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Ozet

Bir organizmayi etkileyen ortam ve kogullarin tiimiine gevre denmektedir.
Tim canhlar yagamlarin stirdiirebilmek igin ¢evre ile etkilesim halindedir. Bu
etkilesim gevre sagligini ve atik yonetimini giindeme getirmektedir. Gelisen
teknoloji, hizli niifus artig1, tikketim taleplerinin degismesi ve tedavi edici
saglik hizmetlerindeki artig saglik kurumlarinda tibbi atik yiikiiniin artmasina
sebep olmugtur. Saglik kuruluslarinda olusan atiklar evsel nitelikli atiklar,
ubbi atiklar, tehlikeli atiklar ve radyoaktif atiklar seklinde siniflandirilir. Bu
tiir atiklar bulagicr ajanlar, toksik kimyasallar ve agir metaller ve radyoaktif
maddeler igerebilir. Dolayisiyla tibbi atiklar hem insan sagh$ hem de gevre
saghgi icin tehlike olusturmaktadir. Ozellikle gelismemis ve gelismekte olan
iilkelerde tibb1 atik yonetiminin uygun mevzuat ve yontemlerle saglanmasi

gereklidir.
1. Giris

Tiim canhlar yagamlarini siirdiirebilmek igin gevre ile siirekli etkilesim halin-
dedir. Zaman iginde degisen yagsam tarzlari, hizli sanayilegsme, gelisen tekno-
loji ve kentlesme oranlarinin artmasr ile birlikte ¢evre saghgi sorunlari art-
mug olup, bu durum canlilarin sagliklarini tehdit eder hale gelmigtir. Diinya
Bankasr’'nin 2022 verilerine gore kiiresel ¢apta yilda 2,01 milyar ton kentsel
atik tretilmektedir (Darwin, 2022). Tiim atiklar igerisinde saglik kurulus-
larindan kaynaklanan atiklar bulagtiriciligi sebebiyle daha biiyiik tehlike arz
etmektedir.Saglik kuruluglarindan kaynaklanan atiklar evsel nitelikli atiklar,
tibbi atiklar, tehlikeli atiklar ve radyoaktif atiklar seklinde siniflandirilmakta-
dir.Bu atiklar arasinda kimyasallar, radyoaktif elementler, farmasotik atiklar,
viicut sivilari, insan pargalari, dokular, kesici aletler (igneler, cerrahi bigak-
lar, nesterler vb.) ve tibbi cihazlar yer almaktadir (Ali et al., 2017). Saglik
hizmetlerinde ileri teknoloji kullanimi, tek kullanimlik malzeme kullanima,
tedavi edici saglik hizmetlerine olan talebin artmasi ve evde saglik hizmetle-
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rinin kullanimi tibbi atik yiikiinii arttiran sebepler arasindadir. Diinyanin en
tazla tibbi atik iireten iilkesi olan Amerika Birlegik Devletleri tek bagina yilda
3,5 milyon tonun iizerinde tibbi atik tiretmekte ve ton bagina ortalama ber-
taraf maliyeti 790 dolar seklindedir (Windfeld and Brooks, 2015). Ozellikle
gelismekte olan tilkelerde tibbi atiklarin uygun sekilde bertarat edilmemesi
ve bertaraf maliyeti nedeniyle atiklar halk saglig1 ve gevre saghgi agisindan
ciddi riskler olusturmaktadir. Ote yandan saglik ¢alisanlarimin atik yonetimi
konusunda yeterince egitimli olmamasi, gogunun tibbi atik yonetimi konu-
sunda 6zel bir egitim almamasi, atik yonetimi ile ilgili yasal mevzuatin uygu-
lanmamasi, denetimlerin yetersiz olmasi atik yonetimini daha biiyiik sorun
haline getirmigtir (Gusca et al., 2015).

2. Cevre Kavramu

Cevre kavraminin genis kapsamli olmas farkli bilim disiplinlerinde gesitli
tanimlarin yapilmasin gerekli kilmugtir. Cevre kelimesi koken olarak incelen-
diginde ‘environs’ yani bir yeri ¢evreleyen yada etrafindaki alan olarak ifade
edilmektedir (Atalay, 2013). Tiirk Dil Kurumu (TDK) gevreyi; ‘Bir seyin
yakini, dolayi, etraf, periferi’ seklinde tanimlamugtir (TDK, 2022). Diinya
Saglik Orgiitii [(DSO)World Health Organization (WHO)]’niin tammi-
na gore ise gevre; bir organizmayi etkileyen ortam ve kogullardir (WHO,
2016). Hemgirelikte ¢evre kuramini gelistiren Florance Nightingale gevreyi;
tiim dig faktorler olarak ele almugtir (Velioglu, 2012).

Cevre, Sehircilik ve Tklim Degisikligi Bakanligrnin tanimima gore gevre:
“tiim canlilarin yagamlar1 boyunca iliskilerini devam ettirdikleri ve kargilikl
olarak etkilesim icinde bulunduklar: fiziki, biyolojik, sosyal, ekonomik ve
kiiltiire] ortam” olarak tanimlanmugtir (CSB, 2022). Bagka bir tanima gore
genetik yapi haricindeki her sey gevreyi olusturur (Giiler ve Acar Vaizoglu,
2015). Ozetle saglik ve insan odak noktasi iizerinden gevre kavramini ta-
nimlarsak; insanlar1 etkileyen fiziksel, davranigsal, sosyal, kiiltiirel tiim dig

faktorler seklinde ifade edebiliriz.

3. Ekoloji ve ekosistem

Ekoloji kavrami Oikos (ev) ve Logos (bilim) terimlerinin birlesmesinden
olugmug olup ilk olarak 1869 yilinda Ernst Haeckel tarafindan “organizma
ile gevresi arasindaki kargilikli iligkiyi inceleyen bilim dali” olarak tanimlan-
mustir (Giiler ve Acar Vaizoglu, 2015). Cevrenin tanimu ile ekolojinin tanimi
siklikla birbirleriyle karistirtliyor olsa bile gevre ve ekoloji arasinda algisal ve
nitel farkliliklar bulunmaktadir. Ekoloji bilimi;

1. Organizma nerede bulunmaktadir?
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2. Bulundugu yerde ne kadardir?

3. Hangi etkilesimler igerisindedir? sorularina yanit aramaktadir (Mal-

tag, 2015).

Canlilarin birbirleriyle ve iginde yasadiklar1 cansiz ¢evre ile etkilesimleri
sonucu enerji transferinin saglandigi herhangi bir bolgeye ekosistem denil-
mektedir. Yeryiiziindeki bitki ve hayvan toplulugunun yarisindan fazlasini
barindiran, ayn1 zamanda tiim canlilar igin yiyecek, su, oksijen kaynagi olan
yagmur ormanlari iyi bir ekosistem Grnegidir. Insan saghg izerindeki gev-
resel faktorlerinin etkisinin anlagilabilmesi agisindan ekosistemlerin bilimsel
analizi 6nem arz etmektedir (Allen et al., 2020). Siirekli gevre ile etkilesim
halinde olan insanin saglig: tizerinde gevrenin dogrudan etkileri mevcuttur.
Ornegin insanlarin 1snma talepleri fosil yakitlarin kullaniminda artiga sebep
olurken bu durum hava kirliligini ortaya ¢ikarir. Sonug olarak hava kirliligi
de kiiresel 1sinma problemlerine neden olur.

4. Cevrenin stiflandirilmasi

Saglik agisindan bakildiginda insan ve gevre arasindaki etkilesim 3 ana
grupta incelenmektedir.

4.1. Fizikojeokimyasal ¢evre

Baslica fizikojeokimyasal gevre unsurlarinin hava, su, atiklar, barmnma
alanlar1 ve iklim oldugu soylenebilir. Ote yandan radyasyon, konutlar, 1s1,
151k, giirtiltii, giibreler, pestisitler, farmasotikler, kozmetikler fizikojeokimya-
sal gevre kapsaminda yer almaktadir. Cevre saghgi hizmetleri bu etkenleri in-
san saghgina en uygun sekilde siirdiirmeye ¢aligmaktadir. Bu kapsamda hava
kirliligi, su kirliligi, giiriiltii, radyasyon, sagliga zarar verebilecek kuruluglar;
kamuya agik yerler ve mezarliklarin zararl etkilerini 6nlemeye yonelik uygu-
lamalar hedeflenmektedir. Restaurant, sinema, toplu tagima araglari, ylizme
havuzlari, plajlar, hamam ve kaplicalar kamu hizmetine agik alanlardir. Fab-
rika gibi yerler ise sagliga zarar verebilecek yerler olarak degerlendirilmekte
olup bunlarin kurulmasi esnasinda sagliga verecegi zarar en aza indirilmig ge-
kilde yapilmasina dikkat edilmektedir. Az geligmis tilkelerde fizikojeokimya-
sal cevrede saglik agisindan en 6nemli uygulama su hijyeni, atiklarin kontroli
ve barmaklarin hijyenidir. Geligmis tilkelerde ise kentlesme ve sanayilesmenin
etkisiyle radyasyon, hava kirliligi ile giiriiltii sorunlariyla miicadele etmek
daha 6nemli hale gelmistir (Li, 2017; Oztiirk, 2016).
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4.2. Biyolojik gevre

Insanlar, bitkiler, hayvanlar, bocekler, kemirgenler, viriisler, bakteriler,
mikroorganizmalar biyolojik gevreyi olusturur. Bunlar canli viicudunda has-
talik yapma etkisine sahiptirler. Giiniimiizde bir¢ok hastalik yapici etkenin
etkisi ortadan kaldirilmig olsa bile yeni gevre kosullar1 giiniimiizde AIDS,
deli dana, kug gribi, domuz gribi, COVID-19 gibi yeni bulagic1 hastaliklarin
ortaya ¢tkmasina sebep olmustur (Barret et al., 2015; Espejo et al., 2020) .

4.3. Sosyokiiltiirel cevre

Giinliik yagamda siklikla kargilagtigimiz stres, anksiyete, mobbing vb. du-
rumlar, sosyal, kiiltiirel degerler, gelenek gorenekler, inanglar, yasam tarzlari,
toplum yagamu, saghk hizmetleri, sosyal ve politik kuruluglar, ekonomik et-
kenler insan sagligini olumlu ve olumsuz yonde etkilemektedir.

Giiniimiizde sosyokiiltiirel gevreye biiyiik miidahaleler olmaktadir. Orne-
gin sagliksiz ve zararh davraniglar1 6zendirmeyi hedefleyen reklamlar birgok
kiginin alkol ve tiitiin bagimlis1 olmasina ve abur cubur gibi zararli yiyecek-
leri tiiketme aligkanlig1 kazanmasina sebep olabilmektedir (Hossain et al.,

2019).

Cevrenin fizikojeokimyasal, biyolojik ve sosyal bilegenlerini etkileyen bir-
¢ok unsur bulunmaktadir. Bu unsurlarla ilgili sorunlar insan ve toplum sag-
ligin1 etkilemektedir. (Sekill)
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Sekil 1. Fizikojeokimyasal, biyolojik ve sosyal gevre ile saglik iliskisi

(Giiler ve Acar Vaizoglu, 2015).

i
Hastalik taswyici — Radyasyon
etkenler
e ———
=
Hastalik yapici —[ Hava ]
etkenler
N r
— s ]
r Biyolojik Fizikojeokimyasal
E 2 Cevre
Ig Cavresi Cevre —[ Toorak ]
\
r ") —— Besinler
Kapah ortam
L y SAGLIK T
Sicakhk, nem, yagmur,
[ j ] i A mevsimsel
Saghk hlz-m Etll i degisiklikler ve diger
L kalitesi iklim etmenleri
.
Ceyrenin korunma
boyuty ‘Sosyal Cevre Tarim
\, y
r o
S atiklar )
Endistri
\ r
’
Su kullanimm Enerji Uretimi [ Kentlesme ]
\ J

5. Insan ve cevre iliskisi

Insan ve cevre arasinda siirekli ve kargihikli bir etkilesim mevcuttur. Insan
yagamuni stirdiirmek igin g¢evre ve gevresel kaynaklara daimi sekilde ihtiyag
halindedir. Tarihin ilk ¢aglarindan beri insan ve ¢evre ile bir iligki halinde
olup bu iliski sanayi devrimiyle birlikte daha da gii¢lenmistir. Insanin gevre
ile olan giiclii etkilesimi gevre etigi kavramini ortaya ¢ikarmistir (Vink et al.,
2016).

6. Cevre etigi

Cevre etigi insanlar ile dogal ekosistemler arasindaki sosyal iliskileri sis-
temli sekilde inceleyen bir bilimdir. Bagka bir tanima gore ¢evre etigi, ahlak
kurallarinin insanlarin canli veya cansiz diger g¢evre unsurlarina karst nasil
davranmasi gerektigini ongoren, insanlarin sorumluluklarint ve bu sorumlu-
luklarin gereklerinin neler oldugunu agiklayan bir kuram olarak da tanimla-
nabilir (Frank, 2021).
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Cevre etigi kavrami merkezine aldig1 farkli odak noktalari ile gesitlenmek-
tedir. Cevre etigine yonelik yaklagimlar:

1. Antroposentrik (insan merkezli) gevre etigi
2. Biyosentrik (canli merkezli) ¢evre etigi

3. Ekosentrik ¢evre etigi (Amerigo et al., 2007).

7. Cevre Saglhig:

Diinya Saglik Orgiitii tarafindan gevre saghgi, « insan saghginin gevre-
deki fiziksel, kimyasal, biyolojik, sosyal ve psikolojik faktorlerle belirlenen
yagam kalitesi dahil tiim yonlerini kapsayan ayni zamanda, gelecek nesillerin
saghgin potansiyel olarak olumsuz etkileyebilecek ¢evresel faktorlerin deger-
lendirilmesi, diizeltilmesi, kontrol edilmesi ve 6nlenmesine yonelik teori ve
uygulamalardir” geklinde tanimlanmigtir (WHO, 2021).

Insan ve diger tiim canhlarin siirekli etkilesim halinde olduklar1 gevre;
saghk agisindan 6nemli etkilere sahiptir. Avrupa Cevre Ajansina (ACA) gore
tiim kiiresel 6liimlerin %24 iiniin ¢evre ile baglantili oldugu tahmin edilmek-
tedir (ACA, 2022). 2030-2050 yillar1 arasinda gevresel sorunlarin yaklagik
250.000 ek oliime sebep olmasi beklenmektedir (WHO, 2022). Bu veriler
gevrenin mortalite, morbidite ve insan sagligina etkilerini gosterir nitelikte-
dir. Dolayisiyla saglik-hastalik iligkisi agisindan gevre su sekilde degerlendi-
rilebilir;

1. Hastaliklar igin alt yapt hazirlayabilir. Ornegin iklim kogullarinin so-

lunum sistemi hastaliklarinin artigina neden olmasi, vektorlerin has-
taliklarin yayilimini kolaylagtirmasi gibi.

2. Dogrudan hastalik etkeni olabilir.
3. Bazi hastaliklarin ortaya ¢ikmasini kolaylagtirabilir.
4. Baz hastaliklarin prognozunu etkileyebilir (Ruiz et al., 2020).

Cevre sagligr sorunlarini hava, su, toprak kirliligi olarak 3 baglikta ince-
leyebiliriz.

Hava kirliligi: Hava kirliligi hem iilkemizde hem de diinya genelinde
yaygin problemlerden biri olup, sebep oldugu saglik sorunlariyla her yil
yaklagik 30 milyon insanin yagam kalitesini olumsuz etkileyen 6nemli bir
toplum saglig1 sorunudur (Almetwally et al., 2020). Kiiresel Saghk Goz-
lemevinin (Global Health Observatory-GHO) verilerine gore her yil 7
milyon insan hava kirliliginden kaynakli hastaliklar sebebiyle 6lmektedir
(GHO,2022). DSO’ne gore hava kirliligi; “atmosferde mevcut olan kirletici-
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lerin, insanlar ve diger canlilar ile cansiz nesnelere zarar verebilecek oranlara
yiikselmesi” geklinde tanimlanmugtir. Temiz havada %78.09 azot, %20.95
oksijen, %0.093 argon ve %0.03 karbondioksit bulunmaktadir. Duman, toz
tanecikleri, kiikiirtlii ve azotlu gazlar ve diger gazlar ya bulunmaz ya da eser

miktardadir (WHO, 2022a).

Hizli niifus artig1, kirdan kente gogler, sanayilesme ve her tiirlii tiiketim
hava kirliligine zemin hazirlayan faktorlerdir. Hava kirliliginin insan sagli-
g1 tizerindeki olumsuz etkileri daha ¢ok solunum ve kardiyovaskiiler sistem
tizerinde gortilmektedir. Hava kirliligine maruz kalmanin 6zellikle yaghlar ve
cocuklar basta olmak tizere amfizem, bronsit, astim, KOAH, akciger kanseri
riskini arttirdig1 bildirilmektedir. Ayrica tiitiine maruziyet biiyiime gelisme
geriligi, spontan diigiik, prematiire, diigiik dogum agirhigs, diisik APGAR
skorlar1, dudak ve damak yarig1 oraninda artiga ve daha zayif biligsel ve dav-
ranigsal geligime sebep oldugu ileri siiriilmektedir (Pourvakhshoori et al,
2020; Tainio et al., 2021) .

Su kirliligi: Su tiim canhlar i¢in en temel ihtiyagtir. Yagamsal viicut faa-
liyetlerinin siirdiiriilebilmesi i¢in en gerekli madde sudur. Saglikli ve temiz
su; igerisinde hastalik yapici mikroorganizmalarin ve toksik kimyasallarin
bulunmadig1 ve gerekli mineralleri de dengeli bigimde igeren sudur. Igme
ve kullanma sularinin ayni zamanda berrak, kokusuz ve yumusak/kiregsiz
olmas1 gerekir. Igme ve kullanma suyu nitelik olarak ayni olmalidir (WHO,
2017). Genellikle igme ve kullanma suyunun birbirinden farkli olduguna
yonelik bir alg1 vardir ancak kullanma suyunun yani bulagik ve ¢amagir yika-
mada kullanilan suyun da sagliga zarar vermeyecek nitelikte olmas1 saglan-
malidir. Diinyanin 4’te 3’ su ile kaph olmasina ragmen igilebilir nitelikteki
su oran1 %0.74 civarindadir (Kilig, 2021). Bu durum yeryiiziiniin su kirliligi
ile ciddi sekilde kars1 karstya oldugunu gosterir niteliktedir. Dogal Kaynak-
lar1 Savunma Konseyi (Natural Resources Defense Council-NRDC)’ne gore
su kirliligi, zararli maddelerin (gogunlukla kimyasallar veya mikroorganiz-
malar) bir dere, nehir, gol, okyanus veya diger su kiitlelerini kirleterek su
kalitesini diiglirmesi ve onu insanlar veya gevre igin toksik hale getirmesi
durumunda ortaya ¢ikar (NRDC,2022). Hizh niifus artig1, kentlegme, atik-
lar, sanayi kuruluglari, enerji santralleri, niikleer santraller su kirliligine neden
olan baslica etkenlerdir. Deterjanlar, radyoaktif maddeler, agir metaller, atik
yaglar, petrol atiklar1 ve tarimda kullanilan giibre ve kimyasal ilaglar ise su
kirletici ajanlardir. Yeterince temizlenmeyen su kaynaklari sagligi dogrudan
tehdit etmektedir. Az geligmis iilkelerde tespit edilen her dort hastaliktan bi-
risi su yolu ile bulagmaktadir. Ek olarak az geligmis tilkelerdeki hastaliklarin
%380°1 temiz suya ulagamamaktan kaynakli ortaya ¢tkmaktadir. Su kirliliginin
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2015 yilinda 1.8 milyon 6liime neden oldugu ortaya konmugtur. Giivenli
ve temiz olmayan su her yil yaklagik 1 milyar insanin hasta olmasina neden
olmaktadir. Su ile iliskili baghca enfeksiyon hastaliklari: Kolera, tifo, hepa-
tit A, dizanteri, gastroenterit, trahom, konjuktivit, sitma olarak siralanabilir
(Nwabor et al., 2016).

Toprak kirliligi: Toprak canlilarin dogal habitat1 ve bitki ortiisiiniin bes-
lendigi ana kaynaktir. Toprak kirliligi ise topraga karigan atitk maddelerin
topragin dogal niteligini bozmasidir. 20. Yiizyil itibariyle modern tarima
gegilmesi ve endiistrilesmenin yaygin hale gelmesi ile toprak kirliligi de ¢evre
sorunlari arasinda yer almigtir. Yanhg tarim teknikleri, yanhs giibre ve fazla zi-
rai ilag kullanimi, sanayi atiklarinin ve toksik maddelerin topraga birakilmasi
toprak kirliligi sorununu giindeme getirmistir. Yapilan bir ¢aligma sonucu-
na gore toprak kirliligine en gok evsel ve endiistriyel atiklar (%38) katkida
bulunur, bunu sanayi/ticari sektor (%34) takip eder (Panagos et al., 2013).
Pestisitler, biyositler, agir metaller, tarimda kullanilan hormonlar, radyoaktif
maddeler, atik maddeler, petrol ve tiirevi iiriinler dogrudan toprak kirletici
unsurlardir. Yag mineralleri ve agir metaller toprak kirliligine yaklagik %60
oraninda katkida bulunan ana kirleticilerdir (Panagos et al., 2013). Giinden
giine daha ciddi bir hal alan toprak kirliligi insan sagligini tehdit etmektedir.
Toprak kirleten zararli maddeler bitki ve hayvanlar araciligiyla besinlerimize
oradan da insan bedenine girebilirler. Bu maddeler insan viicudunda yiiksek
dozda bulundugunda toksik etki, diigiik dozda bulundugunda ise biyolojik
birikim yaparak zararl etkilere sebep olabilmektedir.

Diger cevre saglig1 sorunlari: Cevrenin dogal veya yapay miidahaleler
ile degisime ugramasi, o gevrede yagayan biitiin canlilar1 ayni oranda etkile-
mektedir. Endiistri devriminden 6nce insanlarin gevre tizerindeki etkisi si-
nirh diizeydeyken, ilerleyen zamanlarda insan-gevre iligkisi, tek tarafli olarak
insan lehine degisime ugramistir. Tarim ve tibbin geligimine paralel olarak
niifusun artig insanlarin gevreye olan miidahalesini de arttirmustir. Insan-
larin gevreye baskisi teknolojik ilerlemeler, kentlesme diizeyindeki artig ve
carpik kentlesme, niifus artiglarina sebep olmus ve dolayisiyla ¢evrenin dogal
dengesinde bozulmalar meydana getirmigtir (Usak, 2015; Gormez, 2015).
Tiim bu durumlarda hava, su ve toprak kirliligi gibi temel sorunlarin iizerine
iklim degisikligi, ozon tabakasinin incelmesi, biyolojik cesitlilik kaybr gibi
sorunlara sebep olmugtur (Frumkin, 2016).

Insanlarin gevreye miidahaleleri sonucu dogal serayi olusturan gazlarin
[ (Karbondioksit (CO2), diazotmonoksit (N2), metan (CH4), halokarbon-
lar (CEC) ve ozonun (O2)] konsantrasyonun degismesi sera gazi etkisine
yol agmig olup bu durum da iklim degisikligine neden olmustur. Iklim degi-
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sikligi ise sicaklik, nem, deniz seviyesinin yiikselmesine, soguk ve sicak hava
dalgalarina onlar da daha fazla buharlasma ve yagisa yol agmugtir. Tiim bun-
lar da kuraklik, sel, firtina, kasirga gibi agir1 hava olaylarini beraberinde getir-
migtir. Stratosferik ozon tabakasinin incelmesi ve biyolojik gesitlilik kaybinin
da temel nedeni iklim degisikligidir. Ornegin artan CO2 miktar bitkilerin
biiylimesini olumlu yonde etkileyebilse de yapilan arastirmalar, ¢ogu bitki
tiiriinde protein ve temel mineral konsantrasyonlarini azaltarak besin degeri-
ni de distirebilecegini gostermigtir (UN, 2022; Nayir ve ark., 2022).

Sera gaz1 konsantrasyonlarinin son 2 milyon yilin en yiiksek seviyelerinde
oldugu ve bu durumun diinyanin 2 milyon y1l 6ncesine gore yaklagik 1.1°C
daha sicak olmasina neden oldugu ileri siiriilmektedir. Son on yil (2011-
2020) kayitlara gecen en sicak dénem olarak tespit edilmigtir. Tklim degisik-
liginin sonuglar1 olarak sicaklik artis1 bir baglangic olup yogun kurakliklar, su
kithigi, siddetli yanginlar, yiikselen deniz seviyeleri, sel, eriyen kutup buzlari,
yikici firtinalar ve azalan biyogesitlilik diger etkiler arasindadir. Tklim degi-
sikliginin biyogesitlilige olan etkisi; vektorlerle bulagan hastaliklarin artig, ta-
rim ve orman verimliliginin azalmasi, deniz mahsullerinin kaybiyla ve nihai
olarak gida giivenligi tehdidiyle kendini gostermektedir (Malhi et al., 2020).

Niifus artig1, sanayilegsme, kentlesme, hava, su ve toprak kirliligi, iklim
degisikligi, biyogesitliligin azalmasi gibi etkiler ekolojik yapinin degigimine
sebep olurken tiim canhlarin yagam kalitesi ve saglig1 tehdit altinda kalmugtir.
Degisen ekolojik sistem; patojenler araciligiyla zoonozlara bagl yeni bula-
sic1 hastaliklarin meydana gelmesine zemin hazirlayacaktir. Koronaviriis-19
(COVID-19) hastahigi bu duruma iyi bir 6rnektir.

8. Atik Kavrami ve Atiklarin Siniflandirilmas:

Tiirk Dil Kurumu atik kavramini , “hastane, ev, fabrika vb. yerlerde kulla-
nilmug, artik kullanilamaz hale gelmis veya gevreye zarar veren her tiirlii mad-
de” seklinde tanimlamaktadir (Tiirk Dil Kurumu, 2019).Yasal diizenleme-
ler dogrultusunda atiklar “etkileri bakimindan atiklar, yapilar1 bakimindan
atiklar, olugum kaynaklar1 bakimindan atiklar” geklinde ¢ grupta siniflan-
dirlmaktadir. Olusum kaynaklar1 bakimindan atiklar grubuna evsel atiklar,
endiistriyel atiklar, tarimsal atiklar ve saglik kuruluslarindan kaynakl atiklar
dahil olmaktadir. Saghk kuruluslarindan kaynakl atiklar evsel nitelikli atiklar,
tibbi atiklar, tehlikeli atiklar ve radyoaktif atiklar seklinde gruplandirilmakta-
dir (Mat ve Baykal, 2020; Yapict, 2012). Diinya Saglik Orgiitii saglik kurum-
larinda tiretilen atiklarin %20’sinin bulagici, toksik veya radyoaktif olabilecek
tehlikeli maddeler oldugunu tahmin etmektedir (WHO, 2011). Literatiirde
Klinik atik’, ‘Saglik hizmeti atgr, ‘Bulasicr atik® ve “Tibbi/Hastane atigr’
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benzer anlamlara sahip terimler olarak kullanilmaktadir. Tibbi atiklar, Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan “insan veya hayvanlarin teghis, tedavi veya
agilamalar1 sirasinda olugan atik” olarak tanimlanmaktadir (WHO, 2011).
Cevre ve Sehircilik Bakanlig tarafindan, tibbi atik siniflandirmasi Tablo1’de
gosterildigi sekilde yapilmaktadir (Cevre ve Sehircilik Bakanligi, 2017).

Tablo 1. Saglik kuruluglarindan kaynaklanan atiklarmn siniflandirilmasi
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9. Tibbi Atiklarin Gevre Saglhigt Uzerine Etkileri

Hastaneler, klinikler, muayenehaneler, tibbi laboratuvar ve diger saglik
tesislerinden tiretilen tiim atiklar tibbi atik olarak degerlendirilmektedir (Bo-
rowy, 2020).Tibbi atik tiretimi, saglik hizmetleri sunumunun ayrilmaz bir
pargasidir. Saghk hizmetlerinin iiretilmesi ve sunumu esnasinda kullanilan
tibbi malzeme ve arag gereglerden dolayi birgok zararli atik ortaya ¢tkmakta-
dir.Bu atiklar arasinda kimyasallar, radyoaktif elementler, farmasotik atiklar,
viicut sivilari, insan pargalari, dokular, kesici aletler (igneler, cerrahi bigaklar,
nesterler vb.) ve tibbi cihazlar yer almaktadir (Ali et al., 2017). Ortaya ¢i1-
kan bu atiklarin uygun olmayan sekilde yonetimi ve bertarafi, atigin bulagic
olmasi sebebiyle 6nemli saglik tehlikeleri ve gevre kirliligi olusturmaktadr.
Ornegin, kiiresel olarak yilda yaklagik 16 milyar enjeksiyonun yapildigi tah-
min edilmektedir ancak 6nemli sayida enjektoriin uygun olmayan sekilde
atilmasi s6z konusudur (Oli et al., 2016). Bu durum tibbi atiklarin ¢evre ve
insanlar i¢in bulag kaynag1 olmasina sebep olmaktadir. Hastane atiklarindan
ilaca direngli mikroplar 6nemli oranda ¢evredeki gesitli su kaynaklarina ka-
rismaktadir. Halk saglig: icin temel risk, antibiyotige direngli genlerin gevre
bakterilerinden insan patojenlerine aktarilmasidir. Sulardaki antibiyotik var-
lig1, antibiyotiklere karg1 bakteriyel direncin olugmasina sebep olur. Ayrica
tibbi atiklarin bertarafi amaciyla yapilan iglemler sonucunda agiga ¢ikan gaz-
larin insan ve gevre sagligini olumsuz etkiledigi bildirilmektedir (Odonkor

and Addo, 2018; Marathe et al., 2017).

Diinya Saglik Orgiitii verilerine gore Kuzey Amerika’nin giinliik yatak
bagina 7-10 kg saglik hizmeti atig iirettigi, Gliney Amerika’nin ise giinliik
yatak bagina 3 kg atik {irettigi ortaya konmugtur. Bu fark Avrupa ve Asya’da
da bulunmusgtur. Bat1 Avrupa giinliik yatak bagina 3-6 kg tibbi atik tiretir-
ken, Dogu Avrupa giinliik yatak bagina 1,4-2 kg atik iiretmektedir. Asya’da,
daha zengin {ilkeler giinliik yatak bagina 2,5 kg ve daha fakir iilkeler giin-
liikk yatak bagina 1,8-2 kg tibbi atik tiretmektedirler (Vaccari et al., 2018).
Mevcut verilerden, tibbi atik tiretim hizinin bolgenin ekonomik gelismiglik
diizeyine bagh oldugu agiktir. Ayrica, daha yiiksek ekonomik gelisme diize-
yi nedeniyle, Kuzey Amerika’nin en biiyiik miktarda atik tirettigi de dikkat
¢ekmektedir. Geligmig iilkelerde daha fazla miktarda tibbi atigin iiretildigi
bilinmektedir. Bunun nedeni, geligmis iilkenin yasam tarzinin, saglik hizmet-
lerinde daha gelismis teknoloji kullaniminin ve daha ytiksek miktarda atik
tiretme egiliminde olan mal ve hizmet tiiketimi ile ilgili oldugu diigtiniilmek-
tedir. Ayrica gelismis iilkelerdeki saglik merkezlerinde yeniden kullanilabilir
tiriinler yerine tek kullanimlik alet ve ambalaj malzemelerinin kullanilmasi
atik miktarini artirmugtir(Soysal, 2015; Odonkor and Mahami, 2020). Tiir-
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kiye Istatistik Kurumu 2019 verilerine gore 1524 saglik kurulusundan 91
bin ton tibbi atik toplanmugtir ve bu miktar bir 6nceki yila gore %1.6’lik
artig gostermistir (Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2019). Uygun olmayan klinik
atik yonetiminin hem saglik tehlikelerini hem de gevre kirliligini bask: alti-
na aldig1 ve birgok saglik merkezinin bu tehlike ile karg1 kargiya kaldig: iyi
bilinmektedir. Uygun olmayan klinik kat1 atik yonetimi uygulamasi, saglik
personeli, hastalar ve hastane ortamini hem dogrudan hem de dolayl olarak
etkilemektedir. Kolera, dizanteri, deri enfeksiyonu, enfeksiyoz hepatit gibi
hastaliklar, klinik kat1 atigin yanls yonetilmesi nedeniyle salgin seklinde ya-
yilabilir (Windfeld and Brooks, 2015). Bu nedenle, klinik kat1 atigin giivenli

yonetimi i¢in uygun yontemlerin belirlenmesi acildir.

10. T1ibbi Atik YOnetimi

Hizli niifus artigi, sanayilesme, insan faaliyetleri ve tedavi edici hizmetlere
olan talep artistyla birlikte 6zellikle diigiik ve orta gelirli iilkelerde atik {ire-
timi korkung sekilde artmaktadir. Geligmis tilkelerin atik tiretimi geligmekte
olan iilkelere gore fazla olmasina ragmen atik yonetimin daha iyi oldugu
goriilmektedir. Ornegin gelismis Avrupa iilkelerinin Afrika, Misir, Libya gibi
gelismekte olan tilkelere kiyasla daha yiiksek miktarlarda tibbi atik tiretmek-
tedir. Ancak geligmis tilkelerin atik toplama sirasinda geligmis mevzuat ve
yonergeleri izlemesi ve klinik atik olusumunu en aza indirmek igin atik igle-
me, depolama ve nakliye sirasinda gesitli olast yollar1 belirtmesi 1yi bir atik
yonetimi saglamaktadir (Huda et al., 2022; Soysal, 2015).Ote yandan, ge-
lismekte olan {ilkelerde tibbi atiklar hentiz tam olarak degerlendirilememis,
halen tibbi olmayan atiklarla birlikte islenmekte ve bertaraf edilmektedir. Bu
durumda tibbi atiklarla tibbi olmayan atiklarin karigmast nedeniyle gapraz
kontaminasyona ve bu da klinik atik yiikiiniin artmasina sebep olmaktadir
(Chisholm et al., 2021).

Etkin olmayan tibbi atik yonetimi ciddi halk sagligi ve gevre sagligi so-
runlarina yol agmaktadir. Auk {iretim kaynagi, atik iiretiminin miktar1 ve
kalitesi, etkili bir klinik atik yonetimi uygulamasina karar vermek icin kilit
konulardir. Bu nedenle, her iiretim kaynaginda atik iiretim oranini en aza
indirmek 6nemlidir. Bu temelde, klinik atigin iiretim kaynaginda uygun ge-
kilde ayrigtirilmasi ve siniflandirilmas etkili bir ¢o6ziim olabilir. Ayrica tibbi
atiklarin yonetiminde saghk ¢alisanlarinin bilgi, turum ve uygulamalarinin
degerlendirilmesi ve bu hususta gerekli egitimlerin saglanmas1 6nemlidir
(Eren and Tuzkaya, 2019).

Ulkemizde 2017 yilinda yiiriirliige konulan T1bbi Atiklarin Kontrolii Y6-
netmeligine gore saghk tesislerinde gegici tibbi atik depolama birimlerinin
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olusturulmasi zorunludur. Bu depolama alanlarinin ve atik tagima yollarinin
hastalara yakin olmamasi, tiim tibbi atiklarin kirmizi pogetlerle toplanmasi
ve depolanmasi mecburi hale getirilmigtir. Ayrica kesici-delici tibbi atikla-
rin sar1 renkli enfekte atik kutularinda toplanmasi, doldugunda kirmizi tib-
bi atik torbalarina konulup iizerine “Uluslararas1 Klinik Atiklar Amblemi”
ve “Tibbi Auk” ifadelerinin yazilmasi zorunludur. Tiirkiye’de tibbi atiklarin
toplanmasi, taginmasi ve yok edilmesi siireglerinin sorumlulugu belediyeler
de olup, t1ibbi atiklarin maliyetinin kargilanmasi sorumlulugu saglk kurulus-
larina aittir (Cevre ve Orman Bakanligi, 2017).

11. Sonug ve Oneriler

Tibbi atiklarin yonetiminde yasal diizenlemeler 6nemli bir yer tutmasina rag-
men, egitim yetersizligi, bilgi eksikligi, gelijmekte olan iilkelerin kiiltiirel yapist,
denetim uygulamalar1 ve yonetim stratejilerinin yetersiz olmasi gibi birgok fak-
tor atik yonetiminde bagarisiziga sebep olmaktadir (Moriera ve Giinther, 2013;
Skenderovic, Kalac ve Becirovic, 2015).

Tibbi atigin etkisini kontrol etmenin en 1yi yolu daha az tiretmektir ve bunu
yapmanin en etkili yollarindan biri de yalnizca enfekte tibbi atugn 1yi sekilde
ayristirilmast ve diger hastane atiklarinin evsel atik olarak degerlendirilmesidir.
Ayrica, tibbi atik {iretimi sorunlarint azaltmak ve her tiir tibbi atigin iglenmesini
ve bertaraf edilmesini iyilestirmek igin hiikiimetlerin yapabilecegi bir dizi uygu-
lama bulunmaktadir. Tlk olarak, hiikiimetler enfekte ve enfekte olmayan tibbi
atiklarin son derece agik, standartlagtirilmug tamimlarini saglamali ve atiklarin
yasadist olarak bogaltilmasini 6nlemek igin enfekte atiklarin bertarafini siki bir
sekilde diizenlemelidir. Tkinci olarak, hiikiimetler tibbi atik {iretimini azaltmak
i¢in saglik kuruluglarina parasal veya bagka tiirlii tegvikler saglamalidir. Bu tegvik-
ler, saghk kurumlariin atik azaltmayi, 6zellikle bulagict tibbi atik tiretimini bir
oncelik haline getirmeye ikna etmeye yardimar olacaktir (Windfeld and Brooks,
2015; Ali et al., 2017).

Sonug olarak, klinik katr atiklar, halk saghgini korumak ve ¢evre kirliligini
onlemek i¢in kontrollii bir gekilde ele alinmali, depolanmali, taginmali ve
bertaraf edilmelidir. Bunun igin hiikiimetler tarafindan giivenli atik yoneti-
mine iligkin yasal mevzuatin belirlenmesi, yeterli denetim ve yonetimin sag-
lanmasi, saghk ¢aliganlarinin bilgi agiginin giderilmesi gerekmektedir.
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