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TURKIYE'DE KiSI BASINA DUSEN YESIL ALAN MIiKTARI ILE OLUM ORANI
ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Abdullah AKPINAR', Murat CANKURT’

Ozet

Giintimiizde bilim insanlart artan bir oranda yesil alanlarin insan ruh ve beden saghig: iizerindeki etkisini
arastirmaktadir. Bu yapilan ¢aligmalar ayn1 zamanda yesil alanlarin miktarinin daha diisiik 6liim orantyla iliskili
oldugunu ortaya koymaktadir. Ancak bu konu ile yapilan yeterli ¢alisma bulunmamaktadir. Bu sebeple bu
calismada, Tiirkiye genelinde il bazinda kisi basina diisen aktif yesil alan miktart ile kalp krizi, dogal 6liimler ve
intihar vakalar1 arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmistir. Bu ¢alismanin verileri 2014 yilina ait iki farkl
veri setinin bir araya getirilmesi ile gergeklestirilmistir. {1 bazinda gerceklesen kalp krizi, dogal yoldan
gerceklesen oliimler ve intihar ile ilgili veriler Tiirkiye Istatistik Kurumu'ndan temin edilmistir. Kisi basina diisen
aktif'yesil alan miktari ise Cevre ve Sehircilik Bakanligy, ilgili biytiksehir belediyeleri ve Zafer Kalkinma Ajansi
verilerinden elde edilmistir. Coklu regresyon analizi sonucunda, kisi bagina diisen aktif'yesil alan miktari arttik¢a,
kalp krizi, dogal 6liimler ve intihar vakalarinin gerceklesme orani azaldigi bulunmustur. Yesil alanlarmn insan ruh
ve beden sagligma etkisi g6z oniinde bulunduruldugunda elde edilen sonuglar yesil alanlarin insan sagligi
tizerindeki etkisinin kiictimsenmemisi gerektigini ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yesil alan, kalp krizi, dogal 6liim, intihar, Ttirkiye

Assessing the Association between the Amount of Green Space Per Capita and Mortality in Turkey

Abstract

Nowadays scientists are investigating the effect of green spaces on human mental and general health with an
increase proportion. These studies also reveal that there is an association between the amount of green spaces and
lower rate of mortality. However, conducted studies so far are inadequate. Therefore, in this study the associations
between the amount of green space per capita and heart attack, natural deaths and suicide rate were investigated in
Turkey. The data for this study was carried out by combining two different datasets of 2014. The rate of heart
attack, natural deaths, and suicides for each city was obtained from Turkey Statistical Institute. The data for the
amount of green spaces per capita was obtained from the Ministry of Environment and Urban Planning, the
relevant metropolitan municipalities, and Zafer Development Agency. Multivariate linear regression analyses
show that when the amount of active green spaces increase, the rate of heart attack, natural deaths, and suicides
decrease. Considering the effect of green space on human mental and general health, the results indicated that the
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effect of green space on human health should be underestimated.
Key Words: Green space, heart attack, mortality, suicide, Turkey

GIRiS

Her gegen giin artan oranda yapilan arastirmalar,
yesil alanlarin insan sagligi ve hayat kalitesi
tizerindeki olumlu etkilerini ortaya koymaktadir.
Yapilan aragtirmalar yesil alanlar ile stresin (Wells ve
Evans 2003, Stigsdotter 2004, Nielsen ve Hansen
2007, Lafortezza ve ark. 2009, van den Berg ve ark.
2010, Ward Thompson ve ark. 2012) ve strese dayali
psikososyal ve psikolojik hastaliklarin (Morita ve ark.
2007, Francis ve ark. 2012, Adevi ve Lieberg 2012)
azalmasi1 arasinda pozitif iliski oldugunu
gostermektedir. Calismalar yine yesil alanlar ile
depresyon (Bodin ve Hartig 2003, McCaffrey 2007,
Maas ve ark. 2009, Berman ve ark. 2012), anksiyete
(kayg1) (Bodin ve Hartig 2003, Maas ve ark. 2009,
Mackay ve Neill 2010) ve 6fke ve saldirganligin
(Ulrich 1979, Kuo ve Sullivan 2001, Bodin ve Hartig
2003) azalmasi arasinda pozitif anlamli iliski
bulmustur. Ayrica arastirmalar yesil alanlar ile

fizyolojik esenlik (mizah duygusu, viicudun etkili
isleyisi, nabiz sayisi, kalp atim hizi, kan basinci, vb.)
arasinda pozitif iliskili oldugunu gostermektedir
(Herzog ve Strevey 2008, Park ve ark. 2008). Yesil
alanlar ayrica insan sagligi ve hayat kalitesi ile de
iligkilidir (Richardson ve Mitchell 2010, van Dillen ve
ark. 2011, McFarland ve ark. 2008).

Yapilan arastirmalar yesil alanlarin daha iyi
saglik sonuglari, kendine giiven ve duygu durumunun
iyilesmesi ve refah seviyesi ile iligkili oldugunu
gostermektedir (de Vries ve ark. 2003, Stigsdotter
2004, Maas ve ark. 2006, Mitchell ve Popham, 2007,
2008, Barton ve Pretty 2010, Ward Thompson ve ark.
2012). Ayrica arastirmalar yesil alanlar ile fiziksel
aktivite arasinda pozitif iligkili oldugunu ve yesil
alanlarin fiziksel aktiviteyi tesvik ettigini
gostermektedir (Cohen ve ark. 2007, Sugiyama ve ark.
2008, Kaczynski ve ark. 2009, Amorim ve ark. 2010,
Schipperijn ve ark. 2013). Ote yandan, fiziksel
aktivitenin insan sagligina bir¢ok faydasi
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bulunmaktadir. Ornegin, arastirmalar fiziksel
aktivitenin kalp hastaliklarmn1 (Warburton ve ark.
20006, Sallis ve ark. 2012, Tamosiunas ve ark. 2014)
fazla kilo sorununu (Shaw ve ark. 2006, Nocon ve ark.
2008), stresi (Tsatsoulis ve Fountoulakis 2006, Hamer
ve ark. 2009, Barton ve Pretty 2010), depresyon
(Rethorst ve ark. 2009, The Ministry of Health 2014)
ve aksiyete (Fox 1999, Mackay ve Neill, 2010) gibi
ruh sagligi hastaliklarmi azalttigini gostermektedir.
Ayrica, aragtirmalar yesil alanda yapilan fiziksel
aktivitenin ruh ve beden sagiligi agisindan yesil
olmayan bir ortamda yapilan fiziksel aktiviteye gore
daha yararli oldugunu gostermektedir (Hartig ve ark.
2003, Hansmann ve ark. 2007). Diger taraftan ise,
arastirmalar ruh sagligi sorunu yasayan bireylerin
intihar egilimlerinin ruh saglig1 yasamayan ya da daha
az yasayan bireylere gore daha fazla oldugunu
gostermektedir (Seberetal. 1993, Harmanc12015).

Geligmis tilkelerde her gegen giin artan ruh ve
beden saglig1 problemi ilgili artan oranda ¢alismalar
yapilmaktadir. Yapilan bu arastirmalardan bazilari ise
sehirlerdeki yesil alan miktar1 ile herhangi bir kazayla
gerceklesmemis dogal 6limler (6rnegin kalp krizi
6liimleri gibi) arasindaki iligkiyi incelemistir. Yapilan
aragtirmalarin bir kismi yesil alan miktart ile kalp krizi
ve benzeri dogal 6lumler arasinda iliski bulmusken
(Maas ve ark. 2009, Villeneuve ve ark. 2012), bir
kism1 da herhangi bir iliski bulamamistir (Richardson
ve ark. 2010). Ulkemizde ise kisi basma diisen yesil
alan miktar1 ile dogal liimler ve 6liimle sonuglanan
intihar olaylar1 arasindaki iliskiyi inceleyen bir
calisma bulunmamaktadir. Yesil alanlarin insan ruh ve
beden sagligi acisindan faydasi goéz Oniinde
bulunduruldugunda bu ¢alisma gerekli bir ¢aligmadir.
Bu kapsamda, bu calismanin amaci Tirkiye'deki
sehirlerde kisi basina diisen yesil alan miktari ile kalp
krizi, dogal yoldan gerceklesen Sliimler ve intihar
olaylari arasindaki iligkiyi incelemektir.

MATERYALve YONTEM

Bu ¢alismanin verileri iki farkli veri setinin bir
araya getirilmesi ile elde edilmistir. 11 bazinda
gerceklesen kalp krizi, dogal yoldan gergeklesen
oliimler (TUIK 2015a) ve intihar (TUIK 2015b) ile
ilgili veriler Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) web
sayfasindan temin edilmistir. TUIK verilerine gore
kaza sonucu ger¢eklesmeyen oOliim nedenleri su
sekilde siralanmistir: Dolasim sistemi (kalp)
hastaliklari, iyi huylu ve kott huylu tiimérler (kanser),
solunum sistemi hastaliklari, endokrin (i¢ salg1 bezi),
beslenme ve metabolizmayla ilgili hastaliklar, sinir
sistemi ve duyu organlar hastaliklar1 ve diger (TUIK
2015a). Bu veriler igerisinde dolasim sistemi
hastaliklarindan kaynaklanan oliimler kalp krizi
kategorisi olarak kabul edilirken, gergeklesen
Oliimlerin tamam1 dogal yonden gerceklesen 6liimler
olarak kabul edilmistir. Intihar ile ilgili veriler ise aile
gecimsizligi, gecim zorlugu vb. sebeplerden dolay il
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bazinda gergeklesen tiim intihar olaylari
kullanilmisgtir.

Yesil alan ile ilgili veriler ise Cevre ve Sehircilik
Bakanligr (www.csb.gov.tr), ilgili biyiiksehir
belediyelerin web sayfalar1 ve Zafer Kalkinma Ajansi
(www.zafer.org.tr) verilerinden temin edilmistir. Kisi
basina diisen yesil alan miktar1 aktif yesil alanlar ile
sinirh tutulmustur. Turkiye genelinde bulunan 81 ile
ilgili kisi basina diisen veriler belirtilen kaynaklardan
tespit edilmeye calisilmis, ancak 9 il (Agr1, Bing6l,
Bitlis, Cankiri, Giresun, Giimiishane, Hakkari, Tokat
ve Tunceli) ile ilgili kisi bagina diigsen aktif yesil alan
miktar1 bulunamamis ve bu iller c¢alisma disi
tutulmustur.

Verilerin analizinde ¢oklu regresyon modeli
kullanilmistir. Sebep-sonug¢ iliskilerinin
incelenmesinde regresyon analizi siklikla kullanilan
bir yontemdir. Gerek dogal 6liimlerle ve kalp damar
hastaliklarina bagl oliimler, gerekse de intihar gibi
bireyin yasamina son vermesinin altinda ¢ok fazla
say1da sebep yatiyor olabilir. intihar olay1 bir sonugtur
ve sebepleri tizerinde etkili faktorlerin neler oldugu
arastirildiginda, ekonomik, psikolojik, Kkisisel,
sosyolojik, politik, vb. gibi bir¢ok etkene rastlamak
miimkiindiir. Bu nedenle kurulacak modelde, bagimli
degisken olarak iller bazinda, bir yil icinde (2014),
niifusa gore yasanan intihar vakalarmin oranidir.
Modelde yorum kolaylig1 ve anlasilabilirligin
arttirilmasit amaciyla yiizde intihar orani, milyon kisi
icerisindeki intihar vakasi olarak revize edilmistir
(intihar sayisi/milyon kisi). Diger yandan, yesil
alanlarin seyredilmesi ve bu alanlarda zaman
gecirilmesinin psikolojik bir restorasyonu
gergeklestirdigine dair ¢okga calismaya rastlamak
mumkiindiir. Ancak psikolojik etkenler intihar
vakalarmin olusmasindaki bir¢ok etkenden sadece
biridir. Intihar vakalarinin temelde psikolojik
sorunlarin, mutsuzluklarin, karamsarliklarin sebep
oldugu disiintilir. Bu nedenle kurulacak modele
TUIK tarafindan yapilan “Yasam Memnuniyeti
Arastirmast” verilerinden de yararlanilmasi uygun
goriilmustiir. Bu calismaya gore illere gore bireyler
yasamlarindan memnuniyetleri bes diizeyde
belirlenmistir. Bunlar; 1) Cok Mutsuz, 2) Mutsuz, 3)
Orta, 4) Mutlu ve 5) Cok Mutlu olmak iizere
gruplandirilmistir. Modelde bu diizeylerde her iki
marjda olan ¢ok mutlu ve ¢ok mutsuz oranlar
degisken olarak kullanilmistir. Ozellikle ¢ok mutsuz
orani ile intihar orani arasinda bir pozitif iligkinin
varlig1 hipotez olarak ileri siiriilebilir. Genel olarak
arastirmanin hipotezleri siralanacak olursa;

Intihar modeli i¢in hipotezler;

H1: Yesil alanlarin arttik¢a, intihar oran1 azaltir.

H2: Toplumdaki mutsuzluk orani arttikea,
intihar orani artar.

H3: Toplumdaki mutluluk orani arttik¢a, intihar
orani azalir.

Dogal 6liim modeli igin hipotezlerimiz;

HI: Yesil alanlarin arttik¢a, dogal 6liim orani



azaltir.

H2: Toplumdaki mutsuzluk orani arttik¢a, dogal
6liim orani artar.

H3: Sehirniifusu arttikca, dogal 61iim orani artar.

Kalp damar hastaliklarina bagli 6lim modeli
icin hipotezlerimiz;

HI: Yesil alanlarin arttikca, kalp hastaliklarina
bagli 6liim orani azaltir.

H2: Toplumdaki mutsuzluk oran1 arttik¢a, kalp
hastaliklarina bagli 6liim orani artar.

H3: Sehir ntifusu arttik¢a, kalp hastaliklarina
bagli 6liim orani artar.

Intihar orani, dogal o6liim oram1 ve kalp
rahatsizliklarina bagli 61tim oraniyla yesil alan miktari
arasindaki iliskilerin arastirilmasi amaciyla
birbirinden bagimsiz 3 model kurulmustur (Tablo 2).

BULGULAR

Arastirmanin amacina uygun olarak belirlenen
degiskenlerin merkezi egilim ve yayilma durumlari
incelenmistir. Veri bulunamayan 9 ilin analizlerin
disina ¢ikarilmasiyla toplam 72 ilden saglanan
verilere goére; niifus ortalamasi yaklasik bir milyon
civarinda, en diisiik niifuslu il 36 bin ve en yiiksek
niifiislu il ise 14 milyon olarak tespit edilmistir. Intihar
sayilarma bakildiginda il basina ortalama 41, en
yiiksek 419 ve en diistin ise 1 oldugu belirlenmistir.
Niifusa oranla intihar oranlarina bakilirsa bu degerler
milyon kisi icerisinde ortalama 57, en diisiik 15 ve en
yiikksek 164 olarak hesaplanmigtir. Yesil alanlara
gelindiginde il basina ortalama 9.8 milyon m’ en diisiik
73 bin m’ ve en yiiksek de 101 milyon m’ olarak tespit
edilmistir. ller bazinda yasam memnuniyetlerine

Tablo 1. Degiskenlerin Tanimlayici Istatistikleri

Degiskenler Birim Ortalama

Niifus Kisi 966382
Yesil Alan m? 9801892
Intihar Say1 41
Dogal Oliim Say1 4732
l“(a'!p Hastaliklar: Sebebiyle S 2001
Oliim

Cok Mutlu % 9.01
Mutlu % 52.14
Orta % 28.02
Mutsuz % 8.28
Cok Mutsuz % 2.54

Bagiml Degiskenler
Intihar Oram Sayl{;n} lyon 56.96
isi

Dogal Oliim Oram % 0.74
Kalp Hastalhiklar1 Sebebiyle % 032

Oliim Oram

Akpinar, Cankurt

bakildiginda, ¢ok mutlu olan bireylerin topluma
oraninin ortalamasi %9, mutsuz olanlarin ortalamasi
ise yaklasik %3 olarak hesaplanmistir (Tablo 1).

Yesil alanlarla intihar, dogal yollarla 6liim ve
kalp damar rahatsizliklarindan dolay1 6liim vakalari
arasinda bir iliskinin olup olmadigi amaciyla
gerceklestirilen ¢alismanin analizlerinde, ¢oklu
regresyon modeli kullanilmistir. Modelde bagimli
degisken iller bazinda alinan milyon kisilik niifus
icerisindeki yillik intihar vakalarmin sayisidir.
Bagimsiz degiskenler ise yine iller bazindaki yesil
alan (m2), ¢cok mutlu ve ¢ok mutsuz olanlarin niifusa
gore oranidir (%). Bu degiskenlerle birgok model
denemesi yapilmistir. Dogrusal, ¢ift logaritmik, lin-
log ve log-lin modellerden en uygunu asagidaki Tablo
2'de verilmistir.

Elde edilen verilerle yapilan analizler
sonucunda genel olarak kurulan her 3 model de
anlamlt ve degiskenlerin katsayilar1 da teorik
cerceveyi destekler niteliktedir. Sirasiyla nce intihar
modeli, ardindan da dogal 6liim ve kalp hastalilarina
bagli 6lim modelleri yorumlanacaktir.

Intihar oranmi agiklamak iizere kurulan
regresyon modelinde bagimli degiskendeki
degismenin yaklasik %I19'u bagimli degiskenler
tarafindan acgiklanabilmektedir. Kesit verilerinde bu
deger kabul edilebilir bir diizeydir. Onceki béliimlerde
de agiklandigi tizere intihar vakalari tizerine ¢okga
faktoriin etkisi vardir. Ancak arastirmanin amacina
uygun olarak yesil alanlarin etkisi iizerine
yogunlagilmstir.

Intihar vakalarmmn agiklanmasinda kullanilan
degiskenlerden yesil alan degiskeni ve mutsuzluk
orani degiskeni istatistiki olarak anlamlidirlar. Her iki

Std. Sapma Minimum Maksimum
1848004 36601 14377018
19670429 73202 101222784
60 1 419
6946.76 470.00 52793.00
2692 195 19955
3.53 2.59 26.11
8.36 35.57 70.02
5.84 13.82 38.51
2.87 4.29 20.22
1.38 0.46 8.32
50.12 15.01 163.93
0.36 0.24 1.95
0.17 0.09 0.82
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Tablo 2. Farkli Oliim Nedenlerine Etkili Faktor Modelleri

P, O L Kalp Hast
Intihar Dogal Oliim Oliim
Std.

Katsay Hata Katsay Std. Hata Katsay Std. Hata
Sabit 126.072 32.60 f** 22728 0.415 fe** 0.9180 0.1901  fe**
1_YESALAN -6.011 2.06 fx* -0.0953 0.028 f**  -0.0364 0.0130  fe**
CMUTLU -0.050 2.53
CMUTSUZ 2.260 0.98 [¥* -0.0229 0.028 -0.0145 0.0130
R-squared 0.1854 0.2652 0.238723
F(3, 68) 5.1619 8.1816 7.107870
P-value(F) 0.0028 0.0001 0.000318

degisken de %5'in altinda bir p degerine sahiptir ve
katsayilar1 yorumlanabilir. il bazinda yesil alanlarin
%]1 artmasi durumunda, intihar oran1 6 birim
azalacaktir. illerdeki ok mutsuz birey oraninin %1
artmasi durumunda, intihar oran1 2 birim artacaktir.
Mutluluk degiskeni beklendigi gibi negatif ¢ikmasina
ragmen istatistiki olarak anlamli olmadigindan
yorumlanmayacaktir.

Dogal 6liim oranini agiklamak itizere kurulan
regresyon modelinde bagimli degiskendeki
degismenin yaklasik %27'si bagimli degiskenler
tarafindan ag¢iklanabilmektedir. Dogal o6lim
vakalarinin agiklanmasinda kullanilan degiskenlerden
yesil alan degiskeni istatistiki olarak anlamlidirlar.
Degisken, %5'in altinda bir p degerine sahiptir ve
katsayilar1 yorumlanabilir. il bazinda yesil alanlarin
%10 artmast durumunda, dogal 6liim orani 1 birim
azalacaktir.

Kalp hastaligia bagl 6lim oranini agiklamak
tizere kurulan regresyon modelinde bagimli
degiskendeki degismenin yaklasik %241 bagimli
degiskenler tarafindan agiklanabilmektedir. Kalp
hastaligina bagli 6liim vakalarmin aciklanmasinda
kullanilan degiskenlerden yesil alan degiskeni
istatistiki olarak anlamlidirlar. Diger modellerde
oldugu gibi bu modelde de yesil alan degiskeninin p
degeri %5'in altinda ve katsayilart yorumlanabilir. Il
bazinda yesil alanlarin %10 artmasi durumunda, Kalp
hastaligina bagli 6liim oran1 0.3 birim azalacaktir.

Gorildugi gibi her iic model de de yesil
alanlarin miktar1 ile 6liim oranlar1 arasinda negatif ve
istatistiki olarak anlamli bir iligki tespit edilmistir.

TARTISMA

Bu ¢alismada Tiirkiye genelinde il bazinda kisi
basma disen aktif yesil alan miktart ile kalp
hastaligina bagli 6limler, dogal yoldan gerceklesen
olimler ve intihar olaylart arasindaki iliski
incelenmistir. Coklu regresyon analizi sonucunda kisi
basina diisen yesil alan miktar1 arttikga, kalp
hastaligina bagli oliimler, dogal yoldan gergeklesen
olimler ve intihar olaylari oran1 azalmaktadir. Bu
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sonug gelismis tilkelerde yapilan bazi ¢aligmalar ile
benzerlik gosterirken (Maas ve ark. 2009, Villeneuve
ve ark. 2012), bazi ¢alismalardan farklilik
gostermektedir (Richardson ve ark. 2010). Elde edilen
bu sonugla ilgili muhtemel agiklamalar daha 6nceki
yapilan ¢alismalar 11g1nda agagida tartigilmustir.

Bulunan bu sonucun sebeplerinden biri birgok
arastirmada belirtildigi tzere sehirlerdeki yesil
alanlarin belirli 6zellik ve kalitede olmasindan dolay1
bu alanlar insanlar1 fiziksel aktiviteye tesvik etmis
olabilir (Cohen ve ark. 2006, Kaczynski ve ark. 2008,
McCormack ve ark. 2010, Sugiyama ve ark. 2010,
Schipperijn ve ark. 2013). Ornegin yapilan
aragtirmalarda estetik yesil alanlar fiziksel aktivite ile
iliskili oldugu bulunmustur (Ball ve ark. 2001, Giles-
Corti ve ark. 2005, Evenson ve ark. 2006, McCormack
ve ark. 2010, Sugiyama ve ark. 2010). Yasadig
cevredeki yesil alanin daha kaliteli oldugunu algilayan
insanlar yasadig1 ¢evredeki yesil alan1 daha az kaliteli
algilayan insanlara gore daha fazla fiziksel aktivite
gergeklestirmektedir (Annear ve ark. 2009,
Stronegger ve ark. 2010, de Jong ve ark. 2012). Benzer
sekilde bakimli yesil alanlar (6rnegin bakimli ¢im
alanlar) insanlarda o alanin daha giivenli bir mekan
oldugu hissi uyandirmaktadir (LaGrange ve ark. 1992,
Brown ve Bentley 1993). Diger taraftan ise, bakimsiz
ya da bakimi goz ardi edilmis yesil alanlar insanlarin
bu alanlar1 kullanmasini engellemekte ya da kullanma
heveslerini kirmaktadir (Powell ve ark. 2003). Bu
calismada sehirlerde kisi basina diisen belirli 6zellik
ve kalitede sahip oldugu kabul edilen aktif yesil
alanlarin miktar1 incelenmistir, ancak kentsel yesil
alanlarin kalitesi ve ozelligi illere gore farklilik
gosterebilir. Buda insanlarin yesil alan
kalitesizliginden dolay1 yeterli fiziksel aktivite
yapamamalarina ya da yesil alanlarin restoratif
etkisinden faydalanamamalarina sebep olabilir. Bu
sebeple, ileride yapilacak arastirmalarin sehirlerdeki
aktif yesil alanlarin kalitesini ve ozelliklerini de
incelemesi 6nerilmektedir.

Bir diger muhtemel sebep ise yesil alanlarin
dagilimi ve biiyiikliikleri ile ilgili olabilir. Onceki
calismalarda belirtildigi tizere, insanlarin yesil



alanlarin ruhsal restorasyon etkisinden
faydalanabilmesi bu alanlarda zaman gegirmesi
gerekmektedir (Stigsdotter 2004, Herzog ve Strevey
2008, Pretty ve ark. 2007, Park ve ark. 2008).
Arastirmalar yesil alanlarm buyiikligi ve fiziksel
aktivite seviyesi arasinda iliski oldugunu
gostermektedir (Giles-Corti ve ark. 2005, Kaczynski
ve ark. 2008, Sugiyama ve ark. 2010, Paquet ve ark.
2013). Ayrica yapilan arastirmalar daha fazla sayida
kiiciik yesil alana sahip olan bir bolgede yasayan
insanlarin daha az sayida ancak daha biiyiik yesil alana
sahip bir bolgede yasayan insanlara gore yesil alandan
daha az faydalandiklarini gostermektedir (Aiello ve
ark. 2010). Benzer bir sekilde Lee ve ark. (2008)
yaptiklart ¢alismada insanlarin yasadiklar1 bolgede
fakli sekle sahip, biiyiik ve birbiri ile baglantili yesil
alanlardan daha fazla tatmin olduklarini géstermistir.
Turkiye'de yesil alanlarin buytklik ve dagilimlar
sehirlerde insanlarin ruh ve beden sagliklar tizerinde
faydali etkiye sahip olmus olabilir. Bu sekilde
insanlarin kalp hastaligina bagh 6liimlerini, dogal
6liim oranlarii ve intihar olaylarinin azalmasina katki
saglamis olabilir.

Bu galismada elde edilen sonuglar insan ruh
sagliginin restorasyonu ile ilgili gelistirilen iki teoriyle
uyumluluk gostermektedir. Bu teorilerden biri
Attention Restoration Theory (Kaplan ve Kaplan
1989) olarak bilinen Dikkat Restorasyonu Teorisi'dir.
Bu teoriye gore giinlik yasantimizda
gergeklestirdigimiz bir¢cok aktivite dikkatimizi
vermemizi gerektiren seylerdir. Zaman igerisinde
insanlarin bir seye odaklanma ya da dikkat etme
kapasitesi fazla ytklenmeden dolay:r ruhsal
yorgunluga sebebiyet verebilir. Iste zihinsel
yorgunluk yasayan insanlar dogal yesil alanlar
sayesinde bu sikintidan kurtulabilmektedir. Psycho-
evolutionary Theory'ye (Ulrich 1983, Ulrich ve ark.
1991) (Psiko-evrim teorisi) gore ise insanlar biyolojik
olarak su, aga¢ ve yesil ortama olumlu karsilik verecek
sekilde donatilmistir. Bu teoriye gore yesil alanlar
insanlarin stresini azaltarak rahatlamalarini
saglamaktadir. Buda insanlarin daha depresif ve
kaygili olmalarin1 engellemektedir. Intihar
tesebbiisiinde bulunan insanlarin diger insanlara gore
daha fazla ruh saglig1 problemi yasadig1 goz oniinde
bulundurulsa (Seber ve ark. 1993, Harmanc1 2015),
yesil alanlarin 6nemi daha da 6nem kazanmaktadir. Bu
sebeple yesil alanlarin insan ruh saghgi tizerindeki
etkisiileride yapilacak calismalarda incelenmelidir.

SONUC

Yesil alanlar insanligin ilk zamaninda beri
sadece insanlarin besin ihtiyacini kargilamakla
kalmamis, ayn1 zamanda insanlarin farkli seviyede
refah ve esenlik ihtiyag¢larini da karsilamistir (Ward
Thompson 2011). Yaklasik yiiz sene evvelde ilk
peyzaj mimari kabul edilen Frederick Law Olmsted
yesil alanlarin insan saglig1 tizerindeki etkisi tizerinde
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durmustur. Bugiin giinimiizde o6zellikle gelismis
tilkelerde politikacilar ve halk sagligi uzmanlar
yeniden yesil alanlarin insan sagli@i tizerindeki
etkisini goz 6niinde bulundurmaktadir (Morris ve ark.
2006). Bu c¢aligmamizda Tirkiye'de ilk defa kisi
basina diisen yesil alan miktar ile kalp krizi, dogal
Olimler ve intihar olaylar1 arasindaki iliski
incelenmistir. Arastirma sonunda kisi basma diisen
yesil alan miktar1 arttik¢a, kalp krizi, dogal 6liimler ve
intihar olaylariin ger¢eklesme orani azalmaktadir.

Bu ¢alismanin sonucu sunu gostermistir ki yesil
alanlarin insan ruh ve beden saglig1 tizerindeki etkisi
kiicimsenmemelidir. Glintimiizde tlkemizin saglik
harcamalari artik devasa boyutlara ulagmistir (Yardim
ve ark. 2010). Yesil alanlarin miktarinin giin gegtikge
kalabaliklasan sehirlerde artirilmasi uzun vadede
saglik harcamalarin azaltilmasina katki saglayabilir.
Bu sebeple yesil alanlar 'liiks' ya da 'basit bir yesil alan'
olarak goriilmemelidir.

Bu ¢alisma ileride yapilacak ¢aligmalar i¢in bir
on calisma niteliginde olup, ileride yapilacak
arastirmalarda yesil alanlarin miktarinin Cografi Bilgi
Sistemleri ile objektif olarak 6l¢iilerek yesil alanlar ile
6lim ve intihar olaylar1 arasindaki iliski
incelenmelidir. Ayrica, yukarida da ifade edildigi gibi
yesil alanlarin kalitesi bu iligkinin anlasilmasinda
onemli bir faktor olarak ortaya ¢ikmaktadir. Ayrica
yesil alanlarin dagilimi, birbiri ile baglantis1 ve
biiytiklikkleri de incelenmesi gereken hususlardan
biridir.
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