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Oz
Gunumuzde gelisen teknoloji, hizli niifus artisi, bilgiye kolay ulasim gibi birgok alanda yasanan degisim toplumsal refah diizeyini
yukseltmekle birlikte, saglik hizmetlerine yapilan basvuru sayisinin da artmasina neden olmaktadir. Ayrica, koruyucu saglik sis-
temleri yerine tedavi edici hizmetlere olan yénelim ve saglik talebindeki artis beraberinde insan ve gevre saghgi agisindan gesit-
li riskler yaratan tibbi atik sorunsalini glindeme getirmektedir. Bu derleme makalede, saglhk kurumlarinda tibbi atiklarin yénetimi

ve bu atiklarin gevre sagligina uygun sekilde yok edilmesi konusunda yeni bir yaklasim olan “Sifir Atik Projesi” ele alinarak,
konuya iliskin glincel yasal diizenlemeler kapsaminda degerlendiriime yapilmasi amaglanmistir.
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Abstract

Today, development in technology, rapid population growth, and easy access to information increase the level of social welfare
and increase the appeals to health services. Along with this, the orientation towards therapeutic services instead of preventive
health systems and the increase in health demand enhance medical waste generation, which creates various risks in terms of
human and environmental health. In this review article, it is aimed to examine “Zero Waste Project, which is a new approach in
the management of medical wastes and disposal of these wastes in accordance with environmental health, and to evaluate within
the scope of current legislation.
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Extended Abstract

Development in technology, rapid industrialization and rise of population increase applications to health services
and this causes negative consequences for human health and the environment. It is known that one of the most
important causes of environmental pollution is medical waste. While hospitals and other health institutions provide
individual recovery for people, they cause the formation of medical wastes that adversely affect society and
environmental health globally. Poor management of wastes generated as a result of health service provision causes
damage to public health from these wastes. In this context, health institutions should understand the management
and control techniques of hazardous medical wastes and take precautions.

While waste is expressed as a substance that must be disposed of by its producer or owner, medical waste is
defined as infectious waste, pathological waste and cutting-piercing tools produced by health institutions, research
and development companies and laboratories during the service delivery process or used at home. Waste
management is defined as a set of processes covering the sorting, storage, transportation, recycling and disposal
of wastes at the source within the scope of protecting human and nature.

It is stated that toxic gases are released as a result of the processes applied during the disposal of wastes, and
medical wastes thrown into the environment without taking any measures threaten human and environmental health
in various ways. Hospitals are legally and socially responsible for minimizing and appropriately managing such
wastes. Establishing action plans for the transportation, storage, separation and disposal of wastes within the scope
of waste management plans of hospitals and other health institutions can be realized as important steps to be taken
towards the protection of natural resources.

A hierarchical structure to meet the costs of waste management with the polluter pays principle is observed in
Turkey. While the responsibility of the processes involving the collection, transportation and disposal of medical
wastes created in accordance with the Medical Waste Control Regulation is given to the municipalities, the costs
are covered by the health institutions that generate waste. In this context, it is aimed to minimize the wastes.
Minimizing the waste and the idea that the waste materials can be reused form the basis of the zero waste
understanding. In Turkey by the Ministry of Environment and Urbanisation in 2017 “Zero Waste” project was brought
to life. Within the scope of the Zero Waste project, it is aimed to ensure the reuse of products, to minimize the waste
that will occur and to contribute financially to the national economy. The most important of the measures to be taken
in the name of effective waste management in health institutions is the adoption of a zero waste approach in the
production of medical waste. While establishing a zero waste management system in health institutions, it is
important to create a waste management plan, determine the materials that will be needed, and color them in
accordance with the scale specified in the regulation. In addition, it is stated that waste collection areas should be
specified, the roads that will be used during transportation should be planned, the areas where the wastes are
collected and the roads used during transportation should not be close to the patients, and all wastes included in
the scope of medical waste should be stored in red bags.

The nursing profession has important roles in the protection of the health of the society, such as environmental
regulation, access to clean water resources, management and recycling of medical waste. In this context, nurses
should raise awareness about medical waste management and recycling systems with their high sense of
responsibility towards society and take responsibility in every position they are in.
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Giris
Diinya Saglik Orgitii (DSO) hizli niifus artisi, fosil yakit tilketimi ve uygun olmayan atik yok etme yéntemleri nede-
niyle dinyada her 10 kisiden 9’unun kirli hava soludugunu belirtirken; Turkiye'de hava kirliligine bagl élimlerin
yilda yaklasik 30.000 dolayinda oldugu bildirilmektedir (World Health Organization [WHO], 2019; Temiz Hava Hakki
Platformu [THH], 2019). Turkiye 2018 yili tibbi atik istatistikleri kapsaminda, 1.550 saglik kurulugsundan 89.454 ton
tibbi atik elde edildigi ve bu rakamin bir dnceki yila gére %4 artig gosterdigi belirtimektedir (Turkiye Istatistik
Kurumu [TUIK], 2018). TUIK 2017 verilerine gbre Tlrkiye'de bulunan ylizey sularinin yaklasik %99’unun kirlendigi
ve icme suyu kalitesinde olmadi§i Gzerinde durulmaktadir. Turkiye'de 2017 yilinda yapilan ¢evre koruma harcama-
lari incelendiginde, bu harcamalarin %49’unun atik yénetimi ve %35’inin atik su yonetimi konularina ayrldigr goral-
mekle birlikte yilda 5 milyon tona ulastigi bilinen tehlikeli atiklarin sadece 1,4 milyon tonunun kayit altina alinabildi-
gi vurgulanmaktadir. Ayni zamanda atik sularin yeniden kullanim oraninin %1°in altinda kalmasi ise atik yénetiminin
etkin olmadigini ve geri kazanim konusuna yeterince dnem verilmedigini ortaya koymaktadir (TUIK, 2017).
Bu baglamda; saglik kuruluslarinin atik yénetim planlarini olusturmasi, atiklarin ne kadarinin tehlikeli atiklar olaca-
g1, nasil tasinacagi, nerede depolanacagi, ne kadarinin ayristirilarak geri kazanilabileceginin belirtiimesi gibi ¢alis-
malarin yapilmasinin, dogal kaynaklarin korunmasi yolunda atilacak énemli adimlar oldugu belirtiimektedir (Cevre
ve Sehircilik Bakanligi, 2012). Saglk hizmeti sunumu sonucunda ortaya gikan atiklarin kétl yonetimi sonucunda,
cevre ve toplum saghginin bu atiklardan zarar gérmesi durumu séz konusu olmaktadir. Saglik kurumlarinin yone-
ticilerinin, 6zellikle tibbi atiklarin yénetimi ve kontrol teknikleri konusunda bilgi sahibi olmalarn ve kurumlarinda
gerekli dizenlemeleri yapmalari buyik énem tasimaktadir (Priya, Nandini ve Selvamani, 2013).
Bu derlemede, tibbi atiklarin yénetilmesi, bu atiklarin ¢evre sagligina uygun sekilde yok edilmesi konusunda yeni
bir yaklasim olan “Sifir Atik Projesi” ele alinarak, gincel yasal diizenlemeler dogrultusunda incelenmeye c¢alisila-
caktir.

Atik Kavrami ve Atiklarin Siniflandiriimasi

Tirk Dil Kurumu Tirkge sézligine gore atik, “hastane, ev, fabrika vb. yerlerde kullaniimig, artik islenemez veya
¢evre i¢in zarar olusturan her tirli madde; Uretimden tiketime kadar olan tim asamalarda ortaya ¢ikan ve kullani-
cinin artik isine yaramayan maddelerin tamami” seklinde tanimlanmaktadir (Tirk Dil Kurumu [TDK], 2019). Cevre
ve Sehircilik Bakanligi tarafindan atik, “Ureticisi ya da elinde bulunduran gercek veya tiizel kisi tarafindan atilmasi
zorunlu olan madde” olarak ele alinmaktadir (Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, 2016).

Atik yonetimi kavrami ise “insan ve doganin korunmasi kapsaminda atiklarin kaynaginda ayristiriimasi, depolan-
masi, tagsinmasi ve geri dé6nisimini kapsayan islemler bitin(” olarak tanimlanmaktadir (Ertas ve Glden, 2019).
Atiklar yasal dizenlemeler kapsaminda; etkileri bakimindan atiklar, yapilari bakimindan atiklar ve olusum kaynak-
lar bakimindan atiklar olarak siniflandiriimaktadir. Olusum kaynagi olarak degerlendirildiginde atiklar; evsel atiklar,
endUstriyel kaynakl atiklar, tarimsal atiklar ve saglik kuruluslarindan kaynaklanan atiklar seklinde tanimlanmaktadir
(Yapici, 2012).

DSO tarafindan tibbi atik; saglik kuruluglari, arastirma ve gelistirme sirketleri ile laboratuvarlar tarafindan olusturu-
lan atiklar ile evde uygulanan tibbi girisimler sonrasi Uretilen atiklar olarak tanimlanmaktadir (Chartier ve ark.,
2014).

Tibbi atiklarin kontroll yonetmeligine gore tibbi atik kavrami, “saghk kuruluslarindan kaynaklanan enfeksiyoz atik,
patolojik atik ve kesici-delici alet atiklarini” belirtmektedir (Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, 2012).

Tibbi atik; saghk kurumlari tarafindan hizmet sunumu stirecinde Uretilen atik seklinde tanimlanmakta olup Cevre ve
Sehircilik Bakanligi tarafindan, tibbi atik siniflandirmasi Tablo1’de gdsterildigi sekilde evsel nitelikli atiklar, tibbi
atiklar, tehlikeli atiklar ve radyoaktif atiklar baslklariyla ele alinmaktadir (Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, 2012).
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Tablo 1. Saghk kuruluglarindan kaynaklanan atiklarin siniflandiriimasi

Saglikli insanlarin bulundug@u kisimlar, hasta olmayanlarin muayene edildigi béltimler, ilkyardim
alanlari, idari birimler, temizlik hizmetleri, mutfaklar, ambar ve atélyelerden gelen atiklar:
B,C,D,E,F ve G gruplarinda anilanlar harig, tibbi merkezlerden kaynaklanan tim atiklar

A:
Genel
Atiklar

TUm idari birimler, mutfak, ambar, atélye vb. den kaynaklanan tekrar kullanilabilir, geri
kazanilabilir atiklar: k&git, karton, mukavva, plastik, cam, metal vb.

EVSEL NIiTELIKLi
ATIKLAR

B:Ambalaj
Atiklan

Enfeksiydz ajanlarin yayilimini énlemek icin taginmasi ve imhasi 6zel uygulama gerektiren atiklar:
Baglica kaynaklari:
* Mikrobiyolojik laboratuvar atiklari
O Killtiir ve stoklar
O Infeksiydz viicut sivilari
O Serolojikatiklar
O Diger kontamine laboratuvar atiklan (lam-lamel, pipet, petri vb.)
e Kan kan Urlnleri ve bunlarla kontamine olmus nesneler
e Kullaniimig ameliyat giysileri (kumas, 6nliik ve eldiven vb.)
* Diyaliz atiklani (atik su ve ekipmanlar)
e Karantina atiklari
* Bakteri ve viriis iceren hava filtreleri,
* Enfekte deney hayvani lesleri, organ parcalari, kani ve bunlarla temas eden tim nesneler

Anatomik atik dokular, organ ve vicut parcalar ile ameliyat, otopsi v.b. tibbi miudahale
esnasinda ortaya cikan vucut sivilar:

-Ameliyathaneler, morg, otopsi, adli tip gibi yerlerden kaynaklanan vicut pargalari,
organik pargalar, plasenta, kesik uzuvlar v.b (insani patolojik atiklar)

-Biyolojik deneylerde kullanilan kobay lesleri

C: Enfeksiy6z Atiklar

Patolojik
Atiklar

Batma, delme siyrik ve yaralanmalara neden olabilecek atiklar:
-enjektdr ignesi,

-igne iceren diger kesiciler

-bisturi

-lam-lamel

-cam pastorpipeti

-kirlmig diger cam v.b

TIBBi ATIKLAR
E: Kesici
Delici Atiklar

Fiziksel veya kimyasal ¢zelliklerinden dolay! ya da yasal nedenler dolayisi ile 6zel isle-
me tabi olacak atiklar:

-Tehlikeli kimyasallar

-Sitotoksikve sitostatikilaglar

-Amalgam atiklari

-Genotoksikve sitotoksikatiklar

-Farmasétikatiklar

-Agir metal iceren atiklar

-Basinc¢h kaplar

bl
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F: Tehlikeli Atiklar

TEHLIKELI
ATIKLAR

Turkiye Atom Enerjisi Kurumu mevzuati hikimlerine gore toplanip uzaklastirilan atiklar.

RADYOAKTIF
ATIKLAR

G:
Radyoaktif

Kaynak: Cevre ve Sehircilik Bakanligi, (2017). Tibbi Atiklarin Kontrolii Yénetmeligi. Ankara, Turkiye.

Hastaneler ve diger saglik kurumlari, insanlarin bireysel anlamda iyilesmelerine katki saglayan orgtler olmakla
birlikte, kiresel anlamda toplum ve cevre sagligini olumsuz etkileyen tibbi atiklarin olusumuna yol agan 6érgitlerin
basinda gelmektedir. Saglik kurumlarinin, tibbi atiklarin yénetimine iligskin yasal ve sosyal tim sorumluluklarini
karsilayacak sekilde énlemler almalari ve atiklarin ézelliklerine uygun sekilde ¢ézim 6nerileri gelistirmeleri gerek-

mektedir (Ergin, Erdogan ve Erel, 2017).
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Tibbi Atiklarin insan ve Cevre Saghgi Uzerine
Kuresel Etkileri

Saglik hizmetlerinin Gretilmesi ve bu hizmetlerin sunumu sirecinde; tibbi malzemeler, pansuman urlnleri ve siresi
dolmus ilaclar gibi énemli dlglide zararli atik ortaya ¢ikmaktadir. Saglik hizmetlerinde Uretilen bu atiklarin yonetil-
mesi slrecinde ortaya cikan hatalar, zararli kimyasallarin ve bulagici hastaliklarin gevreye salinmasina neden
olabilmektedir (Koo ve Jeong, 2015). DSO tibbi atiklarin, solunum yollari hastaliklar basta olmak lGzere kanser ve
treme saghgina yonelik olumsuz etkileri oldugu konusunda uyarilarda bulunmaktadir (Chartier ve ark, 2014).
Atiklarin yok edilmesi sirasinda uygulanan islemler sonucunda, gevre ve insan saglhgina olumsuz etki eden gazla-
rin salindiginin bilinmesinin yani sira dnlem alinmadan cevreye atilan tibbi atiklarin, tasiyici canlilar araciliiyla ya
da sizinti sularina karismasiyla insan ve gevre sagligini tehdit ettigi belirtiimektedir (Sharefdeen, 2012). Bu atikla-
rin icerisinde bulunan ¢ok sayida etken maddenin birbirine karismasi sonucunda cesitli tepkimeler olusmakta ve
buna bagl olarak, yer alti ve yer Ustl sulan kolaylikla kirlenebilmektedir (Mollamahmutoglu ve Bekmezci, 2005).
Saglik kuruluslarindan kaynaklanan zararli maddelerin dogada uzun sure yok olmadan kalabilecek sekilde Uretil-
mesi de bunlarin sizinti sularina ulasimini kolaylastirmaktadir (Saygi, 2012).

Yapilan ¢alismalar, antibiyotikler, agr kesici-ates dusirtcller ve anti bakteriyel ilaglar gibi bir cok kimyasal atigin
ekosistemde uzun sure varhigini surdirebildigini géstermektedir (Nosheen, Nayyar, Amin ve Mahmood, 2011).
Pakistan'da yapilan bir calisma biylk hastanelerde gunlik yatak basina iki kilogram atik Uretildigini ortaya koymak-
tadir (Khan, 2006). Alagdz (2007), saglik hizmeti sunumunda olusan toplam tibbi atigin %20’lik kisminin radyo-
aktif veya zehirli madde igcermesi nedeniyle, ¢ok tehlikeli olabilecegini vurgulamaktadir. Bu tehlikeli atiklar, gtvenli
sekilde ortadan kaldirimadiginda toplum sagligi agisindan risk olusturmaktadir.

Konuya iligkin yapilan ¢alismalarda, saghk kuruluslan tarafindan tretilen tibbi atigin gelismis tlkelerde daha yuksek
Olgulerde oldugunu géstermektedir (Aktas, 2014). Bunun nedeni olarak, gelismis Ulkelerde ileri teknoloji gerektiren
tibbi cihazlarin kullaniminin daha kolay olmasi ve saglik hizmetlerine ayrilan ylksek bitce ile tek kullanimlik sarf
malzemelerin daha fazla kullaniimasi gosterilmektedir. Ayrica gelismis Ulkelerden gelismekte olan Ulkelere dogru
olan yasadisi tibbi atik ticaretinin, imzalanan uluslararasi anlagsmalara karsin devam ettigi bildiriimektedir (Twinch,
2011). Bu Ulkelerin tibbi atik konusunda aldigi 6nlemler incelendiginde ise atiklarin Uretildigi saghk kurumunda
aynistinldigr ve aynistirilan atiklarin 6zeliklerine uygun sekilde yok edildigi gérilmektedir (Soysal, 2015) .

Bununla birlikte gelismekte olan Ulkelerde, tibbi atik ydnetimine gereken énemin verilmedigi (izerinde durulmaktadir.
Gelismekte olan ulkelerde, insan ve gevre sagligi agisindan riskli olan atiklar igin aynstirma islemlerinin uygulan-
madigl ya da yetersiz uygulandigi, uygun atik tasima ve yok etme islemlerinin gerceklestiriimedigi, calisanlarin
olasi zararlar konusunda bilin¢lendirilmedigi, bunun yani sira saglik politikalarinin ve hukuki diizenlemelerin yete-
rince uygulanmadigi belirtiimektedir (Aghapour, Nabizadeh, Nouri, Monavari ve Yaghmaeian, 2013).

Tibbi Atik Yonetimi

istanbul Cevre Yonetimi Sanayi ve Ticaret Anonim Sirketi (ISTAG) 2018 raporuna gére istanbul genelinde 20 yatak ve iizeri
kapasiteye sahip 254 saglik kurumundan yilda yaklasik 27.522 ton tibbi atik toplanmaktadir (Istag, 2018).

Cevre ve Orman Bakanligrnin 2017 yilinda yayinladigi 25883 sayili Tibbi Atiklarin Kontrolli Yonetmeligi'ne gére yatak kapasi-
tesi en az 20 olan saglk kuruluslarinda gegici tibbi atik deposu olusturma zorunlulugu bulunmaktadir. Yénetmelikte ayrica,
atiklarin toplandidr alanlarin ve tagima surecinde kullanilan yollarin hastalara yakin olmayacak sekilde planlanmasi, tibbi atik
kapsamina giren butin atiklarin kirmizi posetle toplanmasi ve saklanmasi zorunlu tutulmaktadir. Kesici—delici atiklarin
toplanmasi ve tasinmasinda ise sari renkli enfekte atik kovasinin kullaniimasi, bu atiklarin bu kutular i¢inde saklanarak,
doldugunda agzinin kapatiimasi ve daha sonra kirmizi torbaya konmasi, Uzerine de kesinlikle “Uluslararasi Klinik Atiklar
Amblemi” ve “Tibbi Atik” séziiniin yazilmasi zorunlu hale getirilmistir (Cevre ve Orman Bakanligi, 2008).

Tibbi atiklarin yok edilmesinde; buharli sterilizasyon, kimyasallarla dezenfeksiyon, gédmilme, agikta yakma gibi farkl islemler
uygulanabilmektedir. 2017 yilinda Gevre ve Sehircilik Bakanligi tarafindan yayinlanan durum raporunda, atiklarin yakilma sure-
cinde kullaniimak Uzere 39 tibbi sterilizasyon merkezi olusturuldugu belirtiimektedir (Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, 2017).
Turkiye'de kirleten dder ilkesinin benimsenmesiyle, atik ydnetiminin maliyetinin karsilanmasinda hiyerarsik bir yapi
izlenmekte ve bu sekilde gevre ve insan sagliginin korunmasi amaglanmaktadir. Bu baglamda atik yénetimindeki temel
strateji, kurumlarin olabildigince az atik Uretmesi ve bdylece en fazla geri kazanim elde edilmesi olarak belirtiimektedir
(Mohan, Spiby, Leonardi, Robins ve Jefferis, 2006; WHO, 2013). Tibbi Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi'ne gére tibbi
atiklarin toplanmasi, tagsinmasi ve yok edilmesini iceren sireclerin sorumlulugu belediyelere verilirken, maliyetler atik
ureten saglik kuruluglan tarafindan karsilanmaktadir (Cevre ve Orman Bakanligi, 2008).

Gulnumuzde atiklarin yok edilmesi konusunda atilacak adimlar planlanirken, cevreye verilen zararin geri dénisimsuz
oldugu gergegdi 6n planda tutulmakta olup gevre ve insan saghgi ulusal ve uluslararasi politikalarla korunmaya calisil-
maktadir. Tibbi atik ydnetim planlarinin yasama gecirilmesinde yasal diizenlemelerin dnemli bir yer tuttugunun belirtil-
mesine karsin; egitim yetersizligi, bilgi eksikligi, gelismekte olan Ulkelerin kiltirel yapisi, denetim uygulamalar ve
yonetim stratejilerinin yetersiz olmasi gibi birgok nedenin bu planlarin basarili sekilde sonuglanmasini engelledigi
Uzerinde durulmaktadir (Alagéz ve Kocasoy, 2007; Moriera ve Glnther, 2013; Skenderovic, Kalac ve Becirovic, 2015).
Saglik kuruluglar tarafindan Uretilen atiklarin en aza indiriimesi ve sirdirilebilir hastane atik yénetim sistemlerinin
gelistirmesi amaciyla, gesitli proje ve ortakliklar olusturulmaktadir. Bu kapsamda ¢evre dostu hastane yapilandiriimalari




Tibbi atik yonetimi ve sifir atik
Medical waste management and zero waste

tasarlanmis ve “yesil hastane” projesi yasama gegirilmistir (Aydemir, 2017). Turkiye'de konuya iligkin farkindaligin art-
tinlmasi, sinirl enerji kaynaklarinin korunmasi ve olusturulan atiklarin verdigi zararlarin en aza indiriimesi amaciyla
bagslatilan kapsamli projelerden bir dideri ise “Sifir Atik” projesi olmaktadir.

Sifir Atik

Dogada bulunan higbir atigin ¢ép olmadig, olugan artik Grinlerin farkli sekillerde tekrar kullanilabilecegi dligiincesi, sifir
atik anlayisinin temelini olusturmaktadir (Ozeler, Yetis ve Demirer, 2006). Sifir atik projesi kapsaminda, Grunlerin tekrar
kullaniminin saglanarak, olusacak atiklarin en aza indiriimesi amaglanmaktadir. Bu projenin yayginlastinimasinin, tlke
ekonomilerine ekonomik anlamda katki saglayacagi, ayni zamanda dogal kaynaklarin korunmasinda ve gevreye verilebi-
lecek zararlarin azaltiimasinda da 6nemli bir etki yaratacagi vurgulanmaktadir (Yaman ve Olhan, 2010).

Dunya genelinde yapilan ¢alismalar incelendiginde, Japonya, Cin, Danimarka gibi gelismis Ulkelerin géze carptigi ve
Toshiba, Toyota gibi Unli Japon markalarinin sifir atik projesinin amagclarina ulasmada basarili olduklari gérilmektedir
(Aksoy, 2007). Ayrica dinyada sifir atik amacina ulasmaya odaklanan, kendi kendine yeten su ve enerji sistemlerine
sahip, sifir karbon dretimini amaglayan ve aritilmis su istasyonlarina sahip yerlesim alanlari olusturuldugu belirtiimektedir
(Demirer, Elker ve Kasap, 2013; Dogan ve Kirda, 2014; Ene ve Oztlrk, 2016).

Turkiye'de sifir atik alaninda yapilan galismalar incelendiginde; atiklarin en uygun diizeye getirilmesi, atik elde etme sis-
temleri, atik toplama ve tasima kosullari, geri déniisim sistemleri ve maliyetleri konularinin ele alindigi gérilmektedir
(Aydogan, Varank ve Bilgili, 2011; Cingdz ve Beyhan, 2018; Kactioglu ve Sengul, 2010; Sengul, 2010).

Turkiye'de 2017 yilinda Cevre ve Sehircilik Bakanligi tarafindan, strdurdlebilir kalkinma ilkeleri yayinlanmis ve bu kapsam-
da “Sifir Atik” projesi yasama gegirilmistir. Bu proje, temelde savurganhgin/israfin 6nlenmesini ve kaynaklarin daha verim-
li kullaniimasini amaglamakta olup éncelikle tim kamu kurum ve kuruluslarinda, saglik ve egitim kurumlarinda, aligveris
merkezlerinde ve blyUk isyerlerinde bagslatiimakla birlikte, 2023 yilinda tim Turkiye'de uygulamaya gegcirilmesi Uzerinde
durulmaktadir (Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, 2018).

Saglik Kuruluslarinda Sifir Atik Sisteminin Kurulmasi

Saglik kuruluslarinda sifir atik yonetim sistemi kurulurken, atik yénetim planinin olusturulmasi, gereksinim duyulacak
malzemelerin belirlenmesi ve ydnetmelikte belirlene uygun sekilde renklendiriimesi gerektigi belirtimektedir. Sifir Atik
Yénetmeligi'ne gore atiklarin renklendirilmesi; k&gt atiklar mavi, plastik atiklar san, cam atiklar yesil, organik atiklar
kahverengi, evsel atiklar siyah, tehlikeli atiklar kirmizi, metal ve diger atiklar ise gri renkle olacak sekilde yapilmali ve
bu sekilde renklendiriimis tasima kaplarinda (konteynerlerde) toplanmalidir. Bu yonetmelikte ayrica, tibbi atik torbalarin-
da kirmizi, kova ve tasima kaplarinda turuncu rengin bulunmasi gerektigi vurgulanmaktadir. Cevre ve Sehircilik
Bakanlig, sifir atik sistemine gegmek isteyen kurumlarin sireci tamamlamasi konusunda esgudim saglamak, yeni
basvurulan degerlendirmek ve denetimler sonunda uygun goérilen kurumlara “Sifir Atik Belgesi” dlizenlemekle sorumlu
tutulmustur. Bu slregte, sifir atik belgesi almaya hak kazanan kurumlarin ise sistemin surekliligini saglamak Gzere alti
aylik dénemler halinde galismalarini raporlamakla yikimli oldudu belirtiimektedir. (Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, 2019).
Hemsirelik mesleginin tstlendigi rol dikkate alindiginda, atik yénetimi ile ilgili bilgi, tutum ve uygulamalarinin atiklardan
kaynaklanan tehlikelerin &nlenmesi konusunda blyik 6nem tasidigi izerinde durulmaktadir. (Siddharudha ve Vasudha,
2014). Sifir atik sisteminin saglik kurumlarinda uygulanmasindan énce, kurum yéneticileri ve ¢alisanlarina egitimler
verilerek konu hakkinda farkindalik olusturuimasi gerektigi vurgulanmaktadir. Sistemin uygulamaya gegiriimesinden
sonra dlzenli araliklarla izlenmesinin uygun olacagi, bu izlem ve denetimler sirasinda da aksayan yénlerin iyilestiril-
mesi, kurumda belirli bir stirede ne kadar atik olustugunun izlenmesi ve bu atiklarin ne kadarinin geri kazanildiginin
kaydedilmesi gerektigi belirtiimektedir. Sistemin uygulanma sirecine iliskin elde edilen verilerin paylasiimasinin, proje-
ye destek veren tim calisanlari cesaretlendirecegi ve gudllenmelerini arttiracagi vurgulanmaktadir. (Cetinbas, 2017).

Sonuc ve Oneriler

Saglik kurumlarinda atik yoénetimi adina alinacak en énemli ve etkili 6nlemlerden biri tibbi atik Gretiminin en aza indi-
rilmesiyle birlikte sifir atik yaklasiminin benimsenmesidir. Hemsirelik meslegi ugras alani dikkate alindiginda, gevrenin
dlzenlenmesi, temiz su kaynaklarina ulagim, tibbi atiklarin yénetimi ve geri déniisiminin saglanmasi, gibi toplumun
sagliginin korunmasinda énemli bir konuma sahiptir. Hemsirelerin, konuya iligkin olarak ¢evresel, ekonomik ve siyasi
alanlarda bilimsel bilgiye dayali, kararli ve daha etkin bir tutum sergilemelerinin, atik yénetimi konusunda belirleyici
olacagi belirtilebilir. Bu baglamda, hemsirelerin topluma karsi duydugu yiksek sorumluluk bilinciyle, tibbi atiklarin
ybnetimi ve geri dénlisum sistemleri konusunda farkindalik gelistirmesi ve bulundugu her konumda sorumluluk Gstlen-
mesi gerekmektedir. Ayrica, tibbi atik yonetimi ve sifir atik yaklasimina iligkin ¢ok boyutlu bilimsel calismalarin yapila-
rak, sistemin iyilestiriimesine yonelik dnlemlerin alinmasi 6nerilebilir.

Cikar Catismasi: Bildirilmemistir.
Finansal Destek: Yoktur.

Conflict of Interest: Not reported.
Funding: None.




Tibbi atik yonetimi ve sifir atik
Medical waste management and zero waste

Kaynaklar

Aghapour, P, Nabizadeh, R., Nouri, J., Monavari, M. & Yaghmaeian, K. (2013). Analysis of hospital waste using a
healthcare waste management index. Toxicological and Environmental Chemistry, 95(4), 579-589.
https://doi.org/10.1080/02772248.2013.802792

Alagdz, A. Z. & Kocasoy, G. (2007). Determination of the best appropriate management methods for the health- care
wastes in Istanbul. Waste Management, 28(1), 1227-1235.
https://doi.org/10.1016/j.wasman.2007.05.018

Aksoy, H. K. (2007). Yeniden uretim sistemlerinde en iyi geri dénuglim ve atik politikalarinin belirlenmesi. Eskigehir
Osmangazi Universitesi Mihendislik Mimarlik Fakdiltesi Dergisi, 20(2), 121-134.

Aktas, F. (2014). Tibbi ve tehlikeli atik yénetimi. Hastane infeksiyonlari Dergisi, 18(1), 99-103.

Aydemir, . (2017). Turkiye'de gevre bilinci kapsaminda tibbi atik Gretim sirecleri ve yénetimi. Bingél Universitesi
Sosyal Bilimler Enstittist Dergisi, 7(13), 295-311.
https://doi.org/10.29029/busbed.310594

Aydogan, 0., Varank, G. & Bilgili, M. S. (2011). Municipal solid waste management in Gaziantep. Journal of
Engineering and Natural Sciences, Sigma (3), 268-275.

Chartier, Y., Emmanuel, J., Pieper, U., Pruss, A., Rushbrook, P., Stringer, R., ... Zghondi, R. (Ed.). (2014). Safe
Management Of Wastes From Health Care- Activities. Geneva, Switzerland: WHO Press.

Cingoz, K., Gurgen, E. & Beyhan, B. (2018). Cografi bilgi sistemleriyle atik toplama araglarinin rotalarinin belirlen-
mesi. Hacettepe Universitesi lktisadi ve Idari Bilimler Fakdiltesi Dergisi, 36(1), 39-62.
https://doi.org/10.17065/huniibf.411125

Cetinbag, M. (2017). Saglik kuruluglarindan kaynaklanan tibbi atiklarin kiitlesel karakterizasyonu (Yiksek Lisans
Tezi). Selguk Universitesi, Fen Bilimleri Enstitist, Konya, Turkiye.

Demirer, S. U., Elker, S. & Kasap, S. (2013). Atik azaltma metotlarinin akl Gretimine entegre edilmesi: Metot gelis-
tirme ve uygulama. Journal of History Culture and Art Research, 1(4), 468-474.
https://doi.org/10.7596/taksad.v1i4.108

Dogan, O.1. & Kirda, K. (2014). Evsel ilag atiklarinin toplanmasinda tersine lojistik adi tizerine bir uygulama. Dokuz
Eyldl Universitesi Denizcilik Fakl(iltesi Dergisi, 6(1), 1-22.
https://doi.org/10.18613/deudfd.38585

Ene, S. & Ozt_;]rk, N. (2016). Yesil tedarik zinciri ydnetiminde ag optimizasyonu problemine meta sezgisel yaklagim.
Celal Bayar Universitesi Fen Bilimleri Dergisi,12(3), 449-457.

Ergin, M., Erdogan, S. & Erel, O. (2017). Biyokimya ve mikrobiyoloji laboratuvar personelinin tibbi atik yénetimi
konusundaki farkindal§i. Tdrk Hijyen ve Deneysel Biyoloji Dergisi,74(2), 129-138.

Ertas, H. & Giuden, M. (2019). Hastanelerde tibbi atik yénetimi. Sosyal Arastirmalar ve Yénetim Dergisi,(1), 53-67.
https://doi.org/10.35375/sayod.541876

istanbul Cevre Yénetimi Sanayi ve Ticaret Anonim Sirketi. (2018). Faaliyet Raporu.
https://istac.istanbul/contents/68/faaliyet-raporlari_132001335066784043.pdf (Erisim: 30.09.2019).

Kagtioglu, S. & Sengiil, U. (2010). Erzurum kenti ambalaj atiklarinin geri déntgim igin tersine lojistik agi tasarimi
ve bir karma tam sayili programlama modeli. Atatiirk Universitesi Iktisadi ve Idari Bilimler Dergisi,24 (1), 89-112.

Khan, A. (2006). Hospital waste management issues and steps taken by the goverment of Pakistan. Ministry of
Environment, 21 (1),112-130.

Koo, J. K. & Leong, S. I. (2015). Sustainability and shared smart and mutual-green growth (scam-gg) in Korean
medical waste management. Waste Management and Research, (1), 9-20.

Mohan R., Spiby, J., Leonardi, G. S., Robins, A. & Jefferis, S. (2006). Sustainable waste management in the UK:
The public health role. Public Health, (120), 908-914. hitps://doi.org/10.1016/j.puhe.2006.05.021




Tibbi atik yonetimi ve sifir atik
Medical waste management and zero waste

Mollamahmutoglu, A. & Bekmezci, S. (2005).Turkiye’de Tibbi Atik Yonetimi, Bertarafina Yonelik Son Gelismeler ve
Ankara’daki Uygulamalari. http://www.imo.org.tr/resimler/ekutuphane/pdf/10019.pdf (Erisim: 30.07.2020).

Moreira, A. M. & Glnther, W. M. R. (2013). Assessment of medical waste management at a primary health-care
center in Sao- Paulo, Brazil. Waste Management, (33), 162-167.
https://doi.org/10.1016/j.wasman.2012.09.018

Nosheen, A., Nayyar, S., Amin, F. & Mahmood, K. (2011). Hospital waste disposal: a review article health. Journal
of Pharmaceutical Sciences and Research, 3(8), 1412-1419.

Ozeler, D., Yetis, U. & Demirer, G. N. (2006). Life cycle assesment of municipal solid waste management methods:
Ankara case study. Environment international, 32(3), 405-411.
https://doi.org/10.1016/j.envint.2005.10.002

Priya, M., Nandini, D. & Selvamani, M. (2013). Healthcare waste management. Journal of Dental Practice and
Research, 33 (1), 23-27.

Saygi, S., Battal, D. & Sahin, N. (2012). Cevre ve insan sagligi yoniinden ila¢ atiklarinin énemi. Marmara
Pharmaceutical Journal, (16), 82-90.
https://doi.org/10.12991/201216406

Sharefdeen, Z. (2012). Medical waste management and control. Journal Of Environmental Protection,(3),1625-1628
https://doi.org/10.4236/jep.2012.312179

Siddharudha, S. & Vasudha, S. (2014). Healthcare waste management: Qualitative and quantitative appraisal of
nurses in a tertiary care hospital of India Hindawi Publishing Corporation. Scientific World Journal, (6),2-6.
https://doi.org/10.1155/2014/935101

Skenderovic, 1., Kalac, B. & Becirovic, S. (2015). Environmental pollution and waste management. Balkan Journal
of Health Science, 3(1), 2-6.

Soysal, A. (2015). Dinyada tibbi atik sorunu. Toplum ve Hekim, 30(5), 359-361.
Sengiil, U. (2010). Atiklarin geri déniisiimii ve tersine lojistik. Paradoks Ekonomi, Sosyoloji ve Politika Dergisi, 6(1), 73-86.

T.C. Cevre ve Orman Bakanligi, (2016). Atik Yonetimi Eylem Plani. https://webdosya.csb.gov.tr/db/cygm/haberler/
ulusal_at-k_yonet-m--eylem_plan--20180328154824.pdf (Erisim: 24.11.2020).

T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, (2017). Sifir Atik El Kitapg¢idi. Ankara, Turkiye.
https://webdosya.csb.gov.tr/db/sifiratik/icerikler/k-tapc-k-2017-1-20180129130757.pdf
(Erisim: 24.11.2020)

T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanligi, (2017). Tibbi Atik 2010 Yili Durum Raporu. https://webdosya.csb.gov.tr/db/ced/
icerikler/2017_cevre_durum_raporu_-ller_ozet--20190315154336.pdf (Erisim: 24.11.2020).

T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, (2017). Tibbi Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi. Resmi Gazete. Ankara, Turkiye.
T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, (2018). Sifir Atik. https:/sifiratik.gov.tr/ (Erisim: 24.11.2020)

T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanhgi, (2019). Sifir Atik Yénetmeligi. Resmi Gazete. Ankara, Turkiye.

Temiz Hava Hakki Platformu, (2019). Hava Kirliligi ve Saglk Etkileri: Kara Rapor. Ankara, Turkiye: Printworld.
Tirk Dil Kurumu, (2019). Tirkge Sézlik. Ankara, Tirkiye.

Turkiye i_statistik Kurumu (2017a). Haber Biiltenleri-Atik Bertaraf ve Geri Kazanim Tesisleri Istatistikleri. Ankara,
Turkiye: Istatistik Kurumu Matbaasi.

Turkiye istatistik Kurumu (2017b). Haber Biiltenleri-Organize Sanayi Bélgeleri Su, Atiksu ve Atik Istatistikleri.
Ankara, Turkiye: Istatistik Kurumu Matbaasi.

Twinch, E. (2011). Medical waste management. Geneva, Switzerland: ICRC.

World Health Organization, (2000). The World Health Report-Health Systems: Improving Performance. Geneva,
Switzerland: WHO Press.




Tibbi atik yonetimi ve sifir atik
Medical waste management and zero waste

World Health Organization, (2004). The World Health Report- Changing History. Geneva, Switzerland: WHO Press.

World Health Organization, (2007). Population Health and Waste Management: Scientific Data and Policy Options.
Copenhagen, Denmark: Scherfigsve;.

World Health Organization, (2019). How Air Pollution Is Destroying Our Health.
https://www.who.int/news-room/spotlight/how-air-pollution-is-destroying-our-health (Erisim: 29.07.2020)

Yaman, K. & Olhan, E. (2010). Atik ydnetiminde sifir atik yaklasimi ve bu anlayisa kiresel bir bakis. Biyoloji Bilimleri
Arastirma Dergisi, 3(1), 53-57.

Yapici, A. (2012). Tehlikeli atik geri kazanim/bertaraf tesislerinde is saglgi ve givenliginin mevcut durumunun
degerlendirilmesi (Yuksek Lisans Tezi). Selgcuk Universitesi, Fen Bilimleri Enstitist, Konya, Turkiye.




