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Anahtar Kelimeler 0z

I¢ Hava Kalitesi, I¢ hava kalitesi terim olarak ele alindi8inda, icerisinde sicaklik, nem, kimyasal ve diger
Hasta Bina Sendromu, kirletici maddelerin 6zellikleriyle miktarlar: gibi bircok farkh faktérii kapsayan bir
Emisyon, kavram oldugu goériilmektedir. Bu kavram ézellikle insan yogunlugunun fazla oldugu

banka, restoran, resmi daire ve saglik kuruluslarindaki cevresel problemleri
olusturmaktadir. Bu tiir yerlerde i¢c hava kalitesini bozan emisyonlarda, muhtemel
olarak bulunabilecek mikrobiyolojik ve kimyasal bilesenlerin yani sira, klimanin
calisma hizi, sicaklik ve nem gibi cesitli fiziksel faktorler de biiyiik dnem arz
etmektedir. Hava kalitesi yoniinden zayif olan yerlerde bas agrisi, yorgunluk, goz ile
deride tahris goriilmekle birlikte psikolojik sorunlar gibi semptomlar hem ziyaretci
hem de c¢alsanlarda rastlanabilmektedir. Insanlarin bulunduklari binalarda
yasadiklar1 bu rahatsizliga “Hasta Bina Sendromu” adi verilmektedir. Yapilan
calismalarda insanlarin rahatsizlik duyduklari binalardan uzak kaldiklarinda hastalik
semptomlarinin tamamen veya ¢ogunun kayboldugu bildirilmektedir. Literatiirde
bulunan ¢alismalar incelendiginde i¢ havada bulunan CO, CO, O3, TUOB, HCHO, PM;s5,
PMio, bakteriler, mantar sporlar1 gibi insan saghgim tehdit edecek Kkirleticilerin
olciildiigii goriilmektedir. Icerisinde partikiil kontrolii, hava dezenfeksiyon sistemleri,
nem kontroli, basing ayarlama sistemleri gibi kontrol teknikleri bulunduran énlemler
sayesinde bu tiir ¢esitli kuruluslardaki i¢ hava kalitesi, teknolojiyle birlikte her gecen
giin iyilestirilmektedir. Bu calismanin amaci diinyada ve Tiirkiye’de yapilan HBS ve i¢
havayla ilgili calismalarin incelenerek elde edilen sonuglarin neler oldugunun
karsilastirilarak ortaya konulmasidir.

LITERATURE SURVEY OF SICK BUILDING SYNDROME CONCEPT AND COMPARISON OF
INDOOR AIR QUALITY OF VARIOUS LOCATIONS

Keywords Abstract

Indoor air quality, When the indoor air quality is considered as a term, it is seen that it is a concept
Sick Building covering many different factors such as temperature, humidity, properties and
Syndrome, quantities of chemical and other pollutants. This concept creates environmental
Emission, problems especially in banks, restaurants, government offices and healthcare

organizations where are crowded places. In these places where emissions disturb
indoor air quality, various physical factors such as the operating speed of the air
conditioner, temperature and humidity are also of great importance right along with
the possible presence of microbiological and chemical components. Symptoms such
as headache, fatigue, eye and skin irritation as well as psychological problems can be
found in places that are poor in terms of air quality, and these symptoms can be seen
in both visitors and employees. This illness, which people live in the buildings they
are in, is called "Sick Building Syndrome". It has been reported that when people are
away from the buildings where people feel uncomfortable, the symptoms of the
disease are completely or mostly disappeared. When the studies in the literature are
examined, it is seen that the pollutants that will threaten human health such as CO,
COy, 03, TVOC, HCHO, PM;5, PMyg, bacteria, fungus spores are measured. By way of
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measures including control techniques such as particle control, air disinfection
systems, humidity control, pressure regulation systems, the indoor air quality of these
various organizations is being improved day by day with technology. The aim of the
study is to be examined the studies about SBS and indoor air quality in the world and
Turkey, and revealed the results which are obtained by comparing.

Alint1 / Cite

Demirarslan, K.O., Basak, S., (2018). Hasta Bina Sendromu Kavrami Literatiir Arastirmasi ve Cesitli
Mekanlarin I¢ Hava Kalitelerinin Karsilastirilmasi, Journal of Engineering Sciences and Design, 6(2), 190-201.

Yazar Kimligi / Author ID (ORCID Number)

Kazim Onur Demirarslan, 0000-0002-1023-7584
Serden Basak, -

Basvuru Tarihi /Submission Date | 26.09.2017
Revizyon Tarihi / Revision Date [06.12.2017
Kabul Tarihi / Accepted Date 12.02.2018
Yayim Tarihi / Published Date 09.04.2018

1. Giris

Modern kent yasaminmi ¢evreleyen binalar;
rezidanslar, avmler, plazalar, gékdelenler ve kuleler
kimi zaman 6zel, kimi zaman toplumsal, kimi zaman
da is yasantisinin strdirildiigi akilli yapilar olarak
kentsel yasam alanlarini  doldurmaya ve
doniistiirmeye hizli bir bicimde devam etmektedir.
Giinliikk eylemlerin, hareketlerin ve yasantilarin
biiyiik bir boliimiiniin neredeyse tamaminin kapal
mekanlarda gectigi  distintlirse, bu kapah
mekanlarin toplumsal siirecte ne denli 6nemli bir yer
kapladig1 da kaginilmaz bir gergektir. insanlarin hizh
yasam temposuna ayak uydurabilmeleri, daha
konforlu, daha giivenli ve modern teknoloji
araciligiyla daha rahat bir yasam siirmeleri adina
tasarlanan bu binalar, ayni1 zamanda insan sagligin
tehdit eden, nitelikli ve verimli yasamalarini
engelleyen, c¢alisma yasaminda iiretkenliklerini
diisiiren baslica 6ge olarak da karsimiza ¢cikmaktadir.
Bir baska deyisle, insanlarin birbirleriyle verimli
iletisim kurmalarini etkileyen, iletisim ¢atismalarina
neden olan etmenlerin arasinda yer alan psikolojik
ve psiko-noérolojik boyutta bazi olumsuz etkileri kimi
zaman da hastaliklar1 beraberinde getirmektedir. ¢
ortam hava kalitesinin insan sagligi lizerine olan
etkileri giderek artan ilgi géormekte ve pek c¢ok
kaynaktan i¢ ortam havasina yayilan kirleticiler akut
ve kronik saglik sorunlarina sebep olmaktadir. S6z
konusu hastaliklar, bireyler tarafindan ¢ogunlukla
fark edilmemekte ve bir¢ok sorunlar yagsanmaktadir.
Bu cercevede mimari 6geler acisindan estetik ve
yuksek bir binanin i¢ hava kalite standartlarim
yakalayabilmesi i¢in belirli sartlar1 yerine getirmesi
gerekmektedir. Aksi taktirde kotili, sagliksiz bir
yasamin yaninda  hastaliklarinda  gostergesi
olacaktir.

Bu hastaligin ad1 “Beyaz Yakalilarin Hastalig1” ya da
“Hasta Bina Sendromu (HBS)” olarak dile
getirilmektedir. Yapilan arastirmalar sonucunda, s6z
konusu binalarda bulunanlarin, uyku problemi,
dikkat daginikligi, yorgunluk, bas agrisi, depresyon,
uyusukluk, konsantrasyon eksikligi, tat ve koku alma
eksikligi, solunum yollarinda, gozlerde tahris (Obi,
2015) gibi bir¢ok sikayetlerin artmasina da neden
oldugu saptanmistir. Bu sikayetlerin olusmasina
neden olarak, havalandirmanin yetersiz olmasi, dis
cevreden gelen Kirleticiler, bina icinden kaynakl
kirleticiler, bina yapiminda kullanilan ingaat
malzemeleri, yetersiz 151k, uygun olmayan nem ve
sicaklik, kokular, ses ve elektromanyetik kirlilik
soylenebilir. I¢  mekanlarda giin 1s18indan
yararlanmak  yerine, yapay aydinlaticilarin
kullanilmasi; bireylere pozitif enerjiler yiikleyen
renklerin dogru kullanilmamasi, i¢ mekan
aydinlatmanin da yerinde ve gerektigi bicimde
olmamasi da irdelenmesi gereken 0Ogeler olarak
gosterilmektedir (Zeybek, 2014; Alyiiz ve Veli, 2006;
Okolie vd., 2013; Jansz, 2011). Hayatimizin ¢ok
onemli bir boliimii, kapali alanlarda yani binalarin i¢
mekanlarinda ge¢mektedir. Birlesmis Milletler
tarafindan yapilan bir arastirma insanlarin bir
glinlik zamaninin  %88'ini kapali ortamlarda
gecirdigini gostermektedir. Calisilan ve/veya
yasanilan bu binalar ortam sartlarina bagh olarak
birtakim kirletici maddeler tarafindan kirlenerek
hastalanmaktadir (Ozyaral ve Keskin, 2005; Alyiiz ve
Veli, 2006).

HBS ifadesi zamaninin biiyiik ¢ogunlugunu bina
icerisinde geciren insanlarda gortilen,
tanimlanabilen, ancak kendine has bir ozellik
gbostermeyen rahatsizliklara yol agan durumlar igin
kullanilmaktadir. Ayrica bina igerisinde ¢alisanlarda
gorilen akut saglik sorunlari veya zamanin ¢ogunu
kapali yerlerde gecirenlerde goriilen konforla iliskili
etkiler olarak da tanimlanmaktadir. Buna gore
yapilan isin cinsi, bina yasi, kapali alanin biiyiklagi,
kisisel faktorler (yas ve cinsiyet), calisma saatleri
gibi unsurlar HBS'de etkili olmaktadir. Bir diger
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tanimlamaya gore ise i¢ ortam hava kalitesinin koti
oldugu binalarda uzun siire vaktini gegiren kisilerde
cesitli semptomlar ve kirletici kaynagin yogunluguna
baglh olarak da bazen hastaliklar gozlendigi
belirtilmektedir ve problemlere neden olan bu
binalara “hasta bina” denilmektedir. Problemli
binalardan kaynaklanan saglik sorunlarimi bina ile
iligkili hastaliklar, is ile iliskili hastaliklar ve belirtiler
ile HBS olarak siniflandirilabilir (Mentese vd., 2009;
Nur ve Juliana, 2012; Heslop, 2002). Meydana
gelebilecek spesifik bir rahatsizlik tanimlanmamis
olsa da sikayetlerin ¢ogu o6zellikle kapali bir odada
calisanlarda fazlalasmaktadir. Bir binada
calisanlarin %20’sinden fazlasi belirtileri tasiyorsa
ve binay1 terk ettiklerinde sikayetleri azaliyorsa
HBS’den so6z edilebilir (Gomzi ve Bobic, 2009). HBS
tarihsel siirecte 1. Diinya Savasi sonrasi binalarda
kullanilan sentetik malzemelerin ¢esitleri ve
kullanimindaki artisi olarak ele alinmaya baslasa da,
(Linder, 1995) terim ilk olarak; petrol Krizinin
yasandign  1970’lerde  ortaya cikmigtir. ilk
zamanlarda bina igerisinde bulunan elektronik
esyalardan kaynaklanabilecegi diisiiniilmis olsa da,
1984 y1linda yayimlanan WHO raporuna gore diinya
capinda yeni yapilan veya tadilata ugramis binalarin
%30’undan fazlasi i¢in diisiik i¢ hava kalitesi
hakkinda sikayetlerde bulunuldugu, HBS’ye neden
olan sebeplerin basinda; petrol krizi nedeniyle o
donemlerde yapilan binalarin ¢ok izole olmasi,
iklimlendirme sistemlerindeki eksiklikler, yasanan
bakim ve onarim sorunlar1 ile yetersiz
projelendirmenin geldigi goriilmiistiir. HBS’ ye sebep
olan nedenlerden bir digeri de bina yapiminda
kullanilan malzemelerin tiirlerine goére salinim
yapan gazlar, ugucu organik bilesikler (UOB), kiifler,
kullanilan hafif endiistriyel kimyasallar, eksik veya
yetersiz hava filtrasyonu sayilabilmektedir. Bunlarin
sebep oldugu rahatsizliklar arasinda genellikle g6z
kasintisi, deri lejyonlari, solunum yollarinda alerji,
akut astim, akut ve kronik yorgunluk sendromu, ileri
diizeyde tiikenmislik sendromu, nemden kaynakl
romatizmal hastaliklara bagl agr1 gibi sikayetler
bulunmaktadir. HBS en yaygin olarak ofis
binalarinda goériilse de okul ve diger binalarda da
goriilmektedir (URL-1; Joshi, 2008; URL-2).

Yapilan bu calismada literatiir incelenerek kapali
ortamlardaki i¢ hava kalitesini bozan emisyonlar ile
meydana gelen rahatsizliklar incelenmis; HBS
iizerine kaynak eksikligi giderilmeye c¢alisilimis
bununla birlikte ileride yapilacak olan i¢ hava
kalitesi incelemeleri ve degerlendirmeleri i¢in bir
temel olusturmasi planlanmistir.

2. I¢ Hava Kalitesi ve Kirleticiler
Insanlar zamanlarinin biiyiik bir béliimiinii ev, isyeri
ve okul gibi kapali ortamlarda gecirmektedir. Bu
nedenle, i¢ ortam havasinin halk sagligi iizerinde ¢ok
biiyiik bir etkisi vardir. Insan popiilasyonlarinin
yasamlar1 boyunca kaginilmaz olarak vakitlerini
gecirdikleri i¢ mekanlar, hava kalitesinin belirli bir

diizeyde tutulmasi gereken yasam alanlaridir. Bu
alanlar; yasamimizin daha baslarinda kres ve glindiiz
bakimevleri, okullar, sonrasinda ¢alisma yasaminin
baslamasi ile isyerleri olup 6zellikle, sosyallesilerek
fiziksel temasta bulunulan ve ayni havanin
solundugu yogun olarak kullanilan genis ve biiyiik
mekanlardir. Evler ise insanlarin giinliik en az 8’er
saatlerini gecirdikleri ¢alisma ve ikamet yerleridir.
Bu mekanlardan kresler ve ilkokullar, hassas grup
olarak nitelendirilen ¢ocuklarin bulunduklar1 yas
araliklarindaki fizyolojileri nedeniyle bagisiklik
sistemlerinin  henliz = gelismedigi, solunum
seviyelerinin daha diisiik oldugu bu nedenle de ayri
olarak degerlendirilmeleri gereken grupta yer
almaktadir (Mentese vd. 2009). i¢c hava Kkalitesi
insanlarin yasadigi mekandaki havanin temizligi,
oksijen seviyesi, kirletici gazlarin oransal dagilimi,
havadaki serbest radikallerin miktar;, nem oram
degiskenleri olarak tamimlanabilmekte ancak
degiskenlerin yarattign kalite algis1 da insandan
insana farklilik gosterebilmektedir. Hava kalitesi i¢in
kesin sinirlar belirlemek maalesef gercekei bir
yaklasim olamamaktadir. Bu nedenle kabul edilebilir
ic hava kalitesi terimi kullanilmaktadir. Bu tanim
ASHRAE 62-1989 Standardina gore soyle
aciklanmaktadir: I¢cinde bilinen kirleticilerin, yetkili
kuruluslar tarafindan belirlenmis zararli
konsantrasyonlar seviyelerinde bulunmadig1 ve bu
hava igerisinde bulunan insanlarin %80 veya daha
tizerindeki oranimin havanin Kkalitesiyle ilgili
herhangi bir memnuniyetsizlik hissetmedigi havadir
(Aslan 1997; Ertiirk 2017). Bina ici hava kalitesi insan
saghigi acisindan biiyiik 6nem tasir. Hava kalitesine iyi
denebilmesi icin sicakligin 19-23°C arasinda, goreceli
nem oraninin % 40-60 arasinda olmasi ve hava akim
hizinin 0,1 m/sn den fazla ya da az olmamasi
gerekmekte, nem oraninin %70’den yiiksek olmasi kiif
mantar1 olusma riskini artirmaktadir. Hava akim
hizinda 0,2 m/sn’'nin lizerinde bir artis olmasi
durumunda ise hava sicakliginda 1°Clik diisiis
meydana gelmektedir. (Cobanoglu ve Kiper, 2006). i¢
hava Kkalitesinde, ¢evresel etmenlerle birlikte,
kullanilan yapi1 malzemelerinin de biyilik 6nemi
bulunmaktadir (Alptekin, 2007). I¢ ortam hava
kirleticileri, yap1 bilesenleri ve mekan icindeki doseme
ve dekorasyon malzemelerinden gelen kirleticiler, i¢
mekanlarda, insanlar ve makinelerden gelen
kirleticiler, dis ortamdan, havalandirma ve hava
sizintisi ile gelen kirleticiler seklinde simiflandirilabilir
(Cosgun, 2008). Bu kaynaklardan gelen ve i¢ hava
kalitesini bozan kirleticilere 6rnek olarak ise CO, PM,
UOB, Kalict Organik Kirleticiler (KOK), NO, SO,
mikroorganizmalar, O3z elyaf, formaldehit gibi
maddeler ve bilesikler sayilabilmektedir (Aslan, 1997).
Diger taraftan ise bakteri, mantar, mantar sporlari,
viriisler ve polenler ile onlarin fragmentlerini iceren,
biyolojik kokenli havadan kaynakli tiim organik tozlar
genel olarak biyoaerosol olarak adlandirilmaktadir. Bu
biyolojik partikiiller kendi baglarina saghk riski
olusturmakla beraber; bu canlilarin metabolizma
Urinleri olan endotoksinler, ekzotoksinler ve
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mitotoksinler de insan saglig1 {izerinde olumsuz
etkilere yol agmaktadir. Biyoaerosollerin kronik alerjik
rinit, astim ve hipersensitiv pnomani gibi cesitli
hastaliklara neden oldugu belirlenmistir. Bu hastaliklar
haricinde, heniiz tam olarak sebep oldugu etkenler
kesinlesmedigi icin semptom olarak kalan HBS de son
zamanlarda en cok dikkat ¢ceken konulardan biridir. i¢
ortam hava Kkirleticilerin kaynaklarinda i¢ mekanda
bulunan bireylerin de katkisi yadsinamaz. Yapilan
yemek pisirme, temizlik ve sigara i¢imi gibi bazi
aktiviteler = hava  kalitesini  oldukca  fazla
diisiirebilmektedir. Ozellikle temizlik yaparken kirli
filtreye sahip yiiksek emis giiclii elektrik siipiirgeleri
bir yandan tozlar1 ve kirleri emerken diger yandan
da gozle gorunemeyecek kadar kiiciik toz ve diger
kirleticileri biiyiik bir hizla i¢ mekdn havasimma
salivermektedir. Digerleri bina malzemeleri, ahsap,
hali gibi tiiketim malzemeleri, yapistiricilar, boyalar,
ev bitkileri ve banyo malzemelerinden yayilirlar. Son
olarak da baz1 i¢ ortam Kirleticileri dis ortamda

tiretilirler. Ancak pencere ve kapilardan i¢ ortama
girerler (Mentese vd., 2013).

i¢ hava kalitesini bozan ve Kirlilik olusturan zararh
maddeleri ancak cesitli gruplar altinda toplayarak
tanimlamak miimkiindiir. I¢ hava kalitesini bozan
kirletici gruplar1  asagidaki gibi siralamak
miimkiindiir (Eser, 2006):

¢ Solunan havadaki karbondioksit orani (insanlarin
ve canlilarin solunumlari ve yanma kaynaklidir)

¢ Koku (insan kaynakldir)

e Mikroorganizmalar (¢evre ve insan kaynaklidir)

e Nem (cevre ve pisirme gibi insan faaliyetleri
kaynaklidir)

« Radon gaz (toprak kaynaklidir)

¢ Organik buharlar (kullanilan esya ve bina
elemanlar1 kaynakhdir)

« Toz (¢evre ve kullanilan esya kaynaklidir)

e Sigara dumani (insan kaynaklidir)

Tablo 1'de ise i¢ hava Kirleticileri ve potansiyel
kaynaklari verilmektedir.

Tablo 1. i¢ hava kirleticileri ve potansiyel kaynaklar1 (Bulgurcu vd., 2008; istanbulluoglu ve Tekbas, 2013)

Kirleticiler

Potansiyel Kaynaklar

Mobilya cilalar1

Temizlik solventleri
Ucucu Organik Bilesikler Pestisitler
Hali ve iplik boyalar1

malzemeleri

Parfiimler, sa¢ spreyleri

Hobi ve sanat malzemeleri

Tutkal, yapistirici ve sizdirmazlik

Boyalar, vernikler, yapistirici bantlar
Ahsap koruyucular

Kuru temizlenmis elbiseler, giive ilaglari
Hava tazeleyici kokular

Depolanmis yakitlar ve otomotiv
driinleri

Kirlenmis sular

Plastikler

Pargacik tutucular, kontraplaklar

Formaldehit kopiik yalitim katkilar

Formaldehit Dolaplar, mobilyalar Hali ve kumaslar
. Bocek ve karinca olduriticiiler Mantar ilaglari, mikrop 6ldtriiciiler
Pestisitler : .
Fare ilacglari Otilaclari
Kursun Kursun esasli boyalar Dis tozlar ve toprak
Karbondioksit Uygunsuz ¢alistirilan gaz veya yag Havalandirmasiz gaz sobalari-kerosen
. kazanlari-sicak su 1siticilari, ocaklar, 1siticilar
Karbon monoksit s e e . .
L odun sobalari Titiin Uriinleri, gazli pisirme sobalari
Azot dioksit
Arac egzozlari
Kiikiirt dioksit Kiikiirt iceren yakitlarin yanmasi

Solunabilir Parcaciklar

Ocaklar, odun sobalari
Havalandirmasiz gaz isiticilari

Tutln trianleri
Havalandirmasiz kerosen 1siticilar:

Cevresel Tiitiin Dumani Tiitiin Uriinleri

Biyolojik Kirleticiler

Bitkiler, hayvanlar, kuslar, insanlar
Yastiklar, yataklar, ev tozlari
Islak veya nemli malzemeler

Durgun sular

Asbest

Boru ve kazan yalitimy, tavan ve
déseme levhalar

Dekoratif spreyler, kaplama ve
lambriler

Radon

Toprak ve kaya, bazi bina
malzemeleri

Yer alt1 sulari

Kalic1 Organik Kirleticiler

Pestisitler, Poliklorlu Bifeniller (PCB),
Dioksinler ve Furanlar, Polibromlu
Bifeniller (PBB)

Elektrik tesisati, boyalar, alev
geciktiriciler, kagit iiriinleri, pestisitler

3. HBS Belirtileri ve Goriilen Rahatsizliklar

Ic hava Kkalitesinin insan performansi iizerindeki
etkisi bilinen bir gergektir. Insan konforu ve

tiretkenligi icin solunan havanin %40-60 izafi nem
icermesi ve ¢alisma ortaminin 19-20 °C’de olmasi
gerektigi saptanmis bulunmaktadir. ABD’deki
binalarin  %20-30'unun HBS’ye neden olacak
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ozelliklerde oldugu hesaplanmaktadir. Amerikan
Cevre Koruma Ajansi (EPA) verilerine gore HBS
miicadele edilmesi gereken ilk 10 saglik sorunu
arasinda 4. siraya yerlesmistir (Agca, 2005). Bir
baska ornek olarak, Danimarka’da 3507 Kkisi
iizerinde yapilan bir arastirmada incelenen
deneklerin %Z27’sinde go6z, burun ya da bogaz
irritasyonu ve %36’sinda ise bas agrisi, yorgunluk,
halsizlik gibi HBS ile baglantili genel belirtiler
saptanmistir (Agca, 2005). ABD’de yapilan bir
arastirmaya gore, gokdelenlerde c¢alisanlarin
%?20’sinin is performanslarinin etkilendigi, %?7-
10’unun ise yorgunluk, burun tikanikligi, bas agrisi,
solunum giicliigii ve goz irritasyonu gibi ciddi
sorunlar yasadiklari, kisi basina 12 litre/saniye dis
hava ile havalandirilan ofislerde ¢alisanlarin, 24
litre/saniye ile havalandirilan ofislerdekine oranla
%35 daha fazla hastalik izni kullandiklar
belirlenmistir. Avrupa Birligi Komisyonunun 1989
yilinda yayinladig1 raporda ise, Amerika Birlesik
Devletlerinde yapilan bir ¢alismada 600 ofis
¢alisaninin % 20’sinde, yine ingiltere'de yapilan bir
calismada 46 binada 4373 c¢alisanin % 29’unda
HBS'nin en az 5 karakteristik semptomunun varligi
gosterilmistir (Basak vd., 2016). Singapur'daki
isyerlerinde 1998 yilinda yapilan bir ¢alismada da
2856 Kkisinin yaklasik olarak % 19,6’sinda HBS'nin
tipik belirtilerinin oldugu gorilmistir (Basak vd,,
2016). Gegtigimiz yillarda Avrupa ve Kuzey
Amerika’da yapilan ¢ok sayida arastirma ofis
calisanlarinda HBS'nin yogun oldugunu gostermistir.
Hong Kong ve Shenzhen bolgesinde 469 ofis ¢alisani
iizerinde yapilan anket calismasi sonucunda
katilimcilarin yarisindan fazlasinda HBS
belirtilerinin varligini gosteren cevaplar alinmistir
(Gou, Lau 2012). Abdul Wahab ve digerleri (2015)
tarafindan Umman Sultan Kabus Universitesi ana
kiitiphanesinde yapilan c¢alismalarda, burada
calisan Kkisilerde ve o6grencilerde siniizit, bogaz
kurulugu ve goz iltihab1 gibi rahatsizliklar
belirlenmistir. Malezya’da okullarda yapilan
arastirmalarda o6grencilerin bas ddnmesi, bulanti
gibi sikdyetlerde bulunduklar1 ortaya ¢ikmis
bunlarin yaninda da burun akintisi, bogaz agrisi,
oksiiriik, hiriltih  nefes gibi  problemlerde
bildirilmistir (Salleh vd., 2013). Kuzey Kibris Tiirk
Cumbhuriyeti'nde HBS vakalar1 en az 909 konutta
goriildiigii saha c¢alismalar1 ile belirlenmistir.
Buradaki binalarda yanlis havalandirma, yetersiz 1s1
dagilimi, izolasyonlardaki yetersizlikler en c¢ok
yasanan problemlerdendir (Obi, 2015). Cin'de
HBS’deki hizli artis son yillarda halk saghg
kuruluslarinin ilgi odagi haline gelmistir (Linyan,

2015). I¢ mekan Kkalitesinin artilmasi ile de
Lockheed’de tliretimde %15 artis, devamsizlikta %15
azalma, West Bend Mutual Insurance’da sigorta
islemlerinde %15 artis, ING Bank’'ta devamsizlikta
%15 azalma, Verifone’da iretimde %15 artis ve
devamsizlikta %40 azalma saglanmistir. Benzer
literatiir calismalarinda kaliteli i¢ ortama sahip
okullarda da  06grenmenin  kolaylastigi  ve
devamsizligin azaldig1 belirtilmektedir (Basak vd,,
2016). Sahlberg ve digerleri (2002) tarafindan isveg
Uppsala’da 38 okulda yapilan calismada, yiiksek
konsantrasyonlarda karen, limonen, toliien, ksilen,
alfa piren gibi kimyasallar bulunmus ayrica NO; ve
CO gibi kirleticiler de go6zlemlenmistir. Bu
kirleticilerin de HBS semptomlarini tetikledigi rapor
edilmistir. Tirkiye’de yapilan ve banka, biiro ile Aile
Saghgr Merkezi'nde farkli zamanlarda yapilan bir
calismada sicaklik ve nemin yani sira CO;
Olglimlerine gore, havalandirilmayan mekanlarin
¢ogunlukla 800 ppm’in lizerinde bir CO;
konsantrasyonuna sahip oldugu tespit edilmistir. Bu
mekanlarda c¢alisanlar CO. cihazindaki sonuclari
gormediklerinde calismaya devam etmislerdir.
Ancak calisanlar bilgilendirilip CO; cihaz1 sonuglar
kendilerinin gorebilecegi gibi yerlestirildiginde CO;
800-1000 ppm  konsantrasyona ulastiginda,
calisanlar bulunduklar1 mekanlar1 havalandirip CO»
miktarinin diismesini saglamislardir (Basak vd.,
2017). Bu durum doktor veya banka g¢alisani gibi
farkli sektorlerden de olsa c¢alisanlarin, konu
hakkinda bilgilendirildiklerinde ve ortamda bir cihaz
bulundugunda CO; konsantrasyonunu azaltmak i¢in
eyleme gectiklerini gostermektedir.

I¢ hava kalitesini etkileyen kirletici tiirlerine maruz
kalindiginda insanlarda c¢esitli rahatsizliklar ve
semptomlar goriilmektedir. Bu kirleticilere maruz
kalindiginda ortaya ¢ikan HBS, Bina Iliskili
Hastaliklardan olan Kawasaki Sendromu ve Kotii
Koku Sendromu calisanlarda verim diisiikliigiine,
agir hastaliklara hatta dliimlere neden olmaktadir
(Alptekin 2007). Yasanan Semptomlarin birgogu
toksik etkileri bilinen yliksek orandaki kimyasallar
sonucu olusmakta, digerleri ise bina icerisinde
bulunan diger alerjen maddelerden meydana
gelmektedir. HBS'de en sik goriilen semptom
genellikle bir yorgunluk hissidir. Bu his genelde
kapali ortama girdikten birka¢ saat iginde
baslamaktadir ve alani terk edisten birka¢ dakika
sonra dilizelmektedir. Bunun yaninda burun
tikanikligi, hapsirma ve burun akintis1i gibi
rahatsizliklar da goriilmektedir (Ersoy 2010). Yaygin
olarak goriilen belirtiler Tablo 2’de verilmektedir
(URL-2, Bulgurcu vd., 2008):
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Tablo 2. HBS’da en sik goriilen belirtiler

Bas agrisi

Teneffiis zorluklar:

G0z, bogaz, burun tahrisi

GOz sulanmalari ve kizarikliklar:

Kuru oksiiriik Ateslenme
Ciltte dokiintii Titreme
Bas donmesi, bulanti Hizl kalp atis1

Konsantrasyon bozuklugu Kas agrilari

Yorgunluk

Isitme kayiplar1

Kokulara karsi hassasiyet

Ag1z ve burun i¢i kurulugu

Burun kanamalari

Kas segirmesi

Oksiiriik

Tanimlanamayan alerjik reaksiyonlar

Belli bir binada yasarken veya calisirken ortaya
¢ikan ancak bu ortamdan uzaklasinca kaybolan
semptomlar “HBS semptomlar1” olarak adlandirilir.
Yakinmalar belli bir oda, b6éliim ya da binanin genis
bir  bolgesinin gorilebilmektedir.
Semptomlar binada gecirilen zaman ile de dogrudan
iliskili olmakla beraber, cogunlukla 6zel bir nedene
baglanamamaktadir. Bu sendromda, semptomlar is
yerinden ayrilinca azalmakta veya biitiiniiyle yok

tiimiinde

nedenlerinin agikca belli olmasidir. Bu gruba giren
sikayetler, HBS rahatsizliklarinin tersine,
kullanicinin yapiyr terk etmesinden sonra da
siirmektedir.
tanimlanmis rahatsizliklar1 kapsayan bina iliskili
hastaliklar, insan saglig1 i¢cin daha tehlikeli bir durum
ortaya ¢ikarmaktadir (Alptekin 2007; Quagraine ve
Boschi 2006).

Teshisi konmus ve belirtileri

olmakta, s6z konusu mekina doniiliince Ic mekan hava kalitesini bozan ve HBS'ye yol acan

tekrarlamaktadir  (Otlu  2012). Bina iliskili k{l:letlcﬂ.er ve yol actig1 rahatsizliklar Bu’lgul.‘cu ve

h ikl d . I fark i digerleri (2008) tarafindan Tablo 3’teki gibi
astaliklar1 HBS'den ayiran en oOnemli fark ise, bzetlenmistir.

belirtilerinin klinik olarak tanimlanabilmesi ve

Tablo 3. i¢ mekan hava kalitesini bozan ve HBS'ye yol acan kirleticiler ve yol actig1 rahatsizliklar

ic Mekan Etkileri
Kirleticisi
Ugucu Kanserojen olup bu Kkirleticilerin ¢ogu sinirsel/davranigsal etkili, zehirleyici, karaciger ve kalbi etkileyicidir
organik
bilesikler
Formaldehit | Alerjik tepkilere ve zehirlenmelere yol acabilir
Pestisitler Patolojik-alerjiktir. Bircogu beyni ve karacigeri zehirleyici 6zelliktedir
Kursun Patolojik-alerjiktir. Beyni zehirleyici ve geriye doniilmez davranissal etkilere neden olur
Karbon Uyusturucu etkilidir. Bogulmaya yol agar, saglikli yetiskin insanlarda is giiclinii azaltir, eklem agrilari, goz
monoksit kiictilmesi gibi etkileri olup kalp-akciger uyumsuzlugunu siddetlendirir
Karbon Solunumu uyarici etkisi vardir. insanlarda yorucu gérevleri yapma Kkabiliyetini azaltir, bobreklerde ve
dioksit akcigerde yapisal degisiklikler goriilmektedir. Uyusturucu etkisi de bulunmaktadir
Azot dioksit | Uyusturucu ve kanserojen etkisi vardir. Ayrica astim hastalarinda ve g¢ocuklarda ciger fonksiyonlarinda
azalma goriiliir. Bagisiklik sistemini etkiler
Kiikiirt Akciger fonksiyonlarini azaltir, uyusturucu, alerjik ve kanserojen etkilere sahiptir
dioksit
Biyolojik Enfeksiyonlara, alerjik reaksiyonlara ve zehirlenmelere neden olabilir
kirleticiler
Tiitlin Mukozay1 tahris etmekte, dolasim sisteminde strese ve ¢ocuklarda siddetli solunum giigliiklerine neden
dumani olmaktadir
PAH Tahris edici bir 6zellige sahiptir ve dolasim sistemini etkileyebilir
Asbest Uzun siire solunumda asbest hastalig1 olan mezotelizma olusturur

4. Mekan Hava Kalitesinin Arttirilmasi

Mekan insan veya canli bir organizma tarafindan
cesitli malzemeler kullanilarak yapilmis, icerisinde

yer alan canliya huzur ve giiven veren bir c¢evre
olarak tanimlanabilmektedir. Ayrica mekanlar
fizyolojik, psikolojik ve toplumsal
ihtiyaclarini da karsilayabilmelidir (Demirarslan
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2006). Bu nedenle icinde yasanilan ortamlarin hava
kalitesini arttirmak yukarida tanimlanan huzur ve
giiven veren bir cevrenin olusturulmasinda 6nemli
bir adim olacaktir. i¢ hava kalitesinin gelistirilmesi
icin yontemler asagidaki gibi siralanabilir (Eser
2006; Okolie ve Adedeji, 2013).

e  Oncelikle kirlilik kaynaklarinin kontrolii ve
azaltilmasi gerekir. Ornegin sigara iciminin
yasaklanmasi, zararl gazlar ¢ikaran hali v.s.
malzemelerin i¢ hacimlerde kullanilmamasi
bu 6nlemler arasinda sayilabilir.

e Bina icerisindeki kirletici kaynaklarin
¢ikarilmasi ya da yenilenmesi gerekir.

e I¢ ortamdaki havanin filtre edilmesi ve
temizlenmesi gerekir.

e ¢ hava Kkalitesinin  saglanmasinda
giiniimiizde hala en yaygin kullanilan ve en
etkin yontem havalandirmadir. Yeterli
miktarda taze havanin i¢ mekanlara
verilmesiyle icerdeki hava kalitesi istenilen
duiizeye getirebilir.

e Bina sakinlerinin bu konuda egitilmesi
onemlidir.

1900’1t wyillarin  basindan  ortalarina  kadar
binalardaki havalandirma miktar1 standardi her bir
bina sakini icin 7 1/s iken, 1973’deki petrol
ambargosunun sonucu enerji tasarrufu kaygisiyla
havalandirma miktarinin kisi basina 2,36 1/s’ ye
kadar diistiigii gériilmektedir. Cogu durumda 2,36
1/s’ ye diisen bu dis hava miktarinin, hem konfor hem
de saglik sartlarim1 karsilamakta yetersiz kaldig:
gorilmistiir. Eger bir binanin 1sitma, havalandirma
ve iklimlendirme sistemi havayi insanlara efektif bir
sekilde dagitamiyorsa bu HBS'de 6nemli bir etken
olarak karsimiza ¢ikabilir. Minimum enerji
tiikketimiyle kabul edilebilir bir i¢ hava kalitesine
ulasabilmek icin ASHRAE (American Society of
Heating Refrigerating and Air Conditioning
Engineers; ASHRAE, 1984 yilinda kurulmus, bina
sistemleri, enerji verimliligi, i¢ hava Kkalitesi,

siirdiirilebilirlik alanlarinda ¢alisan uluslararasi bir
dernektir) kisi basina diisen dis hava miktarim bir
standarda baglamistir. Standart 62’ ye gore, eger dis
hava kalitesi yeterli ise, Tablo 4’de gosterilen
miktarlarda dis hava s6z konusu hacimlere temin
ediliyorsa, istenilen i¢ hava kalitesi elde edilir. Tablo
4’ de dis hava miktarlar kisi basina 1/s veya alan
basina 1/s.m? verilmistir. Ancak s6z konusu
havalandirma degerleri hala tartisiimakta olan
degerlerdir. Yeterli havalandirmayi, kaynaktan
bagimsiz olarak, her kosul icin gecerli genel
degerlerle temin etmek miimkiin degildir. Belki de
havalandirma miktarlari, aym 1s1 kayb1 ve kazanci
hesaplarinda yapildig1 gibi, her bina i¢cin kaynak
tanimina bagh olarak hesaplanmalidir. Bdyle bir
hesap yontemi, kaynak tanimlari yapilamadig1 ve
zararli duzeyleri belirlenemedigi i¢in giliniimiizde
verilememektedir (Ontas 2008; URL-3).

Buradan hareketle son yillarda gelisen tekniklerden
biri talep kontrolli havalandirmadir. Bu sistemde
hava kalite sensoriinden veya CO; sensdriinden
kumanda alan bir havalandirma sistemi ihtiya¢
oldugunda ve talep edildiginde devreye girmektedir.
Ozellikle kafe, bar gibi yogun havalandirma gereken
ve enerjisi tiiketimi yiiksek olan yerlerde bu sistem
giderek yayginlasmaktadir. Bir hacme gonderilecek
veya c¢ekilecek hava miktar1 Kirleticilerin veya
kokunun yogunluguna baglidir. Endiistriyel ve ticari
uygulamalarda iiretilen 1s1 ve prosese bagh olarak
ilave artirim faktorleri gereksinebilir. Saatteki hava
sirkiilasyon miktari, bir odaya beslenecek taze hava
miktarinin hesaplanmasinda énemli bir faktordiir.
Tablo 5'de Avrupa tarafindan tavsiye edilen hava
degisim sayilar1 verilmistir. Bu degerler DIN 1976
T.2 lizerinde ¢alisan yerel otoriteler tarafindan teklif
edilmistir. Bu hesaplarda kisi basina hava ihtiyaci
20-50 m3/h arasinda bir deger olarak goéz oniline
alinmistir. Buna gore ofis, diikkan, depo, otel, spor
tesisleri gibi ticari tesisler icin gerekli hava
miktarlari Tablo 5'de verilmektedir (Ontas 2008).
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Tablo 4. Ticari tesisler icin (ofisler, diikkanlar, depolar, oteller, spor tesisleri) tavsiye edilen dis hava miktarlari
(Sunag ve Kenber 2000; Ontas 2008)

Hesaplanan Minimum Dis Hava ihtiyac

Uygulama insan 1/s 1/s m? Aciklamalar
sayis1 kisi
(Kisi/100
m?2)
Kuru Kuru temizleme islemleri daha fazla hava gerektirebilir
temizleme,
c¢amasirhane
Ticari 10 13
camagsirhane
Ticari kuru 30 15
temizleyici
Depo 30 18
Jetonlu 20 8
camasirhane
Jetonlu  kuru 20 8
temizleme
Yiyecek ve ilave duman uzaklastirici cihaz gerekebilir
icecek hizmeti
Lokanta 70 10
Kafeterya, fast 100 10
food
Bar, kokteyl 100 15
salonu
Mutfaklar Davlumbaz egzozu, besleme havasi i¢in daha fazla havalandirma havasi gerekebilir.
. 20 8 Disaridan alinan kabul edilebilir kalitedeki havanin miktar1 7.5 1/sm? degerinden az
(pisirme)
olmamalidir
Garajlar, Insanlar arasindaki dagitim, ¢alisma yerleri ve calisan makinalarin yogunlugu
tamirhaneler dikkate alinmalidir. Motorlarin ¢alistigl standlar, motor egzozunu disar1 zorlamis
Servis olarak atan sistemleri icermelidir. Kirletici sensorleri havalandirmanin kontrolii
istasyonlari amaci ile kullanilabilir
Kapali garajlar 7,5
Otomobil 75
tamirhaneleri ’
Alisveris
merkezleri
satis katlar1 ve
sergi katlari
Bodl.‘um ve 30 1,50
zemin
Ust katlar 20 1,0
SD;:;z)ﬂ(;(]i:larl 15 0.75 Normal olarak transfer havasi ile beslenir ve yerel egzoz yapilir. Resirkiilasyon
1,0 tavsiye edilmez

odalari
Yiiriime
alanlar 20 1,0
(moller)
Yiikleme ve
kabul alanlar1 10 0.75
Depolar 5 0,25
Sigara odalar1 70 30
Ozel diikkanlar
Berber 25 8
Giizellik 25 13
salonlar1
Zayiflama 20 3
salonu Bitki bilylimesini en iyi saglayan hava miktari, havalandirma ihtiyacini belirler
Cicekei 8 8
Mobilya giyim 15
Hirdavat, ilag 8 8
Stipermarket 8 8
Hayvanat 5,0
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Tablo 4. (Devam)

Hesaplanan Minimum Dis Hava ihtiyac

Uygulama insan 1/s 1/s m? Aciklamalar
sayis1 kisi
(Kisi/100
m?2)
Spor ve Oyun alanlarinin bakimi i¢in igten yanmali motorlu araglar kullaniliyorsa
eglence havalandirma miktari arttirilmalidir.
Seyir salonlari 150 8 Nem kontrolii i¢cin daha yiiksek degerler gerekebilir.
Oyun salonlar1 70 13
Buz pisti (oyun
2,5
alanlari)
Yiizme
havuzlari 25
Oyun katlar1 30 10
Disko ve balo 100 13
salonlari
Bowling 70 13
salonlari
Oteller, Odalarin boyutlarindan bagimsiz olarak (1/s oda),
moteller, Kesikli kullanim i¢in tesis edilen kapasite
dinlenme Yiyecek ve icecek hizmetler, aligveris, berber ve giizellik salonlar1 kisimlarina da
yerleri, yurtlar bakilir
Yatak odalari 15 {lave duman uzaklagtiric cihaz gerekebilir
Oturma odalar1 15
Banyolar 18
Lobiler 30 8
Konferans 50 10
salonlar1
Toplant1 120 8
salonlar1
Yurt uyuma 20 8
alanlar
Kumar 120 15
salonlari
Ofisler Bazi ofis cihazlar1 yerel egzoz gerektirebilir
Ofis alanlar1 7 10 {lave duman uzaklastiriai cihaz gerekebilir
Kabul alanlar1 60 8
Haberlesme 60 10
merkezleri
Konferans 50 10
salonlar1
Halka agik Hig geri doniissiiz mekanik egzoz tavsiye edilir
alanlar
Koridorlar 0,25
Genel 25
tuvaletler
Soyunma 2,5
odalari
Sigara odalar: 70 30 Nor.maul q_larak t'rar}sfer havasi iI.e beslt'enir
Geri donis (resirkiilasyon) tavsiye edilmez
Asansorler 5,0 Normal olarak transfer havasi ile (komsu hacimlerden gelen) beslenir
Tiyatrolar Ozel sahne efektlerini karsilamak iizere 6zel havalandirma gerekecektir
Bilet giseleri 60 10
Lobiler 150 10
Salon 150 8
Sahne ve 70 8
stiidyolar
Tasimacilik Tasitlardaki havalandirma 6zel olarak ele alinmalidir
Bekleme 100 8
salonlar1
Platformlar 100 8
Tasitlar 150 8
Isyerleri -23 oCile +10 °C arasinda tutulan hacimler eger siirekli insan bulunmuyorsa bu
sartlarin kapsamina girmez. Komsu hacimlerden havalandirmaya miisaade edjilir.
El isleme 10 8 Soguk odalara giris ¢ikis yapiliyorsa meydana gelen enfiltrasyon yeterli
havalandirmayi saglar
Fotograf 10 8 Tesis edilecek cihaz zorlanmis egzoz ve arzu edilmeyen kirleticilerin kontrolii
stiidyosu ozelliklerini saglamal.
Karanlik oda 10 2,5
Eczane 20
Banka 5 8
Fotokopi ve 10 8 2,5
baski
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Tablo 5. Tavsiye edilen saatteki hava degisim sayilar1 (Ontas 2008)

Odanin 6zellikleri Saatteki hava Tavsiye edilen Odanin 6zellikleri Saatteki hava Tavsiye edilen
degisim havalandirma degisim havalandirma
sayisl yontemi sayisl yontemi
Toplanti salonlar1 4-8 Egzoz Mutfaklar, domestik 15-25 Egzoz
Oditoryumlar 6-8 Egzoz ve besleme Mutfaklar, ticari 15-30 Egzoz, ekipmani
Pasta, firin 20-30 Egzoz Laboratuvarlar 8-15 Kontrol
Banyolar domestik 5-7 Egzoz Camasirhaneler 10-20 Egzoz, asit direngli
Banyolar genel 7-10 On isitilmis hava Kiitiiphaneler 4-5 Filtre tipi
Giizellik salonlari 8-12 Egzoz ve besleme Asansorler 5-7 Egzoz
Kafeler 10-12 Egzoz Asansor makine odasi 10-30 Egzoz ve besleme
Kumarhaneler 8-12 Egzoz ve besleme Makine daireleri 10-40 Egzoz
Sinemalar 5-8 Egzoz ve besleme Ofisler 4-8 Egzoz, 151 hesabi
Vestiyer 4-5 Egzoz Lokantalar 8-12 Egzoz, 151 hesab1
Konferans salonlar1 5-8 Egzoz ve besleme Tuvaletler (ev) 4-5 Egzoz ve besleme
Soyunma odalar1 6-8 Egzoz Tuvaletler, genel 8-15 Egzoz ve besleme
Boyahaneler 5-15 Alev gecirmez, asite Dershaneler 5-7 Egzoz
Motor odalar1 15-30 Egzoz, 1s1y1 hesaplama Diikkanlar 4-8 Egzoz
Dokiimhaneler 5-15 Egzoz, 1s1y1 hesapla Duslar 15-25 Egzoz
Garajlar 5-7 Egzoz Siipermarketler 10-15 Egzoz
Jimnastik salonlari 4-6 Egzoz Yiizme havuzlari 10-15 Egzoz
Kuaférler 10-15 Egzoz Tiyatrolar 5-8 Egzoz ve besleme
Hastaneler, hasta 6-8 Egzoz Kaynak atélyeleri 20-30 Zonlamayi kontrol
Hastaneler, 10-15 Egzoz, besleme filtre
Ameliyathaneler tipini kontrol etme

5. Sonuclar

Gecmis yillara oranla kapali mekanlarda calismak
modern toplumlarin temel ¢alisma sorunu olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Kapali yerlerde ¢alismanin
ve yasamanin zorunlu oldugu giinlimiizde insanlar
daha fazla rahatsizlanmaktadir. Sonu¢ olarak
ekonomi ve is giicii kayiplarina neden olmaktadir.
HBS, is haricinde alisveris, barinma, 6grenim gérme
gibi nedenlerle cogunu kapali
mekanlarda geciren giiniimiiz insaninin sosyal
iliskilerini de dogrudan etkilemektedir (Basak vd,
2016). Calisma hayatinin temel sorunlari ile bogusan
insanlarin sosyallesme amaciyla yine kapal
mekanlar1 seciyor olmasi, rekreatif mekan
seciciliginin kapali mekanlara yonelik olarak
degismesinin verdigi sagliksiz durumun devami, bu
mekanlarda daha kaliteli yasam alanlar1 sunulmasi
amacilyla yasanan yogun rekreatif —mekan
isleticilerini de zor durumda birakmaktadir.
Bunlardan en 6nemlisi de iyi bir havalandirma ve
iklimlendirme sistemlerinin ~ kurulmas1  ve
bakimlarinin siirekli ve iyi bir sekilde yapilmasi
dahasi
olmasinin saglanmasi gelmektedir. Diger yandan
insaatlarda uzun doénemde yavas salinim
yapabilecek  kimyasal kullaniminin
siirlandirilmasi, daha zararsiz ve ugucu olmayan su
bazli malzemelerle ikame edilmesi gerekmektedir.
Ayrica bu tiir kimyasal madde yayan ve o6zellikle
ofislerde 6nemli bir yer tutan fotokopi makineleri ve
tonerli

vakitlerinin

bu hizmetin ekonomik smrlar icinde

madde

yazicllar gibi aygitlarin 6zel odalarda

tutulmast ve bu odalarin bagimsiz olarak

havalandirilmalar1 saglanmalidir. Sigara i¢iminin i¢
mekanlara etki eden kapi onleri veya teras gibi
da alinacak bir diger
onlemdir. Evlerde, okullarda ve ofislerde kullanilan

yerlerde yasaklanmasi

mobilyalarin ve buna benzer egyalarin Avrupa Birligi
ve EPA standartlarina uygun olmasi, bu tiir esyalarin
ortam havasmma ugucu kimyasallar1 yaymayacak
sekilde Kkaliteli dikkat edilmelidir.
Calisanlar  HBS bilgilendirilmeli,
miimkiinse ofislere otomasyona bagh veya bireysel
CO; Olgim Cihaz
alinamiyorsa c¢alisanlarin en azindan sabah mesai

olmasina

konusunda
cihaz1  yerlestirilmelidir.
baslangi¢ ve bitisi ile 6gle ve cay-kahve aralarinda
odalarini havalandirma aliskanliginin
kazandirilmasi1 gerekmektedir. Bu basit 6nlemlerle

calisan ve is verimi artacak, HBS’ye bagh hastaliklar
ve sikayetler azalacaktir.

Cikar Catismasi

Yazarlar tarafindan herhangi bir ¢ikar catismasi
beyan edilmemistir.
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