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Tirkiye, Alp-Himalaya deprem kusagi Gzerinde yer almasi nedeniyle topraklarinin %92’si, niifusunun %95’i ve
blyuk sanayi merkezlerinin %98'i ile ylksek deprem riski altindadir. Depremler sonrasinda hastaneler, yapisal
acidan hasar gérmeseler bile, icerdigi tibbi cihazlar, tesisat, mobilya ve mimari bilesenler gibi unsurlar nedeniyle
yapisal olmayan tehlikeler agisindan yiksek risk tagimaktadir. Olasi bir afet sonrasi saglik hizmetlerinin kesintisiz
siirdiiriilebilmesi, yapisal olmayan tehlikelerin etkin bigimde azaltilmasina baglidir. Bu ¢alismada, istanbul Kanuni
Sultan Sdleyman Egitim ve Arastirma Hastanesi’'nde “Yapisal Olmayan Tehlikelerin Azaltilmasi (YOTA)”
uygulamalari gergeklestirilmistir. Calismanin saha incelemeleri sirasinda, AFAD ve Kandilli Rasathanesi gibi ulusal
kurumlarin yayimladigi YOTA kilavuzlari ile literatirde tanimlanan risk kontrol listeleri temel alinmistir. Arastirma
kapsaminda, farkh fonksiyonel 6zelliklere sahip 12 bélimde saha incelemeleri yapilarak deprem aninda risk
olusturabilecek toplam 110 yapisal olmayan unsur tespit edilmistir. Bu riskler, 7 farkh diisik maliyetli ve pratik
yontem kullanilarak giderilmistir. Bulgular, ozellikle agik raflardaki malzemelerin dismesini engelleme ve
masalstli cihazlarin sabitlenmesi gibi uygulamalarin risk azaltmada ylksek oranda etkili oldugunu
gostermektedir. Calisma, hasta ve personel givenliginin artirilmasi, kritik hizmetlerin devamliliginin saglanmasi
ve hastanenin afet direncinin gii¢lendirilmesine katki sunmaktadir.
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Reducing Non-Structural Hazards in Hospitals Against Earthquakes: The Case of
Istanbul Kanuni Sultan Siileyman Training and Research Hospital

ABSTRACT

Due to its location on the Alpine-Himalayan earthquake belt, Turkey faces high earthquake risk, affecting 92% of
its territory, 95% of its population, and 98% of its major industrial centers. Following earthquakes, even if
hospitals do not sustain structural damage, they carry a high risk regarding non-structural hazards due to
elements such as medical equipment, installations, furniture, and architectural components. The uninterrupted
continuation of healthcare services following a potential disaster depends on the effective mitigation of non-
structural hazards. In this study, "Non-Structural Mitigation" (YOTA) applications were implemented at Istanbul
Kanuni Sultan Stleyman Training and Research Hospital. During the field inspections, YOTA guidelines published
by national institutions such as AFAD and the Kandilli Observatory, as well as risk control lists defined in the
literature, were taken as a basis. Within the scope of the research, field inspections were conducted in 12
departments with different functional characteristics, and a total of 110 non-structural elements capable of
posing a risk during an earthquake were identified. These risks were mitigated using 7 different low-cost and
practical methods. The findings indicate that interventions such as preventing materials from falling off open
shelves and securing desktop devices are highly effective in risk reduction. The study contributes to increasing
patient and staff safety, ensuring the continuity of critical services, and strengthening the disaster resilience of
the hospital.
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1. GiRiS

Turkiye, Alp-Himalaya deprem kusagi (izerinde yer alan jeolojik konumu nedeniyle tarih boyunca bircok yikici
deprem yasamis ve bu afetlerin sosyal, ekonomik ve saglik alanlarinda derin etkilerini hissetmistir (Solak ve
Gezgin, 2025). Glincel deprem tehlike haritalarina gore, llke topraklarinin %92’si, ntfusun %95’i ve blyik
sanayi merkezlerinin %98’i farkli derecelerde deprem tehlikesi altindadir. Bu durum, deprem risklerinin
azaltilmasi ve afetlere karsi hazirlikli olunmasini ulusal 6lcekte stratejik bir 6ncelik haline getirmektedir (Ugur
ve Yilmaz, 2024).

Hastaneler, deprem sonrasinda saglik hizmetlerinin kesintisiz sirdirilmesinde kritik rol Gstlenen yapilardir
(Canatan, 2020). Ancak, tasiyici sistemleri hasar gérmese dahi, tibbi cihazlar, tesisatlar, mobilyalar ve mimari
bilesenler gibi yapisal olmayan unsurlarda meydana gelen hasarlar nedeniyle kismen veya tamamen islevsiz
hale gelmektedir (Zayas vd., 2023). Arastirmalar, hastanelerde yapisal olmayan tehlike oraninin %92'nin
Gizerinde oldugunu, bu oranin konutlarda ise yaklasik %40 seviyesinde kaldigini gostermektedir. Bu yliksek
oran, hastanelerin deprem glivenliginde yapisal olmayan tehlikelerin 6ncelikli bir sorun oldugunu ortaya
koymaktadir (Perrone vd., 2019).

Gegmis depremler, 6zellikle de 17 Agustos 1999 Marmara Depremi, yapisal olmayan unsurlarin yol agtig
kayiplarin boyutunu net bir sekilde ortaya koymustur (Blylikkaragoz ve Cantlirk, 2018). Bu deprem
sonrasinda yapilan degerlendirmelerde, 6limlerin %3’nlin ve yaralanmalarin %50’sinin devrilen esyalar,
kirillan camlar, diisen tavan panelleri gibi yapisal olmayan tehlikelerden kaynaklandigi tespit edilmistir
(Tanrisever vd., 2008). Ayrica, bu tiir hasarlar saglik hizmetlerinin aksamasina, kritik cihaz ve altyapinin devre
disi kalmasina ve uzun sireli ekonomik kayiplara yol agmistir (Isik vd., 2012).

Hastanelerde deprem glivenligi, sadece yapisal dayaniklilik ile sinirli degildir; devrilebilecek veya yerinden
oynayabilecek esyalarin sabitlenmesi, kacis yollarinin acik tutulmasi, tehlikeli maddelerin glvenli bicimde
depolanmasi ve personelin afet bilincinin artirilmasi gibi yapisal olmayan tehlike azaltma (YOTA)
uygulamalarini da kapsayan bitiinciil bir yaklasim gerektirir (Ozmen vd., 2013). Hastanelerde deprem
glvenligi sadece bina saglamhgiyla degil, ayni zamanda devrilebilecek esyalarin sabitlenmesi, kacis yollarinin
actk tutulmasi ve tehlikeli maddelerin glvenli saklanmasi gibi YOTA onlemlerini de iceren kapsaml bir
yaklasim gerektirir (Sarik ve Cengiz, 2022). Bu ¢alisma, istanbul Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma
Hastanesi’'nde ydratilen YOTA uygulamalari (zerinden, yapisal olmayan tehlikelerin belirlenmesi ve
azaltilmasina yonelik somut bir 6rnek sunarak literatiire katki sunmaktadir.

2. YONTEM

Bu calisma, istanbul’da faaliyet gdsteren licilincii basamak bir kamu hastanesinde yapisal olmayan tehlikelerin
(YOTA) tespit edilmesi ve azaltiimasina yoénelik uygulamalari inceleyen tanimlayici bir ¢alismadir. Arastirma
hem saha gozlemlerini hem de risk azaltma mudahalelerinin uygulanmasini icermektedir.

2.1. Calisma Alani ve Kapsami

Arastirma, istanbul ili Kiiclikgekmece ilcesinde yer alan ve T.C. Saglik Bakanlig’na bagh olarak hizmet veren
istanbul Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde yiritiilmistiir. 720 tescilli yatak
kapasitesine sahip hastane, basta kadin hastaliklari ve dogum ile cocuk saghgi olmak lzere birgok bransta
saglk hizmeti vermekte, ayrica uzmanlik egitimi ve bilimsel arastirma faaliyetleri yliriitmektedir.

Arastirma, YOTA risklerinin yogun olarak gézlemlendigi ve arastirmacinin erisim saglayabildigi 12 boélimde
gerceklestirilmistir: G6z Poliklinigi, Endoskopi Birimi, Radyoloji Bélimi, Diyaliz Unitesi, 6.Kat G6z Servisi,
Patoloji Poliklinigi, Ameliyathane Birimi, Cocuk Yogun Bakim Servisi, Eriskin Yogun Bakim Servisi, Biyomedikal
Atolyesi, Teknik Sarf Depo, Teknik Depo.

Bu secim, poliklinik, yatakli servis, yogun bakim, laboratuvar, ameliyathane ve teknik destek birimlerini
kapsayarak farkh fonksiyonel alanlardaki risk profillerinin karsilastirmali olarak incelenmesini saglamistir.
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2.2. Veri Toplama ve Risk Tespit Yontemi

Saha incelemeleri sirasinda, AFAD ve Kandilli Rasathanesi gibi ulusal kurumlarin yayimladigi YOTA kilavuzlari
ile literatirde tanimlanan risk kontrol listeleri temel alinmistir. Her bélimde su unsurlar degerlendirilmistir:
Sabitlenmemis veya dengesiz konumda bulunan tibbi cihazlar, Agik raflarda deprem sirasinda disme riski
olan malzemeler, Kilittlenmeyen veya kolay acilabilen dolap kapaklari, Devrilme riski taslyan yliksek veya agir
mobilyalar, Yer degistirme ihtimali olan medikal sarf malzemeleri ve kimyasal maddeler, tespit edilen her risk
unsuru, niteligi ve potansiyel tehlikesi ile kayit altina alinmis, fotograflarla belgelenmistir.

2.3. Uygulama Risk Azaltma Yéntemleri
Tespit edilen risklerin giderilmesi amaciyla 7 farkh miidahale yéntemi uygulanmistir:
e [SG Birimine Bildirim: Agir sabitleme gerektiren veya yer degisimi teknik uzmanlik isteyen durumlarin
(6r. L-profil ile duvara montaj) hastane is Sagligi ve Giivenligi Birimi’ne iletilmesi.
e Acik Raflarin Halat/Kordon ile Sabitlenmesi: Raf kenarlarina halat ¢ekilerek depolanan malzemelerin
diismesinin 6nlenmesi.
e Ahsap Dolaplara Kilit Uygulamasi: 3D yazici ile Uretilen plastik kilitlerin kapaklara monte edilerek
icindekilerin sacilmasinin engellenmesi.
e Cirt Bant ile Sabitleme: Monitor, yazici gibi kiiglk cihazlarin masa ylizeyine sabitlenmesi.
e Halat/Kanca ile Sabitleme: Cirt bant uygulamasina uygun olmayan cihazlarin halat ve kanca ile
sabitlenmesi.
e Dokuma Kayisi ile Sabitleme: Endoskopi kulesi, koter cihazi gibi tekerlekli veya kule tipi cihazlarin
devrilme riskinin azaltilmasi.
e Siirgiilii Dolaplara Manyetik Serit Uygulamasi: Deprem aninda dolap kapaklarinin agilmasini 6nlemek
icin miknatisli bant kullaniimasi.

2.4. Uygulama Risk Azaltma Yéntemleri

Calismada kullanilan malzemeler arastirmacinin kisisel bltcesi ile temin edilmistir. Toplam malzeme maliyeti
5.676,12 £ olup, hastane tarafindan saglanan L demir, diibel, vida gibi ek malzemeler ile iscilik giderleri bu
hesaplamaya dahil edilmemistir.

3. BULGULAR

istanbul Kanuni Sultan Sileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi’nin arastirma kapsamina alinan 12
bolimiinde yiritilen saha incelemeleri sonucunda, deprem sirasinda hasta, personel veya ekipman
guvenligini tehdit edebilecek toplam 110 yapisal olmayan tehlike unsuru tespit edilmistir. Bu unsurlarin timd,
7 farkli miidahale yontemi kullanilarak giderilmistir.

En sik basvurulan yontemler Tablo 1. Kullanilan Yéntemlere Gére Uygulama Dagihmi’de gosterildigi gibi; agik
raflarin halat/kordon ile sabitlenmesi (%29,09) ve masausti cihazlarin cirt bant ile sabitlenmesi (%20,91)
olmustur. Bu iki yéntem, toplam uygulamalarin yaklasik yarisini olusturmustur. Bulgular, diisik maliyetli ve
pratik yontemlerle yaygin risklerin etkili sekilde azaltilabilecegini gdstermektedir.

En fazla riskin tespit edildigi birimler
Tablo 2. Bélim/Birimlere Gére Risk Dagihmigosterildigi gibi; goz poliklinigi (22 bulgu), radyoloji bélimt (17
bulgu) ve ameliyathane birimi (11 bulgu) olmustur. Bu durum, s6z konusu birimlerde ¢ok sayida tibbi cihaz,
bilgisayar ekipmani ve rafli depolama sistemlerinin bulunmasiyla iliskilidir. Yogun bakim Unitelerinde tespit
edilen risk sayisi gorece duslik olsa da bu alanlardaki ekipmanlarin hayati énemi nedeniyle risklerin
giderilmesi kritik gérilmastr.
Acik raf sistemleri: Deprem sirasinda malzeme diisme riski yliksek bulunmus, halat ve kordonlarla glivenlik
bariyerleri olusturulmustur.
Sabitlenmemis masaiistii cihazlar: Monitor, yazici ve kicgtk tibbi cihazlar cirt bant veya halat/kanca
yontemiyle sabitlenmistir.
Dolap kapaklari: Sarsinti aninda aglilarak icerik sacabilecek ahsap dolaplara 3D yazici ile Gretilmis kilit
mekanizmalari monte edilmistir.
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Tekerlekli tibbi cihazlar: Endoskopi kulesi, koter cihazi gibi devrilme riski olan cihazlar dokuma kayisi ile
sabitlenmistir.

Adir esyalar ve tehlikeli maddeler: iSG birimine bildirilerek L-profil demir ile sabitlenmis veya giivenli
alanlara tasinmistir.

Tablo 1. Kullanilan Yontemlere Gére Uygulama Dagilimi

Yontem Uygulama Sayisi | Oran (%)
Acik raflara driinlerin halat/kordon ile sabitlenmesi 32 29,09
Masa Uzerindeki cihazlarin cirt bant ile sabitlenmesi 23 20,91
Masa tzerindeki cihazlarin halat/kanca ile sabitlenmesi 13 11,82
Kilitli olmayan ahsap dolaplara kilit/mandal uygulamasi 12 10,91
iSG birimine bildirim (agir sabitleme/yer degisimi) 10 9,09
Tekerlekli/kule tipi cihazlarin dokuma kayisi ile sabitlenmesi 16 14,55
Surgilu dolap kapaklarina manyetik serit uygulanmasi 4 3,64
TOPLAM 110 100

Tablo 2. Bélim/Birimlere Gore Risk Dagilimi

Bo6liim/Birim Bulgu Sayisi
Goz Poliklinigi 22
Radyoloji Boluma 17
Patoloji Poliklinigi 12
Ameliyathane Birimi 11
Biyomedikal Atolyesi 10

Cocuk Yogun Bakim Servisi
Teknik Sarf Depo

7

7

Endoskopi Birimi 6
Teknik Depo 6
5

4

3

Eriskin Yogun Bakim Servisi

Diyaliz Unitesi

6. Kat Goz Servisi
TOPLAM 110

Arastirmadaki uygulamalarin maliyeti arastirmacinin kisisel biitgesinden karsilanmis olup, Tablo 3. Arastirma
Maliyet Analizi Tablosu’te detaylari verilen sarf malzemeleri icin toplam 5.676,12 £ harcanmistir. Bu maliyet
hesaplamasi, hastane tarafindan saglanan bazi malzemeler (L demir, diibel, vida vb.) ilgili personel ve
arastirmacinin iscilik giderleri ile 3D yazici filament maliyetini kapsamamaktadir. Alinan tim malzemeler
tikenmemis olsa da yapilan ise kiyasla uygulama maliyetinin uygun oldugu sonucuna varilmistir. Kanuni
Sultan Siileyman Hastanesi'nde YOTA uygulamalarini inceleyerek, hastanelerdeki yaygin yapisal olmayan
riskleri (6zellikle sabitlenmemis ekipman ve raflar) dogrulamistir. Bulgular, cirt bant gibi basit ve diisik
maliyetli yontemlerin yani sira 3D baski ile hazirlanan kilitler gibi yenilik¢i ¢oziimlerin de etkili olabilecegini
gostermistir.

Tablo 3. Arastirma Maliyet Analizi Tablosu

Malzeme Adi Miktar Alig Tarihi | Birim Fiyat | Toplam Fiyat

Toka Kolonu 50 Metre | 14.06.2023 7,34% 367,12%
Branda Gergi Lastigiip | 100 Metre | 14.06.2023 3,55% 355,73%
Plastik Lastik Kancasi 40 Adet 14.06.2023 4,90% 199,97%




Ozcan CIRAK, Metin ATES

Plastik Gegmeli Toka 20 Adet 14.06.2023 4,40% 88,80%
Déner Mandal Kilidi 20 Adet 14.06.2023 4,90% 99,98%
Branda Gergi Lastigiip | 100 Metre | 18.11.2023 4,32% 432,45%
Plastik Lastik Kancasi 30 Adet 18.11.2023 2,88% 86,40%
Metal Lastik Kancasi 240 Adet | 18.11.2023 2,70% 657,40%
Toka Kolonu 100 Adet | 22.04.2024 2,03¢ 202,65%
Plastik Gegmeli Toka 50 Adet | 22.04.2024 41,67% 208,33%
Plastik Lastik Kancasi 70 Adet 22.04.2024 4,60% 324,28%
Yapiskanli Cirt Bant 9 Metre | 23.04.2024 94,40% 850%
Yapiskanli Miknatis Bant | 8 Metre | 23.04.2023 112,50% 900%
Branda Gergi Lastigiip | 150 Metre | 24.04.2024 5,47% 903,01%
TOPLAM 5.676,12%¢

4. TARTISMA

Bu calismada, istanbul Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi’nin farkli bélimlerinde
ylritilen saha incelemeleri sonucunda tespit edilen yapisal olmayan tehlikeler, disik maliyetli ve
uygulanabilir ydntemlerle giderilmistir. Elde edilen bulgular, hastanelerde yapisal olmayan risklerin yaygin ve
cesitlilik gosterdigini, ancak blylik oranda basit miidahalelerle ortadan kaldirilabilecegini ortaya koymustur.

Bu calismada o6ne cikan iki mudahale yontemi acik raflarin halat/kordon ile sabitlenmesi ve masatsti
cihazlarin cirt bant ile sabitlenmesi toplam uygulamalarin yaklasik yarisini olusturmustur. Bu yontemler distk
maliyetli, hizli uygulanabilir ve personel tarafindan kolaylikla stirdirulebilir niteliktedir. Ayrica, 3D yazici ile
Uretilmis dolap kilitleri gibi yenilikci ¢oziimler, geleneksel yontemlere ek olarak pratik ve 6zellestirilebilir bir
yaklasim sunmaktadir.

Bununla birlikte, tespit edilen risklerin yaklasik %10’u, agir sabitleme veya yer degistirme gibi teknik uzmanlik
ve kurumsal onay gerektiren miidahaleler olmustur. Bu durum, yapisal olmayan tehlike azaltma
calismalarinda yalnizca bireysel cabalarin yeterli olmadigini; hastane ydnetiminin, is Saghgi ve Giivenligi (iSG)
birimlerinin ve teknik servislerin koordineli galismasinin zorunlu oldugunu goéstermektedir. Sarik ve Cengiz
(2022) de benzer sekilde, YOTA uygulamalarinin sdrdirilebilirligi icin net gorev tanimlar, periyodik
denetimler ve biitce planlamasinin 6nemini vurgulamaktadir (Sarik ve Cengiz, 2022).

5. SONUC VE ONERILER

Bu calisma, istanbul Kanuni Sultan Silleyman Egitim ve Arastirma Hastanesi biinyesinde gerceklestirilen
Yapisal Olmayan Tehlikelerin Azaltilmasi (YOTA) uygulamalari sayesinde; deprem aninda hasta, personel ve
ekipman givenligini tehdit edebilecek risklerin biyilk 6lclide bertaraf edilebilecegini ortaya koymustur.
Arastirma sahasinda farkli birimlerde tespit edilen 110 yapisal olmayan risk unsuru, 7 farkli diisiik maliyetli ve
uygulanabilir yontem kullanilarak giderilmistir.

Elde edilen bulgular, basit ve pratik miidahalelerin dahi hastanelerin afet direncini artirmada kritik bir rol
oynadigini gostermektedir. Ozellikle agik raf sistemlerinin giivenli hale getirilmesi, masaiistii cihazlarin
sabitlenmesi ve dolap kapaklarinin kilitlenmesi gibi 6nlemler, hastane ortamindaki yaygin riskleri hizla
minimize etmektedir. Calismada kullanilan 3D yazici destekli kilit mekanizmalari gibi yenilikgi ¢oziimler ise
Ozellestirilebilir ve maliyet avantaji saglayan alternatifler olarak 6ne ¢ikmaktadir.

Bununla birlikte, YOTA uygulamalarinin uzun vadeli etkinliginin saglanmasi; bu siireglerin rutin bakim ve kalite
yonetim sistemlerine entegre edilmesine, yeni ekipman tedariklerinde deprem glivenligi kriterlerinin
gozetilmesine ve personelin dizenli egitimine baghdir. Ayrica, Agir sabitleme ve yer degisimi gerektiren
durumlarda kurumsal destek ve teknik uzmanlk ihtiyaci artiriimalidir.
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