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OZET

Yesil hastaneler, siirdiiriilebilir ve geri doniistiiriilebilir iiriinler kullanan, ¢cevreye en az zarar1 hedefleyen ve bunlar sertifikalar
ile belgeleyen hastanelerdir. Bu arastirma yesil hastanede ¢alisan idari personelin yesil hastane farkindaligini 6l¢gmek amaciyla
yapilmig nitel bir caligmadir. Arastirma evrenini Istanbul’da bulunan 6zel bir yesil hastanede calisan 9 iist diizey yonetici
olusturmaktadir. Bu arastirmanin en dikkat ¢ekici sonucu olarak, yoneticilerin kendi yonetim alanlar1 disinda bulunan yesil
hastane uygulamalari hakkinda bilgilerinin olmadig: saptanmustir.

Anahtar sozciikler: Yesil Bina, Stirdiiriilebilirlik, Hastane, Yesil Hastane

ABSTRACT

Green hospitals are hospitals that use sustainable and recyclable products, target the least harm to the environment and certify
them with certificates. This research is a qualitative study to measure green hospital awareness of administrative staff working
in the green hospital the research universe is composed of 9 senior managers working in a private green hospital in Istanbul.
The most notable result of this research was that the managers had no knowledge of green hospital practices outside their own
areas of management.
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1. GIRIS

Saglik tesisleri, en biiylik enerji tiiketicilerindendir. Bu nedenle sera gazi salinimina dolayisiyla da iklim
degisikligine sebep olmakta; bazilari zehirli olan birgok atigin en 6nemli kaynaklarindan biri olmaktadir.
Bunun sonucunda, saglik sektorii bir yandan toplumun saglik sorununu ¢ézmeye ¢alisirken diger yandan
baska sorunlara yol agmaktadir (Terekli vd., 2013: 41).

Kesintisiz hizmet sunan saglik kuruluslari olan hastanelerde, en biiyiik harcama kalemlerinden birisi
enerjidir ve bu enerjinin verimli ve ekonomik kullanimi saglik tesislerinde siirdiiriilebilir maliyet
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acgisindan da 6nem arz etmektedir. Hastanelerde, yesil kavrami ile yalnizca enerji yonetimi ifade
edilmez. Bunun yaninda fiziki alanlarin kullanima uygunlugu, malzeme yonetiminde israfin azaltilmasi,
tibbi ve tibbi olmayan atiklarin yonetimi ve cevre yesillendirme calismalar1 gibi pek cok konu da
degerlendirilir (Kili¢ ve Giidiik, 2018: 168).

“Yesil hastane”, hastanelerin kendi politikalar1 dahilinde toksik maddeleri azaltma ve yok etme ¢abalari
ile daha saglikli cevre imkan1 sunma arayislarindan ortaya ¢ikmis olan, saglik hizmetleri alanina yesilci
yaklagimin biitiinlestirilmesini benimseyen bir kavramdir (Ozyaral, 2013: 219). Bu kavram; ¢evre dostu
yerlesim yerinin segildigi, doga dostu yap1 malzemelerinin kullanildigi, cevreye duyarliligini insaat ve
hizmet siirecinde de devam ettirdigi, ¢evre bu Ozelliklerinden en az birini karsilayan hastaneleri
tanimlamak amaciyla kullanilmaktadir (Savas, 2018: 23).

Yesil hastaneler; geri doniisiim, arag ve gereglerin tekrar kullanimi, atik maddelerin azaltilmasi, gevreye
daha temiz hava verilmesi vb. ¢cevre dostu uygulamalar ile ¢evrenin korunmasi, toplumun egitilmesi ve
maddi tasarruf yapilmasi gibi avantajlari da beraberinde getirmektedir (Ozdemir, 2017: 41).
Derecelendirilme sistemleriyle belirlenen kriterlere uygun olarak tasarlanan yesil hastane sayisinin
giderek daha cok arttig1, yesil hastane tasariminin tek seferlik bir proje olmadigi ve siirekli iyilestirmeyi
kapsayan bir siire¢ oldugu vurgulanmaktadir (Giiltekin ve Bulut, 2015).

2. YESIL HASTANELER

Hastaneler; sunduklar1 saglik hizmeti disinda birgok meslek alani olan, disiplinler arasi koordinasyonun
one ¢ikt1gi, i¢c ve dis ¢evreyle her an etkilesimde olan karmasik organizasyon yapisina sahip dinamik
yapilardir (Bektemiir, 2018: 3). Bu boliimde yesil hastane kavramu ile ilgili temel tanimlar hakkinda
bilgi verilmis ve yesil hastane 6nemi, avantajlari, dezavantajlar ve sertifika sistemleri agiklanmugtir.

2.1. Yesil Hastane Kavram

Yesil kavrami, dogayla iligkili girisimlerin, siirdiiriilebilir bir ¢evreyi mimkiin ve sirdiiriilebilir
kilmasini igermektedir (Aydin ve Tufan, 2018: 401). Hastaneler, eski zamanlara gore, genis alanlari
kaplayan, sadece belli bir oraninin pencerelerden olustugu, her yil tonlarca atik iireten, biiyilik
miktarlarda su gerektiren ve enerji kullanan 7/24 ¢alisan yapilar haline gelmistir. Fakat kaynaklarin
siirli, atik depolama ve imha alanlarinin yetersiz, tehlikeli madde kullaniminin ve atilmasiyla ilgili
personel egitimlerinin dar kapsamli olmasi ve yenilebilir enerji kaynaklari kullanimi i¢in tesviklerin az
olmasi nedeni ile saglik kurumlarinda “’yesil’” kavrami giindeme gelmistir (Soysal, 2014: 685).

Yesil hastaneler; alternatif kaynaklar iiretmek, enerjinin, suyun ve malzemenin daha etkin ve verimli
kullanilmasini desteklemek, her tiirlii israfin Oniine gegilerek doga dostu yap1 malzemeleri ve iirlinleri

kullanmak, ¢evreye duyarh bina tasarimlarini gelistirmek ve hizmet sundugu siirece ¢evre dostu olmay1
ifade eder (Ozdemir 2017: 44).

Yesil hastaneler hem ulusal hem de uluslararasi saglik ve saglikli yasami destekleyen sorumlu tasarimlar
ve faaliyetler ile hizmet verdikleri toplumun saglhigin siirdiiriilebilir kilmay1 amaglamaktadirlar. Cevre
yOnetim sistemi i¢in yeni bir yaklagim olan yesil hastane tasarimi, tek seferlik bir proje degil, siirekli
iyilestirmeyi kapsayan bir siirectir (Terekli vd., 2013: 42).

2.2. Yesil Hastanelerin Onemi

Ulkelerin gelismislik diizeyini gosteren en énemli gostergelerden birisi saglik hizmetlerinin bulundugu
diizeydir. Bundan dolay1 hastanelerin etkinligi, gelisimi ve kapsayiciligi, iilkenin sosyal ve ekonomik
kalkinma diizeyini gostermektedir. Hastane hizmetleri teknolojisinin hizla gelismesi; saglik
hizmetlerindeki beklentilerin artmasina neden olmustur. Yesil hastane konseptini olusturmak bu konuda
onemlidir. Hastanelerinde bu yiizden “’yesil’” kavramini benimseyerek ¢evre dostu hastane evresine
gecerek farklilik yaratmalidir (Carik¢1 ve Acar 2017: 276).

Yesil hastane; hastalarin hastane hizmeti kalitesini, hastane se¢imlerini ve memnuniyetlerini belirleyen
en temel faktdr olarak bilinmektedir. Ozelikle son yillarda toplum sagliginin gelismesi ve bireylerin
saglik hizmetlerinden memnuniyet diizeylerinin arttirilmas1 6nem kazanmakta ve bu konuda ciddi
iyilestirmeler ve yatirimlar yapilmaktadir (Ataman ve Yarimoglu, 2018: 274).
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Insanlarin sosyal yasam kosullari iyilesince, sagliga olan talepleri de artmustir. Giiniimiizde saglik
kurumlan etkililik ve verimlilik kapsaminda iyilestirilmelerin yapilmasi, hizmeti alacak kisilere ve
cevreye daha kaliteli ve tasarruflu hizmet vermek i¢in yesil hastane sistemi olusturma konusunda
caligmalar yapmaktadir (Yal¢in vd., 2018: 100).

2.3. Yesil Hastanelerin Avantajlari

Yesil hastaneler, su kirliligi ve atiklarin zararl etkilerinden kurtularak ¢evrenin korunmasina yardimci
olmak, daha az enerji harcayarak ve daha az malzeme kullanarak ekonomiye katkida bulunmak ve daha
saglikli i¢ ortamlar sunarak hastalar, ¢alisanlar ve toplum i¢in daha yasanilabilir alanlar olusturmak
amacityla kurulmustur (Cilhoroz ve Isik 2018: 41).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO); yesil hastanelerin 6zelliklerini su sekilde smiflandirmaktadir (Hosgor,
2014: 81):

1. Verimlilik ve koruma 6nlemleri yoluyla hastanelerin enerji tiiketimini ve maliyetlerini azaltmak
2. Enerji ve kaynak taleplerini azaltacak, bolgesel iklim sartlarina duyarl hastaneler insa etmek

3. Gilvenilir ve esnek calismayr saglamak igin temiz, yenilenebilir enerji lretmek ve/veya
tiilketmek

4. Saglik personelleri ve hastalar i¢in o bolgeye 6zgii yesil gidalarin tiretim ve tiiketim anlaminda
stirdiiriilebilirligini saglamak

5. Atiklar1 yakmak i¢in alternatifler gelistirmek ve atik miktarini azaltmak
2.4. Yesil Hastanelerin Dezavantajlari

Yesil hastaneler diger hastanelere gore insa maliyeti daha fazladir. Yiiksek maliyetli oldugu icin
hastanelerin yesil hastane olarak yapilmasina ve degismesine engel olmaktadir. Hastaneyi yapan ile
kullanan kisilerin farkli olmasi durumunda, hastanenin yesil olarak tasarlanmasi daha da
zorlagtirmaktadir. Ciinkii hastaneyi yapan, yesil hastanenin faydalarindan yararlanamayacaktir.
Geleneksel hastanelere gore yesil hastanelerin yatirim maliyeti daha fazladir (Ozcan, 2013: 117).

Sitirdiiriilebilir bina yapimi i¢in is¢ilik maliyetleri, yap1 malzemelerine iligkin maliyetler, ekipman veya
makine maliyetleri, yabanc1 isgilik, taseronluk maliyetleri ve nakliye, sigorta, santiye donanimu, idari
birim vb. gibi diger maliyetlerden olusmaktadir (Yilmaz vd., 2017: 398). Ekolojik ve ekonomik
avantajlar1 olan tagima ve ulasim sistemlerinin yatirim maliyetleri yiiksektir. Hastane siirdiiriilebilir ig
ve yagam alanlarina doniigmesi i¢in yiiksek maliyet ve kaynak gereklidir (Kusat, 2013: 4902).

2.5. Yesil Hastane Sertifika Sistemleri
2.5.1. Hastaneler icin LEED Sertifikasi

Amerikan Yesil Binalar Konseyi (USGBC) tarafindan 1993 yilinda kurulan ve ayaktan ve yatakli saglik
tesislerine uygun olarak bicimlendirilmis olan LEED degerlendirme sistemi tasarim ve yapi
talimatlarindan olusmaktadir. Saglik Tesisleri icin LEED; muayenehaneler, bakimevleri, tibbi egitim ve
arastirma merkezleri i¢in de kullanilabilmektedir. Kimyasallar, kirleticiler, ¢evreye duyarlilik, dogaya
erisim gibi meseleler ile saglik hizmetlerinin daha verimli ve tasarruflu olmasiyla ilgilenmektedir. LEED

derecelendirme sistemine 6zgii yonler eklenerek saglik tesisleri i¢cin gelistirilmeye devam edilmistir
(Palteki, 2013: 40).

2.5.2. Hastaneler icin BREEAM Sertifikas1

BREEAM sertifikasi, binalarin ¢evresel etkilerini ve i¢ mekan kalitesini degerlendirmektedir. Kapsamli
olarak yesil bina degerlendirmesi yapan ilk sistemdir ve diizenli olarak giincellenmektedir. Birgok yesil
bina sertifikasi BREEAM’den esinlenerek olusturulmustur (Dogan vd., 2018: 42).

BREEAM sertifikasi, altyap1 ve binalar i¢in uygulanan ilk ¢evre dostu bina sertifika sistemidir. Saglik
Bakanliginca tiim yeni saglik yapilarinin 1 Temmuz 2008 itibariyle BREEAM derecelendirilmesine tabi
tutulmasi karar1 alinmustir. 2009 yilinda CEDBIK tarafindan Tiirkce’ye ¢evrilmistir. Diger taraftan
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saglik merkezleri i¢in yatinm maliyeti esikleri belirlenerek, bu degerlerin altindaki yapilar i¢in
BREEAM Healthcare degerlendirmesi de gerekli kilinmistir (Ozdemir, 2017: 46).

2.5.3. Hastaneler icin Green Star Sertifikasi

Green Star (Yesil Yildiz) sertifika sistemi, ilk olarak ofisler igin gelistirilen Green Star sertifikasyon
sistemi silirimlerine zamanla aligveris merkezleri, egitim binalar1 vb. bina tipleri eklenmistir.
Hastanelere yonelik Green Star sertifikasyonu, yeni yapilacak tesisler ve mevcut tesislerin onarimina
yonelik olarak ilk kez 2006 yilinda Green Star-Healthcare PILOT sistemi adi altinda gelistirilmistir.
2009 yilinda ise hastane, tip merkezi, klinik, yash saglig1 merkezi gibi saglik yapilari icin Green Star-
Healthcare Versiyonu yayimlanmistir. Sistem, Avustralya, Yeni Zelanda ve Giliney Afrika’da yaygin
olarak kullanilmaktadir (Akca, 2011: 26).

2.5.4. Hastaneler icin TUV Hessen Sertifikasi

TUV Hessen, saglik tesislerinin sertifikalandirilmasi; araglar ve teknik ekipmanlar igin sertifikasyon
hizmeti veren uluslararast bir Alman kurulustur. Florence Nightingale Hastanesi Tiirkiye’ de TUV
Hessen ile ilk yesil hastane unvanini almistir (Ozdemir 2017: 46).

Tablo 1. Sertifikasyon Sistemleri

Depieniane BREEAM LEED GREEN STAR
Sistemleri
Olusturuldugu Tarih 1990 1998 2003
Ulkeler INGILTERE ABD AVUSTRALYA
-Y 6netim -Yenilik ve Tasarim -Enerji
-Enerji -I¢ Mekan Hava Kalitesi | -Malzeme
-Ulasim -Malzeme ve Kaynaklar |-i¢ Mekan Cevre Kalitesi
-Su -Siirdiiriilebilir Arsalar | -Ulasim
Kriterler -Saglik ve Konfor -Su Etkinligi -Yo6netim
-Atik -Enerji ve Atmosfer -Su
-Malzemeler -Arazi Kullanimi ve Ekoloji
-Arazi Kullanim1 ve Ekoloji -Kirlilik
-Kirlilik -Yenilik
-Yenilik
-Geger (1 yildiz) -Sertifika (40-49 puan) | -4 Yildiz (45-59 puan)
-Iyi (2 y1ldiz) -Giimiis (50-59 puan) -5 Yildiz (60-74 puan)
Sertifika Diizeyleri -Cok lyi (3 yildiz) -Altin (60-69 puan) -6 Y1ldiz (75-100 puan)
-Miikemmel (4 yildiz) -Platin (80 puan ve iistii)
-Olaganiistii (5 yildiz)

Kaynak: (Erdede ve Bektas 2014: 8)
3. ARASTIRMANIN YONTEMIi

Bu boliimde arastirmanin amaci, aragtirma sorulari, aragtirmanin evreni ve orneklemi, veri toplama
araclari, verilerin analizi ve gegerlilik ile giivenilirlilik hakkinda bilgi verilmistir.

3.1. Arastirmanin Tiirii ve Amaci

Bu arastirma yesil hastanede ¢alisan yoneticilerin yesil hastane farkindaligmi 6lgmek amaciyla
derinlemesine goriisme teknigiyle yapilmis nitel bir caligsmadir. Arastirmada nitel caligsma deseni olarak
Olgu Bilim (Fenemonolojik Arastirma) deseni kullanilmistir. Olgu bilim ¢alismalarinda, belli bir olguya
iligskin bireysel algilarin veya perspektiflerin ortaya ¢ikarilmasi ve yorumlanmasi amaglanir (Yildirim
ve Simsek, 2005).

3.2. Arastirma Sorulari

Yesil hastanede c¢alisan yoneticilerin yesil hastane farkindaliginin degerlendirilmesi amaciyla sorulan
sorular literatlir bilgilerinden yararlanilarak arastirmacilar tarafindan hazirlanmistir. Yesil hastane
yoneticilerin demografik 6zelliklerini igeren dort soru, yesil hastane farkindaliklarini igeren bes agik
uclu soru sorulmustur.
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Demografik sorular su sekildedir:
1. Cinsiyet
2. Dogum tarihi
3. Egitim durumu
4. Unvan
Acik uclu sorular su sekildedir:

1. Daha 6nce bagka bir hastanede calistiniz m1? Yesil hastane ile yesil olmayan hastane arasindaki
sizin algiladiginiz farklar nelerdir?

2. Yesil hastane konseptine hakim misiniz? Cevap evetse, sizce bu yesil hastane siirecini
uyguluyor musunuz? Hastanenin daha da iyi olabilmesi i¢in sizce ¢evre dostu olarak hangi
uygulamalar eklenebilir?

3. Hastalar bu hastanenin yesil hastane oldugunun farkinda mi1? Bu konuda nasil geri doniisler
altyorsunuz?

4. Yesil hastanede ¢alismanin size gore avantaj ve dezavantajlari nelerdir?

5. Yesil hastanede calisiyor olmaniz size neler katiyor? Yesil hastanede bulundugunuzu
hissedebiliyor musunuz? Ya da bu hastanede yapilan verimlilik uygulamalarini kendi hayatiniza
uyguladiginiz oluyor mu?

3.3. Arastirma Evreni ve Orneklemi

Aciklayici tiirde yapilan aragtirmanin calisma evrenini istanbul Anadolu Yakasi’nda bulunan 6zel bir
yesil hastanede ¢alisan dokuz hastane yoneticisi olusturmaktadir.

Tablo 2. Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

Katilimcilar Cinsiyet Yas Egitim Durumu Unvam

K1 Erkek 35 Lisans Destek Hizmetleri Miidiirii
K2 Erkek 38 Lisans Lojistik Hizmetleri Miidiirii
K3 Kadin 29 Yiiksek Lisans Kalite Miidiirii

K4 Erkek 61 Lise Temizlik Hizmetleri Miidiirii
K5 Erkek 41 Lisans Biyomedikal Sorumlusu

K6 Kadin 36 Yiiksek Lisans Pazarlama Miidiirii

K7 Erkek 43 Lisans Teknik Birim Midiirii

K8 Kadin 32 Yiiksek Lisans Is Giivenligi Sorumlusu

K9 Erkek 28 Yiiksek Lisans Dijital Pazarlama Miidiirii

3.4. Veri Toplama Araclar:

Arastirmada veri toplama yontemi olarak yari yapilandirilmis goriisme teknigi kullanilmstir. Yart
yapilandirilmis goriisme teknigi katilimeilarin algiladiklart diinyay1 kendi diisiinceleriyle ifade etmesine
olanak saglar ve bu amagla arastirmacilar agik uclu sorular yoneltirler (Merriam, 2013). Arastirma
verilerinin elde edilmesinde yiiz yiize goriisme teknigi kullanilmis ve arastirmacilarin gozlemlerinden
yararlanilmstir (S18r1, 2018).

Aragstirma verileri 28 Mart- 5 Nisan 2019 tarihleri arasinda Istanbul Anadolu Yakasi’nda bulunan 6zel
bir hastanede toplanmustir. Arastirma uygulamasina baslamadan oOnce arastirmanin yapilacagi
hastanedeki ilgili birimlerden gerekli izinler alinmistir; arastirmada gontlliiliikk esas alinmigtir. Goriisme
oncesinde aragtirmacilar ve arastirma hakkinda bilgiler verilmistir. Veri kayiplarin1 6nlemek amaciyla
calisanlardan izin almarak ses kayitlar1 alimmustir. Arastirmada katilimcilarin  aragtirmacidan
etkilenmemesine ve kendilerini rahat hissetmelerine 6zen gosterilmistir.

3.5. Verilerin Analizi

Aragtirma, nitel arastirma tekniklerinden olan igerik analiz ve betimsel analizi teknikleri ile analiz
edilecektir. Icerik analiz; birgok kelimeden olusan metinlerin, belirli kurallara dayali olarak, icerik
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kategorilerine doniistiiriilmesi saglayan sistematik ve tekrar edilebilen bir yontemdir (Kaya ve Kogak
2011: 50). Betimsel analiz; elde edilen verilerin daha 6nceden belirlenen temalara gore Gzetlenip
yorumlandigi, goriisiilen bireylerin goriislerinin carpict bir bi¢imde yansitmak amaciyla sik sik
dogrudan alintilarin kullanildigt ve elde edilen sonug¢larin neden-sonug iliskileri ¢ergevesinde
yorumlandigi analiz teknigidir (Altunay vd., 2014: 67).

3.6. Arastirmanin Gegerlilik ve Giivenilirligi

Nitel arastirmalarda gecerlilik ve giivenilirlik, nicel arastirmalardaki istatistiksel olarak hesaplanan
degerlerle ifade edilmemektedir. Nitel arastirmalarda gecerlilik ve giivenilirlik, farkli sekilde ele
almmaktadir (Aytug vd., 2017: 1129). Bu arastirmada, oncelikle elde ettigimiz veriler incelenmis ve
¢ozlimlenmistir. Daha sonra benzer ifadeler belirlenmistir. Belirlenen benzer ifadeler gruplandirilmistir.
Gruplandirilan benzer 6geler temalandirilmistir. Son olarak elde edilen veriler sayisallastirilmis ve tablo
haline getirilmistir.

Nitel arastirmalarda i¢ gegerliligi olusturmak icin Onerilen yontemler arasinda; uzun siireli etkilesim,
arastirmaci dnyargilarimi azaltma, katilimer teyidi ve ydntem gesitlemesi yer almaktadir (Ugok ve Torun,
2015: 31). Bu ¢alismada i¢ gecerliligin (inanilirlik) saglanmasi igin; katilimcilar goniilliiliik esasina gore
secilmis, katilimcilarla goriismeler yapilmis ve aragtirmanin amaci ile ilgili gerekli agiklamalar
yapilmigtir. Dig gecgerliligi olusturmak igin Onerilen yontemler arasinda ise ortamin ayrintili tanitimi,
katilimeilarin ayrintili tanitimi {izerinde durulmaktadir (Tayfun ve Cinar, 2013: 121). Bu ¢alismada dig
gecerliligin (aktarilabilirlik) saglanmasi icin katilimcilarin verdigi bilgiler ayrintili bir sekilde
aciklanmis, ortam ile katilimcilarin ayrintili tanitimi yapilmis ve gériisme formunda yer alan sorular ile
cevaplara ¢alismada yer verilmistir.

Nitel calismalar da giivenilirligin olmasi i¢in ¢dziimlenen verilerin sonucunda bulgular kendi i¢inde
tutarlt ve anlamli ¢ikmalidir (Kamaci ve Durukan 2012: 207). Bu ¢aligmada giivenilirligin (tutarlilik)
saglanmasi i¢in; aragtirma deseni, veri toplama siireci, veri toplama aracinin hazirlanmasi ve verilerin
analizi ayrintili bir sekilde agiklanmis, uzmanlarinin gériislerine bagvurulmus ve veriler ¢éziimlenmistir.

4.  BULGULAR

Arastirmanin bu boliimiinde, elde edilen verilere iliskin bulgular analiz edilmistir. Hastane
yoneticilerinin yesil hastane farkindaligi, gozlemleri ve c¢evrelerindeki iligkileriyle ilgiler edinilen
bilgiler tablolar halinde sunulmustur.

Tablo 3. Yoneticilerin Algis1 Agisindan Yesil Hastane ile Yesil Olmayan Hastaneler Arasindaki Farklar

Yoneticilerin algis1 acisindan yesil hastane ile yesil olmayan hastaneler Soylem sayisi
arasindaki farklar

Daha fazla ¢evreci olmasi

Tasarruflu ve verimli olmasi

Cevre ve insan sagligina daha az zararli olmasi
Hijyenik ve temiz olmasi

Cevre bilincini artirmaya yonelik egitimlerin olmasi
Kaliteli ve konforlu olmasi

Teknolojinin daha fazla kullanilmasi (akilli bina)
Atiklarin geri doniisiime uygun olmasi

Hasta memnuniyetinin daha fazla olmasi

RINOCIOIO|O|O(N|©

Goriismelerden elde edilen bulgular analiz edildiginde, yoneticilerin algisi agisindan yesil hastane ile
yesil olmayan hastaneler arasinda birgok farkin oldugu goriilmiistiir. Y oneticilerin, yesil hastane ile yesil
olmayan hastane arasindaki algi farkliliklar1 arasinda; yesil hastanenin daha g¢evreci olmasi, daha
tasarruflu ve verimli olmasi, hijyenik ve temiz olmasi, kaliteli ve konforlu olmasiyla ilgili oldugu
saptanmustir. Yesil hastanelerin ¢evre ve insan sagligina daha az zararli oldugu, teknolojinin daha fazla
kullanildig1 ve buna yonelik egitimlerin verildigi goriilmektedir.
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Tablo 4. Yesil Hastanenin Daha Iyi Olabilmesi igin Eklenebilecek Cevre Dostu Uygulama Tavsiyeleri

Yesil hastanenin daha iyi olabilmesi icin eklenebilecek ¢cevre dostu uygulama Soylem sayisi
tavsiyeleri

Siirekli egitimlerin ve toplantilarin olmast

Yeni gelismelerin ve icatlarin takip edilmesi

Hastanede dijitallesmenin yayginlastirilmasi

Hastane ¢evresinde agaglandirmanin artirtlmasi

Daha geligmis bir atik yonetimi politikasinin olmasi
Karbondioksit salinimiyla ilgili daha ¢ok 6nlem alinmasi
Kurumlar arasi ve devletle daha ¢ok ortak ¢alismalarin yapilmast 1

[l Ll Ll K0 A K420 K e2)

Tablo 4’te yesil hastanenin daha iyi olabilmesi i¢in yoneticilerin verdikleri ¢evre dostu uygulama
tavsiyeleri goriilmektedir. Bu tavsiyeler arasinda en yiiksek soylem sayilarinin; siirekli egitimlerin ve
toplantilarin olmasi, yeni gelismelerin ve icatlarin takip edilmesi, hastanede dijitallesmenin
yayginlagtirilmast oldugu goriilmektedir. Yoneticilerin yesil hastanenin daha iyi olabilmesi igin
verdikleri diger tavsiyeler ise; hastane ¢evresinde agaglandirmanin artirilmasi, daha gelismis bir atik
yonetimim politikasinin olmasi, karbondioksit salinimiyla ilgili daha ¢ok 6nlem alinmasi ve kurumlar
arast daha ¢ok ortak ¢aligmalarin yapilmasi gerektigi saptanmustir.

Tablo 5. Yesil Hastane Yoneticilerinin Gézlemlerine Gore Hastalardan Alinan Geri Doniisler

Yesil hastane yoneticilerinin gézlemlerine gore hastalardan alinan geri Soylem sayis1
doniisler
Temiz, hijyenik ve konforlu olmasi 14

Hastanenin yesil bir ¢evrede bulunmasi
Islemlerin hizli olmasi
Bina tasariminin akilli olmast

N|w|oo

Tablo 5’te yesil hastanede calisan yoneticilerin gozlemlerine gore hastalarin verdigi geri doniisler
goriilmektedir. Yoneticilerin gdzlemlerine gore hastalarin en ¢ok ifade ettigi, hastanenin temiz, hijyenik
ve konforlu olmasi yoniindedir. Hastanenin yesil bir ¢evrede bulunmasi, islemlerin hizli olmasi, bina
tasariminin akilli olmasi da hastalarin verdigi diger geri doniisler arasindadir.

Tablo 6. Yoneticilere Gore Yesil Hastanenin Avantajlari

Yoneticilere gore yesil hastanenin avantajlar Soylem sayisi
Cevreye dost bir ortam olmasi 9
Gurur verici olmasi (¢evre dostu oldugu i¢in ¢alisanlarin ait hissetmesi)
Binanin verimli ve tasarruflu olmasi

Motivasyon saglamasi

Caligma alaninin konforlu olmasi

Siirekli ve diizenli olarak kontrol ile denetimlerin yapilmast

Uzun vadede giderlerini azaltiyor olmasi

Hasta memnuniyetini arttirmast

RIRrWhAsM~OIN

Hastanenin ¢evreye dost bir ortama sahip olmasi, yesil hastanede ¢alismanin gurur verici ve motivasyon
arttirict bir durum olmasi, hastane binasinin verimli ve tasarruflu olmasi c¢alisanlara gore yesil
hastanenin en biiyiik avantajlar1 arasindadir. Calisma alaninin konforlu olmasi, yesil hastanenin hasta
memnuniyetini artirmasi diger avantajlar1 arasindadir.

Tablo 7. Yesil Hastane Konseptinin Calisan Y oneticilere Kattiklari

Yesil hastane konseptinin ¢alisan yoneticilere kattiklari Soylem sayis1
Cevre bilincini artirtyor olmasi 9
Atiklarin ayrigtirllarak atilmasi (¢opleri ayrigtirarak atmak, yaglari kavanozlarda 6

biriktirerek atmak, ¢oplerin uygun ¢&p posetinde imha edilmesi)
Geri doniisiim konusunda bilingli olunmasi (pillerin biriktirilmesi)
Insanlarla ¢evre bilinci hakkinda iletisime gegilmesi

Temizlik ve hijyen bilincini artirmasi

Bulasici hastaliklar konusunda daha bilingli olunmasi

N W~ |Oon
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Tablo 7’de yesil hastane konseptinin calisan yoneticilere kattig1 farkli ¢evre dostu uygulamalar
goriilmiistiir. Yesil hastanede galismanin kisilerde ¢evre bilincini artirdigi, atiklar1 ayrigtirarak atmaya
tesvik ettigi, geri doniisiim, temizlik ve bulagici hastaliklar konusunda daha bilingli olmaya tesvik ettigi
saptanmigtir.

5.  SONUC VE ONERILER

Hastane yoneticilerinin, yesil hastane farkindalig1 incelendiginde, yoneticilerin yesil hastaneleri daha
cevreci, verimli, tasarruflu, kaliteli, konforlu, hijyenik, teknolojiye 6nem veren, gevre ve insan sagligina
daha yararli yapilar olarak gordiikleri belirtilmistir.

Aragtirmada hastane yoneticileri, siirekli ve diizenli olarak yesil hastane konsepti i¢in gerekli egitimleri
ve toplantilar1 yaptiklarini, yeni gelismeleri ve icatlan takip ettikleri saptanmistir. Yesil hastane
faaliyetlerini gelistirme acisindan ise dijitallesmenin, daha fazla agaclandirmanin, atik yonetiminin ve
kurumlarin birbirleriyle ortak ¢alismalarinin gelistirilebilecegi belirlenmistir.

Yoneticiler, hastalarin yesil hastaneye olumlu yaklastiklarini belirtmiglerdir. Fakat hastalarin, yesil
hastanenin spesifik 0Ozelliklerinden ziyade temizlik, hijyen ve konforu daha ¢ok hissettikleri
gozlenmistir. Hastanenin yesil bir c¢evre bulunmasinin da hastalara kendilerini iyi hissettirdigi
belirtilmistir. Ayn1 zamanda, hastanede yapilan iglemlerin hizl1 olmasi ve hastanenin dizayni da yesil
bir hastane olma anlaminda bu hastaneyi hastalarin goziinde farklilagtirmaktadir.

Yoneticiler acisindan yesil bir hastanede calismanin avantajlari incelendiginde, calistiklar1 ¢evrenin
yesil ve temiz oldugunu, yesil bir hastanede ¢alismanin motivasyonunu artirdigi, bu kosullarin gurur
verici oldugu ve konforlu oldugunu vurgulamaktadirlar. Cevre dostu hastanede ¢aligsmanin aidiyetleri
ve giivenlerini arttirdigi, siirekli gelisimin oldugu ve kendi hayatlarinda motive olarak siirekli yeni
projeler iiretme ve gelisme ihtiyaci hissettiklerini de belirtmislerdir.

Yesil bir hastanede galigiyor olmanin ¢evre dostu faaliyetler anlaminda kisinin hayatina kattiklari
incelendiginde; ¢copleri ayristirarak atmak, yaglari kavanozlarda biriktirerek atmak, ¢oplerin uygun ¢op
posetinde imha edilmesi ve pilleri biriktirmek gibi uygulamalari kisilerin hayatlarina entegre ettikleri ve
uygulamaya bagladiklar1 goriilmiistiir. Diger taraftan bulasici hastaliklar anlaminda da kisilerin
bilinglendikleri ve bu konuya daha duyarli davranmaya calistiklar1 goriilmiistiir.

Aragtirmamiz sonucunda yesil hastane ydneticilerinin farkindaliginin yeterli olmadig1 saptanmistir.
Yoneticiler bu konuda teknik birimler tarafindan daha c¢ok bilgilendirilmelidirler. Teknik birim
yoneticileri yaptiklar isle ilgili olmasindan dolayi yesil hastane konseptine hakim oldugu ancak diger
yoneticiler i¢in ayni durumun séz konusu olmadigi goriilmiistiir. Yoneticilerin bulunduklart birimin ve
gorevin diginda yapilan uygulamalardan bilgi sahibi olmadig1 saptanmistir. Y6neticilerin, yesil hastane
sertifika ve puanlama sistemi hakkinda bilgilerinin zayif oldugu, bu konu hakkinda gerekli
faaliyetlerden uzak olduklar1 saptanmistir. Ayrica hastanenin uyguladigi yesil hastane uygulamalarini
hedef kitleye ulagtiramadigi saptanmistir. Kisaca, bu arastirma hastane yoneticilerinin yesil bir
hastanede calisma farkindaliginin yeterli olmadig1 ancak her yoneticinin kendi ¢alistig1 boliimle ilgili
bilgi sahibi oldugu goriilmektedir. Hastanenin geneline yonelik olarak egitimlerin biitiinlestirici olmast
gerekmektedir.
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