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u makalemizde bir saglk
kurum ya da kurulusun-
da gbrev yapan tum per-
sonel hedef kitle olarak
ele alinmistir. Dolayisiyla
tum c¢alisanlann is gu-
venligi géz énunde bu-
lundurulmus ve saglikl bir yasam icin
hazirlanmasi gerekli olan sistem anali-
zi icin eylem planlamasinda konuya
yonelik gerekli olan tum hususlara de-
ginilmistir. Saglk c¢alisanlarinin calis-
ma ortami sartlarindan kaynakli Hasta

Bina Sendromu (HBS) ve bagl ola-
rak Hasta Hastane Sendromu (HHS)
ile 6te yandan bu kavrama dayali ola-
rak beliren Sikici Bina Sendromu
(SBS) kavramlar agisindan kisisel al-
gllara dayall olarak olaya bakis acilar
konusunda daha 6nce yapiimis aras-
tirmalar kaynak alinmis ve surecte bir
yorum getiriimek istenmistir. Ayrica
herhangi bir saglik kurum ve kurulus-
larinda calisan personelin saglgi ve
guvenligi ile ilgili risklerin azaltiimasi
icin is yeri guvenligi kaltdrdnun gelisti-
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riimesine ve yayginlastirimasina ge-
reksinim vardir. Bu nedenle hizmet ici
egitim yoluyla personelin farkindalgi-
nin ve niteliklerinin artirimasina 6zen
gosterilmektedir. Ote yandan calisan
glvenligi ile ilgili raporlama sistemleri-
nin olusturulmasina, saglik guvenligi
ve kalitesinin artirimasina ve bu su-
recte saglik hizmeti sunum ile karsila-
sabilecek olasi risk ve zararlardan ko-
runmasina gereksinim vardir.  Bu
nedenle tum bu hususlara yonelik usul
ve esaslarin dizenlenmesi gerekmek-
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tedir. Son derece karisik ve karmasik
nedeni ya da nedenlerinin her zaman
¢cok belirgin olamadigi HBS tanimla-
masi esaslarina dayali olarak diger si-
kinti ya da sorunlarin ¢6zUmu amaciy-
la bu makalemizde konuya yoénelik
genel anlamda bir farkindalik yaratil-
masi da hedeflenilmistir.

Sikici Hastane Sendromu tanimlama-
sl he zaman ve nasil yapiimalidir?

Herhangi bir binanin uluslararasi ka-
bul géren norm ve yasalar geregi
“saglik zararlisi” olarak tanimlanan bir
veya daha ¢ok, ¢esitli ve karmasik bir
dizi kirletici tarafindan sarilmasi ve bu
kirliligin binayi isgal etmesi, diger bir
deyimle i¢ ortama yerlesmesi sonucu
bina hastalanir (1). Dolayisiyla da bdy-
le bir yapl igersindeki i¢ ortam atmos-
feri (I0A) olarak tanimlanan solunan
havanin kalitesi bozulur. Bina ici kapa-
Il alan ya da i¢ ortam atmosferinin kali-
tesi (I0AK) olarak belirlenen bu konu,
toplum ve gevre sagligi igin gtncelligi-
ni koruyan ve son derece 6nem arz
eden bir durumdur. Hasta olarak gos-
terilen/bildirilen bir binada calisiimasi
ve/veya bulunulmasindan o6tart kisa
doénem yasamda kisi/kisilerin sagliklar
sureli olarak olumsuz yénde etkilene-
bilmektedir (1-2). IOA'nIN solunmasina
bagll olarak kendilerine ait yasanan
herhangi bir bulastan ve/veya saglig
etkileyen bir durumdan s6z edilmeksi-
zin sadece cevre sartlarinin olumsuz-
luguna bagl hastalanmalari sonucu
bir takim saglik sorunlari ile karsilasa-
bilirler. Boylelikle karsimiza “Bina ile
ilisik Hastaliklar’ (BiH) ile “Bina Ba-
giml Hastaliklar” (BBH) olarak tanim-
lanan, bir dizi hastalik tablosu ¢ikmak-
tadir (3). Bu klinik tablolarin nedeni
olarak gosterilen tum belirti ve saglk
sorunlarinin toplamina “Hasta Bina
Sendromu” (HBS) denilmektedir (1-4).
Ancak bahsedilen bu durum bir hasta-

ne binasinda olusmaktaysa o zaman
bina terimini genelden &zelle indirge-
yip HBS tanimlamasinin yerine hasta-
ne faktdérinu belirleyici sekilde Hasta
Hastane Sendromu (HHS) kavramin-
dan s6z edilir (2).

HHS igin “Semptomlari belirli olama-
yan ve sinirlamasi mdmkin almayan
ancak ortaya c¢ikan semptom ya da
semptomlarin ¢ikis nedeni olarak has-
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SIKICI BINA SENDROMU

Sekil 1: Sikici Bina Sendromu’nu hazirlayan temel unsurlar

tane binasinin kendisinin gdsteriimesi
ve durumun ispatlanmasi halinde ta-
nimlanabilecek bir sendromudur” di-
yebiliriz (2).

Sikici Bina terimi tanimlamasi; kapa-
I, basik, bogucu ve hasta bina vb.
terimlerinin yani sira ve ayni zamanda
icersinde yasanilan hastane binasina
bagli olarak ortaya ¢ikan bazi saglik
sorunlarini da ele alarak ilk kez 1984
yilinda Fischer tarafindan yapilmistir
(5). Yazar, doktorlarin psikolojisini ele
aldigr makalesinde is ortaminin cali-
sanlar Uzerindeki olumsuz etkilerinin
bir takim saglik sorunlarinin ortaya ¢i-
kisinda tetikleyici faktér oldugu goru-
sunu, vurgulamaya calismistir. Boyle-
likle makalede ortaya ¢ikan bazi klinik
olgularin kaynaklarinin ¢alisma orta-
mina da baglanabilecegi goérusuni
savunmustur. Yazar bu incelemesin-
de ortaya koydugu olumsuz etkenler-
le ilgi kavramlari psikolojik ve fizyo-
lojik faktorlere dayall olarak iki ayri
yonde ele almis ve degerlendiriime-
ler bu sekilde yapilmaya calisiimistir.
Dolayisiyla ortaya, calisilan ortamin
duzeni, mimari yapisi ve 6zelliklerine
dayall sorun ya da sorunlarin ¢iktig
anlasiimistir. Ayni yil Hicks yayimladi-
g1 makalesinde herhangi bir ¢alisma
ortamina ait fiziksel sartlari olumsuz
yonde etkileyen faktorlerden bir ya
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Ortam havasinin yeterli ve
duzenli olarak iyi
havalandiriimamasi; yogun
rutubet, kif ve/veya calisma
alaninda kullaniimakta olan
bir takim ugucu organik
kimyasal maddelerin ya da
Kisilerin Uzerlerinden gelen
diger bazi kokularin yasam
alanina girmesine/
yayllmasina ya da
sinmesine neden
olmaktadir. Bu durum, hos
olmayan ve kiside
isteksizlik, ret seklinde
ortaya clkan bazi tepkiler
olusturmaktadir.

da bir kagindan dolayi kisilerde rahat-
sizlik olusmasi ve/veya bu faktorlerin
bir sekilde yarattigr stres sonucu ise
gitme ya da ortamda bulunma istegi-
nin kalkmasi ile baglayan ve bir takim
klinik tablolari beraberinde getiren
HBS icin SBS tanimlamasini yapmis-
tir (6). Makalede isin ve bir calisma
ortaminin Kkisi ya da kisileri ne zaman
hasta edebileceginden sb6z edilmis
ve kapsaml olarak konu Uzerinde
tartisilmistir. Ayrica calisanlarin ¢alis-
ma ortamindan hangi yénde, nasil ve
ne kadar etkilenebilecekleri konular

glndeme getirilmis ve bunun énemi
Uzerinde durulmustur.

Bir calisma ortami kaynakli Hasta Bina
Sendromu temelli Sikici Bina Sendro-
mu olgularn hazirlayan temel unsurlar.
Sekil 1'de sematize edilmistir.

Hasta Hastane Sendromu ve Sikici
Bina Sendromu arasindaki iliski:

Hastalanan bina, eger bir hastane ya
da saglik hizmeti veren bir kurum ya
da kurulus olursa ve saglik calisanlan
da bu durumdan o6turtu etkilenir ve
sagliklar bozulursa bu klinik durum
icin Hasta Hastane Sendromu (HHS)
tanimi yapilmaktadir (2-5). Ortam ha-
vaslinin yeterli ve dizenli olarak iyi ha-
valandiriimamasi; yogun rutubet, kuf
ve/veya calisma alaninda kullanil-
makta olan bir takim ugucu organik
kimyasal maddelerin ya da kisilerin
Uzerlerinden gelen diger bazi kokula-
rin yasam alanina girmesine/yayiima-
sina ya da sinmesine neden olmakta-
dir. Bu durum, hos olmayan ve kiside
isteksizlik, ret seklinde ortaya ¢ikan
bazi tepkiler olusturmaktadir. Ancak
ortaya ¢ikmis bulunan bu sendromun
belirledigi saglk sorunlari saglk cali-
sanlarinda isteksizlik ise gitmeme,
stregen yorgunluk, bezginligin yani
sira degisik tip ve siddette bas agrisi
seklinde belirginlesiyor ise o zaman
tipik bir sikici bina sendromu ile kar-
sl karglya kaldigimizi soyleyebiliriz (6-
8). Kisa sUreli yasamda devamli is-
teksizlik ve kronik yorgunluk halinde
psikolojik ve fizyolojik bir takim faktér-
lerin bir karisimi olarak karsimiza ¢i-
kan “Sikici Bina Sendromu” (SBS)
sorunu herhangi bir saglk kurum
yada kurulusunda yada hastanede
gelismis oldugundan bu olgunun adi
artlk “Sikici Hastane Sendromu”
(SHS) olarak degerlendirilecektir.

Saglik problemleri / Hastaliklar
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SIKICI BINA SENDROMU

Sekil 2. Sikici Bina Sendromu’nun ardinda yatan saglik sorunlari ve hazirlayici faktorler
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Bir saglik kurumunda sikici bina
sendromunu hazirlayici kaynaklar:

Hastane c¢alisani personelin belli basl
muhtemel maruziyetinde kaldigi ucu-
cu kimyasallarin yarattigi risk alanlari/
bolumler ile yapilan/verilen baz hiz-
metler Hasta Bina Sendromu’nun
(HBS) bir parcasi olan Kakosmi
Sendromu’nun (KS) olusmasinda 6n-
celikli faktoér olma 6zelligini kazanmak-
tadir (1). Bunlar arasinda sirasiyla
ameliyathane ve yogun bakim Uniteleri
kapali alan atmosferine yayilan ve
Ozellikle bu Unitelerde galisanlarinin
kullandiklari ugucu organik maddeler/
kimyasallar, anestezistlerin cerrahi
mudahale esnasinda kullandigi &zel
ucucu organik bilesikler, radyoloji bo-
[mleri film banyo odasindaki ucucu
kimyasal buhar/dumanlari, teshis ve
tani icin hazirlik yapilan patoloji, biyo-
kimya ve klinik mikrobiyoloji laboratu-
varl ¢alisanlarinin kullandigr miyarlar,
¢ozelti ve diger ugucu kimyasallar,
sterilizasyon Unitelerindeki ugucu ste-
rilan gazlarin yani sira temizlik ve de-
zenfeksiyon amagl hazirlanan kimya-
sal c¢ozeltilerin  buharlarina maruz
kalmak sayilabilir.

Sikict Bina Sendromu’nu tetikleyen
faktorler arasinda gurdltt-ses faktort
ile 1siklandirmanin yani sira yasam ala-
ninda bulunan negatif iyonlarin oldukga
buytk etkisi bulunmaktadir (3). Yuksek
ya da istenilmeyen ses/gurultd faktoru
bina disindan kaynaklanabilecegi gibi
binanin icersinde calisan alet, edevat,
makine aksami, havalandirma sistemi,
isitici-sogutucu sistemlere ait fanlar, vi-
zlldayan/ses cikartan lambalar ve el-
bette asin kalabaliga dayali gok ve yUk-
sek sesle konusma seklinde kisilerden
kaynaklanabilmektedir. Bdyle bir or-
tamda ¢alismak durumunda kalan Kigi-
de zaman igersinde olusan bir psikolo-
jik rahatsiziga dayall SBS bulgulari
gelisebilmektedir (10).

HBS konu icersinde kismen de olsa
yer alan isiklandirma tamamen strese
bagl bir faktér olarak belirmektedir.
Yetersiz ve zayif bir aydinlatma ile agl-
ri aydinlik, gereginden fazla beyaz igik
veren flioresan lamba kullanimi ve
yani sira parlak, 111 yansitan, gézu
alan/kamastiran metal ve/veya 6zellik-
le metalik renklere sahip ylzeyler/esya
ve bunlarin yogunlugu ortamda bulu-
nan kisi/kisiler Gzerinde stres yaratir
(1-11). Bir saglk kurulusunda calisan-
larin davraniglari ve hastane binasinin
havasini etkileyen faktorlerden olusan
karmasik bir yapilanmanin yaratacagi
etkilerin cikis sekli Sekil 2’de gosteril-
misgtir.

Kapall ortam atmosferine ait iyon sevi-
yesinin degisimine neden olan faktor-
ler arasinda statik elektrik yaratan ha-



valandirma sistemlerine sahip
binalarda ¢zellikle de relatif nem du-
stk ise halilar, mobilyalar, duvar kap-
lamalari, calisanlarin 6zel giysileri ve
kismen de elektrikli aletler iyonlari i¢/
kapali ortama c¢eker. Duman ve toz
partikUlleri iyonlari siinger gibi emer,
Uzerine toplar. Her kisi bulundugu or-
tamda solunum vyolu ile iyonlari hare-
kete gecirmektedir ve herkes bir mik-
tar statik elektrik yakladur. Negatif iyon
bosalmasina ait bir cok semptom ayni
stresin vUcut Uzerindeki etkisi gibidir.
Muhtemelen bu durum vicudun hor-
monal sistemini etkilemektedir. Ayrica
elektromagnetik yaylliminda HBS et-
keni oldugu dusunulmektedir. Bazi ya-
zarlar bunun sadece bir faktér oldugu-
nu varsaymaktadirlar (12).

Binalarin  hastalanmasinin  oldukca
fazla cesitli ve farkli nedenleri vardir.
Havalandirma sistemlerindeki bozuk-
luklar, ortamda yasanilan gurultd, 1si,
isik ile galisanlarin gesitli nedenlere
dayall stresi ve bunu hazirlayan fak-
torler ile ortamdaki mikroorganizma-
lar havayi kirleterek Kisilerin saglhigini
bozmaktadir (1-2-4-6). Hasta binalar
calisanlarin saghgini olumsuz yénde
etkiledigi gibi, calisanlarin is basarila-
rini ve performanslarini da olumsuz
yonde etkilemektedir. GuUnumUzde
yapiimis bulunan arastirmalarin so-
nuclarina goére, calisma alanindaki
kisi sayisi arttik¢ca kigilerde bas agrisi
semptomlarinda artis oldugu bildiril-
mistir. Calisma alanlarindaki 1s1g1 ye-
terince ya da oldukca iyi olarak de-
Gerlendirenlerin ¢alisma ortamlarinda
metrekareye dusen kisi sayisinin azli-
g1 dikkat cekmektedir. Ortamdaki kisi
sayisiarttikcauyusukluksikayetlerinde
anlamli bir artis izlenmektedir. Genel-
de calisma ortamlarindaki yorgunluk,
bitkinlik hissi calisanlarda daha ¢ok

6gleden sonra hissedilmekte oldugu
soylenmistir (13-14).

HBS’ye bagli olarak ortaya ¢ikan prob-
lemlerde neden sonug iligkisi net degil-
dir. HBS olgusuna sebebiyet veren bu
tip sorunlar yasatan hasta binalari du-
zenlemek, diger bir tanimlamayla teda-
vi etmek ve dolayisiyla da saglikli yasa-
nabilir ortamlar yaratmak ancak
disiplinli, kontrollt ve planli calismalarla
mUmkUn olabilmektedir (15).

Bilim adamlarin yaptiklari kisisel algiya
dayall bazi anket calismalarinda veri-
len cevaplarin ortaya oldukc¢a ilging ve
bagimsiz bir takim sonuglari gézlemle-
miglerdir. Ozelliklede kisilerin bulun-
duklarl kapall alan atmosferine bagh
havalandirmaya dayal ciddi sikayetle-
rinin olmadiginin gérdlmesi, ortam ha-
vasinin yasam standartlar icersinde
kaldigi ya da yeterli oldugu anlaminda
asla bir yorum getirilmesini gerektir-
memektedir (13-16-17). Ancak solu-
nan havanin kalitesi her ne kadar mik-
robiyal icerikten etkilense de bu tip
calismalarda diger kirletici faktorlerin-
de varligr arastirimahdir. Bu nedenle
bu soruya aciklik getirmek icin yapilan
calismalarda binanin i¢ ortamina ait
farkli ve degisik yerlerden alinan hava
orneklerinin mikrobiyolojik ve toksiko-
lojik analizleri de yapiimalidir. Termal
konforun bir diger gdstergesi de cali-
sanin kisisel olarak farkli kiyafetler giy-
me gereksinimi olabilmektedir. Bir
baska yorum ise isini tatminkar bulma-
yan Kisinin isyerini ya da isini sevmesi-
ne ragmen bulundugu ortami sevme-
yen Kisinin de ortama dayali butin
cevre sorunlarina karsi daha duyarli
davranacagl g6z 6énunde bulundurul-
mali, bu dogrultuda sonuglarin etkile-
nebilecegi hatirlatimalidir. Elde edilen
verilere dayall sonuclar bu nedenle
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Sekil 3. Hasta Bina Sendromu kékenli Sikici Bina Sendromu olgulari icin Medikal Risk Degerlendirme Semasi.
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Medical degerlendirmelerin ve
bazi tetkiklerin tekrarlanmasi
~_tavsiye edilir
YENIDEN DEERLENDIRME

cok dikkatle degerlendiriimeli, yorum-
lar mUmkUn oldugunca tartismaya
acik birakilimal sert ve kesin tanimla-
malar yapmaktan kaginimalidir. Orta-
ya c¢ikan sorunun kaynagl Kisinin
psiko-sosyal davraniglarinda bir degi-
siklik yaratiyorsa bu durum olduk¢a
ciddi bir énem arz etmektedir. Bunun
nedeninin icersinde yasaniimakta olan
binadan kaynaklandigi go6sterilebilir
ise 0 zaman durum farkl bir sekilde
yorumlanmalidir. Artik burada meyda-
na gelmis bulunan olgu icin HBS’ye
baglh SBS tanimlamasi yapilmak duru-
mundadir. Kisilerin ¢calisma ortamina
dayall olarak ortaya c¢ikmis bulunan
stres ile ilgili, konunun uzmanlari tara-
findan derinligine arastirma yapiimasi
gerekmektedir (6-10-13-16-18). Tibbi
acidan ortaya ¢ikmis bulunan olgunun
degerlendiriimesi son derece karisik
ve karmasik karistirici faktorlerinde et-
kisi g6z dnine alindiginda son derece
zaman alicl ve zor bir slreci goézler
onune sermektedir. Bu nedenle yapi-
lacak arastirma ve elde edilecek ana-
liz sonuglar gerekli hallerde tekrarlan-
mali ve arastirmalar derinlestirilmelidir.
Boylelikle sonuca varmak mudmkin
olabilecektir. Sekil 3’de sematize edil-
mis bir medikal risk degerlendirme
tablosu verilmigtir. Analizlerin ve de-
gerlendirmelerin bir kisminin gézleme
dayall oldugunu varsayarsak sorunun
¢6zUmUnun ne kadar zorlu bir calisma
gerektirdigi anlasilacaktir.

Kisisel sikayetlere dayali olarak bildiri-
len semptomlari agiklamada, genellik-
le is ortaminda saptanmis olan fiziksel
faktérler bir anlamda yetersiz kalabil-
mektedir. Psiko-sosyal stres ile hasta-
liklar arasinda belirli bir iliski oldugu
asla unutulmamali bu nedenle de Kisi-
lerin yasadiklari ortamla ilgili stres du-
rumlari mutlaka saptanmali ve yorum-
lar, diger elde edilen bilgilerle birlikte
yapilimalidir. Ancak yuksek derecede
stres altinda olanlarin hastaliklara
daha kolay yakalandiklari da bilinen
diger bir gercektir. Ayrica stres altin-
dayken vUcutta hizl fizyolojik degisik-
liklerin oldugu bilinmektedir. Bunlara
ve degisen kosullara uyum saglanma-
ga calisiimasi “adaptif reaksiyonlar”
olarak isimlendirilmektedir. Eger stres
devam eder ve vicudun uyum sagla-
ma yetenegi tUkenirse hastaliklarin or-
taya c¢ikmasi kaginilmaz bir gercek
olacaktir. Stres bu nedenle genelde
HBS’nin ve ancak alan kisitlamasi ya-
plldiginda ya da konuya sadece bu
boyutu ile bakildiginda SBS’nin tetik-
leyici faktorleri arasinda oldukca bu-
yUk bir 6nem kazanmaktadir (7-8-11)

Gozlemin saglik derecesi diger de-
giskenlerle karsilastirmall olarak de-
gerlendirilmelidir. Cunkt bu tip sor-
gulamaya dayal ve Kisisel
degerlendirmelerin 6n planda oldugu
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Gelisen teknolojinin saglik
sektériine sokmus oldugu
bilgisayar, cep telefonu,
fotokopi ve cagri cihazlari
ile bir takim elektronik
aygitlarin yani sira i¢ ortam
dekorasyonu i¢in kullanilan
renk secimi, psikolojik
acldan ortaya clkan stres
faktorlerini
etkileyebilmektedir. Bu
nedenle yukarida bahsi
gecen buttn konular tek tek
ve sonug olarak bir butdn
halinde irdelenmeli ve
dikkatle uygulamalar
izlenmelidir.

bir calismada sorunlar olusabilmekte/
yasanabilmektedir. Elde edilen veri-
lerdeki iliski cok kuvvetli ise sonuclar
asla tesaduf olarak degerlendirile-
mez. Bu arastirmadaki bulgularin di-
ger bazi arastirmacilarin elde ettikleri
sonuclarla uyum halinde oldugu iz-
lenmektedir. Onemli derecede bir
psikolojik yUklenme, her ne kadar
HBS’de 6nemli bir risk faktoérd olarak
gosterilmekteyse de ¢zellikle SBS’de
¢ok ciddi bir rol oynamaktadir. Stre-
sin artmasi ile doz-reaksiyon iligkisi
seklinde hastaligin belirtileri SBS’de
semptomlarin siddetinin de arttigini
ispatlamaktadir (7-11).

Bu tip olgularda basta HBS’nin bagli
olarak ortaya ¢cikmakta olan elbette ya-
samsal anlamda c¢ok ciddi bir sorun
olan SBS mekanizmasinin tam anlasi-
labilmis oldugu sdylenememektedir
(19). Daha once yapilmis bazi calis-
malarda bilim adamlari cogunlukla bir-
c¢ok saglik sorununun stres ile ilgili bir
hastaligin belirtisi oldugunu bildirmek-
tedir (18). Diger taraftan, agir fiziksel
ve mental stres ya da fiziki cevreyi
olusturan koétt/olumsuz  bilesenlerin
neden oldugu yasam alani i¢ ortam at-
mosferine ait yetersiz kosullarin etkisi,
binanin olumsuz &zellikleri ile bir ara-
da olabilmektedir. Bu sebeple SBS’yi
neden sonug iligkileri arasinda deger-
lendirmektedirler. Saglik sorunlarinin
farklihgr ve genis arastrmalara rag-
men cevre etkisinin kesinlikle kanitla-
namayisl, semptomlara ait kaynaklarin
saptanamayigl da olgularin temelinde
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yatan sendroma ait psikojenik temeli
daha fazla dustundurmektedir.

Bir ¢calisma ortami ya da kapali bir ya-
sam alani olan her hangi bir binada
SBS’yi hazirlayan faktérlerden uzak
kalinmasi i¢cin egitim, takip ve surduru-
lebilirlik esasina dayal bilincli prog-
ramlara gereksinim duyulmaktadir. Bu
konularin sosyal aktivite programlar
icine alinarak bir dizi hatirlatici, farkin-
dalik yaratici hizmet i¢i e@itimlerin ya-
pilmasi onerilmelidir. Bilindigi Uzere
genelde terminolojik olarak HBS ta-
nimlamasi, i¢ ortam ya da kapali alan
atmosferi olarak belirlenen ve saglk
acisindan iyi sartlara haiz olmayan bir
binada bulunmanin neden oldugu ¢z-
gul olmayan birtakim saglik sorunlari-
nin belirtilmesi i¢in  kullaniimaktadir.
Bu tanimlama SBS acisindan nere-
deyse ayni icerige sahip olmakla be-
raber ayrica ¢alisanlarin psikolojik agi-
dan da sagliklari ile ilgili bir dizi sorunu
da beraberinde tagimaktadir (15).

Bilim adamlarin yaptiklari bazi c¢alis-
malarda anketlere verilen cevaplar
degerlendirildiginde ortaya oldukca
ilgin¢c ve bagimsiz bir takim sonuglar
cikabilmektedir. isini tatminkar bulma-
yan Kisinin isyerini ya da isini sevme-
sine ragmen, bulundugu ortami sev-
meyen kisinin de ortama dayali butdn
cevre sorunlarina karsl daha duyarli
davranacagl g6z énunde bulundurul-
mali; bu dogrultuda sonuglarin etkile-
nebilecegi hatirlatiimalidir. Elde edilen
verilere dayall sonuclar bu nedenle
¢ok dikkatle degerlendirilmeli, yorum-
lar mimkUn oldugunca tartismaya acgik
birakilmali, sert ve kesin tanimlamalar
yapmaktan kac¢inimalidir. Ortaya c¢i-
kan sorunun kaynagi, kisinin psiko-
sosyal davranislarinda bir degisiklik
yaratiyorsa bu durum olduk¢ca ciddi
bir 6nem arz etmektedir. Bunun ne-
deninin i¢cinde bulunulan binadan kay-
naklandigi gosterilebilirse 0 zaman du-
rum farkli bir sekilde yorumlanmalidir.
Artik burada meydana gelmis bulunan
olgu icin HBS’ye bagl SBS tanimla-
mas! yaplimak durumundadir. Kigilerin
calisma ortamina dayall olarak ortaya
¢lkmis bulunan stres ile ilgili, konunun
uzmanlari tarafindan derinligine aras-
tirma yapllmasi gerekmektedir (18)

Hastane ortaminin saglik calisani
sagligi Gizerine etkileri:

Saglik hizmeti veren personelin is do-
yumu ve is memnuniyeti son derece
6nem tasimaktadir. Bu nedenle aras-
tirmacilar surekli olarak tikenmislik ko-
nusunu ele almakta ve konu Uzerinde
degerlendirmeler yapmaktadirlar. Bu-
rada unutulmamasi ve Uzerinde durul-
mas! gereken konu, hizmet verenin
memnuniyetinin hizmetin kalitesini et-
kileyecegidir. Hizmet sunucunun is

tatmini ve bagl olarak ortaya c¢ikan
memnuniyeti arttikga, bunun sunulan
hizmetin kalitesini olumlu yénde etkile-
yece(i elbette yadsinamaz. Ekibin ¢ca-
lisma sartlar, calisma ortaminin fizik-
sel ozellikleri, gereksinimlerin
karsilanmasi, c¢alisanlara saglanan
imkanlar, is dizeni ve is akisi sistemi-
nin islerligi, organizasyondaki konum
ve sorumluluklar ile ise ve ortam yo-
gunluguna bagl ortaya cikan psikolo-
jik baski ve sorunlarla bas etme gibi
durumlar ek bir takim stres faktorlerini
dogurmaktadir. Ortaya ¢ikan is ortami-
na dayal bazi olumsuzluklar ile ayni
ortama ait diger bir takim fiziksel sikin-
tilar bazen tek bir unsur olarak, bazen
de biri digerinin Uzerine eklenen kar-
maslik sorunlar halinde kiside isteksiz-
lige dayall psikososyal problemler ya-
ratabilmektedir (7).

Herhangi bir saglk kurum ya da kuru-
lusunda galisan kisi ya da kisiler bir ya
da birden fazla ve /veya birbirinden
farkli nedenlerden 6tlrd calisma orta-
mindan olumsuz ydnde etkilenebilirler.
Kisiler bu etkilenmenin farkinda olabilir
ya da olamayabilirler. Ayni sekilde ki-
siler etkilenmenin kaynagini fark ede-
bilir algilayabilir ya da fark edemez ve
algllayamayabilir. Sonug ne sekilde bir
olguyu hazirlamis olursa olsun, kisi ya
da kisilerdeki en belirgin davranis ve
saglk sorununun Sikici Bina Sendro-
mu tanimlamasindaki gértnen algila-
nan unsuru saglik sorunu yasayan ki-
sideki belirgin gerginlik ve cesitli
duzeylerdeki psikolojik sorunlarla be-
lirginlesmis strestir. Bu etkilesim ele
alinarak bir hastane ortaminin saglk
calisanlari Gzerinde olusturabilecegi
muhtemel saglik sorunlari ve ¢ikis kay-
naklari. Sekil 4’de sematize edilmistir.

is ortami ya da calisma sahasinin su-
rekli ayni olmasi yasamda tek duzelik
yaratmakta, bu da stresi tetikleyen bir
faktor olarak gosteriimektedir (1-4).
Bunun yani sira guin boyu i¢inde bulu-
nulan kapall alan atmosferine ait kirle-
tici olarak kabul edilen etmenleri solu-
mak zorunda kalan calisan personel
duzenli olarak taze ve temiz havaya
gereksinim duymaktadir (1-13). Bunun
saglanmadigi hallerde kisilerde hem
fizyolojik hem de psikolojik bir takim
sikintilar ortaya ¢ikar. Bir calisma orta-
mindan kaynaklanan ve birbirini tetik-
lenen fizyolojik ve psikolojik kaynakli
tum sorunlarin bir bileskesi olarak ise
gitme ya da ¢alisma ortaminda bulun-
ma isteginin kalkmasi ile baslayan ve
bir takim klinik tablolari beraberinde
getiren Hasta Bina Sendromu (HBS)
icin SBS olmaktadir (14-18).

Ote yandan hastane ortami saglik cali-
sanlar ¢alisma ortamlarinin ve gunlik
yasanilan is akis hiz ve temposunun
geregi yeterince risk ve stres altinda



bulunmaktadirlar. Hicks (6) calisma or-
taminda olusan fiziksel risk faktorlerinin
ve bunun bir sonucu ortaya psikolojik
baski ve sikintinin ¢ikmasinin SBS’yi
yarattigini sdylerken bitin bu olumsuz-
luklarin ¢alisilan ortamdan kaynaklan-
masindan o6ttrtdur ki bu olguya HBS
tanimlamasi yapmistir. Daha genel bir
tanimlamayla ortam sartlarinin bozuklu-
gunun Kisilerde yarattigi psikolojik so-
runlarin  HBS’nin tetikleyicisi oldugu
isaret edilmistir (10).

Bunlarin arasinda en sik duydugumuz
Hasta Bina Sendromu (HBS) kavra-
mi, kapall yasam alanlarina ait kirletici
ve/veya reddedilen saglik bozucu un-
surlarin insanlar Uzerinde vyarattigi
olumsuz etkileri tanimlamaktadir. HBS
tek basina bir sendrom olarak goésteri-
lebildigi gibi altta yatan hastalik unsu-
ru tetikleyici faktorlerin &zelliklerine
dayali olarak birden fazla sendrom ve
bu sendromlari ortaya cikaran bir ya
da birden fazla semptomunun biles-
kesi seklinde de izlenebilmektedir.
Asagida tanimlamalari yapilan Sikicl
Bina Sendromu (SBS) ise kendi ba-
sina seyreden bir sorun ya da send-
rom olarak gosterilebildigi  gibi
HBS’nin bir parcasi ya da HBS etkeni
olarak gosterilen bir diger sendrom
ve/veya semptomla birlikte de ortaya
clkabilmektedir.

Sonug:

Calisilan ve /veya gunun belli bir bolu-
munde i¢inde bulunulan herhangi bir
binanin fiziksel ézelliklerini bozmamak
ve kapall ortam atmosferine ait solu-
nan havanin kalitesini saglik koruyucu
standartlara uygun seviyede tutabil-
mek amaciyla bazi standartlara uyul-
masi gerekmektedir.

Bu makalemizde ele alinmis bulunan
SBS adi altinda SHS’nin olusumunda
altta yatan psikolojik bilesenlerin etkin-
ligi gunumuzde giderek daha fazla
onem kazanmaktadir. Calisma ve su-
reli bu baglamda sureli yasam alani
olarak g&sterilen her hangi bir bina
icinde gevre kirliligi olusturan faktorle-
rin bu hastaliktaki etkileri arastirildikga,
psikolojik bilesenlerin daha énemli bir
rol oynadigi sonucuna variimaktadir.

Ayrica gelisen teknolojinin saglik sek-
térine sokmus oldugu bilgisayar, cep
telefonu, fotokopi ve gagri cihazlari ile
bir takim elektronik aygitlarin yani sira
ic ortam dekorasyonu igin kullanilan
renk secimi, psikolojik agidan ortaya
cikan stres faktorlerini etkileyebilmek-
tedir. Bu nedenle yukarida bahsi ge-
¢en butin konular tek tek ve sonug
olarak bir butun halinde irdelenmeli ve
dikkatle uygulamalar izlenmelidir.

Hasta bina, sikici bina, i¢ ortam Kkir-
liligi gibi terimler “mesleki saglik ve
emniyet” agisindan son on yillarin or-
taya cikardigi kavramlardir. Kiresel-
lesen dunyada hizla gelisen teknoloji
ve degisen yasam kosullari, berabe-
rinde onlarca sorunu da getirmekte-
dir. Camlari agilmayan, kapilari sikica
kapali, son derece yeni teknolojiye
sahip duvarlari ve catilari izole edilen
ve korunan binalar sunduklari tekno-
lojinin yani sira bir takim sorunlar da
olusturmaya devam etmektedir. Bu-
gunun ihtiyaclar dogrultusunda ¢o-
zUm olarak goérdigumuiz her turlu
yaptirimin yarinin sorunu olabilecegi-
ni bastan bilemeyiz.
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