atikla tibbi atigin

beraber atildigimi gostermektedir. Halen diger illerimizde bu sorun biiyiik oranda devam

etmektedir.
z
O
=
(1 4
<
X
=
1995(SON 1996 1997 1998 1999
UG AY)
YILLAR

Sekil 3.1 istanbul’da 1995 Ekim-~1999 Aralik arasinda toplanan tibbi atik miktari

3
o
g
&
:
E
711996
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Sekil 3.2 1996 - 99 Yillarmn “flk Ug Ayinda” toplanan tibbi. atik miktarinin mukayesesi
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22.03.1999 tarih ve 3 sayili Il Mahalli Cevre Kurulu’nda alinan karar geregi, 20 yatak ve
altindaki saglik kuruluslarinin tibbi atiklani ilge belediyeleri tarafindan toplamp Goktiirk-
Odayeri’ndeki yakma tesisine getirilecektir. Bu yondeki ¢alismalar baslamis olup halen
Umraniye, Besiktas, Pendik ve Maltepe Belediyesinin yonetmelige uygun tibbi atik araci
mevcuttur. Ilge belediyeleri tarafindan toplanan tibbi atiklar da yakma tesisinde bertaraf
edilmektedir.

31.1.2000 tarih ve 1 sayih il Mahalli Cevre Kurulu Karari’na gére ise, tilkemizde ilk defa,
saglik kuruluglarindan ¢ikan tibbi atiklar i¢in kg. basina yerine yatak basina iicret alinmasi

kararlastirilmistir.

Istanbul’daki hastanelerde genel olarak, giinliik yatak bagina toplanan tibbi atik miktar;
Universite hastanelerinde 1,24 kg, 6zel hastanelerde 0,80 kg, Devlet hastanelerinde 0,51 kg,
S.S.K. hastanelerinde 0,62 kg, Askeri hastanelerde 0,20 kg vakif, dernek, kurum
hastanelerinde ise 0,29 kg olarak tespit edilmistir. 1999 yilinda 8039 ton tibbi atik toplandig:
baz alnarak(kantar fisleri), Istanbul’daki hastanelerde genel olarak, giinliik yatak bagina
0,66kg. tibbi atik ¢iktig: tespit edilmistir. Cizelge 3.3’te bu degerler belirtilmigtir |

Cizelge 3.3 Istanbul’da yatak bagina toplanan tibbi atik miktar1

UNIVERSITE
HASTANELER{
4,137
OZEL HASTANELER 2.445.467 6.700 0,80

8.386 '
DEVLET 1.773.721 4.859 0,51
HASTANELERI
9.457
S.S.K. HASTANELERI 1.580.538 4330 0,62
7.026
ASKERI 187.427 513 0,20
HASTANELER
2.468
VAKIF DERNEK 174.340 477 0,29
KURUM HAST.
1.621
- GENEL TOPLAM |
933095

1.878.085 5.145 1,24
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Sekil 3.3°te Istanbul’daki hastane sayisinin Tiirkiye genelindeki hastane sayis1 ile mukayesesi,
Sekil 3.4’te Istanbul'daki hastane kapasitesinin Tiirkiye genelindeki hastane kapasitesi ile
mukayesesi, Sekil 3.5’te Istanbul'daki 6zel hastane sayisimin Tiirkiye genelindeki 6zel hastane

sayisi ile mukayesesi verilmistir.

Sekil 3.3 Tiirkiye ve Istanbul’daki hastanelerin say: itibariyle kargilastirilmasi*

Sekil 3.4 Tiirkiye ve Istanbul’daki hastanelerin kapasitelerine gore karsilagtirilmasi™
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Sekil 3.5 Tirkiye ve Istanbul’daki 6zel hastanelerin say itibariyle karsilastirilmas: **

Sekil 3.3, 3.4 ve 3.5'ten gorillecegi iizere Istanbul, biitin konularda oldugu gibi saghk
sektoriinde de tilkemizin en 6nemli kenti durumundadir. Bu durum, aym zamanda bu faaliyet
alanindan ortaya ¢ikan olumsuzluklar ve ¢evre sagligina yonelik olusturduklan risk acisindan
da gegerli olup, Istanbul'daki tibbi atik yonetiminin ne kadar bityiik éneme sahip oldugununda

bir g4stergesidir.

*Veriler Saglik Bakanlig: ve ISTAC A.S. ‘nin 2000 yil1 kayitlarindan alinmistir
**Veriler Saglik Bakanhigi‘nin 1998 yili kayitlarindan alinmigtir
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3.3  lIstanbul’da Tibbi Atiklar1 Toplanan Hastanelerin Ilgelere Gore Dagilimi

[.B.S.B. tarafindan tibbi atiklari toplanan saglik kuruluglarnimin ilgelere gére dagilim,
¢alismalarin yapildig: tarih itibari ile agagidaki gibi listelenmistir. Hastanelere ait daha detayh
bilgiler Boliim 4'de verilmistir. Ozel saglik kuruluslarinin sayisinin her gegen giin artmast,

listenin siirekli glincellestirilmesini gerektirmektedir.

AVCILAR 35. Saglkl Yagsam Diyaliz
36. Tanmed Diyaliz Merkezi
1. Avciar Hayat Hastanesi
2. Candan Hastanesi BAYRAMPASA
3. Ozel Avcilar Anadolu Hastanesi
4. T.B.V. Avcilar Diyaliz Merkezi 37. Sagmalcilar Devlet Hastanesi
5. Avcilar Vatan Hastanesi 38. Bayrampasa Gtz Hastanesi
6. Avcilar Hosptal 39. Iren Hastanesi
40. Gliven Hastanesi
BAGCILAR 41. 500evler Hayat Hastanesi
7. Yeni Umut Hastanesi BESIKTAS
8. Bagcilar Hastanesi
9. Ist. Safa Hast. ve Dogumeyvi 42, Diinya Gtz Hastanesi
10. Yeni Ufuk Hastanesi 43. Ren Med Saglk Hizmetleri
44, Metropoltan Florence Nigh. H.
BAHCELIEVLER
BEYOGLU
11. 70. Yilist. Fizik Ted. ve Reh. Merk.
12. Yasam Hastanesi 45. Taksim Egitim ve Aras. Hastanesi
13. Haznedar Hastanesi 46. 1 nci Ordu Giimiigsuyu Asker H.
14. Bahgelievier Omiir Hastanesi 47. Kasmpasa Deniz Hast.
15. Ozel Bakkan Hastanesi 48. Beyoglu Egitim ve Aragtrma H.
16. Yenibosna Hastanesi 49. Surp Agop Hastanesi
17. Hayrunnisa Hastanesi '50. Alman Hastanesi
18. Ozel Atakdy Hastanesi 51. Sen Jorj Hastanesi
19. Biiyiik Anadolu Hastanesi 52. Tepebasi Vatan Has.ve Diyaliz M.
20. Ozgoziikara Diyaliz Merkezi 53. Italyan Hastanesi
21. J.F. Kennedy Hospttal ‘
22. Ozel Geligim Hastanesi BUYUKCEKMECE (*)
23. T.B.V. Ahmet Ermis Hastanesi
24. Bahgelievler Diyalz Merkezi 54. Ozel Biiylikgekmece Hast.
55. Ugur Hastanesi
BAKIRKOY ‘
EMINONU
25. Bakrkdy Devlet Hastanesi
26. B.Kd8y. Ruh S. ve Sin. H. Eg. ve A. H. 56. Siileymaniye D. Kadmn .h. ve A. H
27. Hava Harp Okulu Hastanesi 57. [Istanbul Esnaf Hastanesi
28. S.S.K. Bakirkdy Dog. ve Egitim H. 58. Ist. Derive Tenasiil Hast. H.
29. Istanbul Lepra Hastanesi
30. Incirli Hastanesi ESENLER
31. Bakwrkdy Yasar Hastanesi
32. Ozel Camlk Hastanesi 59. (Ozel Esenler Ensar Hastanesi
33. Bakrrkdy Omiir Has. ve Dogumevi 60. Ozel Esenler Giiney H. ve Do.
34. International Hosprtal 61. Esenler Omiir Hastanesi



62.
63.

64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.

83.
84.
8s.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.

93.
94.
9s.
96.
97.
98.

EYD

S.S.K. Eyiip Hastanesi

Ozel Alibeyksy Hast. ve Dogum.

FATIH

Haseki Hastanesi

Ist. Tip Fak.(Capa) Hastanesi
Cerrahpasa Tip Fak. Hastanesi
1.U. Kardiyoloji Enstitiisii

1.U. Onkoloji Enstitiisii

Vakif Gureba Hastanesi

S.S.K. Ist. Egitim (Samatya) Hast.

Ozel Capa Millet Hastanesi
Fatih Hastanesi ve Dogumeyvi
Akga Hastanesi ve Dogumevi
Ozel Istanbul Sehir Hastanesi
Ozel Capa Hastanesi
Istanbul Vatan Hastanesi
Fatih Sultan Hospital

Balat Musevi Hastanesi

Ozel Huzur Hastanesi
Doganer Hastanesi

T.D.V. 29 Mayis Hastanesi
Ozel Bilge Hastanesi

GAZIOSMANPASA

Liitfiye Nuri Burat Devlet Hast.
Ozel Istanbul Kardiyoloji Hast.
Ozel Giivencan Hastanesi
Gaziosmanpaga Hastanesi

Ozel Unal Hast. ve Dogumevi
Duygu Hast. ve Dogumevi
Ozel Safak Hastanesi

Umut Diyaliz Merkezi

Sultan Hast. ve Dogumevi
Bahat Hospital

GUNGOREN
Merter Vatan Hastanesi

Bayraktar Diyaliz Merkezi
Giingtren Hast. ve Dogumevi

Meltem st. Dogum ve Cocuk H.

Ozel Yildz Hast. ve Dogumevi
Ilgi Hastanesi
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99

101.
102.
103.
104.
10S.
106.

107.
108.
109.
110.

111.
112.
113.
114.
115.
116.
117.
118.
119.
120.
121.
122.
123.
124.
125.
126.
127.
128.
129.

130.
131.
132.
133.
134.

100.

KAGITHANE

Ozel Levent Hastanesi
Giiltepe Ensar Hastanesi

KUCUKCEKMECE

Dogan Hastanesi

Istanbul Hospttal

Giines Hastanesi

Dr. Sadik Ahmet Hastanesi
Ozel Halkali Kent Hastanesi
Ozel Tem Hospttal

SARIYER

Istinye Devlet Hastanesi
Sarryer Ismail Akgiin Devlet H.
Baltaliman: Kemik Hastal. Hast.
Resitpasa Diyaliz Merkezi

SiSLi

Sisli Etfal Hastanesi

S.S.K. Sisli Hastanesi

S.S.K. Nisantas1 Diyaliz Merkezi
S.S.K. Okmeydani Egitim Hastanesi
Amerikan Hastanesi

Ozel Diabet Hastanesi

Dr. Pakize 1. Tarzi Dogumevi
Avrupa Florence Nightmngale

Can Hastanesi

Kadwoglu Hastanesi

Osmanoglu Hastanesi

Florence Nightngale Hastanesi
Tiirkiye Hastanesi

Aksoy Hastanesi

Cevre Hastanesi

Fransiz Lape Ruh ve Sinir Hast. H.
Ozel Okmeydani Hastanesi
Istanbul Cerrahi Hastanesi
Istanbul Memorial Hastanesi

ZEYTINBURNU

Yedikule G6g. Hast. EZ. ve Ar. H.
Semiha Sakir Dogumevi

Balikli Rum Hastanesi

Surp Pirgic Ermeni Hastanesi
Avrasya Hosprtal



135.
136.
137.

138.
139.
140.
141.

142.
143.
144,
145.
146.
147.
148.
149.
150.
151.
152.
153.
154.
155.
156.
157.
158.

159.
160.
161.
162.
163.
164.
165.
166.
167.
168.
169.
170.

BEYKOZ

Beykoz Devlet Hastanesi
Beykoz Cocuk Gog. Hastal. H.
S.S.K. Pagabahge Hastanesi

Urnraniye Erdem Hastanesi

Ozel Umraniye Hastanesi

Atlas Hosprtal

Uniraniye Ata Hemodiyaliz Merk.

USKUDAR

Istanbul Polis Hastanesi
Haydarpasa Numune Eg. ve Ar. H.
Camlica Askeri G6g. Hastal H.
Zeynep Kamil Kad. ve Coc. Hast.H.
Dr.Siyami Ersek Go8. Kalp Dam.H.
Validebag Ogretmenler Hast.
G.A.T.A. Hastanesi

Marmara Universitesi Hastanesi
Ozel Selimiye Hastanesi

Transmed Diyaliz Merkezi

Bagkent Diyaliz Merkezi

Academic Hospital

Camlica Omiir Hastanesi

Ozel Bityitkk Camlica Hastanesi
Uskiidar Anadolu Hastanesi

Ozel Uskiidar Hastanesi

Camhca Hayat Hastanesi

KADIKOY

Kosuyolu Kalp EZ. ve Ar. Hast.
Posta Isletme. ve Sanatoryum H.

S.S.K. Erenkdy Ruh Sag.Ve Has. H.

S.S.K. Goztepe Egitim Hastanesi

S.SK. 75. Yil Erenkdy Fizik Ted. H.

Ozel Goztepe Hastanesi
Kadikdy Vatan Hastanesi
Tosunoglu Hastanesi
Yesilbahar Hastanesi
Central Hospttal

Seba Cocuk Hastanesi
Diamet Diyaliz Merkezi
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171.
172.
173.
174.
175.
176.
177.
178.

179.
180.
181.
182.
183.
184.
18S.
186.

187.
188.
189.
190.
191.
192,
193.
194,

195.
196.
197.
198.

199.
200.
201.

202.

Kadikoy Sifa Hastanesi
Acibadem Hastanesi

Ata Hemodiyaliz Merkezi
Esma Hatun Hastanesi
Ozel Yeni Isvigre Hastanesi
Cagmer Hastanesi

Anadolu Cmar Hastanesi
Ozel Kadikdy Hastanesi

KARTAL

T.C.D.D. Yakacik Hastanesi
Kartal Egitim ve Arast. Hastanesi
S.S.K. Kartal Hastanesi

Dragos Sifa Hastanesi

Tirkmed Kartal Diyaliz Merkezi
Ozel Kartal Hastanesi

Kartal Belediyesi Hast. ve Dog.
Kartal Umut Hastanesi

MALTEPE

M.U. Nérolojik Bilimler Enstitiisi
S.S.K. Siireyyapasa G6g.Kalp ES. H.
S.S.K. Ist. Meslek Hastaliklar1 H.
Ortadogu Hastanesi

Maltepe Goksoy Hastanesi

Istanbul Marmara Hastanesi
Kigiikyah Diyaliz Merkezi

Onur Hemodiyaliz

PENDIK

Pendik Devlet Hastanesi
Pendik Sifa Hastanesi

Nene Hatun Hastanesi

Ozkan Hastanesi
SULTANBEYLI (*)
Sultanbeyli Devlet Hastanesi
Ozel Sayg1 Hast. ve Dogumevi
Ersoy Hastanesi

TUZLA

Deniz Harp Okulu Reviri

Buytksehir Belediyesi sinirlan iginde 26, disinda ise 2 ( * isaretli) ilgenin tibbi atiklar 1.B.S.B.’nce
toplanmaktadir.
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4  ISTANBUL’ DA TIBBI ATIK ENVANTER CALISMASI

4.1 istanbul'daki Hastanelerin Simiflandirilmasi

Bu ¢aligmada Istanbul’da bulunan hastaneler 6 kategoride degerlendirilmistir.
Bunlar; Universite Hastaneleri, Ozel Hastaneler, Devlet Hastaneleri, SSK Hastaneleri, Askeri
Hastaneler ve Vakif, Dernek, Kurum Hastaneleri geklinde olup her bir kategorideki hastane

i¢in yapilan tespit ve degerlendirmeler su sekildedir;
4.1.1 Universite Hastaneleri

Bu hastanelerin hasta yogunlugu ve doluluk oranlari gok yiiksektir. Bu hastaneler Ulke
geneline hitap ettiginden ayrica tetkik, tedavi ve aragtirma sahalarin biiytikligiinden dolay:
doluluk oranlan % 90’lan gegmektedir. Cizelge 4.1'den gériildiigii lizere yatak bagina tibbi
atik miktarlarinin yiiksek olmasina (1.24 kg/giin-yatak) en biiylik etken evsel atiklarin tam
ayristirilmayip tibbi atiklara kanigtirilmasidir. Bunun sebebi de eleman yetersizligi ve mevcut
elemanlarin ilgi ve bilgi eksikligidir. Ornek olarak Capa Tip Fakiiltesinde personel sayisi
(6grenciler dahil) yaklasik 30.000 kisidir. Bu da Anadolu’da bir ilge biytikliigiine tekabiil
etmektedir. Bu sebeple Universite Hastanelerin de toplanan tibbi atik miktarlar1 yatak sayisina

oranlandiginda ¢ok yiiksek ¢ikmaktadir.

Cizelge 4.1 Istanbul'da tibbi atiklani toplanan Universite Hastaneleri

S.NO | SAGLIK KURULUSU | YATAK ADRES Yatak Bagma Toplanan Tibbi | 1999 Yilinda Toplanan
ADEDI Atik Mikt. (KG./Giin-Yatak) | Tibbi Atik Mikt. (KG)
IST. UNIVERSITESI HASEKI CD. HASEKI HASTANESI’YLE BERABER ALINDI
1 KARDIYOLOJ{ 125 HASEKI/FATIH
ENSTITUSU
ISTANBUL TIP 1677 |MILLET CD.
2 |FAKULTESI (CAPA) + GCAPA/FATIH ) 1,37 874.465
HASTANES] Onkol.
IST. UNIVERSITES]I IST. (CAPA) TIP FAK. HAST. . IST.(CAPA) TIP FAKULTESI HASTANESI"YLE
] BERABER ALINDI
3 ONKOLOII 67 YANI
ENSTITUSU GAPA/FATIH
CERRAHPASA TIP KOCAMUSTAFAPASA CD.
4 |FAKULTESI 1800  [NO.98 1,2 785.980
HASTANESI KOCAMUSTAFAPASA/FATIH
MARMARA TOPHANELIOGLU CD.
5 UNIVERSITESI 418 NO.13/15 1,31 199.140
HASTANESI ALTUNIZADE/USKUDAR
MARMARA UNIVERSI. M.U. BASIBUYUK KAMPUSU
6 |NOROLOJIK BILIMLER 50 MALTEPE 1,01 18.500
ENSTITUSU
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Toplam Yatak Adedi=4.137
1999 Yilinda Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg)=1.878.085

Yatak Basina Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg/giin,yatak)=1.243

4.1.2 Ozel Hastaneler

Ozel Hastaneler de semtine ve hizmet verdigi bﬁlgenin sosyal ve ekonomik yapisina gore
doluluk ve ¢alisma oranlan farklilik gostermektedir. Ayrica hizmet gesitleri ve kalitesi de
calisma oranlarina etki etmektedir.

Ornek olarak, Amerikan Hastanesinden toplanan tibbi atik miktar1 diger hastanelere gore
farklilik gostermektedir. Bunun baglica sebebi de doluluk oram: kapasitesinin tizerinde ve yeni

yapilan ek binalar ile gergek yatak sayisinin resmi yatak sayisimn {izerinde bulunmasindan

kaynaklanmaktadur.

Tibbi atik miktarlar1 hastanelerin branslarina, hizmet dalina gére de degisiklik gostermektedir.

Cizelge 4.2'den goriildiigii lizere dogum evleri ve cerrahi miidahalenin yogun oldugu
hastanelerde (sira no:20,24,40,48 ) tibbi atik miktar1 fazladur.

Bazi1 6zel hastanelerde hasta sayisi ve is yogunlugu az oldugundan ¢ok fazla tibbi atik
¢ikmaktadir. (sira no:13,74,78,136 144)

Cizelge 4.2 Istanbul'da tibbi atiklar1 toplanan &zel hastaneler

S.NO | SAGLIK KURULUSU | YATAK ADRES Yatak Ba’i‘“ll;:) Toplanan 1999 Yilinda Toplanan
ADEDI Atk Miktl‘ (II(G./Giln- Tibbi Atik Mikt. (KG)
. Yatak)
DEFTERDAR YOKUSU NO.37
1 [ITALYAN 49 TOPHANE/BEYOGLU 0 25
HASTANES!
YEDIKUYULAR CD. NO.6/1
2 |SURP AGOP 50 TAKSIM/BEYOGLU 0,53 9.690
HASTANES]
SIRASELVILER CD. NO.119
3 |ALMAN HASTANESI 287 TAKSIM/BEYOGLU 0,72 75.515
GUZELBAHCE SK. NO.20
4 |AMERIKAN 179 NISANTASLSISLI 4,67 304.885
HASTANES]
PROF. DR. CELAL OKER SK.
5 |OZEL DIABET 24 NO.10 0,11 950
HASTANESI HARBIYE/SISLI
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VALIKONAGI CD. FULYA SK.

6 |DR.PAKIZE I. TARZI 20 [NO3 0,57 4.190
DOGUMEV! NISANTASUSISLL
AVRUPA FLORENCE MEHMETGIK CD. CAHIT
7  |NIGHTINGALE 55  |YALCIN SK.NO.1 0,7 14.150
HASTANESI MECIDIYEKOY/SISL
TAYYARECI CEMAL SK.
8 |CAN HASTANESI 2 [NO39 0,4 3.185
SISLI
FULYA CD. NO.25
9 |kADIOGLU 25 |MECIDIYEKOY/SISLL 1,35 12.345
HASTANESI
NISPETIYE CD. AYDIN SK.
10 |DUNYA GOZ 11 [NO.1 1,96 7.865
HASTANESI 1.LEVENT/BESIKTAS
ESKI BUYUKDERE CD. NO.31
11 |6zEL LEVENT 12 |4. LEVENT/KAGITHANE 1,79 7.830
HASTANESI
ABIDE T HURRIYET CD. 226/1
12 |OSMANOGLU 50  |stsLi 0,04 803
HASTANES!
BEREKETZADE MEDRESE SK.
13 |AVUSTURYA SEN JORJ 50  [NO.5-7 0,06 1.110
HASTANESI KARAKOY/BEYOGLU
TEPEBASI VATAN AYNALI CESME MAKAN SK.
14 |HASTANESIDiYALiZ 30 [NO4s 2,04 22.355
MERKEZI TEPEBASUBEYOGLU -
YENI SULON CD. BEGONYA
15 |RENMED SAGLIK 20 |SK.NO.10 1,8 13.110
HIZMETLERI iC LEVENT/BESIKTAS
TALATPASA CD. NO.151
16 |GULTEPE ENSAR 40  |GULTEPE/KAGITHANE 0,19 2.840
HASTANESI
METROPOLITAN GAYRETTEPE MH. CEMIL
17 |FLORENCE 97  |ASLAN GUDER SK.NO.8 333 117.985
NIGHTINGALE HAST. BESIKTAS
FRANSIZ LAPE RUH VE BUYUKDERE CD. NO.22/24
18 [SINIR HASTALIKLARI 150  |sisLI 0 195
HASTANES!
OSMANOGLU SK. NO.12
19 |OZEL OKMEYDANI 18 |OKMEYDANI/SISL 0,41 2.705
HASTANESI
FULYA BAYIRI FERAH SK.
20 |ISTANBUL CERRAHI 20 [NO.8 3,1 22.650
HASTANES! NISANTASUSISLI
TUNCAY ARTUN CD. NO.4
21 |RESITPASA DIYALIZ 8  [RESITPASA/SARIYER 2,07 6.045
MERKEZ!
CEMAL SAIR SK. NO.2/1
22 |AKSOY HASTANES! 40  |MECIDIYEKOY/SISLI 03 4450
CEMAL SAIR SK. NO.2
23 |CEVRE HASTANESI 32 |MECIDIYEKOY/SISLI 0,24 2.850
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FLORENCE ABIDE | HORRIYET CD.
24 |NIGHTINGALE 233 [No.2%0 2,83 240.750
HASTANESI SiSLI
DARULACAZE CD. NADIDE
25 |[TURKIYE 50  |SK.NO.7 2,23 40.760
HASTANES] SiSLI
KARADENIZ MH. GENERAL
26 |OZEL GUVENCAN 24  |ALDOGAN CD.NO.2 0,78 6.835
HASTANES! G.OSMANPASA
MAHMUTBEY CD. KOCA
27 |OZEL GELISIM 60  [SINAN MERKEZ MH. NO.369 0,18 3.945
HASTANESI B.EVLER
SANCAKTEPE MH. 4/3 SK.
28 | YENI UMUT 40 [NO7 0,58 8.465
HASTANESI BAGCILAR
YAVUZSELIM Mh.
29 [BAGCILAR 59  |BAGCILAR MEYDANI 26/1 SK. 1,02 21.895
HASTANES| BAGCILAR
OZEL CUKURCESME CD. NO.51
30 |GAZIOSMANPASA 54  |G.OSMANPASA 2,12 41.830
HASTANESI
NUMUNEBAG CD. OZGUR
31 |BAYRAMPASA GOZ 14 {SK.NOS5 0,55 2.820
HASTANESI BAYRAMPASA
ESKI EDIRNE ASFALTI
32 |500 EVLER HAYAT 21 [NO.a83 1,09 8390
HASTANESI 500 EVLER/G.OSMANPASA
OZEL ALIBEYKOY ATATURK CD. NO.56
33 |HASTANES! VE 29  |ALIBEYKOY/EYUP 0,37 3.865
DOGUMEVI
MAHMUTBEY CD. NO.55
34 [BUYUK ANADOLU 90  [SIRINEVLER/B.EVLER 0,37 12.315
HASTANESI
AHMET YASEVI CD. GUMUS
35 |BALKAN 95  [SK.NO.9/11 0,27 9425
HASTANES! YENIBOSNA/B.EVLER
HOURRIYET MH. HORRIYET
36 |OZEL ATAKOY 52 |CD.NO.1 0,08 1.479
HASTANES!I SIRINEVLER/B.EVLER
ATISALANI CD. 835 SK. NO.2
37 |OZEL ESENLER ENSAR 25  |ESENLER 1,33 12.105
HASTANESI
YILDIZTABYA CD. NO.77
38 |OZEL UNAL HASTANESI 30  {GAZIOSMANPASA 0,19 2.135
VE DOGUMEVI
BAYRAKTAR SK. NO.1
39 [BAYRAKTAR DIYALIZ 32 [KOYICVGUNGOREN 1,96 22.870
MERKEZ!
ESKI EDIRNE ASFALTI
40 |SULTAN HASTANESI 21 [NO.608 2,52 19.280
VE DOGUMEVI S.CIFTLIGI/G.OSMANPASA
ISMETPASA CD: NO.8
41 |IREN HASTANESI 52  |BAYRAMPASA 0,21 3.965
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OZEL ESENLER GUNEY MENDERES MH.
42 |HASTANES! VE 32 KAZIMKARABEKIR CD. NO.1 0,62 7.200
DOGUMEV] ESENLER
ISTANBUL SAFA BAGCILAR CD. NO.108
43 |HASTANESI VE 40 BAGCILAR 1,16 16.920
DOGUMEVI
OZEL ISTANBUL ESKI EDIRNE ASFALTI
44 |KARDIYOLOJI 39 NO.122 0,15 2.180
HASTANESI 500 EVLER/G.OSMANPASA
ATISALANI CD. NO.29
45 |ESENLER OMUR 120  |[ESENLER 0,19 8.455
HASTANES!I
CENGIZ TOPEL CD. NO.167
46 |[DUYGU HASTANESI 52 KUCUKKOY/G.OSMANPASA 0,46 8.815
VE DOGUMEVI
KARTALTEPE MH. HAKAN
47 |GUVEN HASTANESI 10 SK.NO.18 0,25 928
BAYRAMPASA
GUNGOREN DOGANBEY CD. NO.1
48 |HASTANESI VE 27 KOYICI/GUNGOREN 2,06 20.265
DOGUMEVI
OZEL YILDIZ INONU CD. NO.53
49 |HASTANESI VE 75 GUNGOREN 0,15 4035
DOGUMEVI
KUCUKKOY YOLU HAMAM
50 |OZEL SAFAK 90 SK. NO.2 0,53 17.450
HASTANESI GAZIOSMANPASA
INONU MH. BAKIRKOY CD.
51 |YENI UFUK 37 NO.27/2 SK. NO.4 0,5 6.765
HASTANESI BAGCILAR
MERKEZ MH. SALIHPASA CD.
52 {UMUT DIYAL{Z 18 SANAYI SK.NO.3 0,97 6.400
MERKEZI G.OSMANPASA
SOGANLI CD. NO.77
53 |ILGI HASTANESI 29 GUONGOREN 0,27 2.830
ESKI EDIRNE ASFALTI NO.227
54 |BAHAT HOSPITAL 74 S.CIFTLIGI/G.OSMANPASA 0,37 10.130
TAKVIMHANE CD. NO.18
55 |ISTANBUL ESNAF 150  |SULEYMANI{YE/EMINONU 0,38 20.650
HASTANESI
HASEKI CD. NO.28
56 |OZEL HUZUR 24 |AKSARAY/FATIH 2,67 23.375
HASTANESI
MILLET CD. NO.125
57 |OZEL CAPA MILLET 18 CAPA 0,42 2.745
HASTANESI '
KIZTASI CD. NO.6
58 IFATIH HASTANESI VE 20 FATIH 1,1 8.040
DOGUMEVI
FEVZIPASA CD.
59 |AKCA HASTANESI VE 51 FATIH 0,5 9.375

DOGUMEV]
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TECEDDUT SK. NO.2

HASTANES!I

60 |DOGANER 26  |FINDIKZADE 0,07 630
HASTANES!
FINDIKZADE SK. NO.3
61 |OZEL ISTANBUL SEHIR 51 FINDIKZADE/FATIH" 0,1 1.775
HASTANESI
NECIP ASIM SK. NO.23
62 |OZEL CAPA 41  |CAPA/FATIH 0,68 10.140
HASTANESI
ADNAN MENDERES BULVARI
63 |ISTANBUL VATAN 154 |NO.19 0,84 47.080
HASTANESI AKSARAY/FATHH
HORHOR CD. NO 8
64 |FATIH SULTAN 50 |SARACHANE/FATIH 0,36 15.690
HOSPITAL
ZAKIRBASI SK. NO.32
65 |SURP PIRGIC ERMENI 250 |KAZLICESME/ZEYTINBURNU 0,16 14.460
HASTANESI
BELGRAD KAPI YOLU NO.2
66 |BALIKLI RUM 650  |ZEYTINBURNU 021 49.540
HASTANES!
DEMIRHISAR CD. 46/48
67 |BALAT MUSEVI 109 |AYVANSARAY/BALAT 0,6 24.050
HASTANESI
5 TELSIZ MH. SEYIT NIZAM
68 |AVRASYA HOSPITAL 40  [CD.101.SK. NO.109 0,65 9.540
ZEYTINBURNU
MIMAR SINAN MH.
69 |T.D.V.29 MAYIS 134 |VATANCD. 0,05 2.505
HASTANESI FATIH
E-5 KARAYOLU, ESERKENT
70 |T.B.V. AHMET ERMIS 67  |YANI, 1,6 39.190
HASTANESI B.EVLER
INCIRLI CD. NO.55
71 |OZEL CAMLIK 54  |BAKIRKOY 0,74 14.635
HASTANESI
INCIRLI CD. NO.22
72 |BAKIRKOY YASAR 32 |BAKIRKOY 1,29 15.050
' HASTANES{
BAKIRKOY OMUR GENCLER CD. NO.24
73 |HASTANES! VE 20  [BAKIRKOY 0,41 3.010
DOGUMEV!
GULBAYIR SK. NO.10
74 |MERTER VATAN 57  |MERTER/GUNGOREN 0,15 3.195
HASTANES!
INCIRLI CD.PELINLI SK. NO.14
75 |INCIRL! HASTANES! 57  |BAKIRKOY 0,31 6.435
ESKI LONDRA ASFALTI
76 |YASAM HASTANESI 82  |RADYUM SK.NO.2 0,39 11.750
B.EVLER
BAGCILAR CD. NO.1
77 |HAZNEDAR 52  |HAZNEDAR/B.EVLER 0,35 6.680
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"|ESKI LONDRA ASFALTI NO.2.

78 |BAHCELIEVLER OMUR 100 |HAZNEDAR/B.EVLER 0,19 6.810
HASTANESI
CENNET MH. ZIYA GOKALP
79  |DOGAN HASTANES! 66 |cD.NO2 0,32 7.680
K.CEKMECE
MARMARA CD. SAMLI SK.
80 |AVCILAR HAYAT 60 [NO32 1,32 29.015
HASTANESI AVCILAR
YILDIRIM BEYAZIT CD. NO.56
81 |YENIBOSNA 32 |YENIBOSNA/B.EVLER 0,43 5.070
HASTANESI
FETIH CD. AKSA CAMI YANI
82 |HAYRUNNISA 24  |YENIBOSNA/B.EVLER 1,87 16355
HASTANESI
MELTEM BAGCILAR CD. NO.52
83 [ISTANBUL DOGUM VE 26  |GUNGOREN 0,42 4.015
COCUK HASTANESI
MERKEZ MH. GULTEKIN SK.
84 |CANDAN 30 [NO.I3 0,42 4.600
HASTANES! AVCILAR
FATIH MH. TURGUT REIS SK.
85 |OZEL BUYUKCEKMECE 56  [NO3 0,63 12.970
HASTANESI BUYUKCEKMECE
M KEMAL PASA MH.
86 |OZEL AvCILAR 63 |KAYABASISK.NO.1/3 0,22 5.115
ANADOLU HASTANES! AVCILAR
DOGAN ARASLI CD. NO.12
87 |UGUR HASTANESI 48  |SONEVLER 0,16 2.815
ESENYURT/B.CEKMECE
ISTANBUL CD. NO.82
88 |INTERNATIONAL 155 |YESILKOY 1L16 65.630
HOSPITAL
ATATURK MH. SALI PAZARI
89 [ISTANBUL 55  |CD.NO.30 INTER STAR ARKA. 1,11 22315
HOSPITAL IKITELLY/K.CEKMECE
KARTALTEPE MH.
90 |SAGLIKLI YASAM 20  [SAYFIYE SK.NO.9 1,73 12.635
DIYALIZ BAKIRKOY
HAZNEDAR SEVKETDAG SK.
91 |0ZGOZUKARA DIYALIZ 44 [NO.16 1,79 28.750
MERKEZI BAHCELIEVLER
YENI INCIRLI YOLU
92 |TANMED DIYALIZ 13 [NO.3 ZUHURATBABA 245 11.645
MERKEZI BAKIRKOY
GUMUSPALA MH.
93 |AVCILAR DIYALIZ 35  |MANOLYA SK.NO.2 1,06 13.580
MERKEZI AVCILAR
TKITELLI CD. NO.135/A
94 |GUNES HASTANESI 78  |IKITELLVK. CEKMECE 0,26 7.415
MERKEZ MH. ZAFER
95 |OZEL HALKALI KENT 50  |COMERT SK.NO.4 0,24 4.420

HASTANES

HALKALLI/K.CEKMECE
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INONU CD. NO.140

96 [DR. SADIK AHMET 30  |TEPEUSTU 1,19 13.085
HASTANESI KUCUKGEKMECE
TALATPASA BULVARI
97 |J.F. KENNEDY 95  |BEGONYALI SK.NO.7-9 0,11 3.965
HOSPITAL BAHCELIEVLER
UNIV. MH. URAN CD. NO.10
98 |OZEL AVCILAR 116  |AVCILAR 0,24 10.270
HOSPITAL
GUMUSPALA MH.
99 |AVCILAR VATAN 34 |KARAYOLLARI MEVKIi 0,22 2.780
HASTANESI AVCILAR
M. AKIF MH. AKARSU 1 SK.
100 |OZEL TEM HOSPITAL 48 |NO.11-12 0,07 1275
IKITELLY/K.CEKMECE
IZZETTIN CALISLAR CD. 2000 YILINDA
101 |BAHCELIEVLER 22 [NO.34 OGUL APT. TOPLANMAYA
DIYALIZ MERKEZ! BAHCELIEVLER BASLANDI
KAVAK ISKELE CD. NO.10
102 |OZEL SELIMIYE 28 |SELIMIYE/USKUDAR 0,37 3.803
HASTANES!
ALEMDAG CD. SEZER SK.
103 |UMRANIYE ERDEM 2 |NO.4 1,97 15.795
HASTANESt UMRANIYE
OYMACI SK. NO.6-7
104 |BASKENT DIYALIZ 42 |ALTUNIZADE/USKUDAR 2,65 40.570
MERKEZ|
ALEMDAG CD. NO.73
105 |CAMLICA OMUR 86  |UMRANIYE 0,6 18.935
HASTANESI
NAMIK KEMAL MH. CD.
106 |OZEL UMRANIYE 20 |SUTCUCD.NOA& 0,4 2.945
HASTANESI UMRANIYE
NUHKUYUSU CD. NO.88
107 |ACADEMIC 61  |ALTUNIZADE/USKUDAR 2,83 62.918
HOSPITAL
HANIM SETI SK. NO.32
108 [OZEL BUYUK CAMLICA 57  |KISIKLVUSKUDAR 0,01 251
HASTANES!
HALK CD. NO 8
109 |USKUDAR ANADOLU 10 [USKUDAR 0,17 624
HASTANESI
SELMANIPAK CD. NO.158
110 |OZEL USKUDAR 30 |USKUDAR 0,51 5.610
HASTANESI
111 |ATLAS HOSPITAL 41  |ALEMDAG CD. N0O254D 1,1 16.445
UMRANIYE
112 |UMRANIYE ATA 10 |ALEMDAG CD. NO.185 0,14 510
HEMODIYALIZ MERKEZI UMRANIYE
113 {CAMLICA HAYAT 120  |ALEMDAG CD. NO.85 0,04 1975

HASTANES

KISIKLI/USKUDAR
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BAGDAT CD. NO.319

MERKEZ{

114 |OZEL ORTADOGU 53 CEVIZLI/MALTEPE 0,02 383
HASTANESI
BAGDAT CD. NO.189
115 |MALTEPE GOKSOY 50 MALTEPE 0,87 15.800
HASTANESI
ATATURK CD. CAM SK.
116 |ISTANBUL MARMARA 50 NO.3 MALTEPE 1,73 31.630
HASTANESI
BAGDAT CD. NO.147
117 |DRAGOS SIFA 25 CEVIZLI/KARTAL 0,47 4305
HASTANES!]
AYDINLI YOLU GONCA SK.
118 |PENDIK SIFA 51 NO.7 0,53 9.875
HASTANES! PENDIK
ISTASYON CD. NO.24
119 |TURKMED DiYALIZ 10 KARTAL 49 17.875
MERKEZ]
BAGDAT CD. NO.101
120 {OZEL KARTAL 86 RAHMANLAR/KARTAL 0,32 10.045
HASTANESI
: KUTSI TECER SK. NO.5
121 |KUGUKYALI DIYALIZ 13 KUGUKYALI/MALTEPE 1,07 5.085
MERKEZI
KARTAL BELEDIYESI ORTA MH.
122 |HASTANESI VE 15 GENG OSMAN CD. NO.2 0,48 2.635
DOGUMEVI SOGANLIK /KARTAL
PETROL IS MH. USKUDAR
123 |KARTAL UMUT Y] CD.NO45 0,55 8.480
HASTANESI KARTAL
A. CESME MH. 1.UCEV. CIK.
124 |ONUR 20 ONUR SIT. B BL. 7/1 1,65 12.075
HEMODIYALIZ MALTEPE
FEVZI CAKMAK Mh. NO.138
125 |NENE HATUN 48 USTKAYNARCA/PENDIK 0,8 14.000
HASTANESI
DOGU MH. PAPATYA SK.
126 {OZEL OZKAN 60 NO.21 0,22 4.905
HASTANESI PENDIK
CAFERAGA MH. SAKIZ SK.
127 |KADIKOY SiFA 48 NO.7 » 0,24 4265
HASTANESI KADIKOY
TEKIN SK. NC.8
128 |ACIBADEM 85 ACIBADEM/KADIKOY 2,75 85.430
HASTANES!
OZEL SAYGI FATIH BULVARI BELEDIYE
129 {HASTANES! VE 46 KARSISI NO.105 0,77 12.980
DOGUMEVI SULTANBEYLI
) OZEL ERSOY FATIH CD. NO.121/B
130 |HASTANES! VE 12 SULTANBEYLI 2,51 10.980
DOGUMEVI
KOSUYOLU CD. NO.84
131 |ATA HEMODIYALIZ 14 KADIKOY 1,33 6.785




32

MECIDIYE Mh. LAMBACI Sk.
132 |ESMA HATUN 52 NO.2/1-2 1,6 30.415
HASTANESI /KOSUYOLU/KADIKOY
MERDIVENKOY YOLU
133 |OZEL GOZTEPE 56 SAHIKA SK. NO.32 0,46 9.361
HASTANES! GOZTEPE/KADIKOY
UZUNCAYIR CD. NO.4 ,
134 |KADIKOY VATAN 85 GOZTEPE/KADIKOY 1,04 32.250
HASTANESI
CAVITPASA SK. NO. 7
135 [YESILBAHAR 14 KADIKOY 0,14 740
HASTANES]
HACI SUKRU SK. NO.7
136 [SEBA COCUK 10 BAHARIYE/KADIKOY 0,01 47
HASTANESI
DIAMED DIYALIZ ATATURK CD. NO.3
137 |SAGLIK 25 SAHRAYI CEDID 2,32 21.165
HIZMETLERI GOZTEPE/KADIKOY
LIBADIYE CD. NO.66
138 |TRANSMED DIYALIZ 38 K. CAMLICA/USKUDAR 1,36 18.839
MERKEZ!
KOCAYOL CD. KOZYATAGI
139 |{CENTRAL 60 SK.NO.5 0,83 18.280
HOSPITAL KOZYATAGUKADIKOY
ALINIHAT TARLAN CD.
140 |OZEL YENI ISVICRE 80 ERTAS SK.NO.19 1,04 30.450
HASTANESI ICERENKOY/KADIKOY
MIRIM CELEBI SK.NO.1
141 |CAGINER 25 HASANPASA/KADIKOY 0,33 3.004
HASTANES]
KAYISDAGI CD. NO.39
142 |ANADOLU GINAR 54 K. BAKKALKOY/KADIKOY 0,22 4360
HASTANES!
SARAYARDI CD. NO.24
143 |OZEL KADIKOY 40 KADIKOY 0,24 3519
HASTANESI
SENERENEVLER AYCIL SK.
144 |TOSUNOGLU 35 NO.28 0,01 143
HASTANESI SUADIYE/KADIKOY
2000 YILINDA
145 |ISTANBUL MEMORIAL 150  |PIYALEPASA BULVARI TOPLANMAYA
HASTANESI OKMEYDANV/SISLI BASLANDI
2000 YILINDA
146 |OZEL BILGE 35 G.0.PASA CD. NO.1 TOPLANMAYA
HASTANESI KUCUKKOY/G.O.PASA BASLANDI

Toplam Yatak Adedi= 8.386

1999 Yilinda Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg)=2.445.467

Yatak Bagina Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg/giin,yatak)=0.80
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4,1.3 Devlet Hastaneleri

Cizelge 4.3'ten gorillecegi gibi bazi Devlet Hastanelerinde cerrahi miidahale ve hasta
yogunlugundan dolayr tibbi atik miktar1 yiiksek olup (sira no:1,2,9,19,24) bazi devlet
hastaneleri de belli branglarda hizmet verdigi igin tibbi atik miktarlar1 buralarda diisiik

¢ikmaktadir (sira no:5,7,13,16,17).

Cizelge 4.3 Istanbul'da tibbi atiklari toplanan Devlet Hastaneleri

S.NO | SAGLIK KURULUSU | YATAK ADRES Yatak Bagina Toplanan Tibbi | 1999 Yilinda Toplanan
ADEDI Atk Mikt. (KG./Giln-Yatak) | Tibbi Atk Mikt. (KG)
ETFAL HADI SK. NO.10
1 SISLI ETFAL 750 SISLI 1,02 279.995
HASTANES]
TAKSIM EGITIM VE SIRASELVILER CD.
2 |ARASTIRMA 282 NO.112 1,22 125.220
HASTANES! TAKSIM/BEYOGLU
' EMIRGAN CD. NO.98
3 ISTINYE DEVLET 153 ISTINYE/SARIYER 0,75 42.115
HASTANES!
SARIYER ISMAIL DURSUN FAKIH SK. NO.1
4 |AKGUN DEVLET 60 SARIYER 0,55 11.990
HASTANES! )
BALTALIMANI KEMIK BALTALIMANI CD. NO.56
5 |HASTALIKLARI 115 BALTALIMANI/SARIYER 0,14 5.730
HASTANESI
BEYOGLU BEREKETZADE MEDRESESI
6 |EGITIM VE ARASTIRMA 100 SK.NO.2 KULEDIBI 0,19 7.045
HASTANESI KARAKOY/BEYOGLU
SAGMALCILAR SAGMALCILAR CEZAEVI
7 |DEVLET 150 ICi 0,03 1.690
HASTANESI BAYRAMPASA
UGUR MUMCU MH. 2116.8K. 2000 YILINDA TOPLANMAYA BASLANDI
8 [LUTFIYE NURI BURAT 50 NO.30/A
DEVLET HASTANES] SULTANGIFTLIGVG.O.PASA
550 HASEKI
9 |HASEKI HASTANESI + AKSARAY/FATIH 1 246.005
Kardiy. ‘
SULEYMANIYE DOGUM SULEYMANIYE MH. KANUNI
10 |VE KADIN HAST.EGITIM 110 MEDRESESI SK. 0,57 22.830
VE ARASTIRMA HAST. EMINONU
YEDIKULE GOGUS H. BELGRAD KAPIYOLU
11 |EGITIM VE ARASTIRMA 500 KAZLICESME 0,15 27.740
HASTANESI ZEYTINBURNU
IST. DERI VE TENASUL KENNEDY CD. NO.52
12 |HASTALIKLAR 80 EMINONU 0,04 1.105
HASTANESI
KAZLICESME BALIKLIYOLU
13 {SEMIHA SAKIR 75 82/28K. 0,09 2.553
' DOGUMEVI ZEYTINBURNU
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ZUHURATBABA MH. DR.
14 |BAKIRKOY DEVLET 150 |TEVFIK SAGLAM CD. NO.12 0,18 9.600
HASTANESI BAKIRKOY
BAKIRKOY RUH SAG. BAKIRKOY KASABAL SK.
15 |VE SINIR HAST. EGITIM 3420 |BAKIRKOY 0,01 12.360
VE ARASTIRMA HAST.
70. YIL ISTANBUL ESKI LONDRA ASFALTI
16 |FIZIK TEDAVI VE REHA. 259  [BAKIRKOY 0,03 2.865
MERKEZI
17 |ISTANBUL 50  |BAKIRKOY 0,08 1510
LEPRA HASTANESI
HAYDARPASA 685  |TIBBIYE CD.
18 |[NUMUNE EGITIM VE +  |HAYDARPASA/USKUDAR 1,08 387.950
ARASTIRMA HAST. Siyami
DR. SIYAMI ERSEK TIBBIYE CD. HAYDARPASA NUMUNE IiLE BERABER ALINDI
19 |GOGUS KALP VE DAM. 300 |HAYDARPASA/USKUDAR
CERRAHISI HASTANES!
BEYKOZ COCUK HONKAR ISKELE CD.
20 |GOGUS HASTALIKLARI 50  |GAZIYUNUS SK.NO. 57 0,03 640
HASTANESI BEYKOZ
TEPEUSTU MEVKII
21 |BEYKOZ DEVLET 130  [PASABAHCE/BEYKOZ 0,26 12275
HASTANESI
ZEYNEP KAMIL KADIN NUHKUYUSU CD. SALI SK.
22 |VE GOCUK HAST. 533 |USKUDAR 09 175.505
HASTANESI
KARTAL EGITIM VE
23 |ARASTIRMA 634 |CEVIZLUKARTAL 122 281.945
HASTANESI
DR. ORHAN MALTEPE CD.
24 |PENDIK DEVLET 35 [NOa7 0,76 9.770
HASTANES] PENDIK
KOSUYOLU KALP KOSUYOLU CD. NO.71
25 |EGITIM VE ARASTIRMA 186  [KOSUYOLU/KADIKOY 1,52 103.005
HASTANESI
] M. AKIF ERSOY MH.
26 |SULTANBEYLI DEVLET 50  |SULTANBEYL{ 0,12 2278
HASTANES]

Toplam Yatak Adedi= 9.457

1999 Yilinda Toplanan Tibbi Atik Miktar( kg)=1.773.721

Yatak Basina Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg/giin,yatak)=0.51
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Cizelge 4.4'ten goriildigt lizere SSK Hastanelerinden; hasta yogunlugu ve poliklinik

sayisinin fazla oldugu hastanelerde tibbi atik miktar1 yliksek olmakla beraber ruh sagligi, fizik

tedavi gibi hizmetlerin verildigi hastanelerde tibbi atik miktar: diisitk ¢ikmaktadir.

Arastirma da, Diyaliz hizmeti veren saglik kuruluslarindan ortaya ¢ikan tibbi atik miktarinin

digerlerine gore daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Cizelge 4.4 Istanbul'da tibbi atiklan toplanan SSK Hastaneleri

S.NO | SAGLIK KURULUSU | YATAK ADRES Yatak Bagma Toplanan Tibbi | 1999 Yilnda Toplanan
ADEDI Atik Mikt. (KG./Giin-Yatak) | Tibbi Atik Mikt. (KG)
OKTAY CEBECI SK. NO.25-27
1 S.S.K. SISLI 100 SisSLt 0,06 2.070
HASTANESI
POYRACIK SK. NO.49
2 8.S.K. NISANTASI 48 NISANTASLSISLI 1,29 22.685
DIYALIZ MERKEZ}
S.8.K. OKMEYDANI DARULACAZE CD. NO.93
3 EGITIM 1125 SISLI 0,87 357.345
HASTANESH
BAHARIYE CD. NO.91-93
4 S.S.K.EYUP 270 EYUP 0,36 35.810
HASTANESI
$.S.K. ISTANBUL
5 EGITIM (SAMATYA) 880 KOCAMUSTAFAPASA/FATIH 0,93 297.905
HASTANEST
S.S.K. BAKIRKOY ISTANBUL CD. NO.95
6 DOGUMEVI VE EGITIM 800 BAKIRKOY 0,81 235.555
HASTANES!
SAIP MOLLA CD. NO.1
7 S.8.K. PASABAHCE 388 PASABAHCE/BEYKOZ 0,39 55.605
HASTANES!
DOGAN SK. NO.13
8 S.8.K. KARTAL 475 KARTAL 0,73 126.465
HASTANESI
S.S.K. SUREYYAPASA . BASIBUYUK MH.
9 GOGUS VE KALP DAM. 1308 MALTEPE 0,15 72.640
HAST. EGITIM HAST.
S.S.K. IST. MESLEK
10 |HASTALIKLARI 50 SUREYYAPASA /MALTEPE 0,22 3.965
HASTANESI
S.S.K. GOZTEPE
11 |EGITIM 1200  |GOZTEPE/KADIKOY 0,83 365.660
HASTANESI
S.8.K. ERENKOY SINAN ERCAN CD. NO.56
12 |RUH SAGLIGI VE 252 KOZYATAGU/ERENKOY 0,01 1.181
HASTALIKLARI HAST.
S.S.K. 75. YIL ERENKOY SEMSETTIN GUNALTAY CD.
13 |FiZIK TEDAVI VE 130 SULTAN SK. NO.14 0,08 3.652
ESENLENDIRME HAST. ERENKOY/KADIKOY




Toplam Yatak Adedi= 7.026
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1999 Yilinda Toplanan Tibbi Atik Miktar( kg)=1.580.538
Yatak Basimna Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg/giin,yatak)=0.62

4.1.5 Askeri Hastaneler

Askeri Hastanelerde yatak kapasitesi ¢ok fazla, hasta yogunlugu az oldugundan, ayrica

dinlenme ve rehabilitasyon merkezi gibi hizmet verdiklerinden dolay: toplanan tibbi atik

miktar1 ¢ok azdir.

Cizelge 4.5'ten goriildiigii gibi en ¢ok tibbi atik ¢ikartan GATA Hastanesi olmasina ragmen

yatak sayis1 ¢ok fazla oldugundan kg/giin yatak oram diigiik bulunmugtur.

Cizelge 4.5 Istanbul'da tibbi atiklar1 toplanan Askeri Hastaneler

TIP AKADEMISI H.

S.NO | SAGLIK KURULUSU | YATAK ADRES Yatak Bagmna Toplanan Tibbi | 1999 Yilinda Toplanan
ADEDi Atk Mikt. (KG./Giin-Yatak) | Tibbi Atk Mikt. (KG)
1 NCI ORDU 600 YT.
1 .GUMUSSUYU ASKER 600 GUMUSSUYU/BEYOGLU 0,11 24.320
HASTANESH
2 KASIMPASA DENIZ 400 KASIMPASA/BEYOGLU 0,05 8.015
HASTANESI
YESILYURT
3 HAVA HARP OKULU 16 BAKIRKOY 0,05 295
HASTANESI
DENIZ HARP OKULU
4 |DENIZ HARP OKULU 30 KOMUTANLIGI 0,03 332
REVIRI TUZLA
CAMLICA ASKERI
5 GOGUS (GATA) 322 K.CAMLICA/USKUDAR 0,13 15.265
HASTALIKLARI H.
TIBBIYE CD.
6 GULHANE ASKERI 1100  |USKUDAR 0,35 139.200

Toplam Yatak Adedi=2.468

1999 Yilinda Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg)=187.427

Yatak Bagina Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg/giin,yatak)=0.20
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4.1.6 Vakif, Dernek, Kurum Hastaneleri

Cizelge 4.6'dan goériilecegi gibi vakif, dernek, kurum hastanelerinden ¢ikan tibbi atik

miktarlan, hasta yogunluklari ve verilen hizmetlerden dolay:1 farklilik géstermektedir. Bu

hastanelerden Vakif Gureba Hastanesinin hasta yogunlugu ve ¢ok degisik konuda saglik

hizmeti vermesi sebebiyle tibbi atik miktar: yiiksek bulunmustur.

Cizelge 4.6 Istanbul'da tibbi atiklan toplanan vakif, dernek, kurum hastaneleri

S.NO | SAGLIK KURULUSU | YATAK ADRES Yatak Bagina Toplanan Tibbi | 1999 Yilinda Toplanan
ADEDI Atk Mikt. (KG./Giin-Yatak) | Tibbi Atik Mikt. (KG)
ADNAN MENDERES BULVARI
1 VAKIF GUREBA 400 CAPA 1,03 150.895
HASTANES!
BARBAROS MH. VEYSIPASA
2 |ISTANBUL POLIS 230 SK.NO.14 0,08 6.810
HASTANESI USKUDAR
ATATURK CD. NO.2
3 T.C.D.D. YAKACIK 41 YAKACIK/KARTAL 0,16 2.336 .
HASTANESI
VALIDEBAG KALFACESME SK. NO.1
4 |OGRETMENLER 450 KOSUYOLU/USKUDAR 0,02 3.504
HASTANESI
POSTA ISLETMESI
5 SANATORYUM VE 500 BOSTANCIVKADIKOY 0,06 10.795
HASTANES!

Toplam Yatak Adedi=1.621

1999 Yilinda Topianan Tibbi Atik Miktan( kg)=174.340

Yatak Bagina Toplanan Tibbi Atik Miktari( kg/giin,yatak)=0.29
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4.2 Tibbi Atiklarin Madde Gruplar Analizi

Tibbi atiklarin madde gruplarimin belirlenmesi igin Istanbul’da 20 yatak ve iizeri kiigiik ve
orta Olgekli hastane atiklarinda yapilan analiz sonuglari mukayeseli olarak Almanya’da
yapilan tibbi atiklarin muhtevas: ¢alismas: sonuglar ile birlikte (Prof. Dr. Emst Wogrolly)

Cizelge 4.7'de verilmigtir.

Cizelge 4.7 lstanbul ve Almanya’daki tibbi atiklarin muhtevasi

Malzeme Cinsi * Istanbul Tibbi Atik Muhtevasi Almanya Tibbi Atik Muhtevasi
% Kiitle % Hacim % Kiitle % Hacim

| Kagit, karton, ambalaj mlz. 15 20 25 25
Cam 15 4 9 2
Metal, madeni esya 1 1 1 1
Plastik 14 25 10 30
Kan ve sivi atiklar 25 10 29 6
Evsel ve kimyasal atiklar. 20 20 18 15
Bandajlar ve sargi bezleri 10 20 8 21
Kalorifik deger 2000-4500 kcal’kg 500-1000 kcal/kg

Cizelge 4.7'de verilen analiz sonuglarindaki kagit, karton ve ambalajdaki farklihgin
Tiirkiye’de bu tip geri doniistimlii malzemelerin kullanma bilincinin yayginlagmadigi, cam
miktarindaki farklilifin Tirkiye’deki hastanelerde tibbi atik toplamada gerekli hassasiyetin
gosterilmedigi, diger degerlerde de ¢ok bilyiik farklilifin olmadig: goriilmektedir.

4.3 Almanya'da Uygulanan Tibbi Atik Yonetmeligine Gore Tibbi Atiklarin

Siniflandiriimasi ve Bertarafi

“Pratigin tecriibeleri teyit etmektedir ki; tibbi alandan ortaya ¢ikan atiklar usuliine uygun
toplanip bertaraf edildiginde, evsel ve sair meslek atiklarinin dogurdugu tehlikeden daha
biiyiik tehlike olusturmaz” giris ifadesiyle baslayan Almanya Federal Saglik Miidiirliigiiniin
1993-24 sayili "Hastalik Enfeksiyonlarimin Taninmasi Onlenmesi ve Miicadelesi” igin

yayinlanmig olan yonetmelikte belirtilen esaslar 6zetle su sekildedir;
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Tibbi Atiklarin Siniflandirilmasi

Yonetmelik atik tiirlerini 3 kategoride toplamugtir.

A) Enfeksiyonun 6nlenmesi i¢in &zel tedbirlere gerek gostermeyen atiklar: Ev ¢Gpiine benzer

atiklar, evsel atiklar, hastalik bulagsmamis yemek atiklari.

B) Toplamada ve tagimada hastane i¢inde enfeksiyonu 6nlemek igin tedbir alinmas: gereken
atiklar: Kan, salg1 ya da digkilara bulagmis olan atiklar ( 6r: yara sargilari, digkili kundaklar,
bir kez kullanilip atilan enjektorler, enjektér igneleri ). Bu atiklarda sadece hastane iginde

hastalik mikroplarimin yayilmas: tehlikesi mevcuttur.

C) Toplama, tasima, depolama ve bertarafinda da enfeksiyonu onlemek igin &zel tedbirler

alinmasi gereken atiklar:
1-Epidemi (salgin) hastalik yapabilecek atiklar: ( 6r: Enfeksiyon merkezlerinden, dializ
merkezlerinden, tibbi laboratuarlardan ve otopsilerden ortaya ¢ikan atiklar). '

2-Deney hayvanlari, deney hayvanlan tesislerinin digki ve hayvan yataklar1 ( eger hastalik

mikroplarinin yayilma riski varsa ).

Bu smiflamada kendileri i¢in 6zel hiikiimlerin mevcut oldugu atiklar bulunmamaktadir( 6r:

radyoaktif atiklar, pis sular, kimyevi maddeler gibi ).

Bertaraf Yontemleri:

A kategorisindeki atiklar kompost tesislerine génderilerek komposta doniistiiriilebilir

veya hayvan yemi olarak kullanilabilir. Bu atiklar depolama alanlarinda da imha edilebilir.

B Kategorisindeki atiklar sterilizasyona tabi tutulduktan sonra depolama alanlarina

génderilerek imha edilmeli veya direk yakma islemine tabi tutulmalidir.

C Kategorisindeki atiklarin direk olarak yakma tesislerinde imha edilmesi
gerekmektedir.
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5 ISTANBUL’ DA TIBBi ATIKLARIN BERTARAFI

5.1 Tibbi Atik Bertaraf Yontemleri

Tiirkiye'de yliriirlikte olan tibbi atik yonetmeliginde tibbi atiklarin bertarafina iliskin

yontemler yakma ve depolama bagliklar: altinda verilmistir.

5.1.1 Tibbi Atiklarin Yakilmasi

Tibbi atiklarin yakilarak bertaraf edilmesi esastir. Yakma sistemleri belediyeler veya
yetkilerini devrettigi kisi ve kuruluslar tarafindan kurulur ve isletilir. Bu tesisler bakanligin
uygun goriisli alinmak sureti ile {iniversite biinyesinde de kurulabilir. Evsel nitelikli atiklarin

yakilabilmesi i¢in kullamilan yakma firinlan tibbi atiklar i¢in kullanilamaz.

Yakma firimindaki ilk bélme sicakliinin 900°C olmas1 ve son yakma bélmesindeki gazlarin
1200°C de en az 1,5 saniye tutulmasi zorunludur.

Firindan ¢ikan kiillerde yanabilen maddelerden tam yanmamus olanlar kiillerin agirhik¢a %2
‘sini agamaz. Olusan kiiller depolama alanlarina taginarak iizeri yeteri kadar toprakla ortiilerek

sikigtirtlmak suretiyle bertaraf edilirler.

5.1.2 Tibbi Atiklarmn Nihai Depolanmasi

Tibbi atiklarin yakma yontemi ile imha edilmelerine imkan olmadig: hallerde bu atiklar;

a) Tehlikeli atik depolama alanlarinin &zel bir béliimiinde
b) Evsel atiklarin bertaraf alanlarinin bu yonetmelige uygun olarak yapilmig 6zel bir
b6liimiinde

¢) Sadece tibbi atiklar igin yapilmig 6zel bir bertaraf alaninda diizenli depolanabilir.

5.2 Tibbi Atiklarin Bertarafinda Uygulanabilecek Diger Yontemler

Almanya’da ve Avrupa'da uygulanan tibbi atik ydnetmeliklerinde yakma ve depolamaya ek

olarak agagidaki bertaraf yontemleri de bahsedilmektedir.
Termik Sterilizasyon

Termik sterilizasyon, doymus buhar veya kuru 1sitma yontemi ile ¢aligan otoklav cihazlar

kullamlarak gergeklestirilir. Doymus buhar y6nteminde sterilize edilecek malzeme 121°C'de
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15 psi(lb/sq.in.) buhar basinci altinda 15 dk bekletilir. Kuru 1sitma yonteminde ise sterilize
edilecek malzeme 160-170°C'de 1 saat bekletilerek islem gergeklestirilir. Genellikle tekrar

kullanilmas: gereken alet ve ekipmanlara uygulanan bir yéntemdir.

Termik Dezenfeksiyon

Termik dezenfeksiyon hastalik bulastirma ihtimali az olan atiklara uygulanabilecek bir
yontemdir. Atiklar 100- 105°C arasinda 15 dakika kaynatilmali veya buhar ortaminda

bekletilmelidir, bu islemden sonra tibbi atiklar ev ¢opiine karigtirilarak imha edilebilir.

Kimyasal Dezenfeksiyon

Atiklar ufalandiktan sonra kimyasal sivilarla dezenfekte edilir. Kimyasal dezenfeksiyon etki
etme zamanindan, nétiirlestirmeden ve niifuz etme derinliginden dolay: simrh olarak

kullamilmaktadir. Cok giivenli bir yéntem degildir.

5.3 Tibbi Atik Bertarafinda Dezenfeksiyonun Yeri

Dezenfeksiyon tek bagina tibbi atiklarin bertarafi igin yeterli degildir:Atik dezenfeksiyonu
denilince;atigin igindeki patojen mikroorganizmalann yayilma faaliyetlerini durdurmasi ve
6ldiirmesi i¢in elverigli ve denenmis yontemler anlagilmaktadir.

Buna gore dezenfeksiyon bir bertaraf yontemi olmayip, atigin naklini ve ara depolamay:
kolaylagtiran ama hic¢bir zaman yakmamin ya da nihai depolamamin yerini tutmayan bir
yontemdir.

Dezenfeksiyonda ‘atifin nihai bertarafi s6z konusu olmadiindan dezenfekte edilen atiklar
yakilmal1 veya nihai depolamali veya ara depolama yapilip yakilmalidir. Ancak hastanelerde
tekrar kullanima tabi olan istisnai hallerde 6rnegin; apareler, cihazlar, altin malzemeler,
ameliyatlarda kullanilan degerli malzemeler veya laboratuardan cikan degerli malzemeler igin
dezenfeksiyon gereklidir.

Ne yazik ki son zamanlarda hastane atiklarinin bertaraf edilmesi igin sik sik dezenfeksiyon
tesisleri( makinalar) teklif edilmektedir. Bu da nihai bertaraf olarak gériildiigiinde insan ve

cevre saglig1 acisindan tehlike olugturmaktadir.
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5.4 lIstanbul Tibbi Atik Yakma Tesisi

Istanbul’daki saglik kuruluglarindan alinan tibbi atiklar, Odayeri’nde bulunan giinde 24 ton
kapasiteli yakma tesisine getirilmektedir. Burada teknik ekip ve ekipmanla 3 vardiya halinde
24 saat ¢aligilmakta ve atik imha iglemi gergeklestirilmektedir. Tibbi Atik Yakma Tesisi’nin
genel goriintimi Sekil 5.1 de verilmigtir:

Tim {initelere, 2 operatdr tarafindan 2 terminalli bilgisayar vasitasiyla tam otomatik olarak
kumanda edilmekte olup yardimci olarak mubtelif noktalarda 10 adet kamera ve 5 adet
monit6r kullanilmaktadir.

Atiklar, 6zel refrakterli firin igerisinde 900°C ile 1200°C arasinda yakilmakta ve yanma

sonucunda hacimsel olarak %95, kiitlesel olarak ise %75 azalmaktadir

T1ibbi atik yakma tesisinde, bir saatte 0.5 megawatt elektrik {iretilmekte ve bu elektrik, yakma
tesisiyle birlikte idari bina, yikama tesisi, bakim atlyesi gibi yan tnitelerin elektrik ihtiyaci
ile ¢gevre aydinlatmasi igin kullanilmaktadir. ‘

Sekil 5.1 Tibbi Atik Yakma Tesisi
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5.5 Atklarin Yakilmas:

Ozel tibbi atik araglan ile Yakma Tesisi’ne gelen atiklar, EK 1°de bulunan akig semasinda
goriildiigii gibi titresimli besleme konveydr sistemi igerisine bosaltilir. Bu konveyér sistemi,
besleme haznesi iizerinde tartim hiicreleri iizerine konmus bulunan kiigitk bir konteyneri

doldurur.

Tibbi atiklarin firina beslenmesi esnasinda hava girmesinin Oniine gegilmesi igin, besleme
haznesi, aym zamanda bosaltma agzi olarak hizmet eden bir atik siirme sistemine baglamr.
Atik slirme sistemi tarafindan atiklar, donerek caligan bir firin igerisine doldurulur. Firin
icerisinde substokiometric bir ateglenme meydana gelir. Bu kisimdaki atesleme havasinin en
aza indirilmesi suretiyle duman igerisindeki zehirli gazlar, en az toz istihsal edilmek suretiyle

artilir.

Déner firmin i¢ yiizeyi refrakter malzeme ile kaplanmis olup, zehirli gazlardan siirekli
aritmamn saglanmasi i¢in bu firin, enerji diizeyini en diisiik seviyede tutan bir briildr ile teghiz

edilmigtir. Yakma firininin igerisinde atiklarin asgari alikonma stiresi 1 saattir.

Yani§ sonrasi 1zgarasi tamamen yanmayl temin eder. Doner firin igerisinde ve yanis sonrasi
1zgarasinda istihsal edilen baca gazi, dar bir borudan gegerek ikinci bir yakma odasina (IYO)
sevk edilir. Boru igerisindeki tiirbiilans, gazlarin iyi surette karigmasini temin eder ki bu,

gazlarin tamamiyla yanmast igin bir 6n sarttir.

Ikinci yanma odasi, en az diizeyde olan bir sicaklifin temin edilmesi igin bir adet destekleme
briilérii ile techiz edilmistir. Alikoyma siiresi, baca gazlarinin tamamiyla yanmasinin temin

edilmesi igin, 1100-1200°C’ de en az 2 saniyedir.

Yardimer yakicilarda (briilérlerde) yakit olarak fuel-oil kullanilmakta ve atiin kalorifik
degerine gore sarfiyat 1 ton atik igin 30 ild 80 It arasinda degismektedir. Ikinci yanma
odasindan sonra tesis, kizgin buhar istihsali i¢in, alev borulu tip bir kazan ve besleme suyu

sicakliginin arttirilmasi i¢in bir ekonomizer ile techiz edilmistir.
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5.6 Baca Gazlarmin Aritimi

Ekonomizer ¢ikisinda sicakligi 170°C olan baca gazimin sicakligini diistirmek kuru kalsiyum
hidroksit ile reaksiyona hazirlamak amaciyla su piiskiirtme kulesine sevk edilir. Burada ters
yikama yapilarak baca gaz icerisindeki bir miktar kirleticiler ve toz tutucular 140°C sicakliga
diigliriilen baca gazi reaktdre sevk edilecek hale gelmis olur.

Sonmiis toz kire¢ ( kuru kalsiyum hidroksit) pnomatik sevk etme sistemiyle reakt6re sevk

edilerek burada baca gazinda bulunan kirleticilerle asagidaki reaksiyonlar olusur.

SO2 + Ca (OH)2 »Ca SO3 + H20
2HCI + Ca (OH)2 —»Ca Cl2 + H20 + H20
2HF + Ca (OH)2 -»Ca F2 + H20 + H20

Ca (OH)2:s6nmiis toz kireg Ca Cl2 + H20:Kalsiyum klorid
Ca SOs:Kalsiyum stilfat Ca F2 + H2O:Kalsiyum florid (Fluorspar)

Baca Gaz Bilegimi:
Baca Gazi Debisi: 12800 Nm? /saat
Baca Gazi Sicakligi: 140°C
Baca Gaz Igerigi: CO2 %7-10
02 %6-12
H20  %10-20
N2 %67 (yaklagik)

Reaktoérden ¢ikan baca gazi, reaksiyon iirtinleri ve reaksiyona girmemis olan fazla kire¢ 337
m?2 filtre yiizeyine sahip ( PULSE JET Tipi ) torbal filtreden gegirilerek filtre edilir. Burada
tutulan tozlar guvallarda toplanarak depolama alaninda 6zel bir bélimde depolanarak imha

edilir.

Filtreden gecen baca gazi bir emis fam vasitasiyla 50 m yliksekliginde 0.6 m g¢apindaki
bacadan 1400 m?/saat debi ile (maximum) sogumus bir halde yaklasik 120 °C de atmosfere
birakilir.
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Baca gazi emisyon degerleri

Partikiiller : 30 mg/Nm?
HCl : 50 mg/Nm?
SOx : 100 mg/Nm?
NOx : 500 mg/Nm?
CO : 100 mg/Nm?
Agir Metaller : 5 mg/Nm?
T.Org. C(TOC) : 20mg/Nm?

T. Asit Muhtevas1 : 250 mg/Nm?
Opasite (Bacharac) : 2 (max)

5.7 Tibbi Atikk Yakma Tesisinde Yasanan Problemler ve Coziimler

Istanbul Biiytiksehir Belediyesi Tibbi Atik Yakma Tesisinde test ¢alismalarina 1995 yih
sonunda baslanmistir. O giinlerde toplanan tibbi atik miktar1 giinde 0.8 —1 ton civarinda
oldugundan. Giinde 24 ton yakma kapasitesine salﬁp olan tesisin 1 ton atikla ¢aligtirilmasi
miimkiin olmamustir. Sik sik 1sitilip sogutulma islemi yanma odasindaki refrakter
malzemelerde ¢ok biiyiik deformasyonlara sebep oldugundan atigin biriktirilerek yakilmasi da
¢ozliim olamamustir. Kesikli ¢alismalarla refrakterin 6mrii azaldigindan sik sik refrakter tamiri
s6z konusu olmustur.

Tibbi atik miktarinin az olmas: tesisin teslimi i¢in yapilmasi gereken performans testinin
yapilmasina da mani olmug tesisin teslimi gecikmistir. Performans testini yapabilmek igin
t1ibbi atiga alternatif malzemeler aranmis ancak ayn karaktere haiz malzeme bulunamamaigtir.
Hurda kagit, plastik v.s. gibi malzemeler denenmis fakat istenen kalorifik ve yanma degerleri
elde edilememistir. |

Tesisin tiim personeli hastanelere génderilerek ¢ok kapsamli ve titiz bir program uygulanmisg
(bilhassa biiyiik hastanelerde) tibbi atik toplama ve ayristirma konusunda egitim ve izahatlar
verilmistir. Denetim ve kontrollerle birlikte kademeli olarak tibbi atik miktarinda artig
saglanmstir.

Yakma tesisi siirekli ¢aligabilecek duruma geldiginde tibbi atiklarin igerisinde ¢ok miktarda
bulunan camlardan dolay1 1zgaralarda cam eriyigi olusmus ve kazan borulann ¢ok sik

tikanmugtir (alev borulu kazan). Bunu 6nlemek i¢in hastanelerde, atiklardaki cam miktarinin

azaltilmasi i¢in yeni bir egitim programi uygulanmigtir.
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Camlarin erimesi sonucu ve yliksek hararetten dolayr aginan volund tipi hava sogutmali
d6kiim yanma 1zgaralar1 bu ¢aligma ile ilgili yapilan aragtirmalar sonucu su sogutmali kolon
tipi 1zgara gekline doniistiirilmiis ve 1zgaralarla ilgili asinma problemi azalmis, ayn1 zamanda
1zgaralarin {izerinde olusan cam kiitleleri 1zgaralarin' sogutulmasi nedeniyle daha hizli
soguyup kinldig i¢in ufalanmis ve cam birikmesi problemi ortadan kalkmustir. Onceleri
biriken camlar kirmak igin tesisi durdurup kompresérle kirmak zorunda kalinirken 1zgara tipi
degistikten sonra bu problem ortadan kalkmigtir.

Ugucu kiillerin alev borulu kazan igerisinde tikanmalara yol agmasi sonucu her ay tesisin
sogutulup durdurularak kazan temizligi yapilmasi igletilmesi ve tesis 6mrii agisindan olumsuz
sonuglar olusturdugundan bu sorunun giderilmesi konusunda ikazlar yapilmgstir. Bu ikazlar
sonucu kazan borularina bilya pliskiirtme metoduyla temizleme sistemi kurularak kazanin
temizligi ve tesisin bakimt i¢in durma ihtiyaci y1lda 10-12 seferden 5-6 sefere indirilmis fakat
bu da yeterli gériilmemistir.

Ugucu kiillerin borularda olusturdugu tabakanin ¢ok sert olmasi nedeniyle temizlemenin
zorlugu goz Oniine alinarak bu sert tabakanin yumusatilmasi i¢in deneyler yapilmis, sonunda
otomatik piskiirtme sistemi ile yanma odasina soda piskiirtiilerek bu sert tabé.ka.
yumusatilmis bﬁylece tesisin temizlik ve bakim i¢in yilda sadece 2 sefer durmasi temin
edilmistir.

Yapilan diger bir uygulamada yanma igin gerekli olan taze havay1 dis ortamdan alan tesiste;
yanma havasini t1bbi atiklarin bekleme boliimiinden alarak hem buranin havas: sirkiile edilmis
hem de enfekte olma ihtimali bulunan bu hava yakmada kullanilarak bertaraf edilmistir.

Tibbi atiklarin kalorifik degerlerinin ¢ok diisiik olmasi kazan ¢ikis sicakligini istenen degere
¢ikaramadiindan dolay: torbali filtrede olmasi gereken 140°C erisilememis ve torbalar
lizerinde nemlenme ve yapisma olugmustur. Bu da sa¢ malzemeden imal edilmis bacada ve
filtre kabininde oksidasyon ve glirimelere sebep olmustur. Bunu Onlemek i¢in kazan
borularindan bazilar iptal edilerek kazan ¢ikis sicakliklari yiikseltilmis ve bacanin izolasyonu
komple degistirilmistir.

En son yapilan doner firin refrakterindeki yenileme g¢alismalarinda da yiiksek aliiminali
refrakter malzemesine kromlu malzeme ilave ettirilerek refrakter malzemenin dayanimi ve

Omrii arttinlmigtir.



47

6 ISTANBUL’DA TIBBI ATIKLARIN TOPLANMASI, TASINMASI ve
BERTARAFINDA KARSILASILAN SORUNLAR :

6.1 Genel Sorunlar

Saglik kuruluslarinda ¢ikan tibbi atiklarin toplanmasi, taginmasi ve bertarafinda karsilagilan

sorunlar su bagliklar halinde tespit edilmistir;

a) Cevre Bakanlign tarafindan yayimlanan 21586 sayili “Tibbi Atiklarin Kontroli
Yonetmeligi’ne ﬁygun olarak iinite iginde simiflandirma, toplama, gegici depolama, iinite
icinde tasima ve bu islemlerin belgelenmesi hususlarindan sorumlu olan saglik kuruluslarinda,
bu isi yapacak tibbi atik sorumlular (tibbi atiklar1 lreten iinite yetkilisi veya

gorevlendirecegi kisi) birgok birimde tespit edilmemistir.

b) Saglik kuruluslarinda &zellikle baghemsire, miidiir veya yardimcilarindan olusan bu
sorumlular, bazen yetkisizlikten bazen de ilgisizlikten dolayr tibbi atiklarla yeterince
ilgilenmemekte ve bu isi kendileri igin ikinci derecede bir is olarak gormektedirler.
Sorumlularin sik sik degismesi isin verimi ve = takibi a¢isindan ayri bir sorun teskil

etmektedir.

¢) Baz1 hastane yetkilileri ve ¢aliganlari, konuya belediyenin verdigi bir hizmet yerine farkli

diisiince agilarindan bakmakta, bu nedenle de ise ilgisiz kalmaktadir.

d) Baz hastanelerde (6zellikle devlet ve SSK) tibbi atiklarla ilgili verilen yazili ve s6zlii
emirler b6liim ve servislere zamaninda ulagmamakta, bu emirlerin takibi yetkililerce etkin ve

yaygin bigimde yapilamamaktadir.

e) Onlarca ana bilim dali olan Universite hastanelerinde bu sorun yogun olarak
yasanmaktadir. Zaman zaman kurum i¢i yazigmalar ve g¢esitli kurum, kuruluslardan konu ile
ilgili gelen yazilar bashekimlikte, hastane idaresinde veya diger {ist birimlerde takilip
kalmaktadir. Bu yazlar, geregini uygulayacak olan hemsire, hizmetli gibi personele

ulagsmamaktadir.

f) Ozellikle biiyiik hastanelerde atik toplama isi ihale yolu ile 6zel temizlik sirketlerine
verilmektedir. Saglik kuruluslari, ihale sartnamelerine tibbi atiklarla ilgili grevlendirilecek
personelden alinacak malzemeye kadar detayli bilgiler ve etkin cezalar koymadiklar ve baz:
hastane yetkililerinin bu sirketleri yeterince denetlememesi nedeniyle birgok sorunlarla

karsilagilmaktadir. Sirketlerin esas gayeleri daha fazla kazan¢ oldugu igin igi en ucuza
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halletmeye ¢alismaktadirlar. Dolayisiyla bu sirketler maliyetin diigtiriilmesi i¢in yetersiz
sayida, egitimsiz, yasl, sakat, cahil kisileri ¢aligtirmakta, bu iggiler kisa siirede isten ¢ikmakta
ya da isten gikarilmaktadir. Bu durumda bir ay boyunca egitilen personel kisa stirede isten

ayrildig igin verim alinamamaktadr.

g) Ozel temizlik sirketleri, maliyet diisiikk olsun diye kullandiklar1 kirmiza atik torbas1 ve
enfekte atik kovasi gibi malzemeleri yonetmelikte belirtilen dzelliklere haiz olarak temin
etmemektedir. Orijinal polietilen malzemeden imal edilmemis, 150 mikron kalinliginda
olmayan kalitesiz kirmiz1 torbalar kullanildig: i¢in de bu torbalar en kiigiik darbede hemen
patlamakta bu ise personel ve gevre saglig1 agisindan gesitli tehlikelerin ortaya gikmasina

neden olmaktadir.

6.2  Hastane ig,i Uygulamalarinda Karsilagilan Sorunlar:

a) Saglik kuruluglarinda, 6zellikle bazi doktorlar ve hemgireler tibbi atiklarin diger atiklardan
aynistirilmasina duyarsiz kalmaktadir.

b) Bu kuruluslarda tibbi atik yonetimiyle ilgili atiklarin simflandirilarak toplanmasi, {inite

icinde taginmasi ve gegici depolanmast islerini yapacak 6zel bir ekip olusturulmamigtir.
¢) Kuruluglarda tibbi atiklarla ilgili is talimat1 hazirlanip ilgili birimlere duyurulmamaktadur.

d) Unite iginde 6zel araglarla ayn taginmasi gereken tibbi atiklar diger atiklarla beraber
taginmaktadir. Tagima personeli igin bilincinde olmadig igin bu atiklarin hepsini ya tibbi atik

mahalline ya da evsel atik mahalline birakmaktadir.

e) Enfekte olmayan serum siseleri kirmizi torbaya atilmakta, bazi serum setleri ise

siselerinden ayrilmadan evsel atiklara atilmaktadir.

6.3  Hastanelerde Tespit Edilen Yanhs Uygulamalar

6.3.1 Kaesici - Delici Atiklarin Toplanmasindaki Yanhs Uygulamalar

a) Kullamilan igne negster gibi kesici — delici malzemeler 6zel kova/kutulara konmadan
dogrudan kirmiz: torbaya atilmaktadir.

b) Istanbul’da 4-5 bin kirmiz: atik torbasi toplanmaktadir. Bu torbalann icerisine atilan kesici
ve delici malzemeler toplama ve tagima iginde calisan personelin yaralanmalarna sebep

olabilmektedir.

¢) Kesici-delici malzemeler alet yerine elle biikiilmeye,¢tkarlmaya c¢alisilmas: esnasinda

yaralanmalar meydana gelmektedir.
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d) Kesici-deliciler biikiildiikkten sonra muhafazasiz sekilde torbalara atilmaktadir.
¢) Enfekte atik kovalari tekrar kullanilmaktadir.
f) Enfekte atik kovalar agizlan sikica kapatilmadan torbaya atilmaktadir.

g) Kesici-deliciler igin hijyenik olmayan pet sise ve mukavva kutusu gibi malzemeler

kullanilmaktadr.

h) Kesici-deliciler serum siselerinin i¢inde biriktirilmekte, bu siseler yakma tesisine zarar

vermekte, toplam atik miktarin: arttirmaktadir.

6.3.2 Tibbi Atik Torbast Kullanimindaki Yanhs Uygulamalar

a) Kullanilan kirmiz1 torbalarin delinmeye ve taginmaya dayanikli, orijinal polietilenden imal
edilmis ve 150 mikron kalinhifinda olmasi1 gerekmektedir; Bazi hastaneler ve ozellikle
temizlik sirketleri maliyeti diisiirmek maksadiyla ince, dayaniksiz ve orijinal olmayan ikinci-

tiglincii siif malzemeden yapilmis kirmiz: atik torbalar: kullanmaktadir.

b) Dayaniksiz olan bu torbalar toplama, yiikkleme ve tasima esnasinda en kiigiik bir darbede

patlamakta ve enfekte sivilar etrafa, aracin igine yayilmaktadir.
¢) Tibbi atik torbalarinin agizlan sizdirmayi 6nleyecek sekilde sikica baglanmamaktadir.
d) Tibbi atik torbalar tekrar kullanilmaktadir.

e) Tibbi atik torbasi olarak, tizerinde hi¢ bir uyarici yazi ve amblemi olmayan kirmizi torbalar

kullanilmaktadar.

f) Bazi tibbi atik torbalar1 evsel atik mahalline birakilarak evsel atiklarla birlikte
toplanmaktadir.

g) Bazi torbalar asin doldurulmaktadir. Bu torbalarin araca konulmas: sirasinda personel igin

cesitli saglik problemleri ortaya ¢ikmaktadir.
h) Tibbi atik torbalarina yemek ve diger evsel nitelikli atiklar atilmaktadir.

i) Kirmizi torbalar hastane ihtiyacimi karsilayacak sekilde yeterli miktarda alinmamaktadir.
Torbalar titkkenip yeni alim yapilana kadar gegen siirede farkli renklerde torba kullanilmakta

ve bu torbalar evsel atik depolarina atilabilmektedir.
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6.3.3 Tibbi Atik Deposu ve Konteynerlerindeki Yanhs Uygulamalar

a) Baz1 saglik kuruluslarinda tibbi atiklarin, ySnetmelige uygun olarak gegici depolanmasi

icin t1bbi atik depo veya konteyner bulunmamaktadir

b) Tibbi atik depo ve konteynerlerin etrafi ozellikle mesai bitiminden sonra ve hafta
tatillerinde yirtik, patlak ve kanli torbalarin atilmasi nedeniyle enfekte sivilarla kirlenmekte ve

yeterli temizlik yapilmamaktadir.
¢) Gegici depolardaki tecriibeli personel sik sik degismektedir.

d) Depolardaki personele egitim verilmemekte ve bu personele gerekli elbise ve ekipman

temin edilmemektedir.

e) Bazi biiylik hastanelerin muhtelif yerlerinde 2-3 tibbi atik deposu bulundugundan, buralara
birer gérevli tayin edilmediginden kontrolii yapilamamaktadir.

f) Baz1 depo ve konteynerler yonetmelige uygun degildir.
g) Baz1 gecici depolama yerleri atik alimina uygun olmayan yerlerde bulunmaktadir.

h) Gegici atik depolarimin 6nlerine arag park edilmektedir.

6.3.4 Radyoaktif Atiklarin Toplanmasindaki Yanhs Uygulamalar

Hastanelerin 6zellikle radyoloji boliimlerinden ¢ikan radyoaktif atiklar tibbi atiklara
kangstinlabilmekte, toplama, tasima ve bertaraf elemanlarinin hayatlarn igin risk
olusturmaktadir. Bu konuda 09.07.1982 tarih ve 2690 sayili Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu
Kanunu’na iligkin tliziik hiiktimleri c¢er¢evesinde bertarafi yapilmasi gereken radyoaktif

atiklar i¢in gerekli hassasiyet gésterilmemektedir.

6.4  Tibbi Atikk Miktarlarindaki Degisim

Saglik kuruluglarinda genel olarak personel yaz aylarinda izine ¢iktig1 i¢in bu kuruluglarda
acil olmayan hastalar disinda hasta yatist yapilmamakta, bazi servis ve ameliyathaneler
calistiriimamakta, acil disindaki hastalar da yeterli sayida doktor ve hemsire bulamadiklari

icin memleketlerine, evlerine gitmektedirler. Bu durum tibbi atiklarin azalmasi sonucunu

ortaya ¢ikarmaktadir.

Tibbi atik miktarlarindaki bu degisim, saatte 1 ton yakma kapasiteli tesisin diizenli ¢alismasi
agisindan sorunlar ¢ikarabilmektedir. Yaz/kis arasindaki tibbi atik miktann degisimi, kismi

olarak hafta i¢i ile hafta sonunda da gegerlidir.
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6.5 Denetimdeki Aksakhklar.

Tibbi Atik Yonetmeligin 44. maddesine goére, esas olarak tibbi atik uygulamalarin1 denetleme
yetkisi olan Cevre Bakanligi hastaneleri kapsamli, etkin ve siirekli olarak denetlememekte,

diger Bakanliklann da konuyla ilgili kuruluglar1 hastaneleri yeterince takip etmemektedir.

Bunun yamisira Istanbul’da Biiyiiksehir Belediyesi Cevre Koruma ve Kontrol miidirliigii ile
ISTAC A.S. elemanlan koordineli bir sekilde hastaneleri denetlemekte, belirlenen olumsuz
durumlar tutanakla tespit edilmekte, daha sonra bu tutanaklar miidiirliik tarafindan Valilik
Makamina intikal ettirilmektedir.
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7 TIBBI ATIK BERTARAFINDA KARSILASILAN PROBLEMLER iCiN
COZUMLER ve ONERILER

Giintimiizde en biiyiik sorunlardan biri olan tibbi atiklarla ilgili yapilmasi gereken hususlari;
o Tibbi atik tireten kuruluslar tarafindan yapilmasi gerekenler,
o Belediye tarafindan yapilmasi gerekenler,

e Ilgili Bakanliklar tarafindan yapilmas: gerekenler

Olmak iizere 3 ana baglik altinda toplamak miimkiindiir

7.1  Tibbi Atik Ureten Kuruluglar Tarafindan Yapilmasi Gerekenler

a) Tibbi atik iireten kaynaklardaki yetkililer, doktorlar, hemsireler, hasta bakicilar ve temizlik
personelinin konunun ehemmiyetine vakif olmadiklar goriilmektedir. Bu personel igin gorsel

ve yazil1 egitim programlar1 hazirlanmalidir.

Temizlik iglerini 6zellestirmis bulunan hastanelerde 6zel temizlik firmalar1 igin maliyetini
diisiirebilmek gayesi ile ¢ok ucuza eleman ¢aligtirip ¢ok sik eleman degistirerek, yaptig1 isin
Onemini bilmeyen, egitimsiz, hatta Tirkce bilmeyen kacak isgiler kullandiklarindan bu
elemanlara tibbi atik bilincini ve egitimini vermek ¢ok zorlagmaktadir. Bu sebeple hastane ve
saglik kuruluslarinin personelini ve temizlik sirketlerini ¢ok siki sekilde denetlemesi ve

gerektiginde kanuni yaptinmlarn tavizsiz bigimde uygulamalar gerekmektedir.

b) Tibbi atik toplama g¢aligmalarinda malzeme ve ekipman konusunda tasarruf 6n planda

tutulmamali, 6ncelikle personelin ve halkin gtivenligi saglanmalidir.

c) Tibbi atiklarla ilgili uygulamalarda, gegici tibbi atik depolama yerleri ve konteynerleri
yonetmeliklere ve belediyenin isteklerine uygun sekilde, ulasimi kolay ve halkin sagligim

tehdit etmeyecek yerlere inga etmeleri gerekmektedir.

d) Hastanelerin ve saglik kuruluslarinin tibbi atik sorumlular: bulunmalidir.

7.2  Belediye Tarafindan Yapilmasi1 Gerekenler

Tibbi Atik Yénetmeliginde belirtildigi tizere, bu tip atiklar1 toplama ve bertaraf sorumlulugu
belediyelere verildiginden belediyelerin ilave olarak yapmasi ve dikkat etmesi gereken

hususlar sunlardir:
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a) Belediyelerin tibbi atik toplama elemanlarini ¢ok iyi egitmeleri ve konularinda ¢ok iyi

yetigtirmeleri gerekmektedir.

b) Tibbi atik toplama ve bertaraf elemanlarimin sagliklarinin tehlikeye sokulmamas: igin

belediyelerin gerekli giivenlik malzemesi ve ekipman saglamalari gerekmektedir.

c¢) Hastanelere belli periyotlar dahilinde egitim ve seminerler verip, sik sik denetim yapmalan

gerekmektedir.

d) Tibbi atik toplama elemanlan, atiklar1 toplarken atik torbalarim ¢ok iyi kontrol etmel,

‘bunlarin i¢inde evsel ve gereksiz atik (cam vs.) olmamasina dikkat etmeleri gerekmektedir.

e) Tibbi atik toplaina elemanlarmin topladiklan1 atiklarda radyoaktif madde olabilme
ihtimaline karg1 egitilmesi, tibbi atiklart almadan evvel her depo ve konteyneri radyoaktif
Olgen cihazlarla 6lgmeleri gerektigi ve bundan sorumlu olduklari konusunda ikaz edilmeleri
gerekmektedir. (I.B.S.B. her tibbi atik toplama aracinda 1 adet radyoaktif Slgme cihazi
bulundurmaktadir).

f) Bilhassa Istanbul gibi biiylikk metropollerde tibbi atiklar1 elle toplama y6ntemi pratik ve
saglikli olmadigindan, konteynerli tasima sistemine gegilmesi ve gerektiginde konteynerler
icin gegici depolar olusturularak tasima ve aktarma islemlerini daha ekonomik hale
getirmeleri gerekmektedir. Asagidaki hususlara uyulmasi: mutlak surette saglanmalidir.

Konteynerli tasima ve toplama ySnteminde t1bbi atiklar tekerlekli 0,85m>Tiik konteynerlerde
toplanacaktir. Araglar, bu konteynerleri el siirmeden arag igine yerlestirecek otomatik bir
mekanizma ile alarak, aktarma yapilacak noktada daha biiyiik bir araca yine el degmeden
torbalar sizdirsa da patlasa da problem yasamadan aktarilacaktir. Boyle bir nakil araci 50 adet
konteyner alabilecek kapasitede dizayn edilebilir. Bu sistem ¢ok kullamsl olmakla beraber,
Yakma Tesisinin besleme sistemi, tibbi atik araglari ve hastanelerin gegici depolar
konteynerli sisteme uygun hale doniistiiriilmesi ile gérgekleéebilir. Ancak bu yontem biiyiik
oranda konteyner maliyeti getirecektir. Ciinkii, sadece hastanelerde kullanmak tizere yaklagik
700-1000 adet (biiylik hastanelere 10-20°ser adet) tibbi atik konteyneri konulmas
gerekecektir. Halen paslanmaz celikten yapilan yonetmelige uygun 1 adet tibbi atik
konteynerinin fiyat1 1000 dolar oldugu dikkate alindiginda bu biiyiik maliyetin boyutu ortaya

¢ikacaktir. Ancak uzun vadede en verimli, kullamigh ve saglikli yéntem budur.
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7.3  llgili Bakanlklar Tarafindan Yapilmas1 Gerekenler

Devletce yapilmasi gereken hususlar hususlar konusunda agagidaki 6neriler gelistirilmigtir:

a) Saglik Bakanhp ve Cevre Bakanlig: tibbi atiklar icin 6zel olarak tahsis edilmis ve
yetkilendirilmis birimler olusturarak, bu birimlere caydirici yonde ceza kesebilme yetkisi

vermelidir.

b) Tirkiye genelinde Saglik ve Cevre Bakanliklarinca tibbi atiklarla ilgili olarak gorsel ve

yazili egitim ¢aligmalan ve kampanyalar diizenlemelidir.

¢) Devlete bagli saglik kuruluslarina tibbi atiklarla ilgili uygulamalarda kullanmalar igin

yeterli miktarda ddenek tahsis edilmelidir. -

d) Tiirkiye genelinde t1bbi atik bertaraf iicreti TL/kg seklinde uygulanmakta olup bu ydntemle
karsilagilan problemler dolayisiyla TL/yatak sayis1 yontemine gegilmesi daha uygun olacaktir.
Ancak her iki uygulamada da baz sikintilar mevcuttur.

Kilogram basina iicret alma ydnteminde, alinan her atifin tartilmas: gerekeceginden araglara
kantar sistemi konmas1 gerekmektedir. Bu islem hem zaman kaybina hem de suistimale agik
olacaktir. Ayrica ‘hastanelerde ddenecek bedelin az olmast gayesi ile tibbi atiklarim evsel
atiklara karigtirma ihtimali artacaktir. Bu yontem disiplinli bir ¢alisma sonucu yatak sayisi
basina {icret yontemi uygulanip, insanlar belli bir aligkanliga getirildikten sonra uygulandig:

takdirde basarili olacag: diislintilmektedir.

Yatak sayis1 bagina ticret alinan diger yontemde ise atiklarin toplanmasinda bir sikinti
olmayip bertaraf ticreti tahsilinde de hastanelerin yatak sayilari belli oldugundan, fazla
sorunla karsilasiimayacaktir. Ancak bu yontemde atik miktarinin bertaraf ticreti alinmasinda
etkin olmamast evsel atiklarin tibbi atiklara kanistiriima ihtimalini arttirabilir. Bu da tibbi atik

toplama elemanlarinin siki denetimi sonucu 6nlenebilir.
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EK 1 TIBBI ATIK YAKMA TESiSI AKIS DIYAGRAMI
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EK 2 ISTANBUL’DA YURUTULEN TIBBI ATIK CALISMALARININ BiR
GUNLUK PROGRAMI

TIBBi ATIK ARACININ HASTANEYE GELMES]
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ENJEKTORLERIN OZEL KUTULARDA TOPLANMASI
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DIGER TIBBi ATIKLARIN DOGRUDAN TORBAYA ATILMASI
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TIBBi ATIKLARIN OZEL TASIMA ARACIYLA TIBBi ATIK DEPOSUNA GETiRILMESI
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1aIKTE
A3 BéPoSY

TIBBi ATIKLARIN TIBBI ATIK DEPOLARINDA GECICi DEPOLANMASI (b)
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TIBBi ATIKLARIN TIBBi ATIK DEPOLARINDA GECIiCi DEPOLANMASI (d)
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TIBBi ATIKLARIN TIBBi ATIK ARACINA YUKLENMESI
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TIBBI ATIK ARACININ TIBBI ATIK DEPOSUNDAN AYRILMASI

TIBBi ATIKLARIN ALINDIGINA DAIR HASTANE YETKILILERINDEN iIMZA ALINMASI
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RITIEMIEREN

3

TIBBi ATIK ARACININ HASTANEDEN AYRILMASI
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iLAC SIRKETLERINDEN iLAC ATIGI BULASMIS AMBALAJ MALZEMELERININ ALINMASI (b)
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HASTANELERE ULASIMDA DAR SOKAK VE PARK SORUNUNDAN DOLAYI YASANAN
ZORLUKLAR
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ARACLARIN ARKALARINA YAPILAN KAN AKMASINI ONLEYICI SET

TIBBI ATIK ARACININ KANTARDA TARTILMASI
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TIBBi ATIKLARIN YAKMA TESiSiNE EL DEGMEDEN BOSALTILMASI (a)
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N BOSALTILMASI (b)

IN YAKMA TESISINE EL DEGMEDE

TIBBI ATIKLAR

YAKMA TESISI (a)

TIBBI ATIK
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TIBBI ATIK YAKMA TESISI (b)

TIBBI ATIK YAKMA TESISI (c)
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is BITIMINDE ARACLARIN DEZENFEKTANLI BASINCLI SICAK SU ILE YIKANMASI (b)
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TIBBi ATIK ARACININ GOREVDEN DONMESI
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