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OZET

Bilimde yasanan gelismelerin sonucunda, tedavi yontemlerinin ve tedavilerde kullanilan cihazlarin
degismesiyle birlikte, zaman igerisinde hastanelerde yeni mekan ihtiyaglar1 ortaya ¢ikmus, hastane
tasarimlarinda degisiklikler yasanmigtir. Hastane binalarina farkli fonksiyonlarin eklenmesiyle
birlikte, hastanelerin kapasiteleri ve biiyiikliikleri de ayni oranda artis gostermistir. Hastanelerin
kullanic1 profilinin ¢ok ¢esitli olmasi, kullanicilarinin ¢ogunlugunu hareket kabiliyeti kisith
bireylerin olusturmasi, giiniin her saatinde faaliyet gdstermesi ve biinyesinde riskli mekanlari
barmdirmasi nedeniyle hastane binalarinda yangin giivenlik dnlemlerinin saglanmasi da bir o kadar
zorlasmistir. Ulkemizde hastane yanginlarmin ¢ok sik yasanmasi hastanelerde yangin giivenlik
Onlemlerinin yeterli diizeyde saglanamadigini gbzler oniine sermektedir. Hastane yanginlarinin
Online gegebilmek igin, tasarim asamasinda yangin giivenlik 6nlemleri goz ardi edilmeden tasarima
dahil edilmelidir. Aksi takdirde yangin giivenlik 6nlemleri ihmal edilerek tasarlanan bir hastane
binasinda sonradan yapilacak degisikliklerle, yangin giivenliginin saglanmasi zorlasacak, hatta
imkansiz hale gelecektir. Hastanelerde yangin giivenlik dnlemlerinin olusturulmasi igin literatiir
taramasit yapilmig, hastane binalarmin tasarimindaki temel ilkeler ortaya konulmus, hastane
yanginlariin nedenleri ve ge¢miste yasanmis hastane yanginlarinin analizleri yapilmistir. Yapilan
arastirmalarda hastanelerde yangin giivenlik onlemleri ile ilgili {ilkemizde pek fazla ¢aligmanin
yapilmadigi ve ulusal yangin yonetmeligimizde de hastanelerde yangin giivenlik 6nlemleriyle ilgili
hiikiimlerin yetersiz oldugu goriilmiistiir. Bu nedenle tez ¢alismasi ile hastanelerde yangin giivenlik
onlemleri konusunda eksikligin giderilerek veri olusturulmasi ve tasarimcilar i¢in yol gdsterici bir
kaynak saglanmasi amaglanmistir. Bu amag¢ dogrultusunda yapilan arastirmalar sonucunda pasif
yangin giivenlik 6nlemlerinin belirlenmesi i¢in, ulusal ve uluslararasi mevzuatlar karsilastirilarak,
hastane binalar1 i¢in yangin giivenlik 6nlemleri baglaminda performans kriterleri olusturulmustur.
Sonrasinda, orneklem olarak segilen hastane binasinin performans kriterlerine uygunlugunun
analizi yapilarak, hastane binasi degerlendirilmistir. Sonu¢ olarak, yapilan arastirmalar ve
performans kriterleri dogrultusunda hastanelerde alinmasi gereken yangin giivenlik dnlemleri ile
ilgili 6nerilerde bulunulmustur.

Bilim Kodu : 80103

Anahtar Kelimeler : Hastaneler, hastane binalari, yangin giivenlik &nlemleri,
mevzuatlar, performans kriterleri
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ABSTRACT

New space requirements have appeared and some changes have occurred in hospital designs in
time upon the change of treatment methods and devices used in treatments as a consequence of
developments experienced in science. Capacities and sizes of hospitals have increased
proportionately by the addition different functions in hospital buildings. Ensuring fire safety
precautions in hospital buildings has become more difficult by reason that user profile of hospitals
is highly diverse, majority of users is composed of individuals with limited mobility, hospitals
operate 24 hours a day and contain risky spaces in them. The fact that hospital fires occur very
frequently in our country displays that fire safety precautions cannot be ensured sufficiently. Fire
safety precautions should not be ignored and must be included in design at stage of construction in
order to prevent hospital fires. Otherwise, ensuring fire safety by means of modifications to be
made subsequently shall become more difficult and even impossible in a hospital building that has
been designed by ignoring fire safety precautions. Literature review has been performed in order to
create fire safety precautions in hospitals, the main principles in design of hospital buildings have
been determined, reasons of hospital fires have been established and hospital fires occurred in the
past have been analyzed. It has been found in the study held that there are just few studies on fire
safety precautions in hospitals in our country and the provisions with respect to fire safety
precautions in hospitals are insufficient in our national fire regulations. For that reason, the thesis
study aims data creation by means of covering shortcomings on the subject of fire safety
precautions in hospitals and to ensure a guiding source for designers. National and international
legislations have been compared in order to determine passive fire safety precautions as a result of
the researches held and performance criteria have been created in context of fire safety precautions
for hospital buildings. After that, compliance of the hospital building selected as the sample with
the performance criteria has been analyzed and the hospital building has been evaluated. In
conclusion, some recommendations with respect to fire safety precautions needed to be taken in
hospitals have been made in direction of the researches and performance criteria.

Science Code : 80103

Key Words . Hospitals, hospital buildings, fire safety measures, legislations,
performance criteria
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1. GIRIS

Yangin bireyler i¢in onemli bir tehlike kaynagi olusturmakta ozellikle teknolojinin de
ilerlemesiyle birlikte ¢ok biiyilk can ve mal kayiplarina neden olmaktadir. Yanginin
cikmasini tamamen engelleyebilmek miimkiin olmasa da alinabilecek bir takim 6nlemlerle
sebep olacagi zararlarin 6niline gegmek miimkiindiir. Binalarda kullanici glivenliginin en
onemli unsurlarindan biri olan yangin giivenligi géz ardi edilmeden, yapinin tasarimina
dahil edilmelidir. Binanin araziye yerlesmesinden, yapi1 elemanlarinin planlanmasi, yapi
malzemelerinin bu dogrultuda secilmesi, kacis yollarmin planlanmasi, yangin
kompartimanlart ve yatay tahliye alanlarmin olusturulmasi, dikey ve yatay acikliklarin
korunmasi, bina igerisindeki riskli mekanlarin belirlenmesi, tahliye stratejilerinin
olusturulmasina kadar binanin tasarimini etkileyecek “pasif yangin giivenlik onlemleri”

olarak nitelendirilen unsurlar dogrultusunda tasarima yon verilmelidir.

Yasamin oldugu her alanda yangin riski ile karsilasilabilmek miimkiindiir. Ancak yanginin
ilk asamast olan tutugsma asamasinda olaym haber verilerek yanginin yayilmasinin
engellenip  sondiiriilmesi, kullanicilarin ~ gilivenli ~ bolgelere  alinmasi, dumanin
sinirlandirilmas1 ve tahliye edilmesi iglemlerinin en kisa siirede basarili bir sekilde

gergeklestirilmesi 6nem arz etmektedir [1].

Hastane binalar1 kesintisiz olarak hizmetin verildigi, kullanici grubunun gesitliligi ve
biinyesinde ¢ok fazla fonksiyon barindirmasi nedeniyle olduk¢a karmagsik binalardir.
Hastane binalarinin tasariminda, fonksiyonellik, mekansal organizasyon, esnek mimari
anlayigi, konfor, estetik, erisilebilirlik ve gilivenlik ayn1 anda diisiiniilmelidir. Kullanici
grubunun ¢ogunlugunu hareket kabiliyeti kisitli bireylerin olusturdugu hastane binalarinda,

giivenligin temel unsurlarindan olan yangin giivenligi hayati 6nem tagimaktadir.

“Yangin giivenlik oOnlemleri, can gilivenligini, degerli mallari korumayr ve gilindelik
caligmalarin  siirekliligini saglamayr amaglar” [2]. Hastanelerde can giivenliginin
saglanmasimin yani sira verilen hizmetin devam ettirilerek kesintiye ugramamasi igin,
pahali medikal cihazlarin yangindan zarar gérmesi engellenerek, mal ve miilk giivenligi de
hedeflenmelidir. Bunun haricinde, g¢evrenin korunmasi, toplumsal imaj ve hastanenin

sayginligi da ikinci derecede 6nemli amaglardan sayilabilir [3].



Arastirmanin amaci

Kullanici grubunun ¢esitliligi, biinyesinde c¢ok fazla fonksiyon barindirmasi ve riskli
mekanlarin bulunmasi nedeniyle, yangin giivenligi acisindan, hastane binalarinda diger
binalara gore daha 6zel tedbirler alinmalidir. Ancak yapilan arastirmalara gore, ulusal
Olgekte literatiirde hastaneler o6zelinde yangin giivenligi ile ilgili ¢ok fazla c¢alisma
bulunmamaktadir. Ulusal yangin yonetmeligimiz olan Binalarin Yangindan Korunmasi
Hakkinda Yonetmelik’te (BYKHY'de) ise sadece madde 49’da saglik yapilar1 6zelinde
hiikiim yer almakta olup, s6z konusu bu hiikiimler hastanelerde yangin giivenligi ile ilgili
alinmas1 gereken Onlemler icin yetersiz kalmaktadir. Dolayisiyla hastanelerde yangin
giivenligi ile ilgili tilkemizde hem literatiirde hem de mevzuatlarda biiylik bir eksiklik
oldugu goriilmektedir. Bu nedenle tez ¢alismasi ile hastanelerde yangin giivenlik 6nlemleri
konusunda eksikligin giderilerek veri olusturulmasi ve tasarimcilar icin yol gosterici bir

kaynak saglanmasi amaglanmustir.

Arastirmanin Oonemi

Ulusal ve uluslararasi mevzuatlarin karsilastiritlmasi sonucunda olusturulan performans
kriterleri ile hastanelerde alinacak yangin giivenlik 6nlemleri belirlenerek, bu 6nlemler
daha net ve anlasilabilir hale getirilmistir. Bu sayede, hastane binasi tasarimlarinin her
asamasinda (hastanelerin yerlesim planlarinin  olusturulmasi, bigimlenmesi, yap1
malzemelerinin se¢imi, yapi elemanlarinin planlanmasi, kagis yollarmin diizenlenmesi,
riskli mekanlarin planlanmasi vb.) tasarimcilarin yangin giivenlik dnlemlerini tasarimlarina

daha rahat bir sekilde dahil edilebilecegi diistiniilmektedir.

Sinirhiliklar

“Hastanelerde Yangin Giivenlik Onlemleri ve Bir Orneklem” tez calismasi kapsaminda
hastane binalarinda pasif yangin giivenlik onlemleri ele alinmistir. Ulusal ve uluslararasi
mevzuatlar Karsilastirilarak, hastanelerde yangin giivenligi baglaminda performans
kriterleri olusturulmustur. Olusturulan performans kriterleri ve tasarim Olgiitleri ise yap1
malzemeleri, yapi elemanlari, kagis yollari, agikliklarin korunmasi, hastanelerdeki riskli

mekanlarin planlanmasi ve hastane yerlesimi ile ilgili kriterleri kapsamaktadir.



Son zamanlarda o6zellikle 6zel tesebbiisle acilan hastane binalarmin kent igerisinde
lokasyon olarak kiymetli araziler iizerinde bulundugu, bu nedenle de prestijli yiiksek
binalar olarak yiikseldikleri ve kent siluetlerini degistirdikleri goriilmektedir. Pasif yangin
giivenligi baglaminda ulusal ve uluslararasi mevzuatlar Kkarsilastirilarak olusturulan
performans Kkriterlerini degerlendirmek amaciyla, icerisinde ¢ok fazla fonksiyonu ve
yangin ¢ikma riski yiiksek mekanlar1 barindiran, ayni zamanda yiiksek bir bina olan ve

Ankara’da bulunan mevcut bir hastane binas1 6rneklem olarak secilmistir.

Calismada smurliliklar ger¢evesinde, pasif yangin giivenlik 6nlemleri irdelenmekte olup,
aktif yangin giivenlik onlemlerinin farkli disiplinler tarafindan kurgulanmasi nedeniyle,
aktif yangin giivenlik Onlemlerine detayli olarak deginilmemistir. Ancak aktif yangin
giivenlik Onlemlerinin alinmasinin zorunlu oldugu durumlar i¢in, mimarlik disiplini
baglaminda yangin giivenlikli hastane tasarimina yon vererek, mimari tasarimi
etkileyebilecek aktif yangin giivenlik 6nlemleri ile ilgili temel performans kriterlerine ve

genel prensiplere yer verilmistir.

Y ontem

Tez calismasinda birden fazla yontem bir arada kullanilmistir. Arastirma yontemlerinden
olan tarama yontemiyle, tez caligmasinin 2. kisminda saglik binalari, binalarda yangin
giivenlik Onlemleri, saglik binalarinda yangin giivenlik onlemleri ve ilgili mevzuatlar
kapsaminda literatlir arastirmast yapilmistir. Hastaneler ve yangin gilivenlik dnlemlerini
iceren tez, makale, kitap, kongre bildirileri, sempozyum bildirileri ve mevzuatlar
taranmistir. Tezin 3. kisminda hastane binalarinin tasarimi, hastane yanginlarinin nedenleri
ve gegmiste yasanmis hastane yanginlari detayli olarak irdelenmistir. Tezin 4. kisminda
hastanelerde pasif yangin giivenlik 6nlemleri yapi malzemeleri, yap1 elemanlari, bina ve
yerlesim Olg¢eginde ele alinmistir. Tezin 5. kisminda hastanelerde yangin giivenlik
onlemleri baglaminda ulusal ve uluslararasi yangin mevzuatlar: karsilastirilmis ve hastane
binalar1 igin performans kriterleri olusturulmustur. Amerika’da NFPA (National Fire
Protection Association) kodlari (NFPA 101 Life Safety Code 2018, NFPA 99 Health Care
Facilities Code 2018, NFPA 45 Standard on Fire Protection for Laboratories Using
Chemicals 2015), ingiltere’de The Building Regulations (BR) cercevesinde, Approved
Document B esas alinarak hazirlanan, saglik binalar1 6zelinde yangin giivenlik 6nlemlerini

iceren Health Technical Memorandum (HTM) 05-02: Firecode- Guidance in support of


https://www.nfpa.org/codes-and-standards/all-codes-and-standards/list-of-codes-and-standards/detail?code=99
https://www.nfpa.org/codes-and-standards/all-codes-and-standards/list-of-codes-and-standards/detail?code=99

functional provisions (Fire safety in the design of healthcare premises) ve iilkemizde
yirlirliikte olan BYKHY karsilastirmali  olarak incelenmistir. Ulusal baglamda
degerlendirme yapabilmek i¢in, BYKHY’de bulunmayan hususlar ile ilgili olarak,
Kimyasal Maddelerle Calismalarda Saglik ve Giivenlik Onlemleri Hakkinda Y &netmelik,
Tibbi Laboratuvarlar Yonetmeligi ve Hastane Afet ve Acil Durum Plan1 (HAP) Hazirlama
Kilavuzunda yer alan hiikiimlere de ayrica yer verilmistir. Performans Kkriterleri
olusturulurken, Oncelikli olarak BYKHY degerlendirmeye almmistir. BYKHY’de
olmayan konular ile ilgili olarak, Amerika’da kullanilmakta olan NFPA kodlari,
Ingiltere’de kullanilmakta olan The Building Regulations (BR) gergevesinde, Approved
Document B esas alinarak hazirlanan, saglik binalar1 6zelinde yangin giivenlik 6nlemlerini
iceren HTM 05-02: Firecode-Guidance in support of functional provisions (Fire safety in
the design of healthcare premises) ve iilkemizde yiiriirlikte olan “Kimyasal
Maddelerle Calismalarda Saglik ve Giivenlik Onlemleri Hakkinda Yé&netmelik” ve
“T1bbi Laboratuvarlar Yo6netmeligi”nden yararlanilarak, hastane binalar1 i¢in performans
kriterleri olusturulmustur. Tezin 6. kisminda ise 6rneklem olarak seg¢ilen hastane binasi
hakkinda genel bilgiler verilmis olup, hastane binasinin performans Kriterlerine

uygunlugunun analizi yapilarak, hastane binasi degerlendirilmistir.



2. LITERATUR ARASTIRMASI

Calismanin bu kisminda hastaneler ve hastanelerde yangin giivenlik onlemleri ile ilgili
literatlir arastirmasi yapilmistir. Yapilan literatiir arastirmasina gore, iilkemizde saglik
binalarinda yangin giivenlik oOnlemleri ile ilgili olarak pek fazla ¢alismaya
rastlanilmamistir. Bu nedenle literatiir aragtirmasi saglik binalar1 kapsaminda yapilan
arastirmalar, binalarda yangin giivenlik 6nlemleri kapsaminda yapilan arastirmalar, saglik
binalarinda yangin giivenlik onlemleri kapsaminda yapilan arastirmalar ve mevzuat

arastirmasi olmak iizere 4 asamali olarak siirdiirilmiistiir.
2.1. Saghk Binalar1 Kapsaminda Yapilan Arastirmalar

Ulkemiz iiniversitelerinde, saglik binalar1 kapsaminda yapilmis olan akademik ¢aligmalar

Cizelge 2.1°de gosterilmistir.

Cizelge 2.1. Saglik binalar1 kapsaminda yapilan tez ¢caligmalari

Yazar/Yazarlar Yili Yapildig: Yer Yayinin Adi
1 Timugin Harputlugil 2005 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Yapt Elde Etme Siirecinde Tasarim Yonetimi-
Enstitiisii- Ankara Hastane Yapilarmin On Tasariminda Karar Alma
Modeli ve Orneklemesi (yiiksek lisans tezi)
2 Elif Ozdoglar 2008 | Hali¢ Unive;rsitesi Fen Bilimleri Hastane Yapilarinda i¢ Mekan Organizasyonu
Enstitiisii - Istanbul (yiiksek lisans tezi)
3 Mahmut Akbolat 2009 | Sakarya Universitesi Sosyal Bilimler Tiirkiye Saglik Sektdriinde Rekabet Stratejileri:
Enstitiisii- Sakarya Hastaneler Uzerine Bir Arastirma (doktora tezi)
4 | Urkiye Aras Geng 2009 | Selguk Universitesi Fen Bilimleri Hastane Yapilarinda Steril Alan Uygulama
Enstitiisii- Konya Sorunlarmin  Konya-Meram  Tip  Fakiiltesi
Orneginde Irdelenmesi ve Coziim Onerileri
(yiiksek lisans tezi)
5 Giilcan Kurugelik 2009 | Karadeniz Teknik Universitesi Fen Hastanelerin Acil Servis Tasariminda Bir Kalite
Bilimleri Enstitiisii- Trabzon Degerlendirme Modeli (yiiksek lisans tezi)
6 Berna Gii¢ 2010 | Karadeniz Teknik Universitesi Fen Hastane Dolasim  Mekanlarinin ~ Kullanict
Bilimleri Enstitiisti- Trabzon I::Jzerindeki Etkileri: ) Siileyman  Demirel
Universitesi Hastanesi Ornegi (doktora tezi)
7 Ozge Berberoglu 2010 | Istanbul Teknik Uniyersitesi Fen Algi, Sinir, Kisisel Alan Kavramlar1 ve Hastane
Bilimleri Enstitiisii- Istanbul Tasarimu (yiiksek lisans tezi)
8 Secil Uzunay 2011 | Halig [jnivqrsitesi Fen Bilimleri Hastane Yapilarmimn Planlanmasi ve
Enstitiisii - Istanbul Hastanelerde Sirkiilasyon (yiiksek lisans tezi)
9 Anil Tanritanir 2011 | Yildiz Teknik Universitesi Fen Saglik Yapilarinda Hasta Yatak Katlarinin
Bilimleri Enstitiisii - Istanbul Kullanict Giivenligi ve Memnuniyeti
Baglaminda Irdelenmesi ve Bir Tasarim
Kilavuzu Onerisi (yiiksek lisans tezi)
10 | Aylin Tandogan 2012 | Cukurova Universitesi Sosyal Bilimler | Hastane Yatan Hasta Katlarinm I¢ Mekan
Enstitiisii- Adana Analizi, Adana Ornegi (yiiksek lisans tezi)
11 | Muhammed Ziya 2014 | Istanbul Teknik Uniyersitesi Fen Saglik Hizmetlerine Erisim Ve Hastane Yer
Pakoz Bilimleri Enstitiisii- Istanbul Secimi: Istanbul Ornegi (doktora tezi)




Saglik binalar1 kapsaminda, doktora tezi ve yiiksek lisans tezi haricinde yapilan diger

caligmalar ise Cizelge 2.2°de gdsterilmistir.

Cizelge 2.2. Saglik binalar1 kapsaminda yapilan diger calismalar

Yazar/ Yazarlar Yilt Yapildig1 Yer Yaymin Adi
1 | Metin Cakmakg1 2001 | Hastane Infeksiyonlari Dergisi Hastane Infeksiyonlari ve Hastane Tasarimi:
Ameliyathanelerin Planlanmasi
2 Asli Sungur 2007 | Megaron YTU Mimarlik Fakiiltesi E- Saglik Kurumlarinda Degisen Paradigmalar ve
Ergenoglu, Dergisi lyilestiren Hastane Kavraminin Mimari Tasarim
Ayfer Aytug Agisindan Irdelenmesi
Dicle Aydin 2009 | Mimarlar Odasi- Konya Subesi Yaymi | Hastane Mimarisi Ilkeler ve Olgiitler
4 | F. Demet Aykal, Derya | 2010 | Elektronik Sosyal Bilimler Dergisi Hastane  Yapilarinda  Yash  Kullanicilarin
Cakir Aydin Ergonomisine Uygun Yatay ve Disey
Sirkiilasyon Alanlart Tasarinmi  (D.U. EAH.
Poliklinik Béliimii Ornegi)
5 Ercan H. Oguzalp, 2011 | Selguk Universitesi Mithendislik- Ameliyathanelerin Steril Yapilanmasinda Mimari
Urkiye A. Geng Mimarlik Fakiiltesi Dergisi Detaylar ve Bir Sartname Altyap1 Calismasi
6 Celalittin Kirbag 2012 | Tesisat Miihendisligi Dergisi Hastanelerde Mimari- Mekanik Proje Tasarimi ve
Uygulama Esaslari
7 Asli Sungur 2013 | Megaron YTU Mimarlik Fakiiltesi E- Genel Hastanelerde Kullanict  Memnuniyeti
Ergenoglu, Anil Dergisi Acisindan Hasta Odalarinda Mimari Mekan
Tanritanir Kalitesinin Irdelenmesi: Gaziantep flinde Bir
Alan Calismasi
8 | Berna Giig, Ziya 2013 | Siileyman Demirel Universitesi Fen Mekan, Algi ve Bilis Baglaminda Hastane
Gengel, Ayhan Bilimleri Enstitiisii Dergisi Tasarim Dilini Anlamak: SDU Hastanesi Ornegi
Karaday1
9 Hale Gezer 2014 | Istanbul Ticaret Universitesi Fen Hastanelerde  ve Saglik  Merkezlerinde
Bilimleri Dergisi Erisilebilirlik
10 | Ercan H. Oguzalp, 2015 | Giiney Mimarlik Dergisi Ameliyathane ~ Tasarim  Kriterleri,  Yapi
Urkiye A. Geng Bilegenleri ve Uygulama
11 | Asli Sungur 2015 | Giiney Mimarhik Dergisi Saghk I¢in Mimarlik: “Hasta Merkezli” Hasta
Ergenoglu, Ayfer Odalari
Aytug
12 | Pelin Karagar 2016 | Saghk Distincesi ve Tip Kiiltiirii | Saglik Mimarisinde Yeni Yaklasimlar
Dergisi
13 | Aysun Ferrah Giiner 2016 | Saghk Disincesi ve Tip Kiltirii | Saghk Yapilarinda Kalite Kavram
Dergisi
14 | Lokman Ayva, Melda 2016 | Saghk Disiincesi ve Tip Kiltiri | Engellinin Goziinden Hastane
Terlemez Dergisi
15 | Mehmet SENER 2017 | Yap: Dergisi Tiirkiye’de  Devlet Hastanesi Mimarliginin
Gelisimi Uzerine Bir Inceleme
16 | ilknur Sahin, Ayga 2018 | Megaron Yildiz Teknik Universitesi | Cerrahi Unitelerin Mevzuat ve Tasarim Olgiitleri
Tokug Mimarlik Fakiiltesi E-Dergisi Baglaminda Degerlendirilmesi

2.2. Binalarda Yangin Giivenlik Onlemleri Kapsaminda Yapilan Arastirmalar

Ulkemiz iiniversitelerinde, binalarda yangin giivenlik &nlemleri kapsaminda yapilmis olan

akademik caligmalar, Cizelge 2.3’de gosterilmistir.




Cizelge 2.3. Binalarda yangin giivenlik 6nlemleri kapsaminda yapilan tez ¢alismalari

Yazar/ Yazarlar Yili Yapildig1 Yer Yayinin Adi
1 Figen Kars 2000 | Karadeniz Teknik Universitesi Yapilarin Projeleri Uzerinden Yangin Giivenlik Analizinin
Fen Bilimleri Enstitiisii- Trabzon Bilgisayar Modeli ve Programi (doktora tezi)
2 Umit T. 2004 | Mimar Sinan Giizel Sanatlar Yangmn Olgusu ve Yiiksek Yapilarda Yangin Giivenligi
Arpacioglu Universitesi Fen Bilimleri (yiiksek lisans tezi)
Enstitiisii- Istanbul
3 Mediha (Olmez) | 2005 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Yangin Giivenligi Cergevesinde Atriumlu  Aligveris
Giiltek Enstitiisii- Ankara Merkezlerinin Mevzuat Degerlendirmesi ve Ornek Projeler
Aracih fle Kagis Yollarinin Simiilasyonu (doktora tezi)
4 Fatma Sevindi 2006 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Yangmla Ilgili Mevzuatlar Cergevesinde Toplanma Amagli
Enstitiisii- Ankara Yapilarda Kagis Yollarinin Analizi ve Bir Ornek Calisma
(yiiksek lisans tezi)
5 | Emel Iplikgi 2006 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Binalarda Yangm Giivenlik Onlemlerinin Analizi ve
Enstitiisii- Ankara Yangin Giivenlikli Bina Tasarimina iliskin Performans
Kriterlerinin Ortaya Konmasi (yiiksek lisans tezi)
6 Esra Lakot 2007 | Karadeniz Teknik Universitesi Ekolojik Ve Siirdiirtilebilir Mimarlik Baglaminda Enerji
Fen Bilimleri Enstitiisii- Trabzon Etkin Cift Kabuklu Bina Cephe Tasarimlarinin Giiniimiiz
Mimarisindeki Yeri ve Performansi Uzerine Analiz
Caligmasi (yiiksek lisans tezi)
7 Sedat 2008 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Yangmla Tlgili Mevzuatlar Cergevesinde Yiiksek Ofis
Goniillioglu Enstitiisii- Ankara Binalarinda Kagis Yollarimin Analizi ve Bir Ornek Caligma
(yiiksek lisans tezi)
8 Sedat Altindas 2010 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Kapali Hacim Ozelliklerine Gére Binalarda Ongbriilen
Enstitiisii- Ankara Yangma Direng Siirelerinin Belirlenmesine Yonelik Bir
Model Onerisi (doktora tezi)
9 Hiiseyin 2010 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Binalarin = Yangmn  Giivenliginin =~ Ulusal ~ Yangmn
Bagdemir Enstitiisii- Ankara Yonetmeligine Gore Analiz Edilebilmesine  Yonelik
Bilgisayara Dayali Bir Model Onerisi (doktora tezi)
10 | Dilek Aga 2015 | Gazi Universitesi Fen Bilimleri Karma Kullanimli Yiiksek Binalarda Yangm Giivenlik
Enstitiisii- Ankara Onlemleri (yiiksek lisans tezi)
11 | Idil Tabak 2015 | Istanbul Teknik Universitesi Fen Yangin Kompartimanlarinin ~ Yalitiminda  Kullanilacak
Bilimleri Enstitiisii- Istanbul Yangmn Durdurucularm  Se¢imi Igin  Yontem Onerisi
(yiiksek lisans tezi)
12 | Muhammad 2015 | Cukurova Universitesi Fen Yiiksek Ofis Yapilarmin Yangin Giivenligi Uzerine Bir
Bahaeldeen Bilimleri Enstitiisii- Adana Inceleme “Tiirkiye’deki Bazi Kentlerden Ofis Binast
Orneklerinin Degerlendirilmesi”(yiiksek lisans tezi)

Binalarda yangin giivenlik 6nlemleri kapsaminda doktora tezi ve yiiksek lisans tezi

haricinde yapilmis olan diger ¢alismalar ise Cizelge 2.4’de gosterilmistir.

Cizelge 2.4. Binalarda yangin giivenlik dnlemleri kapsaminda yapilan diger ¢caligmalar

Yazar/ Yazarlar Yili Yapildig1 Yer Yaymin Adi
1 | Abdurrahman Kilig, 1999 | IV. Ulusal Tesisat Mithendisligi Kongresi Mimari Tasarimda Yangin Giivenligi
Kazim Beceren ve Sergisi
2 | Fisun Demirel, Enis 2003 | Gazi Universitesi Mithendislik- Mimarlik Celik Yapi1 Bilesenleri ve Yangin Giivenlik
Ozkan Fakiiltesi Dergisi Onlemleri
3 | Abdurrahman Kilig, 2003 | Mimarlar Odas: Ankara Subesi Teknik Kagis Yollar1 ve Cikisglarin Mimari Tasarimi
Kazim Beceren Biilten
4 | Aydin Ozkaya, Sibel 2003 | Mimarlar Odasi Ankara Subesi Teknik Binalarin Yangindan Korunmasi
Sarikaya Biilten
5 | X. Loncour, P. 2004 | Belgian Building Research Institute Impact Of Double Ventilated Facades In
Wouters , G. Flamant, Buildings
M. Blasco
6 | Umit T. Arpacioglu, 2005 | Yangin Giivenlik Dergisi Yangin Olgusu ve Yiiksek Yapilarda Yangin
Murat Erig Giivenligi
7 | Fusun Demirel, Sedat 2005 | Politeknik Dergisi Yapt  Elemanlarinin ~ Yangma Dayanim
Altindas Performanslarinin Avrupa Birligi
Direktiflerine Gore Smiflandirilmast Ve
Konunun Tiurkiye — Avrupa Genelinde
Irdelenmesi
8 | Daniel J. O’Connor 2008 | CTBUH Journal Building Fagade Or Fire Safety Facade
9 | Rita F. Fahy, Proulx 2009 | Proceedings of the 4th International | Panic And Human Behaviour In Fire
Guyléne Symposium on Human Behaviour in Fire
(Robinson College, Cambridge, UK)




Cizelge 2.4. (devam) Binalarda yangin giivenlik 6nlemleri kapsaminda yapilan diger

caligmalar
Yazar/ Yazarlar Yili Yapildig1 Yer Yaynin Adi
10 | Hiiseyin Bagdemir, 2010 | Politeknik Dergisi Binalarda Pasif Yangin Giivenlik Onlemleri
Fiisun Demirel Baglaminda Bir Literatiir Aragtirmasi
11 | Abdurrahman Kilig 2012 | Yangin, Giivenlik ve Koruma Cephe Kaplamalar ve Cephe Yangin Giivenligi
12 | Abdurrahman Kilig 2012 | Sistemleri Dergisi Duman Kontrolii-1
13 | Sedat Altindas 2012 | 6. Ulusal Cat1 ve Cephe Catt ve Cat1 Kaplamalarmin Yangin
Sempozyumu Performanslarinin Binalarn Yangindan Korunmasi
Hakkinda Yénetmelik Kapsaminda Irdelenmesi
14 | Nur Sinem Daylan, | 2013 | Tiyak 2013 Yangin ve Giivenlik | Yanginin Algilanmasina Bagli Davranis Siiregleri
Fiisun Demirel Sempozyumu ve Sergisi Bildiriler
15 | Kemal Ugiincii 2013 | Kitab: Toplu Alanlarda Yangin Giivenligi
16 | Abdurrahman Kilig 2013 | Yangin, Giivenlik ve Koruma Engelli Kisilerin Acil Durum Tahliyesi
Sistemleri Dergisi
17 | Ozlem Eren, Seher 2013 | E-Journal of New World Sciences Celik  Yapilarm  Yangma Kargt  Korunma
Giizelgoban Mayuk Academy Yontemlerinin Degerlendirilmesi
18 | Osman Hakan Uslu 2013 | 11. Ulusal Tesisat Mithendisligi Binalarda Yangmn Yalitimi Esaslar1
Kongresi
19 | Nilay Ozeler Kanan 2014 | 7. Ulusal Cat1 ve Cephe Enerji Verimli Yap:1 Kabugunun Yangm Anindaki
Sempozyumu Davranist: Cephe Yanginlar
20 | Sedat Altindag 2014 Cephelerde Yangin Olusumu ve Yayilimi
21 | Figen Beyhan 2015 | TUCSA Web Yayinlar Mimari Bir Baglam Olarak Binalarda Celigin
Yangindan Korunumu
22 | Tayfun Uygunoglu, 2015 | Politeknik Dergisi EPS ve XPS Malzemeleriyle Yapilan
Ibrahim Giines, Mantolamalarin Yangin Sirasindaki Davranislarinin
Metehan Calis, Aragtirilmasi
Sevcan Ozgiiven
23 | Jozef Bonfil 2016 | 8. Ulusal Cat1 ve Cephe Binalarin  Yangindan  Korunmast  Hakkinda
Sempozyumu Yonetmelik ve Catilar
24 | Gozde Cakir Kiasif 2016 | 8. Ulusal Cat1 ve Cephe Enerji Etkin Cift Kabuk Cephe Sistemlerinde Yangin
Sempozyumu Performansini lyilestirecek Yéntemler
25 | Abdurrahman Kilig 2017 | Yangin, Giivenlik ve Koruma Tiirkiye’de Yiiksek Binalar Giivenli mi?
Sistemleri Dergisi
26 | Muammer Yaman 2018 | 9. Ulusal Cat1 ve Cephe Konferansi Cephelerde  Kullanilan  Fotovoltaik  Panellerin
Yangin Giivenlik Onlemleri Baglaminda
Incelenmesi
27 | Erdem Giilesen, 2018 | 9. Ulusal Cati ve Cephe Konferansi Yangin Emniyeti ve Cephe Tasarimi
M.Haldun Yilmaz
28 | H. Sueda Yilmaz, 2018 | 9. Ulusal Cat1 ve Cephe Konferansi Gegmis Yanginlarin Cikarimlari ve Ogretileri

Erkan Avlar

2.3.

Saghk Binalarinda Yangmn Giivenlik

Arastirmalar

Onlemleri Kapsaminda Yapilan

Ulkemiz iiniversitelerinde saglik binalarinda yangin giivenlik énlemleri kapsaminda ¢ok

fazla akademik ¢alismaya rastlanmamis olup, yapilmis olan akademik caligmalar Cizelge

2.5°de gosterilmistir.

Cizelge 2.5. Saglik binalarinda yangin giivenlik Onlemleri kapsaminda yapilan tez

calismalari
Yazar/ Yazarlar | Yili Yapildig: Yer Yayinin Adi
1 Zuhal $imsek 2013 | Uludag Universitesi Fen Saglik Yapilarinda Yangin Giivenliginin ve Duman Kontroliiniin
Bilimleri Enstitiisii- Bursa Saglanmasina Iliskin Modelleme Yéntemi (doktora tezi)
2 | Abdurrahman 2016 | Uskiidar Universitesi Hastanelerde Yangin Giivenligi ve Tahliye Gerekleri Uzerine Bir
ince Saglik Bilimleri Enstitiisii | Irdeleme (yiiksek lisans tezi)
3 Furkan Erugar 2018 | Istanbul Teknik Fonksiyon Degisikligine Ugramis Hastane Yapilarinda Alinan

Universitesi

Yangin Giivenlik Onlemlerinin incelenmesi (yiiksek lisans tezi)




Saglik binalarinda yangin giivenlik dnlemleri kapsaminda doktora tezi ve yiiksek lisans

tezi haricinde yapilmis olan diger ¢aligmalar ise Cizelge 2.6’da gosterilmistir.

Cizelge 2.6. Saghk binalarinda yangin giivenlik Onlemleri kapsaminda yapilan diger

calismalar
Yazar/ Yazarlar Yili Yapildig: Yer Yayinin Adi
1 Department For 2006 | Department for Communitiesand | Fire Safety Risk Assessment/ Healthcare Premises
Communities And Local Local Government, Eland House,
Government Publications Bressenden Place
London
2 Alper Unlii, Erincik 2008 | itiidergisi/a Mimarlik, Planlama, Acil Durumlarda Hastane Sirkiilasyon
Edgii, Gokhan Ulken, Tasarim Sistemlerinin Performansi i(;in Bir Model
Suat Apak
3 Abdurrahman Kilig 2009 | Yangm, Giivenlik ve Koruma Hastanelerde Yangin Onlemleri ve Hasta Tahliyesi
Sistemleri Dergisi
4 Andy Wapling, Caroline | 2009 | National Health Service (NHS) Review Of Five London Hospital Fires And Their
Heggie, Virginia Murray, London Management
Jay Bagaria, Catherine
Philpott, Royal
Brompton
5 U.S. Department Of | 2009 | Topical Fire Report Series- Medical Facility Fires
Homeland Security, America
U.S. Fire Administration,
National ~ Fire  Data
Center
6 Fiisun Demirel, Hiiseyin 2012 | Gazi Universitesi Miihendislik Yangmn Giivenlik Onlemleri Baglaminda Bir
Bagdemir, Ismail Iseri Mimarlik Fakiiltesi Dergisi Hastane Projesi ve Ulusal Yangin Mevzuatina
Uygunluk Analizi
7 Zuhal Simsek 2012 | Yeni Diinya Bilimler Akademisi iki Onemli Hastane Yangmnin Karsilastirmali
e-dergi Analizi
8 Is1l Isik Andsoy, Tugba 2012 | Journal of Contemporary Ameliyathane Hemsirelerinin Yangin Giivenligine
Giingor, Elnaz Bagheri Medicine Kars1 Aldigi Onlemlerin Belirlenmesi: Karabiik ili
Nabel Ornegi
9 | Pelin Ozmen, Y. Ziya 2013 | Giimiishane Universitesi Saglik Afetlerde Giivenli Hastaneler
Tiirk, Mehmet Cetin Bilimleri Dergisi
10 | Isil Isik Andsoy 2013 | TAF Preventive Medicine Cerrahi  Ekibin Bilmesi Gereken Bir Konu:
Bulletin Ameliyathanelerde Yangin Riskleri Nelerdir?
Yangin Giivenligi Nasil Saglanmalidir?
11 Public_ations Of ThePan | 2014 | Pan Amer_ican Healt_h Hospitals Don’t Burn! / Hospital Fire Prevention
American Health Organization- Washington . .
Organization And Evacuation Guide
12 | Abdurrahman Kilig 2015 | Tesisat Miihendisligi Dergisi Hastanelerde Yangmm Onlemlerinin ¢ Hava
Kalitesine Etkisi ve Yangmlarda I¢ Hava
Kalitesinin Korunmasi
13 | Zuhal Simsek, 2015 | Tesisat Miihendisligi Dergisi Saglik Yapilarinda Yangmn Giivenligi: Bursa
Filiz Senkal Sezer, Ornegi
Niliifer Akincitiirk
14 | Kazim Beceren, Gokhan 2015 | Birlesim Dergi Saglik Yapilarinda Yangin Giivenligi Stratejisi
Balik
15 | Alper Unlii 2015 | Giiney Mimarlik Dergisi- Hastane Bosaltim Sistemlerinde Edilgin Yangin
Mimarlar Odasi Adana Subesi Giivenligi Icin Bir Mekansal Dizim (Space Syntax)
Yayini Modeli
16 | Zuhal Simsek, 2016 | Uludag Universitesi Miihendislik Saglik Yapilarmin Yangindan Korunma
Niliifer Akincitiirk Fakiiltesi Dergisi Yonetmelik Hiikiimlerinin  Eksik ~ Yonleri  ve
Oneriler
17 | Sedat Altindas 2016 | Yalitim Dergisi Hastanelerde Pasif Yangin Onlemleri
18 | Hiiseyin Emre Ilgin, 2017 | Tayak 2017 Yangin ve Giivenlik Saglik  Yapilarinda Alinan  Pasif  Yangm
Onur Yiicel Sempozyumu ve Sergisi Bildiriler | Onlemlerinde Karsilasilan Sorunlar Ve Coziim
Kitab: Yollari
19 | Richard Campbell 2017 | National Fire Protection | Structure Fires In Health Care Facilities
Association  Research, Data &

Analytics 1 Batterymarch Park
Quincy- America
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2.4. Mevzuat Arastirmasi

Ulkemizde yangin giivenlik 6nlemleri ile ilgili ilk olarak 12/06/2002 tarihinde “Binalarin
Yangindan Korunmasi Hakkinda Yonetmelik” cikarilmistir. Daha sonra 19/12/2007°de
tekrar yonetmelik yayinlanmis, 09/09/2009, 09/07/2015, 29/06/2017 ve 15/03/2018
tarihinde yapilan degisikliklerle yonetmelik son halini almistir. Hastane binalarinda
asagida siralanan yonetmelik, yonerge, teblig, kilavuz ve standartlarda da yangin giivenlik

onlemleri ile ilgili hiikiimler yer almaktadir:

e Yatakl Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeligi

e Ozel Hastaneler Yo6netmeligi

e Tibbi Laboratuvarlar Yonetmeligi

e Kimyasal Maddelerle Calismalarda Saghik ve Giivenlik Onlemleri Hakkinda
Y 6netmelik

e Patlayic1 Ortamlarin Tehlikelerinden Calisanlarin Korunmasi Y 6netmeligi

e Saglk Bakanligi Yangin Onleme ve Séndiirme Y 6nergesi

e Yatakli Saglik Tesislerinde Yogun Bakim Hizmetlerinin Usul ve Esaslar1 Hakkinda
Teblig

e Tiirkiye Saglik Yapilar1 Asgari Tasarim Standartlar1 2010 Y1li Kilavuzu

e Hastane Afet ve Acil Durum Planlart (HAP) Uygulama Yo6netmeligi ve Hazirlama
Kilavuzu

e Hastane Hizmet Kalite Standartlari

Uluslararast mevzuatlarda ise saglik binalarinda yangin giivenlik onlemleri ile ilgili
hiikiimleri, Amerika’da NFPA kodlarinda (NFPA 101 Life Safety Code, NFPA 99 Health
Care Facilities Code, NFPA 45 Standard on Fire Protection for Laboratories Using
Chemicals) ayrintili olarak bulmak miimkiindiir. Ingiltere’de ise yangin giivenlik dnlemleri
ile ilgili hiikiimler, “The Building Regulations (BR) (Approved Document B)” ve British
Standart (BS) 9999’ da genis olarak yer bulmaktadir. Ayrica Ingiltere’de saglik binalar
ozelinde yangin giivenlik 6nlemleri ile ilgili gereklilikleri ise The Building Regulations
(BR) cercevesinde, Approved Document B esas alinarak hazirlanan, saglik binalari
Ozelinde yangin giivenlik 6nlemlerini igeren HTM 05-02: Firecode- Guidance in support of
functional provisions’da (Fire safety in the design of healthcare premises) detayli olarak

bulmak mimkiindiir.


https://www.nfpa.org/codes-and-standards/all-codes-and-standards/list-of-codes-and-standards/detail?code=99
https://www.nfpa.org/codes-and-standards/all-codes-and-standards/list-of-codes-and-standards/detail?code=99
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3. HASTANELER ve HASTANE YANGINLARI

Saglik problemlerinin insanin yaradilis1 ile beraber basladigi distiniildiigiinde, saglik
binalarinin, hastane ve tedavi merkezlerinin tarihinin insanlik tarihi kadar eski oldugunu
sOylemek miimkiindiir. T1p biliminin milattan 6nceki ¢aglardan gilinlimiize kadar geliserek
ilerlemesiyle, saglik binalar1 ve hastanelerde bu dogrultuda gelisim gostermistir [4].
Ozellikle son 200 yildir, hastane binalari, diger binalara gore daha fazla ve etkili
degisimler gecirmistir. “Gelecegin hastane binalari, hastanin kendi kendine yardimi ve
hastaliklardan korunmasi yoniinde egilim gosteren; spor salonlari, toplum i¢in bulugsma
noktast olabilecek mekanlar, sosyal hizmet biirolari, danigma merkezleri, kisisel bakim

hizmetleri veren mekanlar gibi baska islevlerde icereceklerdir” [5].

Literatiirde hastanelerle ilgili birgok tanim yapilmistir. Yatakli Tedavi Kurumlar Isletme
Yonetmeligi'nde yatakli tedavi kurumlari “hasta ve yaralilarin, hastaliktan siiphe edenlerin
ve saglik durumlarimi kontrol ettirmek isteyenlerin, ayakta veya yatarak miisahade,
muayene, teshis, tedavi ve rehabilite edildikleri, ayn1 zamanda dogum yapilan kurumlar”
olarak tanimlanmaktadir [6]. Yatakli Tedavi Kurumlari Isletme Yonetmeligine gore
hastaneler; il¢e/belde hastanesi, giin hastanesi, genel hastaneler, 6zel dal hastaneleri, egitim
ve dal hastaneleri olmak tiizere 5 grupta smiflandiriimaktadir [6]. BYKHY’de ise
hastaneler genel olarak, kurumsal binalar smifi altinda, saglik hizmeti amagli binalar

igerisinde bulunmaktadir [7].

Saglik hizmetli amagh binalar ile ilgili BYKHY 11. maddede “Bedensel veya zihinsel bir
hastaligin veya yetersizligin tedavisinin veya bakiminin yapildigi veyahut kiiciik ¢ocuklar,
nekahet halindeki kisiler veya bakima muhta¢ yaslilarin bakimlar i¢in kullanilan ve dort
veya daha fazla kisinin yatirilabildigi binalar1 veya binalarin bu amacgla kullanilan
boliimlerini kapsar. Hastaneler, huzurevleri, ¢ocuk bakim ve rehabilitasyon merkezleri,
dispanserler ve benzeri yerler bu sinifa girer. Saglik ocaklari, 6zel klinikler, revirler, teshis

ve tedavi merkezleri ve tibbi laboratuvarlar da bu smiftan sayilir” hiikmii yer almaktadir

[7].

Hastane binalari, 24 saat yasayan ve bir¢cok farkli fonksiyonun bir arada bulundugu
binalardir [8]. Oncelikle, tasarim ve isletme siireglerinde hastanelerin diger yapilara gore

farkli oldugu, kendini yenileyen ve hizla degisim gdsteren mikroorganizma niteliginde
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yagsayan binalar oldugu kabul edilmelidir [9]. Hastaneler, ¢ok g¢esitli islemlerin
yiriitiildigli, birbiri ile yakin iliskide bulunan birimlerin olusturdugu karmasik bir
sistemdir. Ulkemizde her gegen giin sayilar1 artan, farkli kullanici tiplerine sahip, farkli
fonksiyonlar1 i¢inde barindiran, 24 saat yasayan hastane binalarmin tasarimi ve bu

binalarda alinacak yangin giivenlik 6nlemleri son derece 6nem arz etmektedir.

Hastane birimlerinde olusabilecek, herhangi bir fonksiyon kaybinin neden olacagi
ekonomik maliyetle birlikte, sosyal maliyet de olduk¢a biiyiiktiir [10]. Tedavi olmak ve
iyilesmek amaciyla gelinen kamusal bir mekanda yangin faciasinin yasanmasi ve yangin

sonucunda can kayiplariin olmasi istenilmeyen bir durumdur.

Glinlimiizde hastane binalarinin sayilarinin ve biyilikliigiiniin artmasiyla birlikte, bu
binalarda yangin aninda can giivenliginin saglanmasi da ayni oranda giiclesmektedir.
Dolayisiyla, hastane binalarinda yangin yayiliminin 6nlenmesi, acil durum tahliyesi, kagis

yollarinin tasarlanmasi i¢in binada alinacak dnlemlerin 6nemi de artmaktadir [3].

Bu baglamda, hastane binalarini diger binalardan ayiran asagida belirtilen 6zellikler g6z

onilinde bulundurularak hastanelerin tasarimina yon verilmelidir:

e Farkli kullanici karakterlerine sahip olmasi
e Karmasik yapisi

e Kullanim 6zellikleri

e Altyap1 hizmetlerine hayati bagimlilik

e Tehlikeli maddeleri igermesi [10]

Farkly kullanici karakterlerine sahip olmast: Saglk binalari, teknolojik yapist ve mimari
anlamdaki karmasikliklarinin yanmi sira, aymi zamanda kullanici grubunun g¢esitliligi
bakimindan da 6nemli yapilardir. Farkli islevlere hizmet eden ve kullanicilar1 farkh yas ve
cinsiyetlerden olusan saglik binalari, insanlar i¢in yasamin bagladigi andan, yasamin
sonlandig1 ana kadar onemini kaybetmemektedir [11]. Hastane binalar1 temel olarak {i¢
topluluga hizmet etmektedir. Bunlar hastalar, hastalarin yakinlar1 ve hastalara hizmet eden
saglik personelleridir (doktor, hemsire, hasta bakici, teknik personel) [12]. Sekil 3.1°de

hastane binalarinin kullanicilart gosterilmistir.
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Hastane
Binalariin
Kullanicilari

Hasta
Yakinlari ve

Hastane

Hastalar .
Personeli

(Bedensel, zihinsel hastalik ya da yetersizlige sahip
kisiler, kiigiik ¢ocuklar, nekahet halindeki kisiler
veya bakima muhtag yaslilar)

Ziyaretgiler

Doktorlar
Hemgire ve Ebeler

Ayakta Tedavi Yatarak Tedavi

Goren Hastalar Goren Hastalar

Saglik Teknisyen ve
Teknikerleri

Tibbi sekreterler
Idari Personel
Teknik personel

Hasta bakicilari, Temizlik
gorevlileri, giivenlik
gorevlileri vb. yardime1
hizmetler

J

Sekil 3.1. Hastane binalarinin kullanicilar

Hastanelerdeki kullanicilarin biiyiik ¢ogunlugunu kendini tahliye yeteneginden yoksun
kimseler veya hareket yetenegi olmasina ragmen, bir yangin tehditini algilayip uygun bir
tepki veremeyecek kimseler olusturur [3]. Tim bunlar degerlendirildiginde, son derece
karmagik bir yapiya sahip olan hastaneler; hem mimari diizenleri, hem icerdikleri
fonksiyonlar ve bu fonksiyonlari insan hayatindaki 6nemi, hem de binlerce Kisiye ev
sahipligi yapmalarinin sonucu olarak kullanici grubunun ¢esitliligi nedeniyle Snemli

yapilardir [11].

Karmagik yapisi: Hastanelerde ¢ok fazla fonksiyon bir arada bulunmaktadir.
Ameliyathane, yogun bakim {initeleri, hasta yatak odalari, laboratuvarlar, eczane,
camagsirhane, sterilizasyon tnitesi, teknik birimler (kazan dairesi, jenerator odasi, elektrik
pano odalari, trafolar vb.), yemekhane, kafeterya, mutfak, konferans salonu vb. birimler bir

arada bulunmaktadir.

Kullamim ozellikleri: Hastaneler genellikle 7/24 hizmet vermektedirler. Verilen bu
hizmetlerden, farkli gereksinime sahip hastalar, yogun bakim hastalari, hamileler, ¢ocuklar

vb. kullanicilar yararlanir [10].
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Alt yapt hizmetlerine hayati bagimlilik: Hastanelerin iglevlerini devam ettirebilmeleri igin
elektrik, gaz ve su gibi kritik altyap1 sistem ve hizmetleri kesintiye ugramamalidir.

Ozellikle su ve enerji kaynagi olmadan hastaneler gorevini yerine getiremeyecektir [10].

Tehlikeli maddeler: Hastaneler kendi kullanimlari igin biinyesinde barindirdiklari gesitli
kimyasallar, gazlar ve maddelerden kaynaklanabilecek kaza ve afetlerin ardindan bu
maddelerin neden oldugu ikincil olaylara maruz kalabilirler [10].

Yukaridaki 6zellikler gbz Oniine alindiginda, hastanelerde diger yapilara gore daha 6zel
Oonlemlerin alinmasi gerekliligi ortaya c¢ikmaktadir. Alinacak tiim bu Onlemlerin diger
disiplinler ile yapilan ortak ¢alismalar dogrultusunda heniiz tasarim asamasinda alinmasi,
yangin giivenliginin devamliligi agisindan énem arz etmektedir [1]. Yangin giivenliginin
baglangic noktasini tasarim asamasi olusturmaktadir. Mevcut hastanelerde, sonradan
yapilacak olan diizenlenmeler hem olduk¢a maliyetli hem de yapilmasi planlanan bu
diizenlemelerin uygulanabilirligi siiphelidir. Ornegin, koridor genisliklerinin degistirilmesi
cogu yerde miimkiin olmamakla birlikte kompartimanlardan ek yangin merdivenleri

yapilamamaktadir [1].

Simsek’e gore, “Tasarim, yangin giivenligini amaglar1 olan tutugmay1 ve yangin yayilimini
onleme, sondiirme ve kullanict tahliyesi asamasinin her birinde etkili olan en Onemli

parametredir” [1].

3.1. Hastane Binalarimin Tasarim

Teknolojilerin degismesiyle birlikte, son yillarda her alanda oldugu gibi hastane binalarinin
tasarim ve projelendirilmelerinde de yeni yaklasimlar ortaya ¢ikmistir. Mimari diisiincenin
konular1 arasina, uzmanlik hastaneleri, hasta odalar1 i¢in yeni standartlar, verimli bakim
iinitelerinin planlanmasina iliskin diislinceler ve tedavi edici ortamlara ait projeler girmistir

[13].

Tip alaninda yasanan gelismelerle birlikte hastane yapilanmasinda g¢esitli planlama
stratejileri ortaya c¢ikmistir. Planlama stratejilerinin biiyiik bir kismi diisey planlama ve
yatay planlama olarak iki temel gruba ayrilmistir. Hastane kapasitesi ve arsa biiyiikligii de

planlamada etkili olmus, 6zellikle yatak kapasitesi fazla olan hastanelerde hem yatay hem
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de diisey planlama anlayisinin uygulandigi da goriilmiistiir. Bu tip hastanelerde diiseyde
yogun olan kiitlenin hasta bakim {iinitesi (yatak blogu), yaygin olan kiitlenin ise diger
boliimler (poliklinik, teshis birimleri, tedavi birimleri) i¢in ayrilmis oldugunu sdylemek

mumkiindir [ 14].

Giliniimiizde modern bir hastane hasta bakim alani (hastanede kaldiklar siirece hastalara
ayrilan alan), Klinik alan (tani/tedavi servislerinin ve teknik donanimin olusturdugu alan)
ve destek birimleri (mutfak, kafeterya, ¢amasirhane, doniisiim istasyonu ve depolar gibi
hastanenin islevini devam ettirmesini saglayan tiim servis birimleri) olmak {lizere 3 temel
kullanim alanindan olusmaktadir [15]. Sekil 3.2°e¢ gore hastanelerde bulunan temel
kullanim alanlarindan hasta bakim alanlar1 ve klinik alanlar hastane alanmnin %40’1n1,

destek birimleri ise hastane alaninin yaklasik %20’sini olusturmaktadir.

1 p

HASTA BAKTM ALANT

- —

1

KLINIK ALAN

| |
% 40 = %40
|
|
| ]
| ]
[ | ----..-.-.-—»
|
.| 3 -
4—:—>3 DESTEK BIRIMLER
%20 —

| li

Sekil 3.2. Hastanelerin ana kullanim alanlarinin iliski ve oranlari [15]

Klinik ve destek birimleri hastanelerin tiirline ve biiylikliigline gore degismekte olup, hasta
bakim alan1 ise bir ya da daha fazla bakim iinitesinden olugmaktadir. Bir bakim iinitesi
hasta alani (yatak odalari, tuvaletler ve giinliik oda), bakim alani (servis alanlari, ¢amasir
ve servis odasi) ve sirkiilasyon saglayan koridorlardan olusmaktadir [15]. F. Onal ve B.
Onal’a gore, “Hastane planlamasi oncelikle tiim bu alanlarm ve iliskilerin bir araya
getirilerek bigimlendirilmesine dayanmaktadir” [15]. Hastane mimarisinin temelini,
yatayda ve diiseyde olusan islevler ve bu islevlerin baglantilarinin belirlenmesi

olusturmaktadir [11].
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Harputlugil, hastane binalarim1 bolim ve fonksiyonlarina gore 4 ana bolimde
siniflandirmigtir (Sekil 3.3) [12]. Yapilan bu smiflandirmaya gore bir hastane binasinda
idari birimler (bashekimlik, hastane midirligi vb. birimler), muayene tani ve tedavi
birimleri (poliklinik, teshise yardimci birimler (laboratuvar, goriintiileme merkezi), acil
servis, ameliyathane, yatak birimleri vb.), muayene tan: ve tedaviye yardimci birimler
(eczane, kan bankasi, merkezi sterilizasyon vb. birimler) ve servis birimlerinden
(yemekhane, mutfak, ¢camasirhane, depo, arsiv, teshin merkezi vb. birimler) s6z edilebilir

[12].
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Mastalemleri | |Anabiim dalian | | 3)Laborativariar Koroner Yogun Bakim Eczane Tekibers
Muhasebe ;?ml Lab. oxn | o Camasirhane
Hastane Midiriigi - Biyokimya Lab. kil Merkezi Sterizasyon | | Torz
o pye | pp T —— intan n im
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BiRIMLERI DESTEK BIRIMLERI BIRIMLERI

Sekil 3.3. Hastane binalarinda bulunan mekanlar [12]

Mekansal organizasyon

Mekan organizasyonu, hastane tasariminda temel tasarim kriteridir. Aydin’a gore,
“Boliimler arasi iliskiler, boliimleri olusturan alt boliimlerin ve mekanlarin organizasyonu,
teknik donanima iliskin alt yapinin hazirlanmasi, mekan biiyiikliiklerinin eylem ve

ekipmana iliskin belirlenmesi tasarimda etiid edilmesi gereken unsurlardir” [14].

Kullanici-mekan fonksiyon semalar1 ¢ikarilarak konsiiltasyon amagli mekanlar, enfeksiyon
odalar1, merkezi sterilizasyon ve yogun bakim {initeleri, ameliyathaneler, kisaca hastalarin,
refakatcilerin ve personelin bulundugu tiim alanlar islevsel olarak amacina uygun olmali,
dolasim alanlar1 net olarak ¢6ziimlenmeli, bina isleyisi kullanici tarafindan kolaylikla
okunabilmelidir [16]. Planlamada mekan organizasyonu, mutfak, ¢camasirhane gibi hastane

destek servislerinin, hastane kullanicilarini rahatsiz etmeyecegi sekilde yapilmalidir [16].
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Bir hastane binasinda yer alan mekanlarin islevsel agidan birbirleriyle iligski semast Sekil

3.4’te gosterilmektedir.
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Sekil 3.4. Hastane mekanlarinin islevsel agidan birbiriyle iliski semas1 [12]

Simsek, “Saglik Yapilarinda Yangin Giivenliginin ve Duman Kontroliiniin Saglanmasina
Iliskin Modelleme Yéntemi” adli doktora tezi ¢alismasinda, yangin giivenligi agisindan
mekan organizasyonlarinin olusturulmasinda 5 parametrenin etkili oldugunu ifade
etmektedir. Simsek’e gore, “Bu parametreler, kullanicinin uyku riski ve hareket
kabiliyetine gore tahliye agisindan olmasi gereken yerler ile iliskilendirilmesinin yani sira,
tutusma kaynagi ve igerdigi yakitin tiiriine gore de yapi ig¢indeki dagilimlar1 ve alinmasi
gereken 6zel onlemleri icermektedir” [1]. Simsek bu parametreleri, mekanlarin kotlara
gore dagilimi, mekanlarin yapr icindeki organizasyonu, mekanlarin dig ortam veya
giivenlikli alanlar ile iliskileri, yangin riski yiiksek olan mekanlarin belirlenmesi ile yangin
giivenlik tedbirleri ve yangin riski yiiksek olan mekanlarda yangin giivenlik 6nlemlerin
olusturulmas1 olarak belirlemistir [1]. Sekil 3.5’de kullanicilarin uyku ve hareket
yetenegine gore tahliye agisindan degerlendirildiginde birimlerin, dis mekanla olan iligkisi

gosterilmistir.



18

Kadin Dogum
Goglis damar kalp cerrahisi

— mw?‘ﬂs

Ameliyathane
Mekan —} k bekieme alan —) bekleme alan!
— Yogun bakm — o e ' mvldan '

mhn

Polikiinikler

Sekil 3.5. Mekanlarin yangin agisindan iligki semasi [1]

Hastane tasariminda boliimler arasi iligkilerin ve bunlarin mekansal organizasyonunun
dogru kurgulanmasi kadar, hastanedeki yiiksek yangmn riski olan mekanlarin (elektrik
panosu, mutfak, kazan dairesi, jenerator vb.) belirlenmesi ve bu mekanlarin ozellikle
hastalarin kullaniminda olan saglik bakim alanlarindan uzakta konumlandirilmasi unsuru
da, hastanelerde yangin giivenliginin saglanmasi agisindan son derece Onemlidir. S6z
konusu riskli mekanlarin hepsi ayr1 kompartimanlar olarak diigiiniilmeli, hasta bakim

alanlarindan ve birbirlerinden yangin duvari ile ayrilmalidir.

Esnek mimari anlavyisi

Hastaneler, kullanim omiirlerinin ¢gogunu degistirmeden siirdiiren okul ve konut gibi diger
bina tiirlerinden farkli olarak, gereksinimler ve teknolojik degisiklikler dogrultusunda
stirekli olarak genisleme ve yenilenme durumlarina uyum saglamalidirlar [13]. Gezer'e
gore, tim planlama mekan degisikligine imkan verecek sekilde esnek bir tasarim
anlayisiyla organize edilmeli, cihazlarin diizeni planlama esnasinda diisiiniilmelidir [16].
Yeni yapilacak olan hastane tasarimlarimin esnek ve gelisebilir bir sekilde yapilmasi,
sadece mekanlarin doniistiiriilebilmesinin yani sira, ileri teknolojik gereksinimlerin
karsilanabileceginin gbz Oniinde bulundurularak yapmin mevcut yiikiiniin istiinde bir
kapasiteye sahip olmasi disiiniilmelidir [1]. Bu nedenle mekan planlamasinda, esnek
tasarim anlayisinin benimsenmesiyle, belirli bir sistematik diizende tasarlanan striiktiir

sistemleri, esneklik sinirlari iginde degisimi daha kolay hale getirecektir [14].
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Esnek hastane tasariminda yangin giivenligi g6z ardi edilmemelidir. Hastane binalarina
yeni bolimlerin eklenmesi durumunda, hastanenin yangin giivenlik onlemleri revize
edilerek, yeni eklenen her bir bolim i¢in, yangin giivenlik planlar1 tekrar gozden
gecirilmeli, kacis uzakliklari, kacis yolu genislikleri, kacis merdiveni ihtiyac1 ya da
kompartimanlama durumu degerlendirilmelidir. Hastanenin gegirdigi her tadilat
sonucunda, BYKHY’e uygunlugu saglanmalidir. Ayrica geg¢miste yasanmis hastane
yanginlari incelendiginde, baz1 yanginlarin tadilatlar esnasinda ortaya ¢iktigi goriilmiistiir.
Bu nedenle tadilat ¢alismalarinda da yangin giivenlik 6nlemleri g6z ardi edilmeden, tadilat
caligmalar1 belirli bir plan ve program dahilinde yapilmalidir. Bu baglamda da denetim

gorevlilerine biiylik sorumluluklar diismektedir.

Teknolojik ve tibbi gelismelerle birlikte, hastanelerin yeni mekan ve cihazlara gereksinim
duyacagi diistiniilmeli ve bu baglamda hastaneler genislemeye imkan verecek esnek ve
modiiler tasarim anlayist dogrultusunda planlanmalidir. Literatiirde, hastaneler i¢in islevsel
acidan diisey genisleme kabul gormesine karsin, biiyiikk hastane yanginlarinda goriildigi
gibi, bu yapilarda yatan hastanin tahliyesi sirasinda yasanan zorluklardan hatta
imkansizliklardan dolay1 yatay genisleme saglanmali ve kat say1 3-4 ile sinirlandirilmalidir
[1]. Ozellikle 5 kat ve iizerindeki yapilarin yatakli saglik hizmeti veren mekanlara
donitistiiriilmesi, yataga bagimli hastalarin tahliyesini imkansiz hale getirmistir. Bu nedenle

hastanelerin kat yiikseklikleri mutlaka sinirlandirmalidir [1].

Erisilebilirlik

Saglik yapilar fiziksel veya zihinsel bir rahatsizligi nedeniyle bazi hareketleri, duyulari
veya fonksiyonlar1 kisitlanan ve bu sorunu ¢ézmek i¢in hareket eden bireylere hizmet
veren yapilardir. Bu nedenle saglik yapilarinda, erisebilirligi saglamak ve olumsuz

engelleri ortadan kaldirmak amaciyla zorunlu asgari standartlar uygulanmalidir [16].

Hastanelerin kullanimi &ncelikle her agidan sagliga kavusmak oldugundan, hastanelerin
bolge kapsaminda nerede yer aldig1 ve kent i¢inde nerede konumlandig1 oncelikle hasta ve
yakinlarinin erigimi agisindan 6nemlidir [14]. "Saglk yapilarinin erisilebilirligi; master
planlamadan baglayip, dis mekanlari, otopark alanlari, peyzaj diizenlemeleri, acil giris
cikiglari, tuvaletler gibi tiim mekanlar1 iceren kapsamli ve ayrintili bir planlamay1

gerektirir” [16].
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Saglik yapilarinda erisebilirlik kapsaminda planlamada genislikler, alanlar, yiikseklikler,
yiizeyler, gerekli yonlendirme ve uyari isaretleri standartlara uygun olarak erisilebilir
olmalidir [16]. BYKHY'de erisilebilirlik kapsaminda, binalarin yerlesimi (Madde 21) ve
binaya ulasim yollar1 (Madde 22) ile ilgili hiikiimler yer almaktadir [7].

Hastane giris ve cikislan

Genel olarak degerlendirildiginde, hastanelerdeki mekanlarin fonksiyonlarina gore
bagimsiz girislerinden s6z edilebilmek miimkiindiir. Acil servis, poliklinik, idare, morg,
tibbi gaz deposu, mutfak gibi mekanlarin, dis mekanla dogrudan baglantili olduklar

sOylenebilmektedir [14].

Hastane genel girigini, idari giris olarak degerlendirmek miimkiindiir. Hastane saglik
personeli, hastane idari personeli ve hasta ziyaretcileri bu girisin kullanicilari olarak
sayilabilir. Poliklinik hastalarinin ya da dis hasta olarak tanimlayabilecegimiz hastalarin
kullandiklar giris, poliklinik girisidir. Idari giris ve poliklinik girisi ayrim1, kapasitesi fazla
olan (500- 1000 yatakli) hastanelerde 6nem arz etmektedir. Sehir merkezlerinde, dar
alanlarda yapilan hastanelerde tek giris bulunmakta, béliimlere gore dagilim giristen sonra

diizenlenebilmektedir [14].

Acil servis girisi, 6zellesmesi gereken diger bir giristir [14]. Acil girisinde de iki ayr1 giris
olmasi tercih edilmektedir. Bu girislerden bir tanesi ambulans, digeri ise acil hasta girisi
olmalidir [17]. Bu uygulamanin amaci, ambulansla gelen durumu kotii olan hastalarin,
ayaktaki hastalar tarafindan goériilmemesi ve ambulans girisi Oniinde, ambulans hareket
alaninin hasta ve hasta yakinlar1 tarafindan kullanilmamasidir. Her zaman yasanan
hareketlilik durumunda kargasanin olusmasinin siirlandirilmasi igin, 6zellikle kapsamli

hizmet veren bolge hastanelerinde uygulama 6nem arz etmektedir [14].

Teknik servislerin de bagimsiz bir girisi olmalidir. Servis yolu diizenlemesiyle baglantili
birimler dogrudan baglanabilir (Sekil 3.6). Tibbi gaz deposu, jenerator, mutfak servisi gibi
giriglerin olusturulan tasit aksina baglanabilmesi miimkiindiir. Hayatin1 kaybeden ya da
sahipsiz hastalarin belirli bir siire igin bekletildigi morg bolimi igin de ¢ikis

tanimlanmalidir [14].
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Sekil 3.6. Hastanelerde servis yoluna baglanabilecek girisler ve morg ¢ikisi [14]

3.2. Hastane Yanginlarinin Nedenleri

Kilig’a gore, hastanelerdeki yangimlarin % 53’tintin hizmet hacimlerinde, % 22’sinin 6zel
boliimlerde, % 10’unun hasta bakim iinitelerinde ve geri kalan % 15’nin ise destek
hacimleri ile diger mekanlarda ¢iktig1 goriilmistiir [18]. Hastanelerde hizmet hacimleri;
mutfak, depolar, tuvaletler, ¢camasirhane, ¢camasirhane sutlari, 1sitma sistemi, asansor ve
diger yerleri i¢ermektedir (koridor, merdiven vb.). Hasta hacimleri; hasta odalari,
koguslar, dinlenme ve hasta eglence mekanlarini igermekte olup destek hacimleri ise 1s1
merkezi, hemsire veya personel hacimleri ve idare kismini olusturmaktadir.
Laboratuvarlar, rontgen hacimleri, ameliyathaneler, dogum salonlari, sterilizasyon ve

oksijen ¢adirlart ise farkli 6zelligi olan mekanlardir [18].

2017 yilinda Campbell tarafindan yapilan arastirmaya gore ise hastane yangimlarimnin

nedenleri Sekil 3. 7°de verilmistir.
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Sekil 3.7. Hastane yanginlarinin baglica nedenleri (2011- 2015 yillik ortalamalari) [19]

Sekil 3.7°e gore, tiim hastanelerde yanginlarin 6nde gelen nedeni (%61) pisirme

ekipmanlar1 olurken, hastane yanginlarinin %9’u kasten, %8’i elektrik dagitimi ve
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aydinlatma ekipmanlari, %5°1 1sitma cihazlari, %4°i 1s1 kaynagi ile oynama ve %31 de
sigara nedeniyle ortaya c¢ikmaktadir. Pisirme ekipmanlart nedeniyle olusan yanginlar,
dogrudan miilkiyet hasarinin yalnizca %3'lnii olusturmaktadir. Elektrik dagitim ve
aydinlatma ekipmanlarinin neden oldugu yanginlar ise dogrudan miilkiyet hasarinin

%61'ini olusturmaktadir [19].

Ulkemizde ise hastane yanginlarmin nedenlerinin siralamasi, yurt disia gore biraz daha
farklilik gostermektedir. Ankara Biiyiiksehir Belediyesi Itfaiye Daire Baskanligi’ndan
alan verilere gore hazirlanan Sekil 3.8’de, 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda gergeklesen

hastane yanginlarinin nedenleri belirtilmektedir.
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Sekil 3.8. Ankara’da 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane yanginlarinin
nedenleri [20-21]

Sekil 3.8’e gore hastane yangmlarinin en biiyiik nedenini, elektrik kaynakli problemler
(elektrik kontagi, elektrik tesisatindaki arizalar vb.) olusturmaktadir. Hastane yanginlarinda
elektrik kaynakli nedenleri sirasiyla tadilatlar esnasinda yasanan problemler (6rnegin
kaynak c¢alismalar1 sirasinda kaynak makinesinden ¢ikan kivilcimlarin yanict malzemeleri
tutusturmas1 vb. nedenler), sigara kullanimi (sigara izmariti veya kibrit atesinin atilmasi ile
sigaranin atildigit mekandaki yanici malzemeleri tutusturmasi), trafolarin patlamasi ve
kablolarinda kisa devre yasanmasi vb. teknik arizalar, 6zellikle mutfaklarda baca igerisinde
biriken atik yag ve kurumlarin kivileimlarin etkisiyle tutusarak yanmasi, elektrikli

cihazlarin prizlerde uzun siire takili unutulmasi, parlama (yanici sivi, kimyasal vb.
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malzemelerin aniden parlamasi ve patlamasi), kasitli olarak ¢ikarilan yanginlar, yiiksek 1s1
nedeniyle kizigma (6zellikle mutfaklarda kizartma yapilan yagin asir1 1sinarak alev almast),

yildirim diismesi gibi nedenler izlemektedir [20-21].

3.3. Gecmiste Yasanmis Hastane Yanginlari

Hastane yanginlarini 6nlemek ve onlenemedigi durumlarda verebilecegi zararlarin Oniine
gecebilmek i¢in, gecmiste yasanan hastane yanginlarinin analizlerinin yapilarak, hastane
yangmlarinin nedenlerini irdelemek ve bu baglamda Onlemlere Oncelik vermek,

hastanelerde yangin gilivenligini saglamak adina temel yaklasim olmalidir.

Yeni yapilacak hastanelerde yangin problemiyle karsilasilmamasi igin, ge¢miste saglik
yapilarinda yasanan yanginlarin sebebinin ve hangi mekanlarda c¢iktiginin, nasil
yayildiginin ve sondiiriildiigiiniin incelenerek yasanan problemlerin belirlenmesi yon verici

olacaktir. Olusabilecek facialarin oniine gegmek, ancak bu sayede miimkiin olur [1].

Saglik yapilar1 giiniin her saatinde yogun olarak kullanilan toplumsal alanlar olmalar1 ve
icerisinde ¢ok fazla islev barindirmalar1 nedeniyle her an yangin riski ile kars1 karsiya olan
yapilar olup bunun yani sira kullanici profilinin hareket yetenegi 6zelliginden dolay: da
baz1 6zel tedbirlerin alinmasi gereken yapilardir. Bundan dolayr saglik yapilari tarih
boyunca yangin magdurlarina ev sahipligi yaparken kendisi de yangin felaketine maglup
olmustur. Yangina kars1 6zel tedbirlerin alinmadig1 hastanelerde ise biiylik can kayiplar
yasanmig, hastanede bulunan tedavi araglari ¢ogu zaman kullanilmaz hale gelmistir.
Amerika’da yilda 600, Ingiltere’de ise yilda 700 yangim ciktig1 belirlenmistir [1]. Cizelge
3.1’de ge¢miste yasanmus kayith en biiyilk hastane yanginlari ve yasanan kayiplar
gosterilmistir. Cizelge 3.2°de ise 2006 ve 2018 yillar1 arasinda (dahil) iilkemizde!
gerceklesen hastane yanginlarin hangi mekanlarda ¢iktigi ve bu yanginlarin nedenleri

gosterilmistir.

ICizelge 3.2°de 2011 yilindan itibaren Ankara’daki hastanelerde gerceklesen yanginlar bulunmamaktadir.
Cizelge 3.3’de Ankara’da 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane yanginlari detayli olarak
gosterilmistir.
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Cizelge 3.1. Kayitli en biiyiik hastane yanginlari [1]

Yil Sehir/Ulke Hastane Olii/Yarali Sayist
1859 Jersey Jersey General Hospital 30 olii.

1903 Londra Colney Hatch Akil Hastanesi 51 ol

1918 Oklahoma Norman Sehir Hastanesi 38 olil.

1929 Cleveland Cleveland Hastanesi 123 oli.
1942 Yeni Zelanda Seacliff Akil Hastanesi 37 6li

1949 Effingham, Illinois Aziz Anthony's Hastanesi 70 olii.

1950 Davenport, lowa Mercy Hastanesi 41 olii.

1960 Guatemala Guatemala Akil Hastanesi 225 olii.
1971 Isvigre Psikiyatri Klinigi 28 olii

1972 Sherborne, Ingiltere Coldharbour Hastanesi 30 olii.

1985 Buenos Aires, Arjantin Saavedra Psikiyatri Hastanesi 79 6li, 247 yaral
1994 USA Virginia Hastanesi 4 oli

1998 Filipinler Manila Hastanesi 20 oli

1999 Rusya Lennggrand Hastanesi 21 olii

2000 Cin Beijing Hastanesi 3 6l

2001 Hindistan Ramanathapuram Badasha Akil Hastanesi 25 olii

2003 Belarus Belarus Hastanesi 30 oli

2005 Jilin, Cin Liaoyang Sehir Hastanesi 39 olu

2005 Costa Rica Costa Rica Hastanesi 18 ol

2005 Irak Nasiriyah General Hospital 12 6li

2006 Rusya Moskova Hastanesi 46 olii

2009 Polonya Evsizler Hastanesi 23 oli

2009 Kazakistan Taldykorgan Regional Drug Rehbilitasyon Hastanesi 38 6lii

2011 Hindistan Kolkata Hastanesi 70 o6li

2012 Pakistan Lahore Services Hospital Nursery Hastanesi 7 6lii (bebek)
2012 Hindistan Moradabad Hastanesi Yangini 2 oli

2012 Hindistan Jharkhand 3 ol

2012 Peru El Centro Cristro es Amor Rehabilitasyon Hastanesi 27 olii

2013 Rusya Akil Hastanesi 38 olu

Cizelge 3.2. Tirkiye’de gerceklesen hastane yanginlari, yanginlarin ¢iktigi mekan ve

nedenleri

Yil Sehir Hastane Ad1 Yanginin Ciktigi Mekan ve Yanginin Nedeni Kaynak

2006 | Istanbul Ozel bir hastane Ofiste, bilgisayar kablosunun kisa devre yapmasi [1]

2006 | Ankara Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Havalandirma bosluguna atilan sigaranmn biriken [22]
¢Opleri tutusturmast

2006 | Istanbul Sifa Hastanesi Kazan dairesinde 1sitma cihazlarindaki bir ariza [1]

2007 | Samsun Ruh Sagligi ve Hastanesi Kogus boliimiinde, hastanin carsafim ve yatagini [23]
tutusturmasi

2007 | Edime Kesan Devlet Hastanesi Elektrik trafosundaki elektrik arizasi [1]

2007 | Bursa Mustafakemalpasa Devlet Hastanesi Ofiste, mutfak tiipiiniin alev almasi [1]

2007 | Ankara Gazi Universitesi Hastanesi Kibrit ya da sigaranin atiklari tutusturmasi [1]

2008 | Balikesir Ayvalik Devlet Hastanesi Kalorifer dairesindeki 1sitma cihazlarindaki bir ariza [1]

2008 | Mus Mus Kadin ve Cocuk Hastaliklari | Kazan dairesindeki 1sitma cihazlarindaki bir ariza [1]

Hastanesi
2008 | Trabzon Karadeniz Teknik Universitesi Tip | Ek binamin bacasinda [24]
Fakiiltesi Farabi Hastanesi

2008 | Izmir Izmir Yesilyurt Atatiirk EAH Ameliyathanede, klimadan kaynakli [25]

2008 | Balikesir Edremit Devlet Hastanesi Zemin kattaki elektrik panosunda [26]

2008 | Izmir Izmir Tepecik EAH Hastane bahgesindeki trafoda [27]

2008 | istanbul Goztepe EAH Hastanenin kantinde, elektrik kontag: [1]

2008 | Erzurum Bolge Egitim ve Aragtirma Hastanesi | Gorintilleme merkezinde personele ait odada, agik [1]
birakilan elektrik cihazi
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Cizelge 3.2. (devam) Tiirkiye’de gergeklesen hastane yanginlari, yanginlarin ¢iktigi mekan

ve nedenleri
Yil Sehir Hastane Adi Yanginin Ciktigi Mekan ve Yanginin Nedeni Kaynak
2009 | Gaziantepp | Gaziantep Cocuk Hastanesi Hastanenin trafosunda [28]
2009 | Istanbul Istanbul Universitesi Cerrahpasa | Hastanenin catisinda, tadilat sirasmda [1]
Tip Fakiiltesi
2009 | Bursa Bursa Sevket Yilmaz Devlet | Hastanenin tomografi boliimiinde, elektrik kontagi [1]
Hastanesi (8 kisi hayatini kaybetmistir.)
2009 | Istanbul Ozel bir hastane Hastanenin i¢ avlusunda, sigara izmariti [1]
2009 | Manisa Celal Bayar Universitesi Tip | Hastanenin dahiliye yogun bakim servisinde, su siticisinin [29]
Fakiiltesi kisa devre yapmasi
2009 | Adana Ozel bir hastane Hastanenin 14. katindaki arsiv biriminde, elektrik kontag1 [1]
2009 | istanbul Kartal EAH Onkoloji ve goz boliimlerinin havalandirma boslugunda [30]
2009 | fstanbul Marmara Universitesi Hastanesi Kan alma ve arsiv merkezinde, elektrik kontag: [1]
2010 | Izmir Dr. Behget Uz Cocuk Hastaliklar1 | Santral odasinda [31]
Hastanesi
2010 | Istanbul Zeynep Kamil Kadin ve Cocuk | Hastanenin ameliyathanesinde, elektrik kontagi [32]
Hastaliklar1 EAH
2010 | Istanbul Siireyyapasa Gogiis Hastaliklar1 ve | Hastanenin — ¢atisinda, izolasyon araglarimin  hatali [1]
Gogiis Hastaliklart EAH kullanilmasi
2010 | Bursa Onkoloji Hastanesi Isitma merkezinde, sistemin agir1 1stnmast [1]
2010 | Karabiik Karabiik Devlet Hastanesi Kulak burun bogaz servisinde, odiyemetri cihazinmn [33]
monitdr kisminda meydana gelen kisa devre
2010 | Manisa Ozel bir hastane Sizint1 yapan oksijen tliptiniin patlamasi [34]
2010 | Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Cat1 katinda, izolasyon araglarinin hatali kullanilmasi [1]
2010 | Konya Konya Numune Hastanesi Beyhekim Saglik Kompleksi igerisindeki psikiyatri [35]
servisinde, psikoz ve kisilik bozuklugu tedavisi gdren
hastalardan birinin odasindaki yatagi atese vermesi
2010 | Yozgat Bozok Kadin Dogum Cocuk | Kalorifer dairesinde, tesisat arizasi [1]
Hastanesi
2011 | Antalya Akdeniz Universitesi Hastanesi Hastanenin havalandirma boslugunda, sigara [36]
2011 | Karabik Karabiik Devlet Hastanesi Kulak burun bogaz polikliniginde, elektrik arizasi [1]
2011 | Sivas Sivas Numune Hastanesi Polikliniklerin alt katindaki tesisat merkezindeki, gii¢ [1]
kaynagmin kablo ve plastik aksaminin yanmasi
2011 | istanbul Ozel bir hastane Hastanenin  12. katinda, kemik iligi initesinde, [1]
havalandirma kanallarinin montaj1 sirasinda plastik kokenli
malzemelerin tutusmasi
2011 | Istanbul Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi | Radyoloji merkezinde, sigara [1]
2011 | Istanbul Ozel bir hastane Catida, izolasyon caligmalari sirasinda [37]
2011 | Mugla Bodrum Devlet Hastanesi Hastane bahgesinde, kuru ot ve agaglarin tutusmasi [38]
2011 | istanbul Gaziosmanpasa Devlet Hastanesi | Izolasyon caligmalari sirasinda kullanilan malzemenin [39]
(ingaat) tutugmast
2011 | Van Van Askeri Hastanesi Jenerator odasinda, elektrik kontag: [40]
2012 | istanbul Ozel bir hastane Hastanenin makine dairesinde [41]
2012 | istanbul Silivri Devlet Hastanesi Hastanenin arsivinde, elektrik kontag: [1]
2012 | Istanbul Umraniye EAH Onkoloji ve ¢ocuk acil béliimiinde, elektrik kontagi [1]
2012 | Bursa Sevket Yilmaz EAH Bodrum katta, sigara [1]
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Cizelge 3.2. (devam) Tiirkiye’de gergeklesen hastane yanginlari, yanginlarin ¢iktigi mekan

ve nedenleri
Yil Sehir Hastane Adi Yanginin Ciktig1 Mekan ve Yangmin Nedeni Kaynak
2012 | Bursa Inegdl Devlet Hastanesi Depoda, elektrik trafosunda [1]
2012 | Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi | Bodrum katta, elektrik kontag: [1]
2012 | Agn Do¢. Dr. Yasar Eryilmaz Devlet | Hastanenin cati katinda [1]
] Hastanesi
2012 | Istanbul Siireyyapasa Gogiis Hastaliklar1 ve | Hastanenin zemin katindaki bilgi islem iinitesinde, [42]
Gogiis Cerrahisi EAH elektrik kontagi
2012 | Zonguldak Eregli’de 6zel bir hastane Hastane deposunda, elektrik kontag: [1]
2012 | Mugla Ortaca’da 6zel bir hastane Hastanenin bodrum katinda, elektrik panosu [1]
2012 | Istanbul 1.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Elektrik trafosunda, elektrik kontagt [1]
2012 | Istanbul Kartal’da 6zel bir hastane Klimalarin bulundugu béliimde, sigara [43]
2013 | Izmir Konak’ta 6zel bir hastane Birinci kattaki laboratuvarda [44]
2013 | Bursa Inegdl Devlet Hastanesi Hastane bahgesinde bulunan kati atik deposunda [45]
2013 | Giresun Giresun Devlet Hastanesi Bodrum katta bulunan kazan dairesinde, elektrik [46]
panosundaki ariza
2013 | Diyarbakir | Ozel Bir Hastane Bodrum katta [47]
2013 | Sanlwrfa Siverek Devlet Hastanesi Zemin katta, ¢oplerin tutusmast [48]
2013 | Sanlwrfa Virangehir Devlet Hastanesi Hastanenin ikinci katindaki yogun bakim tinitesinde [49]
2013 | istanbul Gaziosmanpasa’da 6zel bir hastane Kablolarin kisa devre yapmasi [50]
2014 | Elazig Elaz1ig EAH Ameliyathanede [51]
2014 | Hatay Mustafa Kemal Universitesi Arastirma | Anjiyo ve yogun bakim {initelerini besleyen elektrik [52]
ve Uygulama Hastanesi panosunda
2014 | Manisa Moris Sinasi Uluslararasi Cocuk | Yeni dogan yogun bakim {initesindeki bir kiivezde, [53]
Hastanesi elektrik arizasi
2014 | Istanbul Bakirk6y Dr. Sadi Konuk EAH Kadin dogum ve ¢ocuk polikliniklerinin bulundugu [54]
2014 | Diyarbakir | Ozel Bir Hastane Hastanenin gat1 katinda [55]
2014 | Agn Dogubayazit' ta 6zel bir hastane Psikolojik sorunlar1 nedeniyle tedavi goéren hastanin [56]
kapisimi kilitleyerek yataklari atese vermesi
2014 | Kilis Kilis Devlet Hastanesi Hastanenin ¢at1 katinda [57]
2014 | Izmit Izmit Seka Devlet Hastanesi Hastanenin jeneratoriinde, elektrik kontagi [58]
2014 | Trabzon Akgaabat’ta 6zel bir hastane Hastanenin 4. katinda, elektrik panosunda [59]
2014 | Afyon Afyon’da 6zel bir hastane Hastanenin 5.katinda, etilen oksit odasinda [60]
2014 | istanbul istanbul ~ Universitesi Capa Tip | Hastanenin 2. katinda tibbi attk malzemelerin [61]
Fakiiltesi biriktirildigi odada
2014 | Istanbul Uskiidar Devlet Hastanesi Hastanenin 4. katinda bir hasta odasinda [62]
2015 | Adiyaman Adiyaman Tip Fakiiltesi Sistem odasinda [63]
2015 | Adiyaman Kahta Devlet Hastanesi Psikiyatri kliniginde, sigara izmariti [64]
2015 | Van Van Yiiziincii Y1l Universitesi Tip | Camasirhanede [65]
Fakiiltesi
2015 | istanbul Istanbul T1p Fakiiltesi Acil dahiliye boliimiinde bulunan evrak deposundaki [66]
elektrik panosunda
2015 | Bingol Bing6l Devlet Hastanesi Polikliniklerinin bulundugu béliimde, havalandirma [67]
bosluguna atilan sigara izmariti
2015 | Denizli Denizli Devlet Hastanesi Kadin hastaliklari ve dogum servisi ile ¢ocuk [68]
hastaliklart  servisinin bulundugu blogun bodrum
katindaki arsiv boliimiinde, tadilat sirasinda oksijen
kaynagindan sigrayan kivilctm nedeniyle
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Cizelge 3.2. (devam) Tiirkiye’de gergeklesen hastane yanginlari, yanginlarin ¢iktigi mekan

ve nedenleri
Yil Sehir Hastane Adi Yanginin Ciktig1 Mekan ve Yangmin Nedeni Kaynak
2015 | Hakkari Semdinli Devlet Hastanesi Ameliyathane bolimiinde, klimadan kaynaklanan bir [69]
ariza
2015 | Malatya Malatya Devlet Hastanesi Ugiincii katta bulunan psikiyatri servisindeki bir hasta [70]
odasinda
2016 | Istanbul Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklari | Yogun bakim tinitesinde elektrik panosunda [71]
Hastanesi
2016 | Samsun Samsun’da 6zel bir hastane Ek bina insaatinda, kimyasallar nedeniyle [72]
2016 | Edirmne Kesan Devlet Hastanesi (insaat1) Hastane insaatinin zemin katinda, kaynak caligmasi [73]
sirasinda  kivileimlarin - sigrayarak, dis  cephe
kaplamasindaki yaliim malzemesini tutugturmasi
2016 | Izmir Alsancak Nevvar Salih Isgoren Devlet | 5. Kkatta yer alan hasta tuvaletinde, elektrik kontag: [74]
Hastanesi
2016 | Istanbul Yedikule Gogiis Hastaliklart EAH Elektrik panosunda [75]
2016 | Artvin Artvin Devlet Hastanesi Kazan dairesinde, elektrik kontagi [76]
2016 | Antalya Akdeniz Universitesi Hastanesi Yeni dogan yogun bakim initesinde, elektrik [77]
kablolarinin alev almasi
2016 | istanbul Bahgelievler’de 6zel bir hastane Ameliyathane bolimiinde [78]
2016 | Balikesir Bandirma Devlet Hastanesi Hastanenin gatisinda [79]
2016 | Manisa Ruh Sagligi1 Hastanesi Bir hastanin yatagini tutusturmasi [80]
2016 | Izmir Izmir Tepecik EAH Hastanenin 5. katinda bulunan yeni dogan servisindeki [81]
yogun bakim odasinda, elektrik tesisatindaki ariza
2016 | Kocaeli Kocaeli Devlet Hastanesi Insaat: devam eden yeni devlet hastanesinde, yalitim [82]
malzemelerinin oldugu depoda
2016 | Gaziantep Dr. Ersin Arslan EAH Bodrum katta yer alan arsivde [83]
2017 | Istanbul Sisli Etfal EAH Kadin hastaliklari ve kadmn servisi yeni dogan [84]
iinitesinde elektrik kontagi
2017 | Diyarbakir | Gazi Yasargil EAH Ameliyathane boliimiinde [85]
2017 | Istanbul Sisli’de 6zel bir hastane Ek bina ingaatinda is¢ilerin kaldig1 konteynirlarda [86]
2017 | Elazig Elazig Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 | Yatakli tedavi servisinde [87]
Hastanesi
2017 | Antalya Atatiirk Devlet Hastanesi Zemin katta, klima motorundaki ariza [88]
2017 | Afyon Afyonkarahisar Devlet Hastanesi Ana elektrik odasindaki panelde [89]
2017 | Eskisehir Osmangazi Tip Fakiiltesi Hastanesi Elektrik panosunda [90]
2017 | Diyarbakir | Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi | 2. bodrum kattaki, radyoloji bolimiiniin yamndaki [91]
Hastanesi teknik bakim servisinde
2017 | Adana Adana Sehir Hastanesi Yapimu siiren Adana sehir hastanesinin ingaatinda [92]
2017 | Istanbul Bayrampasa Devlet Hastanesi Asansor boslugunda [93]
2017 | Adana Adana Dr. Ekrem Tok Ruh Saghgi ve | Hasta odasinda (1 kisi yanarak can verdi) [94]
Hastaliklar1 Hastanesi
2017 | Diizce Atatirk EAH Arsivde [95]
2017 | Zonguldak | Eregli’de 6zel bir hastane Hastanenin bodrum katinda bulunan enerji odasinda, [96]
elektrik kontag1
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Cizelge 3.2. (devam) Tiirkiye’de gergeklesen hastane yanginlari, yanginlarin ¢iktigi mekan

ve nedenleri
Yil Sehir Hastane Adi Yanginin Ciktigi Mekan ve Yanginin Nedeni Kaynak
2017 | Tunceli Tunceli Devlet Hastanesi Bodrum kattaki depoda, elektrik kontagi [97]
2017 | Diyarbakir Diyarbakir Gazi Yasargil EAH Kadin dogum klinikleri ek binasimin 2. katinda, [98]
elektrik panosu
2017 | Istanbul Haseki EAH Hastanenin bahgesinde, hurdalarin depolandig: alanda [99]
2018 | Rize Rize Devlet Hastanesi Cocuk acil servisinde zemin kattaki elektrik trafosunda [100]
2018 | Bursa Bursa Yiiksek Thtisas EAH -2. kattaki MR odasinda, elektrik kaynakli [101]
2018 | Istanbul Istanbul Universitesi Istanbul Tip | Travma wve acil cerrahi servisindeki radyoloji [102]
Fakdiltesi (Capa) boliimiinde
2018 | Kocaeli Kocaeli Devlet Hastanesi 3. katta bulunan yogun bakim {iinitesindeki personel [103]
dinlenme odasinda
2018 | Elazig Elaz1g Sehir Hastanesi (ingaat1) Santiyede [104]
2018 | Ordu Ordu Devlet Hastanesi Zemin katta, yangin merdiveninin bahgeye agilan [105]
kisminda
2018 | istanbul Haydarpasa Numune EAH Katli otoparkta, bir aracin yanmasi [106]
2018 | Ordu Ordu Devlet Hastanesi Zemin katta, yangin merdiveninin bahgeye agilan [105]
kisminda
2018 | istanbul Haydarpasa Numune EAH Katli otoparkta, bir aracin yanmasi [106]
2018 | Bartin Bartin Kadin Dogum | Zemin kattaki elektrik odasinda bulunan gii¢ kaynagi [107]
ve Cocuk Hastaliklart Hastanesi cihazlarindan birinin alev almasi
2018 | Bursa Dortgelik Ruh ve Sinir Hastaliklar1 | Yemekhane bolimiinde [108]
Hastanesi
2018 | Istanbul Gazi Osman Paga Taksim EAH Bina dahilinden ya da atik cam sise kumbarasinin [109]
yanindan gegenlerce atilan veya diisiiriilen herhangi bir
acik ates kaynagmim, attk cam sise kumbarasinin
etrafinda bulunan ¢opleri tutusturmast
2018 | Gaziantep Gaziantep’te 6zel bir hastane Bodrum kattaki enerji depolama odasinda, asir1 1snma [110]
(Tahliye sirasinda, yogun bakim initesinde tedavi
goren 2 kisi hayatini kaybetti)
2018 | Van Van Saglk Bilimleri Universitesi | Hastane bahgesindeki trafo iinitesinde [111]
(SBU) EAH
2018 | Mugla Sitk1 Kogman Universitesi EAH Hastanenin mutfaginda, elektrik kontagi [112]
2018 | fistanbul Haseki EAH 29 Mayis Ek Hizmet | Hastanenin 3. katindaki ameliyathane kisminda, [113]
Binast elektrik kontag1

Cizelge 3.2’¢ gore, lilkemizde her yil ¢ok sayida hastane yangini yasanmaktadir.
Hastanelerin 24 saat yasayan ve isleyen binalar olmasi nedeniyle, hastane yanginlarinin
kisa siirede algilanmasi, sondiiriilmesi ve tahliye islemlerinin gerceklestirilmesi sayesinde,
cok fazla can kaybinin yasanmadig1 goriilmektedir. Ancak iilkemizde 2009 yilinda Bursa
Sevket Yilmaz Devlet Hastanesi yangininda 8 kisi, 2014 yilinda Ankara Ulus Devlet
Hastanesi yangminda 1 kisi, 2017 yilinda Adana Dr. Ekrem Tok Ruh Saghgi Ve
Hastaliklar1 Hastanesi yangminda 1 kisi ve son olarak da 2018 yilinda Gaziantep’te 6zel

bir hastanede ¢ikan yanginda 2 kisi hayatin1 kaybetmistir [1,20-21,94,110].


https://www.cnnturk.com/cocuk
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Ankara Biiyiiksehir Belediyesi Itfaiye Daire Baskanligindan alinan veriler dogrultusunda
hazirlanan Cizelge 3.3’de, 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda Ankara’da gerceklesen

hastane yanginlar1 detayli olarak irdelenmistir.

Cizelge 3.3. Ankara’da 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane yanginlari
[20-21]

Yangin Cikis Tarihi Hastane Ad1 Yangmin Yangmin Nedeni
Ciktig1 Mekan
10/02/2011 Yenimahalle Kazan dairesi Kazan dairesindeki kalorifer borularinin spiral tast ile kesilmesi
Saat :22.25 Demetevler Mah. sonucuda etrafa sigrayan kivilcimlarin  boru izolasyon
Onkoloji Hastanesi malzemelerinin  lizerine  diigmesi  sonucu  izolasyon
malzemelerinin zamanla i¢in i¢in yakmasi
20/05/2011 Zekai Tahir Burak Dogum iinitesi | Dogum- 2 iinitesi igerisinde bulunan boéliimde ¢ay semaverinin
Saat :21.11 Kadin Sagligit EAH prize takili unutulmasi sonucu sase meydana geldigi, sase
sonucu kablo izolelerinden ¢ikan kivileimlarin, semaverin
a yaninda bulunan kanepeyi zamanla tutusturarak yakmasi
E 24/05/2011 Akyurt Devlet Elektrik Trafoda meydana gelen teknik bir ariza
I | Saat:8.15 Hastanesi dagitim trafosu
N 30/05/2011 Belediye Hastanesi Depo Bodrum Kkattaki ranza ve siinger yataklarin bulundugu bélimde
Saat:18.34 (Cankaya Sthhiye tavan aydinlatma lambasinin tesisatinda meydana gelen sase
Hanim eli sok.) sonucu ¢ikan kivilcimlarin siinger yataklarin {izerine diiserek
tutusturmasi
25/11/2011 ibni Sina Hastanesi Kazan dairesi Binanin kazan dairesinde ¢alisan isgiler tarafindan oksijen
Saat: 14.58 Vakfi kaynagi ile yapilan ¢alisma sirasinda yakit tankinda bulunan bir
miktar mazotun tutusarak alev almasi
09/01/2012 Ankara Hastanesi KBB ameliyat | Hastanenin KBB ameliyat bolimii igerisindeki prize takil
Saat: 02.45 bolimii vaziyette anestezi masasina bagl kablolarin zamanla agmmmasi
sonucu kablolarda meydanagelen sase nedeniyle kablolardan
¢ikan alevlerin ameliyat Ortiisii ve anestezi masasin
tutugturarak yakmasi
13/04/2012 Yiiksek Ihtisas Hastanenin Hastaneni igerisindeki trafonun bilinmeyen bir nedenle
Saat: 14.55 Hastanesi igerisindeki patlamasi
trafo
11/08/2012 Hacettepe Hastanesi 4 no’lu acil Tadilat yapildigi, kaynak makinesi veya spiral tagiyla ¢alisma
; Saat :18.18 girisi yapildig1 sirada spiral tasindan ¢ikan kivileimlarin veya kaynak
: makinesinden diisen atesli parcalarin borularin izolasyonlar
S yakmasi
o 10/08/2012 Ankara Hastanesi Hastane 5. katta bulunan yemekhanenin soguk hava deposunun iist
Saat: 06.23 yemekhanesi kisminda basladig1, soguk hava deposunun iist kismindan gecen
elektrik kablosunun soguk hava deposunun istiine istif edilen
agir mutfak malzemesinin kablo izolelerine hasar verdigi, hasar
goren kablolarda kirilmalar sonucu sase yaparak, c¢ikan
kivilcimlarin kablo izolesini yakmasi
10/09/2012 Ziibeyde Hanim Kantin Baca igerisinde biriken atik yag ve kurumlarin 1zgara ocagindan
Saat: 14.48 Kadin Hastaliklar ¢ikan kivilcimlarin etkisiyle tutusarak yanmasi
Hastanesi
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Cizelge 3.3. (devam) Ankara’da 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane
yanginlari [20-21]

Yangin Cikis Tarihi Hastane Adi Yanginin Yanginin Nedeni
Ciktig1
Mekan
20/03/2013 Hacettepe Hastanesi Cocuk Cocuk immiinoloji béliimiindeki trafo igerisindeki kablolarda kisa
Saat: 02.01 immiinoloji devre sonucundatrafo patlamasi
bolimil
30/04/2013 Atatiirk Hastanesi Acil servis Acil servis koridorunun laboratuvara giden elektrik kablolarina
Saat: 14.19 koridoru agir1 yiiklenme sonucu 1sman kablolarin alev almasi
12/08/2013 Cebeci Tip Fakiiltesi Depo binasi Eski depoda yapilan tadilat esnasinda kaynak makinesinden ¢ikan
Saat: 15.30 Hastanesi kivileimlarin  yanmaya uygun malzemelerin {izerine diiserek
yakmasi
22/08/2013 Ibni Sina Hastanesi Elektrik Ek bina igerisindeki elektrik trafosunun kisa devre sonucu
Saat: 19.21 trafosu arizalanmast
; 06/09/2013 Diskapr Yildirim Havalandirma | Binanin havalandirma bosluguna sigara ya da kibrit atesinin
i'_) Saat: 08.46 Beyazit EAH Ek boslugu atilmasi
é‘ Hizmet Binasi
09/09/2013 Diskap1 Yildirim Havalandirma | Havalandirma boslugu ftizerinde yapilan kaynak c¢alismasi
Saat: 18.06 Beyazit EAH boslugu esnasinda havalandirma bosluguna diisen kivilcimlarin atik kagit
Iskitler Ek Binas1 ve ¢Opleri tutusturmasi
25/09/2013 Diskapr Yildirim Arsiv Binanin eski evrak deposu olarak kullanilan boliimiindeki
Saat: 17.38 Beyazit EAH Ek kagitlarin tizerine sigara izmariti veya kibrit atesinin kagitlart
Binasi tutusturarak yakmasi
25/10/2013 Yiiksek Ihtisas Depo Depo igerisindeki ¢Op birikintilerinin igerisine sigara izmariti
Saat: 11.12 Hastanesi atilmasi
08/11/2013 Ozel Bir Hastane Camagirhane | Hastanenin ¢amasirhane bolimiindeki ¢amasir sepetinin i¢indeki
Saat: 15.21 carsaflara sigara izmariti veya kibrit atesi atilmasi
19/03/2014 Ibni Sina Hastanesi Mutfak Mutfak boliimiindeki 1zgara ocagmin yeni yakilmasi esnasinda
Saat: 10.56 odun komiiriinden ¢ikan alevlerin, 1zgara bacas! igerisinde biriken
kurumlart tutugturarak yakmasi
17/05/2014 Ulus Devlet Yogun bakim | Yogun bakim yasam tnitesine bagli olan hastanin bas kisminda
Saat: 00.30 Hastanesi tnitesi yasam Unitesinin bagh oldugu yerde elektriksel bir ariza
nedeniyle (Bir kisi yataginda yanarak can verdi)
22/05/2014 Numune Hastanesi UPS gii¢ UPS gii¢ kaynaginin elektrik kablolarinin teknik bir ariza
Saat: 07.19 Semt Poliklinigi kaynag1 nedeniyle sase yapmasi sonucu kablolarin yanmasi
03/08/2014 Ozel Bir Hastane Mutfak Mutfakta igerisinde kizartma yapilan yagin asirt 1sinarak alev
; Saat: 17.08 almasi
z 06/09/2014 Ozel Bir Universite Cat1 Yildirnm diismesi sonucu ¢ikan kivileimlarin, catida bulunan
§ Saat: 17.07 Hastanesi yanmaya uygun singil ve osb malzemelerini tutusturarak yakmasi
25/09/2014 Akyurt Devlet Ameliyathane | Koter cihazinda meydana gelen kisa devre sonucu ¢ikan
Saat: 11.32 Hastanesi kivileimlarin ¢evresinde bulunan yanmaya miisait malzemeleri
tutusturarak yakmasi
27/09/2014 Atatiirk EAH Kantin Kantin igerisinde 1zgara ocaginda komiir tutugturmak i¢in yakilan
Saat: 15.04 odun, gazete vb. maddelerin yakilmasi nedeniyle, zamanla
davlumbaz baca icerisinde biriken yaglarin alev almasi
23/10/2014 Ibni Sina Hastanesi Atik madde | Hastanenin atik madde deposundan kamyona kimyasal madde
Saat: 13.09 deposu taginmasit ve yiiklenmesi esnasinda, ¢esitli kimyasal gazlarin
reaksiyona girerek parlama ve patlama meydana gelmesi
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Cizelge 3.3. (devam) Ankara’da 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane

yanginlari [20-21]

Yangin Cikis Tarihi Hastane Adi Yangmin Ciktig1 Yanginin Nedeni
] Mekan
17/11/2014 Yiiksek Ihtisas - Hastane igerisindeki asma tavan arasinda bulunan
_ Saat: 10.40 Hastanesi havalandirmanin teknik bir ariza sebebiyle kablolarinm
g sase yaparak aspiratorii yakmasi
A 23/12/2014 Hacettepe Hastanesi Mutfak Restoranda bulunan 1zgara ocagmdaki aspiratériin elektrik
8 Saat: 12.53 kablolarinda meydana gelen sase nedeniyle kablo
izolelerinin tutusarak yanmasi
11/02/2015 Bala Ilge Hastanesi - USB cihazinin asir1 1stnmasi nedeniyle sase yapmasi
Saat: 07.49
17/03/2015 Gazi Universitesi Depo Sigara izmariti
Saat: 16.16 Hastanesi
23/04/2015 Ozel Bir Hastane Mutfak Mutfagin faaliyette olmadigi, i¢i yag dolu elektrikle ¢aligan
Saat: 23.12 fritoziin  elektrikle irtibatinin  kesilmediginden ¢alisir
vaziyette oldugu, zamanla asir1 1sinan yagm alev alarak
parlamasi
25/04/2015 Ulus Devlet Camasirhane Camagir kurutma makinesinde meydana gelen kisa devre
Saat: 14.37 Hastanesi sonucu  olusan  kivileimlarin, makine igerisindeki
battaniyeleri tutusturarak yakmasi
09/05/2015 Hacettepe Hastanesi Acil servis Acil servis biriminin i¢inde bulunan elektrik trafosunun i¢
Saat: 14.04 tarafindaki sigortalarin sase sonucu yanmasi
17/05/2015 Diskapr Yildirim Yemekhane Yemekhane de st {ste konulan 2 adet ofis tipi
Saat: 05.03 Beyazit EAH buzdolabinin altta bulunan buzdolabinin motor béliimii
elektrik aksaminda meydana gelen sase sonucu ¢ikan
kivilcimlarin kablo izolelerini tutugturmasi
_ | 10/06/2015 Ulucanlar G6z 3. kattaki elektrik Hastanenin 3. katindaki elektrik panosunun kablolarinda
; Saat: 15.47 Hastanesi panosu meydana gelen sase sonucu, kablo izolelerinin tutusarak
g yanmasi
| 10/07/2015 Ankara EAH Doktor odast Anestezi uzman doktor odasinda bulunan bilgisayar
Saat: 23.56 kasasmin kisa devre yapmasi nedeniyle kablo izolelerinin
tutugmasi
19/08/2015 Nallihan Devlet Kantin Hastanenin arka kisminda bulunan kantinin g¢ergeve
Saat: 21.26 Hastanesi kismina yanici ve yakici (molotof) madde atilmasi
23/08/2015 Kegioren Hastanesi Hastane bahgesi Hastane bahgesinde bulunan elektrik panosunda olusan sase
Saat: 22.32
15/09/2015 Hacettepe Hastanesi Rektorliik bolimii | Elektrik panosunun kablolarinda meydana gelen sase
Saat: 12.17 sonucu, kablo izolelerinin tutusarak yanmasi ve ¢ikan
alevlerin diger plastik aksamlara sirayet etmesi
17/10/2015 Atatirk EAH Acil servis Acil servis odasinda bulunan ¢op kovasi igerisine,
Saat: 02.50 sondiiriilmeden sigara izmariti veya kibrit atesi atilmasi
20/10/2015 Hacettepe Hastanesi I¢ hastalilar1 bina ¢ Hastalilar1 bina icerisindeki cesitli odalarda yapilan
Saat: 17.19 igerisindeki ¢esitli tadilat c¢alismasit sirasinda strafor, kagit vb. tadilat
odalar malzemelerinin ayr1 ayr1 odalarda yakilmasi
05/11/2015 Gazi Hastanesi Mutfak Yanar durumdaki 1zgara ocaginin sicakligindan, baca
Saat: 10.03 icerisinde, zamanla birikmis yag ve kurumlarin tutusarak
yanmasi




32

Cizelge 3.3. (devam) Ankara’da 2011-2017 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane
yanginlari [20-21]

Yangin Cikis Tarihi Hastane Adi Yanginin Yanginin Nedeni
Ciktig1 Mekan
21.04.2016 Ankara Onkoloji Acil bolimii | Hastanenin onkoloji acil bolimiinde resiisitasyon odasinda
Saat: 21.46 Hastanesi bulunan oksijen vakum cihaz1 baglanti tesisatinda sizintinin
oldugu bu esnasinda kimligi tespit edilemeyen bir kisinin yagh
eliyle oksijen vakum cihazi vanasina temasi sonucu parlamanin
meydana gelmesi
18.05.2016 Ankara Numune B blok gatis1 | Cat1 igerisine girilen merdivenin sag tarafindan zeminle bitisik
Saat: 21.37 Hastanesi ve ¢at1 boyunca gegen ahsap lizeri metal (etani) boru igerisinden
gecen elektrik kablolarin herhangi bir nedenle 1sinmasi veya ark
yapmasi sonucu kablo izolelerini tutusturarak yakmasi
__ | 06.07.2016 Ibni Sina Hastanesi Trafo merkezi | Hastanenin kesintisiz gii¢ kaynagi trafolarmm bulundugu
; Saat: 14.56 bolimde meydana gelen sase sonucu, kablo izolelerinin
g . - tutugmasi
3 | 08.07.2016 Zekai Tahir Burak Depo Hastanenin deposunda gegen elektrik kablolarinda meydana
Saat: 16.42 Kadin Saghgi EAH gelen sase
16.08.2016 Numune Hastanesi B blok Mutfak kisminda bulunan ocak iizerindeki aspiratoriin elektrik
Saat: 05.23 tesisatinin kisa devre yapmasi
01.09.2016 Mevki Askeri Mevki askeri | Misafirhanenin mutfak olarak kullanilan kismindaki agik
Saat: 01.53 Hastanesi hastanesi unutulan fritoziin asirt 1smmmasindan, fritéz igerisindeki yagi
misafirhanesi | tutusturmasi
10.09.2016 Ankara Fizik Tedavi Wc Hastanenin bayan tuvaletlerinin oldugu kisimda ¢alisan kurutma
Saat: 19.55 ve Rehabilitasyon makinesinde herhangi bir sebeple meydana gelen kisa devre
Hastanesi
19.07.2017 Yiiksek Ihtisas Acil bolimii | Elektrik panosunun iki ayr1 boliimiinde, sigorta panelinin arasina
Saat: 13.34 Hastanesi karton kagit sikistirilarak sigortalarmn ve elektrik kablolarinin
kimligi belirsiz kisi yada kisilerce yakilmaya c¢aligiimasi
18.08.2017 Ankara Numune Acil boliimi | Hastanenin acil boliminiin 3.kat patoloji bolimiinde oda
Saat: 08.34 Hastanesi igerisinde bulunan klima santral atik panosunun herhangi bir
elektriksel nedenle yanmasi
12.09.2017 Eski Etlik Ziibeyde Cat1 Metruk haldeki hastanede bulunan demir ve celiklerin
Saat: 13.33 Hanim Hastanesi gorevlilerce kaynak makinesi ile kesildigi ve kesim sirasinda
¢ikan kivilcimlarm binanin ¢att kisminda bulunan ¢am izole
; maddesine sirayet ederek tutugturmasi
i 20.10.2017 Zekai Tahir Burak Yemekhane Hastanenin yemekhane boliminde ocak tzerinde kizartma
S Saat: 01.05 Kadin Saghgi EAH tavasi igerisinde bulunan yagin parlama yaparak alev aldigi,
o alevlerin ocak {iizerinde bulunan davlumbaza sirayet ederek
yanginin geniglemesi
06.11.2017 Ankara EAH Sezeryan Sezeryan iinitesinde bulunan aspirator cihazinin elektrik
Saat: 06.42 unitesi tesisatinda herhangi bir nedenle meydana gelen kisa devre
sonucu ¢ikan kivileimlarin gevresinde bulunan yanmaya miisait
malzemeleri tutusturmast
09.11.2017 Giilhane EAH Elektrik Elektrik panosunun kisa devre yapmasi sonucu
Saat: 17.56 panosu
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Istanbul Biiyiiksehir Belediyesi Itfaiye Daire Baskanligindan alman verilere gore
hazirlanan Cizelge 3.4°de, Istanbul’da meydana gelmis hastane yanginlarmin hangi saat

aralifinda ve hangi aylarda gerceklestigi goriilmektedir.

Cizelge 3.4. Istanbul’da 2012- 2018 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane yanginlari
[114-115]

Saat Dilimleri
00.00- 05.59 06.00- 11.59 12.00- 17.59 18.00- 23.59
Ocak 2 2
Subat 1 1
Mart 2
Nisan 1
Mayis 2
2012 Haziran
Temmuz
Agustos
Evliil
Ekim
Kasim
Aralik
TOPLAM
Ocak
Subat
Mart 1
Nisan
Mayis 1
2013 Haziran
Temmuz
Adustos
Eyliil 1
Ekim 1
Kasim
Aralik 2
TOPLAM 6
Ocak
Subat 1 1
Mart 1
Nisan 1
Mavyis
2014 Haziran
Temmuz
Agustos
Evliil
Ekim
Kasim
Aralik
TOPLAM
Ocak
Subat 2
Mart
Nisan
Mayis 2
2015 Haziran
Temmuz
Agustos
Evliil
Ekim
Kasim
Aralik
TOPLAM
Ocak
Subat
Mart
Nisan
Mayis 1 3
2016 Haziran 1
Temmuz 2
Agustos 1 1 2
Evliil 2
Ekim
Kasim 1
Aralik 3

TOPLAM 8 10
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Cizelge 3.4. (devam) Istanbul’da 2012- 2018 (dahil) yillar1 arasinda gerceklesen hastane
yanginlari [114-115]

Yil/ Ay Saat Dilimleri Toplam
00.00- 05.59 06.00- 11.59 12.00- 17.59 18.00- 23.59

QOcak
Subat
Mart
Nisan
Mayis
2017 Haziran
Temmuz
Agustos
Evliil
Ekim 1
Kasim
Aralik
TOPLAM
Ocak
2018 Subat
Mart 1
Nisan
TOPLAM 1 4
GENEL TOPLAM 34 56
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Cizelge 3.4°e gore, kullanici sirkiilasyonunun (hastalar, hasta yakinlar1 personeller) en
yogun oldugu 12.00- 17.59 saat araliginda, diger saat araliklarina gore daha fazla yangin
ciktig1 goriilmektedir. Sekil 3.9’a gore de temmuz ayinda ¢ikan yanginlarin sayisinin diger
aylarda c¢ikan yangimnlarin sayisindan fazla oldugu goriilmektedir. Yaz aylarinda klima
kullaniminin artmasina bagli olarak mevcut hastanenin elektrik sistemine art1 yiik

getirmesi nedeniyle, elektrik kaynakli yangmlarm bu ayda artis gosterdigi

diistiniilmektedir.
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Sekil 3.9. istanbul’da 2012-2017 (dahil) yillar1 arasinda gergeklesen hastane yanginlarinin
aylara gore dagilimi [114-115]
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4. HASTANELERDE PASIF YANGIN GUVENLIiK ONLEMLERI

Hastane binalar1 igerdikleri fonksiyonlar ve kullanicisinin karakteristigi bakimindan 6zel
tasarim Kriterleri ve giivenlik tedbirleri gerektiren binalar niteligindedir. Yangin sirasinda
ve onu takip eden sondiirme ve bakim asamalarinda hastalarin tedavilerinin devam
ettirilmesi, kullanicilarin giivenliklerinin saglanmasi ve korunmasi 6nem arz etmektedir.
Gegmiste oldugu kadar giliniimiizde de hastane yanginlari ile siklikla karsilagilmaktadir.
Teknolojik ilerlemeler dogrultusunda, hastanelerdeki tedavi ve bakim kosullarinin yillar
icinde gelismesi ile birlikte, bu yapilardaki yangin giivenlik dnlemlerinde de ayni dl¢iide
gelistigi disiiniilmektedir [116]. Hastane yangimlarinin onlenebilmesi ve kontrol altina
aliabilmesi i¢in, oncelikle yangin giivenliginin temel unsuru olan “yanma” ve “yangin”

kavramlar1 uistinde durulmalidir.

Yanma, “Yanict maddenin oksijen ile 1s1 altinda belirli oranlarda birlesmesi sonucu
meydana gelen kimyasal bir reaksiyondur. Yanma olayinin gerceklesebilmesi igin ii¢
unsurun belirli oranlarda bir araya gelmesi gerekir” [117]. Sekil 4.1°’de yanma olayi

gosterilmistir.

/ -
< B 1S \\
YANMA YOK YANMA YOK YANMA YOK YANMA VAR

Sekil 4.1. Yanma olay1 [118]

Kontroliimiiz disindaki yanma olay1 ise yangin olarak tanimlanmaktadir. Yanmanin
gerceklesebilmesi icin gerekli olan bu {i¢ sarta genel olarak, yangin ii¢cgeni adi
verilmektedir. Yangin iiggeninde belirtilen 1s1, oksijen ve yanici maddeden herhangi birinin
bulunmamasi yanma olayinin ger¢eklesmemesi anlamina gelmektedir [117]. Oksijenin her
ortamda oldugu disiiniildiigiinde, yangmin ger¢eklesmemesi ic¢in, yanma olayinin
baslamasina neden olacak diger iki unsur olan yanict madde ve 1s1 kaynaginin (agik alev,
sicak ylizeyler, kivilcim, siirtinme, elektrik vb. sekillerde ortaya ¢ikan) bir araya gelmesi

engellenmelidir. Hastaneye ait mekanlarin yerlesimi de bu dogrultuda ele alinmalidir.
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Ornegin, yiiksek oranda yanict madde iceren arsiv birimiyle, tibbi gaz odasinin birbirine
yakin olarak konumlandirilmasi yangin {iggeninin daha kolay olusmasina neden olacak ve
yangin riskini artiracaktir. Ozellikle hastanelerde riskli mekanlarin tasariminda yangin

iicgeni unutulmadan, hastane mekanlarinin tasarimina bu dogrultuda yon verilmelidir.

Pasif yangin gilivenlik dnlemleri; yap1 malzemelerinde, yap1 elemanlarinda (tastyic sistem,
duvar, cephe ve cati elemanlarinin planlanmasi), bina Ol¢eginde (kagis yollarin
diizenlenmesi, binadaki riskli mekanlarin planlanmasi, agikliklarin korunmasi ile ilgili
diizenlemeler vb.) ve yerlesim Olceginde alinacak yangin giivenlik dnlemlerini (binanin
araziye yerlesmesi, bina igerisindeki yollar, bina ¢evresindeki diizenlemeler vb.)
icermektedir. Yangin giivenlik onlemleri Sekil 4.2°de gosterildigi gibi, pasif yangin

giivenlik 6nlemleri ile beraber aktif giivenlik 6nlemelerini de kapsar.

Yangn giivenlik dnlemleri

Aktif yangin giivenlik
onlemleri

Pasif yangin giivenlik

onlemleri

Yangin
algilama ve
uyari
Yapi Yap1 Bina Yerlesim sistem}lleri, acil
n!.alzevnjelerl elemanlan dleeginde dlceginde durum Duman Yangin
Slgeginde olgeginde yangin yangin aydinlatma kontrol sondiirme
aneln Vg giivenlik giivenlik sistemleri, acil sistemleri sistemleri
"guvenllk_ "guvenhk. onlemleri onlemleri durum
6nlemleri onlemleri yonlendirmesi
ve
isaretlemeler )

Sekil 4.2. Yangin giivenlik 6nlemleri

Pasif yangin Onlemleri alinirken, saglik yapilarmin genel Ozellikleri géz Oniinde
bulundurularak, bu 0Ozellikleri tasiyan uygun ¢0ziimlerin saglanmasina 6zen
gosterilmelidir. Tastyict striiktiiriin yangin sirasinda yiik tasima kapasitesini belirli bir siire
korumasi, yanginin biiyiimesinin sinirlandirilmasi, alev ve dumanin binanin igerisinde
genislemesi ve yayilmasinin sinirlandirilmasi, yangmin ¢evredeki binalara sigramasinin
sinirlandirilmasi, kullanicilarin giivenli bir sekilde tahliyesinin saglanmasi veya diger

yollarla kurtarilmasi, itfaiye ve kurtarma ekiplerinin giivenli ve saglikli bir sekilde
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gorevlerini yerine getirebilmeleri yangin giivenlik Onlemlerine ait temel gerekleri

olusturmaktadir [119].

4.1. Yap1 Malzemeleri Olceginde Alinan Yangin Giivenlik Onlemleri

Yap1 malzemeleri, “bina ve diger insaat isleri de dahil olmak iizere, biitiin yapi1 islerinde
kalic1 olarak kullanilmak amaci ile tiretilen biitiin malzemeleri” ifade etmektedir [7/Madde
4]. Hastanelerde kullanilacak yapi malzemelerinin se¢iminde, malzemelerin yangin
anindaki davramigi dikkate alinmalidir. Bu baglamda kullanilacak yapi1 malzemelerinin

ozellikleri ¢cok dikkatli incelenmeli ve yap1 malzemeleri bu dogrultuda se¢ilmelidir.

BYKHY’de yangina karst giivenlik baglaminda kolay alevlenen (F, Fr) yapi
malzemelerinin ingaatta kullanilmasma izin verilmemektedir. Kolay alevlenen yapi1
malzemelerinin bir kompozit i¢inde normal alevlenen malzemeye donistiiriilmesi
kosuluyla kullanilmasina izin verilmektedir. BYKHY’de malzemelerin yanicilik siniflarini
gosteren tablolar Ek-2/A, Ek-2/B, Ek-2/C ve EK-2/C’de yer almaktadir [7]. BYKHY e
gore hazirlanan Cizelge 4.1°de, bir hastane binasindaki yap1 malzemelerinin sahip olmasi

gereken yanicilik siniflart gosterilmistir.

Cizelge 4.1. Yap1 malzemelerinin BYKHY e gore yanicilik siniflari (BYKHY Ek-2/C esas
alinarak hazirlanmistir)

Yap1 malzemelerinin yanicilik sinifi (BYKHY)

Duvar I¢ Kaplama Tavan ve Asma Tavan Doseme Kaplama Cat1 Kaplama Malzemeleri
Malzemeleri Malzemeleri Malzemeleri
En az normal En az zor alevlenici En az normal alevlenici Cati Cat1 Kaplamalari
alevlenici (en az C-s3, d2) (en az Er) Kaplama Altinda Yer alan Yiizey
(enaz E-d2) Malzemeleri veya Yalitim
Yiiksek binalarda Malzemeleri
Yiiksek binalarda en az zor alevlenici 1| BROOF En az zor alevlenici
en az zor alevlenici (en az Cr.-s1,) (en az C-s3, d2)
(enaz C-s3, d2)
2 | Yanmaz | Enaz normal alevlenici
(Al) (enaz E-d2)

BYKHY e gore, “Duvarlarda i¢ kaplamalar ile igte uygulanacak 1s1 ve ses yalitimlari; en
az normal alevlenici, yliksek binalarda ve kapasitesi 100 kisiden fazla olan sinema, tiyatro,
konferans ve diiglin salonu gibi yerlerde ise en az zor alevlenici malzemeden yapilir”
[7/Madde 29-3]. Ayrica tavan kaplamalar1 ve asma tavanlarin malzemesinin en az zor
alevlenici malzemeden olmasi gereklidir [7/Madde 26-4]. Doseme kaplamalar ise en az

normal alevlenici, yiiksek binalarda ise en az zor alevlenici malzemeden yapilmalidir
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[7/Madde 26-2]. Déseme iizerinde kolay alevlenen malzemeden (Fr Sinifi) 1s1 yalitimi
yapilmasina, tizeri en az 2 cm kalinliginda sap tabakasi ile ortiilmek kosuluyla ile izin

verilmektedir [7/Madde 26-3].

Yanginin biiyiimesinde tavan, duvar ve doseme kaplamalari énemli rol almaktadir [1].
Kilig’a gore, “Doseme kaplamalari, kablolar, ahsap kaplamalar ve diger malzemeler
yangin sirasinda Oliimciil gazlar agia cikartirlar ve yangin sondiiriildiikten sonra bile
tehlikeli olmaya devam ederler” [120]. Yanan ortamlarda ¢ok farkli malzemeler birlikte
bulunmaktadir ve yanma olayinin sonucunda farkli gazlar agiga ¢ikmaktadir. Bu gazlarin
bir kism1 zehirleyici, bir kism1 bogucu ve bir kismi da tahris edici nitelik tagimaktadir
[120]. Dumanin olumsuz etkilerinin engellenmesi konusunda, 6zellikle yangin riski yiiksek
olan mekanlarda, yandigi zaman zehirli gazlar ¢ikarmayacak malzemelerin kullanilmasi

onemli bir rol oynamaktadir [1].

Arpacioglu ve Eri¢g’e gore; “Yiiksek hastane yapilarinda kullanilan malzemeler
degerlendirildiginde 6zellikle kaplama malzemelerinin énem kazandigi anlagilmaktadir.
Hijyenik nedenlerden dolay1 plastik esasli malzemeleri, hasta yataklarini bdlen perdeler
yangin ylikiinii ve yangin riskini arttirmaktadir” [121]. Hastane binalarinda genellikle
ameliyathaneler, yogun bakim tniteleri, poliklinikler, laboratuvarlar gibi hastalarin
bulundugu alanlarda, hijyenik nedenlerden dolayr pvc zemin kaplamasi tercih

edilmektedir.

Simsek’e gore, pve igeren kaplamalarin yanginin yayilmasinda etkisi bulunmamakta ve bu
malzemeler alev almaz zor yanici malzeme sinifina girmektedir. Ayrica alev almadan
yanarak, vyiizeylerinde delinme ve renk farkliliklarimin olustugu goriilmektedir.
Malzemenin kimyasal yapisinda olusan bu degisiklikler nedeniyle son derece zehirli gazlar
ortaya ¢ikmaktadir. Yangmin bagladiktan ilk 300 saniye i¢inde zehirli gaz yogunlugunun
giivenli mekan kriterleri sinirlarinin tizerine ¢iktig1 goriilmiistiir. Bu tiir zehirli gaz ¢ikaran
ya da eriyen malzemeler, alevden -etkilenmemesine ragmen, duman tahliyesinin
yapilmamast durumunda birgok kisinin hayatin1 kaybetmesine sebep olacaktir [1].
Dolayistyla hijyenik nedenlerden dolay: tercih edilen pvc esasli kaplamalarin, hastanede
yangin ¢ikmasi durumunda neden olacagi sonuglar ortadir. Bu sebeple hastanelerde
kullanilacak pvc kaplamalarin dosemede kullanilmasi halinde BYKHY'e gore, en az

normal alevlenici (yiiksek binalarda en az zor alevlenici ) sinifta, duvarda kullanilmasi
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durumunda en az normal alevlenici sinifta (yiiksek binalarda en az zor alevlenici) olmasina
dikkat edilmelidir [7]. Yeni hastanelerin yapimi sirasinda veya mevcut hastanelerdeki
tadilatlar esnasinda, kullanilacak yapi malzemelerinin yangin smiflarin1 gésteren belgeler,

yiiklenici firmadan talep edilmelidir.

BYKHY’e gore, hastanelerde kullanilacak g¢ati kaplamalart BROOF simifi malzemelerden
olmali, ¢ati kaplamalar1 altinda yer alan ylizey veya yalitim ise, en az zor alevlenici
malzemelerden olmalidir. Ancak ¢ati kaplamasinda yanmaz malzemelerin kullanilmasi
halinde, tizerine ¢at1 kaplamasi uygulanan yiizeyin en az normal alevlenen malzemelerden

olmasina miisaade edilmektedir [7/Madde 28-2].

Mobilya ve dekorasyonlar

Hastanelerin i¢ mekanlarinda, hastane kullanicilarinin sosyal ve psikolojik ihtiyaglarina
katki saglayarak, hastalarin iyilesme siirecine olumlu yansiyacagi diisiincesiyle,
hastanelerde yogun olarak dekorasyon 6geleri ve mobilyalar kullanilmaktadir. Ayrica
hastane binalarinda yogun olarak perdeler, yataklar ve yatak Ortiileri de kullanilmaktadir.
Ancak bu dekorasyon oOgeleri ve mobilyalar, hastanelerin yangin yiikiinii artirarak,

yanginin biiylimesine ve yayilmasina neden olurlar.

Hasta yatak odalarinda, mekan i¢indeki malzemelerin ve donatilarin yanicilik 6zelligi ve
miktari, ¢ikan bir yanginin yayilmasinda en etkili etkenlerden biridir [1]. Simsek’e gore,
“Plastik kopiikten yapilmis hasta yastiklari, mobilyalar, poliiiretan yataklar yanginin
stiresini etkilemezler buna karsin, bazi donati elemanlar1 yanginin ¢ok hizla biiylimesine
neden olurlar. Bu nedenle yanmaz nitelikte yataklarin kullanilmasi yangiin yatak

katlarinda ilerlemesini yavaslatir” [1].

Hastanelerde yangin yayilimini sinirlandirmak agisindan, binada kullanilacak yatak, ortii,
yastik, koltuk, mobilya, tefris ve dekorasyonlarin miktari ile bu mobilyalarin uygun
malzemelerden secilmesi de son derece Onemlidir. Ancak hastanelerde kullanilacak
mobilya ve dekorasyonlarla ilgili BYKHY de herhangi bir hiikiim bulunmazken, NFPA
101°de detayl bilgiye ulagsmak miimkiindjir.



40

NFPA 101°de hastanelerdeki ortii, perde ve yanici dekorasyon malzemelerinin kullanimi
ile ilgili kisitlamalara gidilmekte ve yeni dosemeli mobilyalarin sigara tutugsmasina karsi
dayanikli olmasi istenilmektedir [122/Madde 10.3.2.1]. NFPA 101’e gore dekorasyon,
akustik diizenlemeler, yalitim veya diger amaglar i¢in kullanilan sabit veya hareketli duvar
ile bolmeler, paneller ve duvar yastiklar, mobilya veya dekorasyon olarak
degerlendirilmemeli i¢ kaplama malzemesi olarak degerlendirilmelidir [122/Madde
10.2.1.4]. Kilitli dolaplar da (soyunma dolaplari, malzeme dolaplar1 vb.) i¢ kaplama
malzemesi olarak degerlendirilmelidir [122/Madde 10.2.1.3]. Hastane binasinda
kullanilacak mobilya, dekorasyon ve diger objeler ¢ikis erisimine veya goriiniirliige engel
olmamalidir [122/Madde 7.1.10.2.1].

Baz1 hastanelerde bina igerisinde dekoratif amacgli aynalar kullanilmaktadir. Aynalarin
kullanilmasi, kullanici yogunlugu yiiksek ve c¢ok sayida fonksiyon igeren hastane
binalarinda, ¢ikis yoniinde karigsikligin yasanmasina neden olabilmektedir. Bu nedenle
NFPA 101°’e gore, aynalar ¢ikis kapilart {lizerinde yer almamali, herhangi bir ¢ikisin
yakinina yerlestirilmemelidir [122/Madde 7.1.10.2.3].

4.2. Yap1 Elemanlar1 Olceginde Alinan Yangin Giivenlik Onlemleri

Yangin giivenlikli bir hastane tasarimi i¢in, yapiy1 olusturan elemanlarda alinacak yangin
giivenlik Onlemleri son derece onemlidir. Yap: elemanlarinda alinacak yangin gilivenlik
onlemleri, Sekil 4.3°de belirtildigi gibi yap1 elemanlarinin unsurlar1 olan tasiyici sistem,

duvar, doseme, cephe ve ¢ati elemanlar1 6lgeginde irdelenmektedir.

Yapi elemanlar: 6lgeginde alinan yangin giivenlik 6nlemleri

Tasiyici sistem elemanlarinda alinan 6nlemler

Duvar elemanlarinda alinan 6nlemler

Cat1 elemanlarinda alinan 6nlemler

Cephe elemanlarinda alinan 6nlemler

INNNN

Doseme elemanlarinda alinan 6nlemler l

Sekil 4.3. Yap1 elemanlar1 dlgeginde alinan yangin gilivenlik dnlemleri
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Yap: elemanlar1 Olgeginde yangin gilivenlik onlemlerinin temelini, yapt elemanlarin
yangma dayanimi olusturmaktadir. Yangina dayanim ise, yapi elemanmin yiik tasima
kapasitesi, biitiinliikk ve yalitim kapasitesi ile ilgilidir. Singapur yangin mevzuatinda,
yangina dayanim, belirtilen bir siire i¢in yiik tagima kapasitesi, biitiinliik ve yalitim
kriterlerinin bazilarinin veya tamaminin yerine getirilmesi kabiliyetinin 0lg¢iisii olarak

aciklanmaktadir [124].

BYKHY Ek-3/A’da, yapi elemanlarinin yangina dayanim sembolleri belirtilmektedir. EK-
3/A’da belirtilen “R” yiik tasima kapasitesi olup, yikilmaya veya asir1 egilmeye dayanimi
ifade etmektedir. Bagka bir anlatimla, yangina maruz kalma durumunda, yap1 elemaninin
belirli bir siire striiktiirel kararliligini (stabilite) koruma kapasitesidir. “E” bitiinligi ifade
etmekte olup, elemanin sicak gaz ve alev gegirmezlik dayanimlhiligidir. “I” ise yalitimi
ifade etmekte olup, aleve maruz kalan ylizeydeki yogun sicaklik artigina kars1 dayanimdir.
Bagka bir anlatimla, yap1 elemaninin yangina maruz kalan kisimdan diger kisima, 1s1
transferi sonucunda 6nemli bir 1s1 aktarimi olmadan, yalniz bir taraftan yangina maruz
kalmaya dayanim kabiliyetidir [123]. Sekil 4.4’te yap1 elemanlarinin yangin karsisindaki

performanslari goriilmektedir.

SN SN -

duvar, kap1 veya dosemenin

a z kalan yiizeyinde ortalama
Alev ) Alev 3 G Alev g maruz yiizey
‘h ‘A 7 ‘h) 9 sicaklik artiginin 140 dereceyi agmasi

SO M- SO

Yikilma veya agir1 egilme Alev gegisi Yalitim eksikligi
Yiik tasima kapasitesi- bozulmus Biitiinliik- bozulmusg Yalitim- bozulmus

Sekil 4.4. Yapi1 elemanlarinin yangin performanslari [124]

4.2.1. Tasiyici sistem elemanlarinda alinan 6nlemler

BYKHY’e gore bina tasiyici sistem ve elemanlari, bir biitiin olarak ve her bir elemaniyla,
bir yangin aninda, insanlarin tahliyesi veya sondiirme siiresinde korunmalar i¢in yeterli bir
zaman siiresince stabil kalacak sekilde hesaplanarak boyutlandiriimalidir [7]. Dolayisiyla
binadaki tasiyici sistem hesaplart dikkatli bir sekilde yapilmali ve bir yangin esnasinda

tastyict sistem elemanlar1 tasiyicilik gorevini siirdiirecek sekilde boyutlandirilmalidir.
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BYKHY’de tasiyict sistem elemanlarmin yangin dayanimi, Ek-3/C “Bina Kullanim

Siniflarina Gore Yangina Dayanim (Direng) Stireleri” tablosunda gegmektedir [7].

Tasiyict elemanlar ile ilgili alinacak yangin giivenlik 6nlemleri binada kullanilan tasiyict
sistem Ozelligine gore farklilik gostermektedir. Ornegin, gelik tasiyici sisteme sahip bir
bina ile betonarme tasiyici sisteme sahip bir binada alinacak yangin giivenlik onlemleri

farklilik gostermektedir.

Beton ve betonarme malzemenin yiiksek sicakliklardaki davranislari degerlendirildiginde,
tasiyict elemanlarin yangin giivenliginin saglanmasinda 6nemli olan donat1 ¢eliginin agiga
cikmamasidir. Catlamalar sonucu agiga ¢ikan celik donati, 1s1y1 hizla ileterek 1s1 farkini
artirir. Beton catlar, kavlar ve donati giiciinii kaybeder. Betonun tasiyic1 veya kaplama
elemani olarak 1s1 iletkenlik degeri biiyiikk 6nem arz etmektedir. Kullanilacak betonda
uygun agrega ve c¢imentonun segilmesiyle betonun koruyuculuk diizeyinin istenilen
seviyeye getirilmesi miimkiindiir. Yeterli pas payinin saglanmasiyla gelikler biiyiik oranda

korunur [125].

Betonarme veya betonarme-gelik kompozit elemanlarin BYKHY, Ek-3/B’ye goére 120
dakika yangina kars1 dayanikli olabilmesi i¢in, en distaki ¢elik profil veya donatinin dis
yiizii ile en dis beton lifi arasinda kalan mesafe olan net beton 6l¢iisiiniin, kolonlarda en az
35 mm, kiriglerde 25 mm ve désemelerde ise en az 20 mm olmasi1 gerekmektedir [7/Madde

23-5].

Hastane binalarinin tasariminda ¢elik tasiyici sistem pek tercih edilmemektedir. Sekil
4.5'de celik yap1 elemanlarinin yangin anindaki davranigi goriilmektedir. Binalarda, celik
tastyict sistem kullanilmasi durumunda ise, (alan1 5000 m*’den az olan tek katli yapilar
harig) celigin uygun sekilde yalitilmas: gerekmektedir. Ancak BYKHY ’de, ¢evreye yangin
yayma tehlikesi olmayan ve yangin durumunda igindeki yanict maddelerin gelik
elemanlarinda 540 °C iizerinde bir sicaklik artisina sebep olmayacak ¢elik yapilar igin

yangin yalitimi istenmemektedir [7/Madde 23-4].
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Sekil 4.5. Celik yap1 bilesenlerinin yangin anindaki davranisi [126]

Celik striiktiirlii binalarda yangin gilivenligini saglamak amactyla yapilan yalitimin, farkli
sekillerde uygulanmas1 miimkiindiir. BYKHY ’e gore, yalittim yangina dayanikl piiskiirtme
stva ile sivama, yangma dayanikli boya ile boyama, yangina dayanikli malzemeler ile
¢evreyi sarma, kutuya alma ve kiitlesel yalitim seklinde yapilabilmektedir [7]. Asagidaki
sekil ve resimlerde farkli yalitim uygulamalari gosterilmistir. (Resim 4.1.a, Resim 4.1.b,
Sekil 4.6.a ve Sekil 4.6.b)

Resim 4.1. a. Celik striikktiirin yangina dayanikli boya ile boyanmasi [127] b. Celik
striiktiiriin yangina dayanikli piiskiirtme siva ile sivanmasi [128]

ITTUTD

a

Sekil 4.6. a. Kismen veya tamamen kaplanmis kirig ve kolon uygulamalar1 [129] b. Celik
kolonun kaplanmasi [130]
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Korumasiz bir ¢eligin yangina kars1 dayanimi 60 dakika ile sinirlidir. Bu siire en yiiksek
degerdir ve normalde bu sinir daha da diisiiktiir. Celige cesitli madenlerin eklenmesi ile
(krom vb.) bu siirenin artiritlmas1 miimkiindiir. Ayn1 zamanda, ¢elik yap1 bilesenlerinin
kesitlerini arttirmak da bir koruma onlemi olabilmektedir [126]. Ayrica, ¢elik bilesenlerde
su dolastirarak sogutulmasi ve kolonlarin disariya alinmasi metoduyla da yangindan

korunumun saglanmasi miimkiindiir [131].

Isinin dagilimi ile koruma metodlarindan olan su dolanimi, i¢i bos boru veya kutu
profillerin igerisinden su dolastirilmasiyla, yanginda olusan 1s1 enerjisinin su tarafindan
emilerek ¢elige etkisinin azaltilmasi prensibine dayanmaktadir. Herhangi bir risk
durumunda, tastyict profillerin icerisindeki su 1sinarak aldigi enerjinin etkisiyle hareket
etmekte ve yerini depodan gelen soguk suya birakmaktadir. Suyun sicakliginin kaynama
noktasin1 ge¢gmesi durumunda bile, ¢elik elemanin sicakliginin 100- 200 °C’in altinda

kalmasi saglanmaktadir [131].

Kolonlarin binanin dis kisminda birakilmasi yontemi de, yapi tasariminda g¢elik
elemanlarin yangima karsi korunmasinda alinan onlemlerden bir digeridir. I¢ mekanda
¢ikan yangmlarin etkisinden yap1 kabugu ile uzaklastirilan ¢elik kolonlar, cephe
bosluklarindan da uzakta konumlandirilmalidir. Bosluklara denk gelen kolonlar igin ise

ayr1 koruma metodlar1 saglanmalidir [131].

4.2.2. Duvar elemanlarinda alinan énlemler

Duvarlar yangin esnasinda, alevin ve dumanin igerisinde hapsedilerek diger mekanlara
gecisinin engellenmesini saglamaktadir. Duvarlarin yanma ve tutusma sicakliklart yiiksek
olmal1 ve duvarlar yangin esnasinda rijit olmalidir [132]. Duvarlarin yangin performansi,
yangina dayanim siireleri ile ilgilidir. BYKHY de duvarlarin yangina dayanim siireleri Ek-
3/B ve Ek-3/C’de belirtilmekte olup duvarlar; yiik tasiyicili duvarlar, dig duvarlar ve
yangin kompartiman duvarlari olmak iizere 3 sekilde ele alinmaktadir (Cizelge 4.2)
BYKHY’de korunumlu yangin merdiveni yuvalari, acil durum asansorii kuyular1 ve yangin

giivenlik holiiniin duvarlar1 da ayrica belirtilmektedir [7].
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Cizelge 4.2. Duvarlarin yangina dayanim (direng) siireleri (BYKHY Ek-3/B esas alinarak
hazirlanmistir)

Duvarlarin Yangina Dayanim (Direng) Siireleri

Yap1 Eleman1 Yangina Dayanim Siiresi Etkilenen Yiizey
(dk)
Yiik Tastyict Duvar (asagidaki maddelerde agiklanmayan R Bkz. EK-3c Ayri ayr1 her bir yiizey
duvar)
Dis Duvarlar a) Parsel sinirin herhangi bir noktasina REI Bkz. EK-3c Ayri ayr1 her bir yiizey
2 m’den daha yakin her bdliim
b) Parsel simirdan 2 m veya daha uzak REI Bkz. EK-3c Binanin i¢ yiizeyden
olan her boliim
Yangin (Bina i¢indeki farkli kullanim REI 60 veya Bkz. EK-3c Ayri ayr1 her bir yiizey
Kompartiman islevlerini birbirinden ayiranlar) (hangisi daha biiyiikse)
Duvarlari
(bir st satirda belirtilenler REI Bkz. EK-3c Ayri ayr1 her bir yiizey
disindakiler)

Binadaki dis duvarlar bina i¢ ortami ile dig ortamini birbirinden ayiran birer kabuk gorevi
goren yapi1 elemanlaridir [133]. BYKHY de dis duvarlar igin REI &6zelligi istenmekte olup
s6z konusu performans degerlerinin belirlenmesi i¢in, binanin kullanim sinifi, yagmurlama
sistemi ve bina yiiksekligi parametreleri dikkate alinmalidir [133]. Yangin merdiveni ve
yangin giivenlik holleri duvarlari, yangin kompartiman duvarlarinin yangina dayanim
performanslar ile ilgili bilgilere tez ¢aligmasimin 4.3.3. boliimiinde (Bkz. Sayfa 71-72,
96-99), riskli mekanlarin duvarlar ile ilgili bilgilere ise tez ¢alismasinin 4.3.4. boliimiinde

(Bkz. Sayfa 111-112) detayli olarak yer verilmistir.

BYKHY e gore “Iki veya daha ¢ok bina tarafindan ortak kullanilan duvarlar, kazan dairesi,
otopark, ana elektrik dagitim odalari, yapt igindeki trafo merkezleri, orta gerilim
merkezleri, jeneratdr grubu odalar1 ve benzeri yangin tehlikesi olan kapali alanlarin

duvarlar1 ve désemeleri kompartiman duvari 6zelliginde olur” [7/Madde 24-2].

BYKHY de yukarida bahsedilen duvarlar haricinde “yangin duvar1” kavrami gegmektedir.
BYKHY de yangin duvari, “iki bina arasinda veya ayni bina i¢inde farkli yangin yiikiine
sahip hacimlerin birbirinden ayrilmas1 gereken hallerde, yangmin ilerlemesini ve
yayilmasini belirlenmis bir siire i¢in durduran diisey elemani” ifade etmektedir [7/Madde
4]. Hastane binalar1 igerisinde farkli yangin yiikiine sahip ¢ok sayida mekan
bulunmaktadir. Dolayisiyla bu mekanlarin birbirinden ayrilmasi gereken durumlar igin, bu
ayrimi yapan duvarlarin da yangin duvarlar ile ilgili 6zellikleri saglamasi gerekmektedir.
BYKHY’e gore yangin duvarlarinda delik ve bosluk bulunmamalidir. Ancak yangin

duvarlarinda kap1 ve sabit 151k penceresi gibi bosluklardan kaginmanin miimkiin olmadigi
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durumlarda, bunlarin en az yangin duvarmin direncinin yari siiresi kadar yangina karsi
dayanikli olmasi gerekmektedir. Ayrica kapilarin kendiliginden kapanmasi ve duman
sizdirmaz Ozellikte olmasi zorunludur. Su, elektrik, 1sitma, havalandirma vb. tesisatin
yangin duvarindan ge¢mesi durumunda, tesisat ¢evresi agiklik kalmayacak sekilde en az
yangin duvart yangin dayanim siiresi kadar, yangin ve duman gecisine kars1 yalitilmalidir
[7/Madde 25-2]. BYKHY e gore bitisik nizam yapilar1 birbirinden ayiran yangin duvarlari,
yangina en az 90 dakika dayanikli olarak projelendirilmeli ve iki veya daha ¢ok binaya ait

miisterek duvarlar yangina dayanikli duvar olarak insa edilmelidir [7/Madde 24-3].

Hastane binalarindaki koridor duvarlar ile ilgili olarak BYKHY’de ayr1 bir hiikiim
bulunmamaktadir. NFPA 101’de ise mevcut hastanedeki koridor duvarlarinin en az 30
dakika yangina dayanikli olmasi, koridor duvarlarinin duman transferini kisitlamak {izere
bir bariyer olusturmasi ve istisnai durumlar haricinde koridor duvarlarinin asma tavani
gecerek ist katin dosemesine kadar uzanmasi istenmektedir [122/Madde 19.3.6.2.2-
19.3.6.2.3]. Yeni hastane binalarindaki koridor duvarlarinin yangin dayanimi ile ilgili
herhangi bir kisitlama bulunmazken, koridor duvarlarinin duman transferini kisitlamak

tizere bir bariyer olusturmasi istenmektedir [122/Madde 18.3.6.2.3].

4.2.3. Doseme elemanlarinda alinan énlemler

Yanginda yiikselen alevlerin dogrudan dosemeye temasi ya da yliksek sicakliktaki yanici
gazlarin tavanda toplanmasi nedeniyle, yangin esnasinda en ¢ok sicakliga maruz kalan yap1
elemanlart dosemeler olmaktadir. Simiilasyonlarda, yangin olusturulan hacimlerde, tavan

ve doseme arasindaki sicaklik farkinin ¢ok yiiksek oldugu belirlenmistir [126].

BYKHY’e gore biitiin désemelerin yangin duvari niteliginde olmasi gerekir. BYKHY'de
dosemelerin yangina dayanim siirelerine Ek-3/B ve Ek-3/C’de yer verilmistir. BYKHY'e
gore hazirlanan Cizelge 4.3’de dosemelerin yangina dayanim siireleri gosterilmistir. Kat
dosemelerinde 6n dokiimli olmayan disli doseme kullanilan betonarme binalarda, dislerin
arasina konulan dolgu malzemenin en az zor alevlenici malzeme olmas1 gerekmektedir.
Ancak normal alevlenici smifinda dolgu malzemesi kullanilan durumlar i¢in, dolgu
malzemesi ile tavan kaplama malzemelerinin birlikte olusturdugu sistemin en az zor
alevlenici olmasi1 gerekmektedir [7/Madde 26-1]. Su, elektrik, 1sitma ve havalandirma vb.

tesisatlarin désemeden gegcmesi halinde, tesisat ¢evresi, agiklik kalmayacak bi¢cimde en az
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dosemenin yangin dayanim siiresi kadar, yangin ve duman gecisine karsi yalitilmalidir
[7/Madde 26-5].

Cizelge 4.3. Dosemelerin yangina dayanim (direng) siireleri (BYKHY, Ek-3/B esas
aliarak hazirlanmistir)

Yap1 Elemant Yangina Dayanim Siiresi (dk) Etkilenen Yiizey

Dosemeler

b) Bir diikkén ve tistiindeki kat arasinda REI 60 veya Bkz. EK-3c (hangisi daha Alt ylizeyden
biiyiikse)

¢) Kompartiman dosemeleri dahil her tiirlii diger REI Bkz. EK-3c

dosemeler

d) Bodrum kat ile zemin kat aras1 déseme REI 90 veya Bkz. EK-3c (hangisi daha
biiyiikse)

4.2.4. Cati1 elemanlarinda alinan 6nlemler

BYKHY’de catilarla ilgili olarak; catinin ¢Okmesi, ¢atidan yangmin girisi ve ¢ati
kaplamas1 ylizeyinin tutusmasi, ¢atinin altinda ve i¢inde yanginin yayilmasi, ¢at1 1s1klig
iizerindeki riizgar etkileri, cati 1sikligindan binaya yanginin geg¢mesi, yanginin ¢ati
kaplamasinin dis yiizeyi lzerine veya katmanlarinin igerisine yayilmasi ve alev
damlalarinin olusmasi, bitisik nizam binalarda, catilarda ¢ikan yanginin komsu catiya
gecmesi riskleri tanimlanmistir [7/Madde 28-1]. Hastane binalarinin gatilari, sz konusu bu

riskleri ortadan kaldirilacak sekilde diizenlenmelidir.

Catilarin yangina dayanim siirelerine BYKHY Ek-3/B ve EK-3/C’de yer verilmistir.
Cizelge 4.4’e gore kagis yolunu olusturan her boliim ve doseme gorevi yapan her tiirlii ¢at
icin REI 6zelligi istenmekte olup, distan yangina maruz kalan yiik tasiyicili olmayan catilar

icin ise EI 6zelligi istenmektedir [7].

Cizelge 4.4. Catilarin yangina dayanim (direng) siireleri (BYKHY, Ek-3/B esas alinarak

hazirlanmistir)
Yapi1 Elemant Yangina Dayanim Siiresi (dk) Etkilenen Yiizey
Catilar
a) Kacis yolu tegkil eden her boliim REI 30 Alt yiizeyden
b) Doseme gorevi yapan her tiirlii cati REI Bkz. EK-3c
¢) Distan yangina maruz kalan ¢atilar (yiik tastyict degil) El Bkz. EK-3c Dis yilizeyden

Algak katli yapilarda bitisik nizamli olan yerleskeler, yangin giivenligi konusunda ciddi
sorunlara sebebiyet vermektedir. Bu sekildeki yerlesim yerlerinde yanginin yayiliminin

catidan catiya ve duvar yiizeyi boyunca yatay ve dikey alev atiminin yangin bariyerleri
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yardimiyla ile hareketin durdurulmasi olduk¢a 6nem arz etmektedir [134]. Bu baglamda,
yiiksek binalarda ve bitisik nizam yapilarda, catilarin oturduklari dosemeler yatay yangin

kesici niteliginde ve ¢at1 tasiyici sistemi ile ¢at1 kaplamalar1 yanmaz malzemeden olmalidir

[7/Madde 28-3].

Cat1 aralarinin kullanimu ile ilgili olarak BYKHY de siirlayicr hiikiimler bulunmaktadir.
Buna gore, cati aralarinda kolay alevlenici, parlayict ve patlayict maddelerin
bulundurulmasi yasaktir [7/Madde 61-1]. Hastanelerde ¢ogu zaman ¢ati aralarinda 1s1
merkezi yapilabilmektedir. BYKHY e gore, ¢at1 aras1 veya katinin igerisinde 1s1 (teshin)
merkezi odalarinin yapilabilmesi i¢in; bu odalarin tavani ve tabani betonarme ve duvarlari
tugla ve benzeri yapt malzemeden yapilmali, yangina en az 120 dakika dayanikli bolmeler
ile ayrilmis olmali, girisinde yangin gilivenlik holii olusturulmali ve yakit cati kat1 veya
arasinda depolanmamali, dogalgaz tesisat1 ve projesi, malzeme se¢imi ve montaji ilgili
standartlara ve gaz kuruluslarinin teknik sartnamelerine uygun olarak yapilmalidir
[7/Madde 61-4].

Yangin yonetmeliginde ¢ati 1s1kliklart ile ilgili herhangi bir hitkiim bulunmamakta, yangina
dayanim hiikiimleri baglaminda bu elemanlarin, distan yangina maruz kalan yiik tasiyici
olmayan cati elemanlar1 olarak degerlendirilerek EI 6zelliginde olmasi gerekmektedir.
BYKHY’e gore yapilardaki konum ve fonksiyonlar1 dogrultusunda cati elemanlarinin

kullanildig1 yerler Sekil 4.7°de gosterilmistir [135].

Cati Isikhig

Cati kaplamasi /"/L\\

@&svi yapan gati
Cati tasiyici sistemi
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= [ |
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ﬁ Catinin oturdugu déseme
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Sekil 4.7. BYKHY e gore, catilar ile ilgili kavramlarin ¢at1 kesitinde gosterilmesi [135]
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Artik glinlimiizde hastane binasi tasarimlarinda da ¢ati bahgelerinin olusturuldugu sikca
goriilmektedir. Ancak ¢ati bahgeleri veya baska bir deyisle yesil catilarda, kurumus
bitkilerin olusturdugu ek yangin yiikii bulunmaktadir. Ozellikle igne yaprakli bitkiler
kurumaya basladigi zaman tutusma olasiligi ¢ok fazladir. Bu tip yesil ¢atilarda bina
icerisindeki yangin zonu hizalarina dikkat edilmeli ve catida da bu zonun devamlilig
saglanmalidir. Yesil cati peyzaj diizenlemesi, itfaiye miidahalesini zorlastirmayacak
sekilde olmalidir. Bitkilendirme igin kullanilan topragin, catidaki sondiirme islemi
esnasinda sondiirme suyunu emmesi nedeniyle, kullanilacak sondiirme suyu miktarini

arttiracagi unutulmamalidir [136].

Yenilenebilir enerji kaynaklarinin basinda gelen Giines’ten yararlanmak igin catilara
elektrik iiretecleri (fotovoltaik paneller) yerlestirilmesi olduk¢a yaygin kullanilan bir
yontemdir. Bu panellerin yerlesimi yapilirken g¢atidan miidahalede bulunacak itfaiye
ekipleri i¢in yiirime alanlar1 diizenlenmelidir. Birgok yanginda bu tip paneller itfaiye
calisanlarinin yaralanmasina sebep olmustur. Yangin sirasinda kapanma mekanizmasi
bulunmayan panellerin elektrik tiretmeye devam etmesi nedeniyle tehlike olusmaktadir.
Bunun yani sira, panellerin iiretildigi malzemelerin ¢ogunun yanabilir malzemelerden
olusmasi nedeniyle ¢atinin yangmn yiikii artmaktadir [136]. Resim 4.2’de catida

gerceklesmis olan fotovoltaik panel yangini gosterilmistir.

Resim 4.2. Catida fotovoltaik panel yangini [137]

4.2.5. Cephe elemanlarinda alinan énlemler

Cepheler, bir binada i¢ mekan ile dis mekan arasinda bir kabuk gorevi iistlenmektedir.
Gegmisten gilinlimiize kadar teknolojinin ilerlemesi ve enerji etkin tasarimlarin 6nem
kazanmastyla birlikte bir ¢ok cephe sistemi gelismistir. Giiniimiizde cephe sistemleri tek

katmanli cepheler ve ¢ift katmanli cepheler olmak tizere iki boliimde ele alinmaktadir.
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Cakir Kiasif'a gore, cephe sistemlerinden ¢ift kabuk cephe sistemleri en basit ifadeyle, bir
dis katman, bir i¢ katman ve bu iki katman arasindaki hava boslugundan meydana
gelmektedir [138]. Yiiksek katli binalarda ekoloji, saglamlik, temiz bir cephe goriintiisii,
prestij gibi nedenlerle ¢ift katmanli cephe sistemleri siklikla tercih edilmektedir. Ancak,
cift kabuk giydirme cepheler kullanilmas: durumunda iki kabuk arasinda meydana gelen
baca etkisi, tek katmanli cephe yiizeyinde olusan alev ve duman yayilimindan daha hizl
olmaktadir [134]. Sekil 4.8 ve Resim 4.3’de c¢ift kabuk cephe sistemleri 6rnekleri

gosterilmistir.

Sekil 4.8. Cift kabuk cephe sistemleri RWE Resim 4.3. Cift kabuk cephe sistemleri
Genel Merkezi [139] [140]

Tek katmanli cepheler ise geleneksel cepheler ve giydirme cepheler olmak iizere ikiye
ayrilmaktadir. BYKHY'e gore giydirme cepheler, "Binanin tasiyici sistemine kendine ait
bir konstriiksiyon yardimi ile asili olarak yapinin kabugunu olusturan, binanin yiikiinii
almayan, onceden iiretilmis degisik malzemelerden olusan dis duvarlar1" ifade etmektedir

[7/Madde 4].

Yiiksek yapilarin cephe sistemlerinin biiyiik bir kismi giydirme cephe sistemlerinden
olusmaktadir. Yiiksek yapilar i¢in giydirme cephe sistemleri, iist katlara yangin yayilimina
izin vermesi durumunda, yangin giivenligi bakimindan geleneksel cephe sistemlerine gore
daha risklidir. Yiiksek yapilarda duman ve alev gecisini engelleyen, yangina dayanikli
malzemeler ile detaylandirilan giydirme cepheler kullanilmalidir [141]. Yiiksek yapilarda
yiikseklik artisina paralel olarak riizgarin etkisinin artmasiyla birlikte, yapinin i¢ hava

sirkiilasyonu ve sicaklik farki sebeplerinden dolay: enerji verimliligi cepheleri etkilemekte
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ve herhangi bir yangin esnasinda alev, duman ve sicak gaz kiitlelerinin hizlica yayilmasina

da sebep oldugundan zarar verici olmaktadir [134].

Yiiksek yapilarda enerji verimliliginin saglanmasi i¢in kullanilan giydirme cephe sistemleri
genellikle, dis ortama direkt olarak acilmayan pencerelerden olusmaktadir ve giydirme
cephelerin camlarinda gilinesten korunmak amaciyla 6zel kaplama malzemeleri
bulunmaktadir. D1s ortama agilmayan cephelerde, yangin sirasinda dumanin mekan disina
atilamamasi sebebiyle ve duman ile zehirli gazlarin birikmesi sonucunda tehlike meydana
gelmektedir. Ancak bu tip kapali kutu gibi calisan sistemlerde kontrollii havalandirma
yapilarak mevcut sistem aktif sistemlerle desteklenmektedir. Giydirme cephe ylizeyinde
acikliklarin bulunmasi durumunda, bu agikliklar nedeniyle duman ve alev yayilimi dikey

yiizey boyunca katlar arasinda bir iist kattaki agikliklardan gegerek, i¢ ortama ulasacaktir
[134].

Cephe vanginlarinin nedenleri

Cephe sistemlerini yangin giivenligi agisindan degerlendirebilmek i¢in, cephedeki yangin
yayilim yollarini ortaya koyan senaryolarin iyi tanimlanmasi ve alinacak tedbirlerin net bir
sekilde ortaya konulmasi gerekmektedir [142]. Cephe yanginlarinin baslamasinin farkl
nedenleri bulunmaktadir. I¢ mekanda olusan yanginlar, pencere ve menfez gibi
acikliklardan cepheye gegebildigi gibi komsu bina yangimlarinda 1sil 1simim yoluyla
tutusma sicakligina da gelebilir veya cepheye bitisik bir cihazda baglayan yangin nedeniyle
cephe boyunca genisleyerek ilerleyebilir. Ancak, i¢ mekanda meydana gelen bir yanginda
olusan alevin ve sicak gazlarin, pencere ve menfez gibi acikliklardan dis cepheye
gecmesine daha sik rastlanilmaktadir [143]. Sekil 4.9 ve Sekil 4.10’da yanginin cephedeki

yayilim yollar1 gosterilmistir.
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Radyasyon (1§mim)

» lutugmasi camdan 1s1 aki§t
{ ~ 50-100kw/m?
<
kattaki malzemelerin
7 i tutusma sicakliklar 300-500°C B

Goriiniir alev
>540°C

Kompartiman sicaklifs
500-1200°C

Hava
. g Kompartiman 1s1 akigi
120-150 kW/m?*

Sekil 4.9. Yanginin cephedeki yayilimi [144]

Isil Isinim

ol

Isdl Isinim

Sekil 4.10. Yanginin komsu binalara yayilimi [143]

Bina ¢evresindeki bir yanginda, yanan ugucu pargaciklarin riizgarin tesiriyle cepheye

isabet ederek cepheyi tutusturmasi nedeniyle de cephe yanginlarinin basladigr goriilmiistiir.

Ayrica kis aylarinda sokakta kalan kisilerin 1sinmak amaciyla cepheye bitisik kuytu bir

yerde yaktiklar1 ates nedeniyle de cephenin yandigi, hatta yanginin i¢ mekana sirayet ettigi

yanginlara da rastlanilmistir [143]. Resim 4.4’de bir hastane binasinda ¢ikan yanginin

cepheye etkisi gosterilmistir.
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Resim 4.4. Istanbul Taksim Egitim ve Arastirma Hastanesinde c¢ikan yanginin cepheye
etkisi [145]

Stirdiiriilebilir binalarin ¢at1 ve duvarlarinda bitkilendirme nerilen ve sik¢a kullanilan bir
sistemdir. Bitkilendirme, bu tip sistemlerde genelde plastik, kauguk veya ahsap bir iskelet
sistemi {izerine yapilmaktadir. Iskelet sistem ile bina cephesini olusturan duvar arasinda
bosluk kalmaktadir. Bitkiler kurudugu zaman, bu tip yesil duvarlar olarak ifade edilen
cephelerde, ek bir yangin yiikii olugsmakta ve olast bir yangin durumunda cepheye
itfaiyenin miidahalesi zorlagsmaktadir [136]. Resim 4.5’de yesil duvar diizenlemleri

gosterilmistir.

Resim 4.5. Yesil duvar diizenlemeleri [146]

Cephelerde vangin vaviliminin engellenmesi icin alinacak onlemler

Cephedeki yangin yayilimi, cephe geometrisi ve kullanilan malzeme ile dogrudan
baglantilidir. Cephe yanginlarinda malzeme kullaniminin yani sira malzemenin aleve

maruz kalmasini etkileyen cephe agikliklarinin boyutlari da 6nem kazanmaktadir [121].
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Cephe geometrisi dlgeginde alinacak énlemler

Ic mekanda cikan bir yanginmn, cepheden iist katlara gecisinin Onlenmesi ya da
yavaglatilmasi igin, cephedeki alevlerin iist katlardaki malzemelerin tutusmasina sebep
olacak miktarda 1s1 akiginin olusturulmasi engellenmelidir [142]. Bunu saglamak igin, iist
iiste iki katin pencereleri arasinda yangina dayanikli boliim olusturulmali veya yangina
dayanikli yonlendirici ile alevin st kat cephesinden uzaklastirilmasi saglanmalidir. Bunu
saglamak igin, genellikle 100 cm ile 150 c¢cm arasindaki spandrel yiiksekligi gereklidir
[143]. (Sekil 4.11)

ALEV
YONLENDIRICI
Yangina Dayanikis

Sekil 4.11. Binalarda spandrel olmasi ve olmamasi durumunda alevlerin yayilist [143]

Yiiksek katli binalarin spandrel yiiksekligi ¢ogu zaman yaklagik 100 cm civarinda
yapilmaktadir. Ancak bu boyutta spandrel kullanilmast yukari dogru alevin yayilmasini
tamamen engelleyemez, belli bir dereceye kadar engelleyebilir. Spandrel kullanilmasinin
yani sira, en az 50 cm uzunlugunda alev yonlendirici yapilmasi da alevlerin {ist katlara

gecisini engelleyebilmektedir [143]. (Sekil 4.12)

Pencere Yangina Dayanikli

ALEV
Pencere —— YONLENDIRICIS]

2

2a+b>120 cm

Yangina Dayanikh
SPANDREL

Pencere

a=>50cm

Sekil 4.12. Spandrel yiiksekligi ve alev yonlendiricinin uzunlugu [143]
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Yangin bariyeri olarak spandrel gibi uygulamalarin kullanilmasi farkli cephe tasarimlarinin
kisitlanmasina neden olmaktadir. Bundan dolayi, tasarimciya daha fazla segenek
sunulmalidir [142]. BYKHY e gore alevlerin bir kattan diger kata geg¢isinin onlenmesi
amaciyla, iki katin pencere gibi korumasiz bosluklar1 arasinda, diiseyde en az 100 cm
yiiksekliginde yangina dayanikli cephe elamaniyla dolu yiizey olusturulmali ya da cephe i¢
kismina en ¢ok 2 m araliklarla cepheye en fazla 1,5 m mesafede yagmurlama basliklari
yerlestirilerek cephe otomatik yagmurlama sistemi ile korunmalidir [7/Madde 27-1].
Bunun yani sira, yanginin déseme ve dis duvar arasinda geginin 6nlenmesi igin cephe ile
dosemenin birlesme noktalar1 yangina direncli bir sekilde diizenlenmelidir. [142]. Buradan
da anlasilacagi gibi, mimari tasarimda iki katin korumasiz bosluklart arasinda dolu yiizey
olusturulmasi tercih edilmezse, bu durumda cephenin yagmurlama sistemiyle korunmasi

gereklidir.

Cephe malzemesi élgeginde alinacak onlemler

BYKHY'e gore dis yiizey cephe kaplamasi, “yapiyr dis etkenlere karsi koruyan yapinin
tastyict sisteminin ve duvarlarinin malzeme veya farkli malzeme katmanlarindan olusan
sistem ile kaplanmasin1” ifade etmektedir [7/Madde 4]. Binalarin cephesinde kullanilan
kaplama malzemelerinin ¢esitliliginin artmasiyla birlikte, cephe yanginlarinin sayisi da
artis gostermis ve cephede kullanilan 1s1 yalitim malzemeleri smirlandirilarak yangina
dayanikli cephe malzemeleri arastirilmaya baslanmistir [143]. Arpacioglu'na gore,
“incelenen biiyiik yangin 6rneklerinde cephede kullanilan malzemelerin etkili oldugu ve
yangmni yayilimini destekleyerek yangini diger katlara tasidigi, cephe tasariminda yangin

giivenliginin diigiiniilmesi gerekliligi" s6z konudur [141].

“Cephelerde yangin yayilmasi, disaridan bir yangin etkisi altinda veya alt katta ¢ikan bir
yanginda pencere boslugundan alevlerin cephe boyunca yayilarak iist katlara yayilmasi ile
gerceklestiginden en Onemli konu cephe malzemesinin yanicilik 6zelligidir” [143].
BYKHY e gore dis cephelerin bina yiiksekligi 28,50 m’den fazla olan binalarda zor yanici
malzemeden (A2 — s1, d0) ve diger binalarda ise en az zor alevlenici malzemeden (en az C
—s3, d2 ) olmasi gerekir [7/Madde 27-1].

Geleneksel cephe sistemlerinde dis cephesi zor alevlenici malzeme veya sistemden olusan,

yiiksekligi 28,50 m’den az olan binalarda tabii veya tesviye edilmis zemin kotu tizerindeki
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1,5 m mesafe hi¢ yanmaz malzeme (A1l Sinifi) ile kaplanmalidir. Bunun yani sira bina
yiiksekligi 6,50 m’den fazla olan binalarda pencere ve benzeri bosluklarinin yan kenarlar
en az 15 cm ve iist kenar1 en az 30 cm eninde hi¢ yanmaz malzeme ile yangin bariyerleri
olusturulmalidir. Bunun yam sira geleneksel cephe sistemlerinde, farkli yiikseklige sahip
bitisik nizamdaki yapilarda, algak binanin ¢ati hizasindaki yiiksek bina katinin dis cephe
kaplamasi, hi¢ yanmaz malzeme (A1 Sinifi) veya sistem ile kaplanmalidir [7/Madde 27-
2].

Giydirme cephe sistemlerinde cephe elemanlar1 ile alevlerin gegebilecegi bosluklar
bulunmayan dosemelerin kesistigi yerler, alevlerin komsu katlara atlamasini1 6nleyecek
bicimde doseme yangin dayanimini saglayacak siire kadar yalitilmahidir (Sekil 4.13.a,
Sekil 4.13.b). Ayrica derzleri agik veya havalandirmali giydirme cephe sistemli binalarda
kullanilan cephe ve yalittim malzemeleri en az zor yanici malzemeden (A2- s1, dO ve Al)

olmalidir [7/Madde 27-3].

Sekil 4.13. a. Cephe elemanlar: ile dogsemelerin kesistigi yerde yalitim uygulamasi [147]
b. Cephe elemanlari ile désemelerin kesistigi yerde yalitim olmasi ve olmamasi
durumunda yanginin diger katlara yayilig1 [148]

Binalardaki enerji verimliligini saglamak amaciyla, cephelerde 1s1 yalitim sistemleri
kullanilmaktadir. Cephelerde yalitim amaciyla kullanilan malzemeler yangin giivenligi
acisindan son derece Onemlidir. Dogru 1s1 yalitm malzemelerin segilmemesiyle yangin
riski ortaya c¢ikmaktadir. Bina i¢in uygun olmayan yanicilik sinifindaki yalitim
malzemesinin se¢ilmesi durumunda, binanin cephesindeki herhangi bir katta baslayan
yangin hizli bir sekilde diger katlara yayilmaktadir. Bu nedenle yanginin cephe iizerinden
diger katlara yayilmasinin Online gecebilmek igin, binanin kat yiiksekligi ve cephe
sistemleri (geleneksel cephe, giydirme cephe vb. ) dikkate alinarak, BYKHY’deki yanicilik

siiflara uygun yalitim malzemeleri sec¢ilmelidir.
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4.3. Bina Olgeginde Alinan Yangin Giivenlik Onlemleri

Bina olgeginde alinacak yangin giivenlik dnlemleri dumanin ve yanginin yayilmasinin
onlenmesi, kagis yollarinin planlanmasi ile hastane biinyesindeki riskli mekanlarin
planlanmas1 asamalari igermektedir. Bina oOl¢eginde yangin giivenlik planlamasinin
yapilabilmesi i¢in Oncelikle, yangin giivenlik 6nlemleri alinacak binanin kullanim sinifinin

belirlenmesi ve 6nlemlerin bu dogrultuda alinmasi gerekmektedir.

BYKHY’e gore hastaneler ana kullanim sinifi olarak, kurumsal binalar sinifina girmekte
ve saglik hizmeti amagli binalar olarak degerlendirilmektedir. Saglik hizmeti amagh
binalar; bedensel veya zihinsel bir hastaligin veya yetersizligin tedavisinin veya bakiminin
yapildig1 veyahut kii¢iik cocuklar, nekahet halindeki kisiler veya bakima muhtag¢ yaslilarin
bakimlar1 amaciyla kullanilan ve dort veya daha fazla kisinin yatirilabildigi binalar1 veya
binalarin bu amagla kullanilan boliimlerini igcermektedir. Hastaneler, huzurevleri, ¢ocuk
bakim ve rehabilitasyon merkezleri, dispanserler vb. yerler saglik hizmeti amacl binalar
smifinda sayilmaktadir. Ayn1 zamanda saglik ocaklari, 6zel klinikler, revirler, teshis ve

tedavi merkezleri ve tibbi laboratuvarlar da bu sinifa girmektedir [7/Madde 11-1].

Hastaneler ana kullanim smifi olarak, kurumsal binalar smifinda yer almakla birlikte,

hastanelerin biinyesinde Sekil 4.14’de belirtilen diger kullanim siiflar1 da mevcuttur.

Kullanim Siniflar
Ana Kullanim 2 Hastanelerde
Sinifi Esas Kosullara Bagh Olarak
Ana Kullanim Sinifi Bulunan
Alinacak »
Kullamm Esas Alinacak Kullanim Diger Kullanim
Siniflar ST Siniflari
~
Ti t Toplanma Lzl Yiiksek
" icare ; P tkse
goaro Amagl Amagli Binalar RS RIS Endustrivel | ' rehiikeli
inafan Binalar (Depolar/ apriar Yerler
Otoparklar)
- 9
) Y
Bu boluimlerde 50'den az kisi 50 m?'den kiiclik depolama amagli
bulunuyorsa, ana kullanim sinifi bolimler esas binanin pargasi olarak
esas alinir. Aksi takdirde toplanma kabul edilir. Aksi takdirde depolama
amagli kullanim sinifi esas amagh tesisler kullanim sinifi esas
alinmalidir. alinmalidir.

Sekil 4.14. Hastanelerin ana kullanim sinifi ve hastanelerde yer alan diger kullanim
smiflar1 (BYKHY esas alinarak hazirlanmistir)
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Hastane biinyesinde bulunan diger kullanim siniflarn

Bir hastane binasinin biinyesinde, BYKHY’de yer alan kullanim siniflarindan biiro
binalari, ticaret amagl binalar, endiistriyel yapilar, toplanma amacli binalar, depolama
amagh tesisler (depolar, otoparklar) ve yiiksek tehlikeli mekanlari igeren kullanimlarin da
bulundugu goriilmektedir. BYKHY'e gore, “biiro binalar1” ve “ticaret amagli” kullanimlar
icin, hastane binalarinin ana kullanim sinifi olan kurumsal binalar siniflandirmasina iliskin
hiikiimler esas alimmalidir. Hastane biinyesinde toplanma amagli boliimlerin bulunmasi
durumunda, eger 50’den az kisinin toplanmasina uygun boliimler mevcutsa, bu boliimler
kurumsal binalar kullanim sinifinda degerlendirilmelidir. Ancak hastane binasinda 50’den
fazla kullanicist olan toplanma mekanlar1 var ise, bu boliimler “toplanma amagli binalar”
kullanim smifinda degerlendirilmelidir. Hastane binasinda depolama amagli boliimlerin
bulunmasi durumunda, 50 m?’den kii¢iik depolama amacgli boliimler esas binanin bir
pargast olarak degerlendirilmelidir. Bunun yani sira hastanelerin ¢ogunda endiistriyel
yapilar kullanim sinifi igerisinde yer alan camasirhane ile paketleme, yikama ve
depolamanin yapildig: sterilizasyon birimi bulunmaktadir. Bu mekanlar i¢in, "endiistriyel
yapilar” kullanimina ait hiikiimler esas alinmalidir. Ayrica, hastane binalarinin igerisinde
yiiksek tehlikeli yerler kullanim sinifi igerisinde yer alan; parlayici ve patlayici gazlarla
ilgili yerler, kazan daireleri, laboratuvarlar, sterilizasyon tlniteleri, yakit depolari, tibbi gaz
odalari, oksijen tanklari, yanici sivilarin oldugu depolar vb. mekanlar bulunmaktadir. Bu

mekanlar i¢in “yliksek tehlikeli yerler” kullanimina ait hiikiimler esas alinmalidir [7].

Hastane binalariin igerisinde farkli kullanimlarin bulunmasi nedeniyle, hastane binalarin
karisik kullanim amagli binalar olarak degerlendirmek de miimkiindiir. BYKHY 18.
maddeye gore, bir binada iki veya daha fazla kullanim siniflandirilmasina ait boliimlerin
bulunmasi durumunda ve bu béliimlerin birbirinden, daha yiiksek tehlike sinifina uygun bir
yangin bolmesi ile ayrilamiyor veya i¢ i¢e olmasi sebebiyle ayri korunma tedbirlerinin
uygulanmasimin miimkiin olmadig1 durumlarda, daha yiiksek koruma tedbirleri gerektiren
siniflandirmaya ait kurallar biitiin bina i¢in uygulanmalidir [7/Madde 18]. Ayrica BYKHY
31. maddeye gore ise, degisik boliimleri veya katlart farkli tipte kullanimlar i¢in tasarlanan
veya icinde ayni zamanda degisik amagli kullanimlarin bulundugu yapilarda, yap:
biitiiniine veya kat biitiiniine ait gerekler, en siki kagis gerekleri olan kullanim tipi temel
alinarak tespit edilmeli veya her bir yapi boliimiine ait gerekler ayri ayri saptanmalidir

[7/Madde 31-5]. Bu durumda BYKHY'e gore, farkli kullanima sahip boliimler birbirinden
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daha yiiksek tehlike siifina uygun bir yangin bolmesi ile ayrilmali ya da biitlin bina i¢in

daha yiiksek koruma tedbirleri gerektiren siiflandirmaya iliskin kurallar uygulanmalidir

[7]1.

Giliniimilizde hastanelerde degisik kullanim tiplerinin bir arada goriildiigii katlara sikca
karsilasilmaktadir. Ornegin kafeteryalar, saglik cihazlari satis1 yapan diikkanlar, doktor ve
yonetim biirolar1, konferans salonlart gibi kullanim alanlar1 poliklinikler ile ayn1 katlarda
yer alabilmektedirler. Degisik kullanim alanlarini i¢eren bir binada, yukarida da belirtildigi
gibi esas olarak yapilacak iki tip islem vardir. Bu durumda, ya en siki yangmn onlemi
gerektiren kullanim tipi esas alinarak tasarim yapilmali ya da kullanim tipleri birbirinden
yangin bolmeleri ile ayrilmalidir [3]. Bir hastane binasinda bulunabilecek, birbiriyle

baglantili karigik kullanim siniflar1 Sekil 4.15°de gosterilmistir.
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Sekil 4.15. Karisik kullanim siiflarini iceren hastane kati [3]

Binanmn biitiini i¢in en yiiksek koruma tedbirleri gerektiren siniflandirmaya ait Kurallarin
uygulanmasi, ¢ok farkli kullanim tiplerinin artik giiniimiiz hastanelerinde bulunmasi ve bu
degisik kullanim tiplerin istendigi yere rastgele konumlandirilamamasi sebebiyle her
zaman miimkiin olamamaktadir. Bu nedenle, genellikle ana kullanim tiplerinin birbirinden
yangina dayanikli bolmeler ile ayrilmasi ekonomik etkisi ve tasarim kolayligi bakimindan
daha ¢ok tercih edilmektedir. Sekil 4.16°da, birbirinden yangin bolmeleriyle ayrilmis farkli

kullanim alanlarina sahip bir hastane kat1 gosterilmistir [3].
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Sekil 4.16. Bir hastane katindaki kullanim simiflarinin birbirinden yangin bdlmeleriyle
ayrilmasi [3]

Kullanim siniflariin, o6ncelikle kat bazinda birbirlerinden yangin kesiciler ile yani
dosemeler ile ayrilmasi tercih edilmektedir. Ancak bu durum, her kullanim smifinin bir
kata sikistirllmast manasina gelmemektedir. Degisik kullanim siniflarinin, ana kullanim
smift igerisine, BYKHY Ek-4’de belirtilen “binalarda en fazla kompartiman alanlar1”
sinirlamalarina uyularak birden fazla kata da yerlestirilmesi de miimkiindiir. Bu durumda
farkli olan kullanim sinifi, her katta mutlaka yangin bolmeleri ile ana kullanim sinifindan
ayrilarak diizenlenmelidir. Ornegin bir konferans salonunun hastanenin zemin ve 1.
katinda birbirine agik olacak sekilde fakat hem zemin hem de 1. katta hastaneden yangin

duvar ve kapilar ile ayrilarak yerlestirilmesi miimkiindiir [3].

Degisik kullanim siniflari, ayni katta da ana kullanim smifindan BYKHY Ek-4’deki
smirlar1 agsmayacak sekilde ayrilmalidir. Bu boliimleri ayiric1 elemanlar; yangin duvarlari,
yangin kapilari, yangin perdeleri ve yangina dayanikli cam bolmeler olabilir. Bu
bélmelerin yangina dayanim siireleri ve nicelikleri (ylik tasima kapasitesi, biitlinliik ve
yalittim kavramlar1 agisindan TS EN 13502-1’e gore yapilan siniflandirma) BYKHY de
“farkli kullanim islevlerini ayiran kompartiman duvar1” olarak ge¢mekte olup, Ek-3/B’de
en az REI? 60 olarak belirtilmektedir. Ek-3/C’de ise bina yiiksekligine bagl olarak belli
siirelerce arttirilmasi istenmektedir [3]. Ornegin, BYKHY e gore hastanelerin kurumsal

bina sinifina girmesi nedeniyle 30,5 m’den daha yiiksek ve sprinkler sistemle korunan bir

2R: Yiik tagrma kapasitesi, E: Biitiinliik, I: Yalitim (Yap1 elemanlarinin yangina dayanim sembolleri) [7/Ek-

3/A]
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binada, bir konferans salonu (toplanma amacli bir siniftir) hastanenin diger kullanim
alanlarindan REI 120 yangin kesici bdlmelerle ayrilmalidir. Ancak bu bdlme tasiyici

sistem eleman1 olmamasi1 durumunda, yangin kesici bolmeler EI90 sinifina indirilebilir [3].

4.3.1. Dumanin yayillmasinin 6nlenmesi

Hastanelerde yangin giivenliginin tam olarak saglanmasi i¢in, dikkate alinmasi gereken en
onemli konulardan birisi de dumandir. Yanginlarda can kayiplarinin biiyiik bir bolimii,
duman ve zehirli gazlarin solunmasi sonucu ger¢eklesmektedir. Duman, ortamdaki yanici
maddelerin yanicilik 6zelligine ve oksijenin durumuna bagl olarak hizla tiim ortami
kaplayarak, bireylerin kisa siirede zehirlenme, solunum yollarinda ve i¢ organlarda yanma
gibi ciddi saglik problemleri ile karsilasmalarina, hatta oliimlere sebep olmaktadir.
Ozellikle hastanelerde solunum sorunu yasayan hastalarin bulundugu diisiiniildiigiinde, bu
bireylerin ¢ok daha kisa zamanda dumandan etkilenmeleri miimkiindiir. Ayrica hastalarin
biiyiikk bir boliimiiniin yataga bagimli olmasi nedeniyle, saglikli bireylere oranla tahliye,
daha uzun siirmektedir. Bu siirede hastalar daha uzun siire CO gibi zehirli gazlara maruz
kalmaktadirlar. Bundan dolay1 6zellikle hareket yetenegi kisith, ¢cok yavas veya yatan
hastalarin bulundugu tim mekanlarda, gergeklestirilen tahliye islemi siiresince, hastalarin
dumandan etkilenmeleri mutlaka engellenmeli ve yangin sirasinda bu mekanlardan duman
tahliye edilmelidir [149].

“Yangin sonucu olusan duman hem bogucu hem de goriisii azaltan bir etken olmasi
sebebiyle kullanicilarin yangin aninda cikislara yonlenmesine engel olur. Bunun igin
mekan igerisinde duman kesici elemanlar ve duman bacalari olusturulmahidir” [150].
Resim 4.6.a’da yiirliyen merdiven c¢evresinde uygulanan duman perdesi goriilmektedir.
Simsek’e gore, dumanin karsi koridora dogru gegisinin dnlenmesi veya geciktirilmesi ile
tahliye siiresinin uzatilabilmesi amaciyla, her iki koridorun baglandig1 gecitlere otomatik
olarak asagiya inen duman perdelerinin yapilmas: onerilmektedir [1]. Resim 4.6.b’de bu

tiir duman perdelerine 6rnek verilmistir.
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Resim 4.6. a.Yiiriiyen merdiven ¢evresinde duman perdesi uygulamasi [151], b. Otomatik
olarak inen duman perdesinin koridorda kullanilmas1 [152]

Ulkemizdeki hastanelerde yasanan kiigiik bir yanginda dahi, duman hastanenin her tarafina
yayilmakta, hastalar sedyeler aracilifiyla merdivenlerden bahgeye ¢ikarilmakta, tahliyenin
gec olmasindan ve tagimadaki yanligliklardan dolayr dliimler yasanmaktadir. Bunun sebebi
ise havalandirma sistemlerinin yangin zonlarina uygun olarak yapilmamasidir. Hastanedeki
bir bolimde yangin ¢iktig1 zaman, diger boliimlere yangin ve duman gegisi dnlenmeli ve
hava kalitesi de degismemelidir. Bunu saglamak igin, havalandirma sistemi yangin
Zonlarma gore yapilmali ve yangin esnasinda ortaya c¢ikan dumanin emis kanallarina

girmesi engellenmelidir [120].

Dumanin kontrolii i¢in olusturulacak hava hareketleri dogal havalandirma ve mekanik
havalandirma olmak fiizere iki sekilde saglanmaktadir [149]. Duman, yogunluk farklar
nedeniyle kendi hareketi ile yiikselmektedir. Dumanin yatayda hareket edebilmesi i¢in
mutlaka ortamda bir hava akiminin olusturulmasi zorunludur. Yapi igindeki normal
sartlarda olusan baca, riizgar etkisi ile sicaklik ve basing farklar1 hatta dogal havalandirma
yolu ile bu akimin olusturulabilmesinin yani sira mekanik havalandirma aracilifiyla da

dumani yonlendirmek miimkiindiir [1].

Duman kontrolii, dumanin alandan tamamen digar1 atilarak yayilmasinin sinirlandirilmasi
veya sondiiriilmesine imkan veren sistemlerin tasarlanmasini igermektedir [1]. Duman
kontrolii, yangin alaninin tasarimi, yanginin boyutlarinin tahmini, yakitin sinirlandirilmasi,
havalandirma ve egzost sisteminin boyutlandirilmasi ve sondiirme sistemi tasarimi olmak
tizere, birbirini takip eden ve igeren 6 asamadan olusur. Tim bu asamalarin amaci,

kullanicilarin tahliye ve kurtarma asamalarinda giivenli ortam kosullarinin saglanmasidir.
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Yanmanin devam ettigi siirede, duman ¢ikist ve sicaklik artigi gozlenmektedir. Amag, bu

seviyelerin insan sagligi i¢in tehlike olusturmayacak sinirlar igerisinde tutulmasidir [1].

4.3.2. Yanginin yayllmasinin énlenmesi

Her yangin sinirlar1 dar olan bir bolgede ¢ikmaktadir. Yanma sirasinda agiga ¢ikan enerji
ve bu enerjinin sonucunda ismin yiikselmesi ile yanma hizi da artmaktadir. Yanan
kisimdan c¢ikan 1s1 ve sicak gazlar etrafa yayilirken yanan hacimdeki havayr ve bu hacmi
cevreleyen yapi elemanlarinin (déseme, kolon, duvar ve kirig) yiizeylerinin 1sinmasina
neden olmaktadir. Bu arada yanict malzemeler 1s1 etkisiyle kimyasal olarak ayrisarak

cevreye yanici gazlar yaymaktadir [141]. Resim 4.7’de yangmin bir oda igerisinde kisa

siirede yayildig1 goriilmektedir.

Resim 4.7. Yanginin bir oda igerisinde kisa siirede yayilmasi [153]

Yanginin yayilmasinin dnlenmesi; yapt malzemeleri, tasiyici sistem elemanlari, duvarlar,
dosemeler, ¢at1 ve cephelerde alinacak onlemleri ile bina igerisindeki agikliklarda ve riskli
mekanlarda alinacak onlemleri icermektedir. Bunun yani sira yangin kompartimanlarinin
ve yatay tahliye alanlarinin olusturulmasi, kagis yollarinin planlanmasi, kagis kapilarinin
BYKHY’e uygun olarak yangina dayaniminin saglanmasi vb. Onlemler ile yanginin
yayilmasinin 6niine gegmek miimkiindiir. Bu 6nlemler ise tezin 4. kisminda ayrintili olarak

yer almaktadir.

4.3.3. Kagis yollarinin planlanmasi

BYKHY’e gore “Kagis yollari, bir yapimnin herhangi bir noktasindan yer seviyesindeki
caddeye kadar olan devamli ve engellenmemis yolun tamamidir” [7/Madde 31-1]. Oda ve

diger bagimsiz mekanlardan ¢ikislar, her kattaki koridor ve benzeri gecitler, kat ¢ikislari,
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zemin kata ulagan merdivenler, zemin katta merdiven agizlarindan ayni katta yapi son

¢ikisina gotiiren yollar ve son ¢ikis kagis yollar: kapsamina girmektedir [7/Madde 31-1].

Hastanelerdeki kagis ve giivenli tahliye imkanlari, kullanicilarin yangin sebebiyle olusacak
1s1 ve zehirli dumana maruz kalmadan kisa siirede giivenli bolgelere tasinmasini veya
kendiliginden bu bélgelere hareket edebilmesini saglayacak sekilde olusturulmalidir [3].
Her yapida, tiim kullanicilara uygun olarak kagis imkani verecek sekilde, yapinin kullanim
siifina, kullanic1 yiikiine, yangin korunum diizeyine, yapisina ve yiiksekligine uygun tip,

say1, konum ve kapasitede kagis yollar1 saglanmalidir [7/Madde 30-3].

Kagis yollarinin planlanmasinda, kagis yollarin erisilebilir olmasi ve kullanicilarini en
kisa siirede son ¢ikisa ulastirmasi 6nem arz etmektedir. BYKHY e gore, ¢ikis niteliginde
olmayan herhangi bir kap1 veya bir ¢ikisa gotiiren yol gercek ¢ikisla karistirilmayacak
sekilde diizenlenmeli veya isaretlenmelidir. Bir yangin durumunda veya herhangi bir acil
durumda, kullanicilarin yanliglikla ¢ikmaz alanlara girmemeleri ve kullanilan odalardan ve
mekanlardan gegcmek zorunda kalmadan bir ¢ikisa veya cikislara dogrudan erisebilmeleri
icin gerekli 6nlemler alinmalidir [7/Madde 30/5]. BYKHY’e gore, “Bir yapida veya
katlarinda bulunan her kullanici i¢in, diger kullanicilarin kullaniminda olan odalardan veya
mekanlardan ge¢mek zorunda kalinmaksizin, bir ¢ikisa veya ¢ikislara dogrudan erisim
saglanmasi gerekir” [7/Madde 33-6]. Ancak hastanelerde bir mekanin igerisinden gegilerek
c¢ikis erisim koridoruna ulagilabilen i¢ ice gecmis odalara, 6zellikle yogun bakim {initeleri,
gozlem odalari, goriintilleme merkezlerine ait odalar gibi hasta bakim iinitelerinde, sik¢a

rastlanmaktadir.

Dis oda ~
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Sekil 4.17. Bir hastane igerisinde bulunan i¢ i¢ce gecmis odalar [154]
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Sekil 4.17°de gosterildigi gibi i¢ ige gegmis odalar, BYKHY de kabul edilmemektedir.
Ancak Ingiltere’de 2006 yilinda yaymnlanan “Fire Safety Risk Assessment Healthcare
Premises”e [154] gore, bu sekilde odalarin diizenlenebilmesi belirli kosullara baglanmuistir.
Buna gore bu odalarin diizenlenebilmesi igin, ya iki oda arasinda bir goriis paneli
diizenlenmeli (dis odadaki kosullarin ve kacis yollarinin goriilebilmesi amaciyla) ya bolme
duvar ve tavan arasinda dumanin goriilebilecegi sekilde yeterince bir bosluk birakilmali
(6rnegin 500 mm) ya da dis odada, i¢ odadaki bir uyar1 da aktif olacak sekilde otomatik
duman dedekt6rii bulunmalhidir (Sekil 4.17) [154]. NFPA 101°e gore ise en fazla sekiz
hasta yatagimin bulundugu bir hasta yatak odasindan bir ¢ikis erisim koridoruna
ulasabilmek ig¢in, bir ara odanin icinden gecilecek sekilde diizenlenmesine izin
verilmektedir (ara odada onayli otomatik bir duman algilama sistemi teghizat1 bulunmasi
kosuluyla) [122/Madde 18.2.5.6.2]. Bunun yani sira zemin kattaki odadan disariya
dogrudan agcilan bir ¢ikis kapisi olan odalarin, dogrudan ¢ikis erisim koridoruna agilan
¢ikis kapisinin olmasi zorunlu tutulmamaktadir [122/Madde 18.2.5.6.3]. Ayrica NFPA
101’in 18.2.5.7 hiikmiine uygun olarak diizenlenen iinitelerde (yatakli hasta bakim
tiniteleri, yataksiz hasta bakim {initeleri ve hasta bakimi olmayan diger tiniteler) bulunan
odalarin dogrudan ¢ikis erisim koridoruna agilan ¢ikis kapisinin olmasi da zorunlu degildir

[122/Madde 18.2.5.6.4].

Kagis yollarinin diizenlenmesinde yonlendirmeler ve kagis yollarinin erisilebilirligi de son
derece onemlidir. BYKHY e gore cikislar ve erisim yollar1 net olarak goriilebilmeli veya
konumlar1 simgeler ile vurgulanmal1 ve her an kullanilama hazir olmasi i¢in engellerden
arindirilmis durumda bulundurulmalhidir [7/Madde 33-6]. Yap1 kullanimda oldugu siirede
zorunlu ¢ikislar kolayca erisilebilir, kapilar1 agilabilecek durumda olmali ve onlerinde

engelleyicileri bulunmamalidir [7/Madde 35-1].

Kagis yollarinin planlanmasinda diger bir unsur ise kagis yollarinin konumlaridir. NFPA
101°e gore, bir binadan veya bu bina béliimlerinin bir kismindan birden fazla ¢ikis, ¢ikis
erisimi ya da ¢ikis tahliyesinin gerekli oldugu yerlerde; bu ¢ikislar yangin ya da bagka acil
durumlarda kullanilamaz hale gelme olasiligi nedeniyle, birbirinden uzakta
konumlandirilmali ve diizenlenmelidir [122/Madde 7.5.1.3.1]. Ayrica kagis yollarindaki
yiirime yiizeyleri kaymaya kars1 direngli olmal1 ve kagis yollarindaki her bir elemanin
ylirime yiizeyi kagis yolu boyunca ayni oranda kaymaya karsi direncli olmalidir
[122/Madde 7.1.6.4].
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Kagis yollarimin planlanabilmesi i¢in, Oncelikle binamizdaki kullanict sayisinin
belirlenmesi gerekmektedir. Binamizdaki kullanici sayisina gore, kagis yolu sayist ve
kacis yolu genislikleri hesaplanarak, yangin giivenlikli hastane tasarimina bu dogrultuda
yon verilmelidir. Sekil 4.18’de belirtilen yangin kompartimanlari, tahliye stratejileri, kagis
yolu uzakliklari, kagis merdivenleri, kagis kapilari, yangin giivenlik holleri, asansorler,
korunumlu kagis koridorlar ile gegitler ve agikliklarin korunmasi ile ilgili diizenlemeler

kacis yollar1 planlamasinin diger unsurlaridir.

Kagis Yollari Planlamasinin Temel Unsurlari

Kullanic: Yiukii Hesabi
Yangin Kompartimanlari

Tahliye Stratejileri
Kacis Yolu Sayisi

Kacis Yolu Genisligi
Kacis Yolu Uzaklig
Kagis Merdivenleri

Kagis Kapilari

Yangin Giivenlik Holleri

Asansorler

Korunumlu Kagis Koridorlar1 ve Gegitler

IRRRRRRARAR

Acikliklarin Korunmasi

Sekil 4.18. Kagis yollar1 planlamasinin unsurlari

Kullanic: viikii hesabi

BYKHY’e gore kullanici yiikii, “herhangi bir anda, bir binada veya binanin esas alinan
belirli bir bolimiinde bulunma ihtimali olan toplam insan sayisini” ifade etmektedir.
Kullanic1 yiik katsayisi ise, “yapilarda kisi basina diisen kullanim alaninin metrekare

cinsinden m?/kisi olarak ifadesini” belirtmektedir [7/Madde 4].

Kullanic1 yiikii katsayis1 olarak, BYKHY’de gerekli kacis ve panik hesaplarinda
kullanilmak iizere Ek-5/A’da belirtilen degerler esas alinirken, NFPA 101°de ise 7.3.1.2
tablosundaki degerler esas alinmaktadir. Cizelge 4.5°de bir hastane binasi igerisinde

bulunan kullanim alanlarinin, kullanici ytikii katsayilar1 goriilmektedir.
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Cizelge 4.5. Kullanicr yiikii katsayi tablosu

Kullanici Yiikii Katsayr Tablosu
Sira Kullanim Alani BYKHY (m%kisi) NFPA 101
No (Ek- 5/A) (m*/kisi)
(Tablo 7.3.1.2)
1 Lokanta, kantin, bekleme salonlar1 vb. 15 Bu alanlarin
2 Resepsiyon alanlari, bekleme alanlari, atrium zemini 3 kullanict yiikii
3 Magazalar, diikkanlar 5 katsayist ulusal
4 Ofisler 10 yonetmeligimizde
5 | Paketleme yerleri 10 de yer aldig1 i¢in bu
6 | Hastane yatak odalari, hemsire odalar 20 alanlar ile ilgili
7 | Mutfaklar, camagirhaneler 10 kaEsayl da ulusal
8 | Hastane laboratuvarlari, eczaneler 20 yonetmelikteki
9 Muayene 5 degerler esas
10 | Depolar 30 alimalidir.
11 | Makine Daireleri 30
12 | Otoparklar 30
13 | Egzersiz Odalari (aletli) - 4,6
14 | Egzersiz Odalan (aletsiz) - 14
15 | Kiitiiphane (kitap raf alanlari) - 9,3
16 | Kiitiiphane (okuma odalari) - 4,6 net
Not: Kullanic yiikii; gerekli kacis ve panik hesaplarinda kullanilmak {izere 1. satirda yer alan
kullanim alanlarinda net alana, diger satirlarda yer alan kullanim alanlari i¢in briit alana gére
hesaplanir. Kisi sayisi belirli olan mahallerde, yukaridaki degerlere gore hesaplanan degerden
az olmamak iizere, belirtilen Kisi sayisi esas alinir. (BYKHY/ Ek-5/A)

BYKHY de hastane yatak odalarinin kullanicr yiikii katsayis1 20 m?/kisi alinirken, NFPA
101°de yatan hasta tedavi bolimiinde 22,3 m?/kisi, yogun bakim ve yakin bakim gibi
moniterize olmus hastalarin bulundugu alanlarin kullanic1 yiikii katsayis1 11,1 m?/kisi
olmaktadir. BYKHY’ de muayene odalarmin kullanici yiikii katsayist 5 m?/kisi iken,
NFPA’de ayakta tedavi kavrami olarak yerini bulan poliklinik vb. mahallerin kullanict
yiikii katsayist 9,3 m?/kisi olmaktadir. Ozellikle fizik tedavi iinitelerinin icerisinde yer alan
egzersiz odalarinin kullanic1 yiikii katsayist ile BYKHY’de herhangi bir hikiim
bulunmazken, NFPA’de aletli egzersiz odalarmin kullanic1 yiikii katsayist 4,6 m?*Kisi,

aletsiz egzersiz odalarmin katsayisi ise 1,4 m?/kisi degerini almaktadir [7,122].

Binamizda bulunan bir mekanin kullanici yiikiinii hesaplamak i¢in, o mekanin alam
kullanict yiikii katsayisina boliinmelidir (m?/kisi). Ancak kisi sayisi belirli olan mahallerde,
Cizelge 4.5’deki degerlere gore hesaplanan degerden az olmamak tizere, belirtilen kisi
sayist esas alinmalidir [7]. Ornegin, BYKHY e gore hastane yatak odalarindaki kullanici
yiikiiniin 20 m*kisi olmasindan dolay1, 100 m? biiyiikliiglindeki bir hasta yatak odasinda 5
kisi olacag1 ongoriilmektedir. Ancak hastane tasarimcisi, o hasta odasinda kalacak kisi
sayisini, yukaridaki hesaplamadan bagimsiz olarak 10 kisi olarak planladiysa, (Hastalar ile
birlikte hasta refakat¢ileri de goz Oniine alindiginda bu say1 artabilmektedir.) bu hasta

yatak odasinin kullanici sayist 5 kisi degil 10 kisi olarak hesaplanmalidir. Ozellikle
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bekleme alanlarinda kullanici yiikii hesabindan elde edilen say1 ile tasarimci tarafindan
planlanan kullanici sayis1 mutlaka karsilastirilmalidir [3]. Sekil 4.19°da® bir hastane
katinda bulunan farkli kullanim alanlarinin, BYKHY EK-5/A’da belirtilen degerlere goére
kullanicr yiikii katsayilar1 goriilmektedir [3].
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Sekil 4.19. Bir hastane katindaki farkli kullanim alanlarinin kullanici yiikii katsayilari [3]

NFPA 101’e gore, bir balkon ya da asma katin kullanici sayisi, altinda bulunan ana katin
kullanic1 sayisina eklenmeli ve ana katin zorunlu kagis yolu kapasitesi bu dogrultuda
hesaplanmalidir [122/Madde 7.3.1.6]. Ornegin, asma katin kullanict sayist 100 kisi,
altindaki ana katin kullanici sayis1 400 kisi ise ana katin ¢ikis kapasitesi hesabi i¢in

kullanict sayis1 500 (100+400) kisi olarak hesaplanmalidir.

Yangin kompartimanlarinin olusturulmasi

BYKHY’de yangin kompartimani, “bir bina igerisinde, tavan ve taban dosemesi dahil
olmak iizere, her yani en az 60 dakika yangina kars1 dayanikli yap1 elemanlari ile duman
ve 1s1 gecirmez alanlara ayrilmis bolge” olarak tanimlanmaktadir [7/Madde 4].
Hastanelerde diizenlenecek yangin kompartimanlari sayesinde, yangmin ¢iktigi hacimde
kalmasi saglanarak, hastanenin diger bdliimlerine sigramasimnin ve yayilmasmin oniine

gecilmesine imkan saglanacaktir.

3 Sekil 4.19°da gosterilen ¢ikis- 3 yatay tahliye ¢ikis kapis1 olup, bu kapinin genisligi o kapiya yonlenecek
kisi sayisina gore belirlenmelidir [3].
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BYKHY Ek-4’e¢ gore saglik hizmeti amagli binalar en fazla 1500 m? olacak sekilde
kompartimanlara ayrilmalidir. Ancak bu binalarda uygun yangin kontrol sistemleri
(otomatik algilama, yagmurlama sistemi, duman tahliye sistemi ve benzeri) yapilmis ise
kompartiman alaniin 2 katina ¢ikarilmasi miimkiin olmaktadir [7]. Cizelge 4.6’da saglik
hizmeti amagl binalar basta olmak iizere, bir hastane binasi igerisinde yer alan farkli
kullanim simiflarinda olmasi gereken en fazla kompartiman alanlar1 gosterilmistir. Ayrica
BYKHY’e gore bina yiiksekligi 21,50 m’den fazla olan binalarda, 21,50 m’den daha
yukarida olan katlarinda en ¢ok 3 kat bir yangin kompartimani olarak diizenlenmelidir

[7/Madde 24-4].

Cizelge 4.6. Hastanelerde olmas1 gereken en fazla kompartiman alanlar1 ( BYKHY Ek- 4
esas alinarak hazirlanmistir)

Binalarda en fazla kompartiman alanlari(BYKHY Ek- 4)

Bina Kullanim Siniflan En fazla kompartiman alani (m?)
Kurumsal Binalar Saglik hizmeti amagli binalar 1500 (1)
Toplanma Amaglh Binalar Yeme igme, eglence, miizeler ve sergi yerleri 4000 (2)

Diger toplanma amagli binalar 6000 (2)
Endiistriyel Yapilar Orta Tehlike-3 ve tistii 6000 (2)

Orta Tehlike-1 ve Orta Tehlike-2 15000 (3)
a) Depolar Orta Tehlike-3 ve tistii 1000 (2)

Orta Tehlike-1 ve Orta Tehlike-2 5000 (3)
b) Kapali Otoparklar Sinirlama yok
Not:
(1) Binalarda uygun yangin kontrol sistemleri (otomatik algilama, yagmurlama sistemi, duman tahliye sistemi ve benzeri) yapilmis
ise kompartiman alani 2 katma ¢ikarilabilir.
(2) Binalarda uygun yangin kontrol sistemleri (otomatik algilama, yagmurlama sistemi, duman tahliye sistemi ve benzeri) yapilmis
ise kompartiman alani sinirsizdir.
(3) Bina tek katl ise simirlama yoktur. Binalarda uygun yangin kontrol sistemleri (otomatik algilama, yagmurlama sistemi, duman
tahliye sistemi ve benzeri) yapilmis ise kompartiman alani sinirsizdir.

Hastanelerde, hasta erisim alanlar1 ve hasta erisiminin olmadig1 alanlar farkl
kompartimanlarda olmalidir [155]. Hasta bakim finiteleri gibi 6liim tehlikesi yiiksek olan
mekanlar, yapinin diger kisimlarindan ayrilacak sekilde bagimsiz yangin kompartimanlari
olarak planlanmalidir. Ayrica, hastanelerde bulunan hastalarin hareket yeteneklerinin
kisitl olmasi, tahliyelerinin yavas ve titizlikle yapilmasi gerektiginden, hastalar bulundugu
kat icinde giivenli bir bolgeye alinmali, yani hasta katlar1 da yangin kompartimanlarina
ayrilmalidir [18]. Hasta katlarmin yangin kompartimanlarina ayrilmasi hasta ve personelin
tahliyesinin ¢abuk ve kademeli yapilabilmesine imkan saglamaktadir [18]. Hasta bakim
tiniteleri bir bakim tinitesi yangin kompartimanindan, baska bir kompartimana veya ikincil
yangin kompartimanina tiim hasta ve personelin, yatay olarak kolaylikla hareket
edebilecekleri sekilde diizenlenmelidir [18]. HTM 05-02’e gore, yangin durumunda

yanginin, dumanmn ve zehirli gazlarin yayilmasiyla ¢ok sayida hastanin etkilenmesi s6z
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konusu oldugundan hasta erisim alanlarint iceren kompartimanlar, yangindan
etkilenebilecek hasta sayisini sinirlamak i¢in, daha kiigiik alt kompartimanlara ayrilmalidir
[155]. BYHKY e gore ise hastanelerin 300 m?’den biiyiik olan yatilan katlarinin her biri,
en az yaris1 biytlkligiinde iki veya daha fazla yangin kompartimanina ayrilmali veya
korunumlu yatay tahliye alanlar1 diizenlenmelidir [7/Madde 49-1]. (Bir hastane katinin

boliinmesi ve iki kompartiman olusturulmasinin gosterimi i¢in Bkz. Sekil 4.19)

Saglik yapilar, icerisinde birbirinden farkli pek ¢ok islevi barindirmaktadir. Bu
fonksiyonlarin her biri farkli yangin yiiklerine ve yangin risklerine sahiptirler [119]. Bu
sebeple hastanelerde yatay tahliye kompartimanlariin haricinde, ayr1 olarak
kompartimanlar ~ diizenlenmektedir. Kilig’a gore, hastanelerde yatay tahliye
kompartimanlarinin haricinde yapilan kompartimanlara “ikincil yangin kompartimanlar1”
denilir ve ameliyathaneler, depolar, bakim iiniteleri ile destek birimleri ikincil yangin
kompartiman1  olarak  diizenlenir.  Ikincil yangin = kompartimanlari,  yangin
kompartimanlarina benzer sekilde islev gérmekte olup, ikincil yangin kompartimanlarinin
aralarindaki kapilarin yangina dayanim siirelerinin digerlerine gore daha az olmasi
mimkiindiir [18]. Yiiksek derecede yangin tehlikesi olan merkezi mutfaklar,
camasirhaneler ve depo gibi mekanlarda ayr1 yangin kompartimanlar1 olusturulmalidir.
Normalde bu béliimlerin kendi iglerinde ikincil yangin kompartimanlarina boliinmesi
gerekli degildir. Ancak laboratuvar ve eczaneler ayri kompartiman olarak diizenlenecekleri

gibi, bu bolimlerin kendi iglerinde de ikincil kompartimanlara boliinmesi miimkiindiir

[18].

BYKHY’e gore ise hastanelerde yer alan kazan dairesi, otopark, ana elektrik dagitim
odalari, yap1 i¢indeki trafo merkezleri, orta gerilim merkezleri, jenerator grubu odalart ve
benzeri yangin tehlikesi olan kapali alanlarin duvarlar1 ve désemeleri kompartiman duvari

ozelliginde olmalidir [7/Madde 24].

Yangin kompartimanlarinin etkin olabilmesi i¢in, kompartimani g¢evreleyen elemanlarin
yangina dayaniklilig1 birlesme noktalarinda da siirekli olmali ve kompartimanlar arasinda
yangina dayaniksiz acikliklar olmamalidir [7/Madde 24]. Iki kompartimani ayiran
boliimden gegen tesisat elemanlarinin olusturdugu bosluklar yangin durdurucu malzemeler
ile kapatilmalidir. Burada yer alan kapilar duman sizdirmaz 6zellikte olmali ve menteseli

kap1 kullanilmasi1 durumunda, her iki kompartimandan kagisa imkan verecek sekilde,
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kapilarin kanatlar1 zit yonlere agilmalidir. Bu kapilar hastanelerin giinliik fonksiyonlarini
engellememesi igin genelde kapi tutucular yardimiyla agik tutulmakta ve yangin aninda
kapanmasi saglanmaktadir. Bu kapilarin ayn1 zamanda yatay tahliye kapisi olarak
kullanilmas1 nedeniyle, kapilarin genislikleri standartlarda belirtilen degerlerde olmalidir

[3]. Resim 4.8°de bu tiir kapilara 6rnek verilmistir.

e J— .

Resim 4.8. Birbirine zit yonlerde agilan yatay tahliye kapisi [156]

Yangin kompartiman duvar ve ddsemelerinin yangina en az direng siireleri BYKHY Ek-
3/B’de yer almaktadir. Buna gore, bina icindeki farkli kullanim islevlerini birbirinden
ayiran yangin kompartiman duvarlarinin en az 60 dakika yangina kars1 dayanikli olmasi
istenmektedir (Cizelge 4.7.) Ancak BYKHY Ek- 3/C’de yer alan degerin daha yiiksek
olmas1 durumunda ise yangin kompartimaninin yangia dayanim siiresi i¢cin BYKHY Ek-

3/C’deki degerler esas alinmalidir [7]. (Cizelge 4.8.)

Cizelge 4.7. Yangin komparttman duvar ve ddsemelerinin yangina dayanim (direnc)
stireleri (BYKHY Ek- 3/B esas alinarak hazirlanmistir)

Yangin Kompartiman Duvarlari REI 60 veya Bkz. EK-3c (hangisi Ayr1 ayri her bir ylizey
(Bina igindeki farkh kullanim islevlerini birbirinden ayiranlar) daha bilyiikse)

Yangin Kompartiman Duvarlari (yukarida belirtilenler REI Bkz. EK-3c Ayr1 ayri her bir ylizey
digindakiler)

Kompartiman dosemeleri dahil her tiirlii diger désemeler REI Bkz. EK-3c Alt yiizeyden
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Cizelge 4.8. Hastanelerde bulunan kullanim siniflarina gére yangina dayanim (direng)
stireleri (BYKHY Ek- 3/C’ye gore hazirlanmistir)

Bina Kullanim Siniflari Yangina Dayanim Siiresi
Bodrum Katlar Giris veya st katlar
(tistiindeki doseme dahil)
Bodrum Kat(larin) Derinligi Bina yliksekligi (m)
(m
10 m'den 10 m'den az 5 m'den 21,50 m'den 30,50 30,50 m'den
fazla az az m'den az fazla

Kurumsal Binalar

- yagmurlama sistemi yok 90 60 60 60 90 izin verilmez.

- yagmurlama sistemli 90 60 30(2) 60 90 120(3)
Endiistriyel Yapilar

- yagmurlama sistemi yok 120 90 60 90 120 izin verilmez.

- yagmurlama sistemli 90 60 30(2) 60 90 120(3)
Toplanma Amagli Binalar

- yagmurlama sistemi yok 90 60 60 60 90 izin verilmez.

- yagmurlama sistemli 90 60 30(2) 60 90 120(3)
Depolama Amagh Tesisler

- yagmurlama sistemi yok 120 90 60 90 120 izin verilmez.

- yagmurlama sistemli 90 60 30(2) 60 90 120(3)
Otopark

- ag1k otoparklar --- --- 15(2)(4) 15(2)(4) 15(2)(4) 60

- diger otoparklar 90 60 30(2) 60 90 120(3)

(2) Binalar ayiran yangin kompartiman duvarlari i¢in en az 60 dakikaya yiikseltilir.
(3) Tastyici sistemin bir boliimiinii teskil etmeyen elemanlar i¢in 90 dakikaya diisiiriilebilir.
(4) Acil kagis1 olusturan elemanlar i¢in 30 dakikaya yiikseltilir.

Tahliye stratejileri

HAP Hazirlama Kilavuzuna gore “Tahliye, i¢ veya dis olumsuz etkiler nedeniyle hastalar
ve hasta yakinlarini korumak, hasta bakimimi siirdiirmek ve personelin giivenligini
saglamak amaciyla, hastanenin bir bolimiiniin veya tamaminin bosaltilarak hastalarin,
personelin, gerekli durumlarda ekipman, tibbi kayit ve ilaglarin giivenli bdolgelere
nakledilmesidir” [10].

Yangiin basladigr mekanin yangin yiikii ve giivenlik tedbirlerinin uygulanmasina bagh
olarak, alevler ve duman ¢ok kisa bir siirede kagis yollarin1 kaplayarak goriis mesafesinin
azalmasina neden olur. Daha sonraki agsamalarda ise dumanin ve yiiksek sicakligin insan
saglig1 tizerindeki olumsuz etkileri neticesinde, hem diisey hem de yatay kagis yollar
kullanilamaz duruma gelir. Bu durumda ¢ikiglarin bulunmasi neredeyse imkansiz hale gelir
ve sonunda bir¢ok can kayiplar1 yaganir. Boyle bir dramin engellenebilmesi icin tahliye

sliresi en aza indirgenerek, giivenli bir ortam olusturulmalidir [1].

Yangin sirasinda tahliye agisindan yasanan en biiyiik sorunlardan biri, 6zellikle diiseyde
gelisen hastaneler igin, mekanlarin hastanin hareket Kabiliyetine gore yatayda ve diiseyde

konumlandirilmamasidir. Simsek yapmis oldugu calismada, tahliyenin en kisa zamanda ve
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kolay bir sekilde yapilabilmesi i¢in, hastalarin hareket durumlar1 da goz Oniinde

bulundurularak yeni yapilacak olan hastanelerde, hangi kliniklerin kaginci katta olmasi

gerektigini gostermistir [1]. (Cizelge 4.9.)

Cizelge 4.9. Mekanlarin konumlarina gore siniflandirilmasi [1]

Hareket edemeyen hasta Hareketi kisitli hasta Bagimsiz hareket edebilen hasta
boliimleri boliimleri boliimleri
Zemin kat 1. veya 2. kat 3. kat ve iizeri
Ameliyathane Yeni dogan klinigi Genel cerrahi klinigi
Yogun bakimlar Siit cocugu klinigi Cocuk cerrahi klinigi
Acil Cocuk hematoloji Kulak burun bogaz klinigi
Hemodiyaliz Cocuk EEG laboratuari Uroloji klinigi
Kadin dogum klinik Biiyiik cocuk klinigi Plastik cerrahi klinigi
Gogiis kalp damar cerrahi Cocuk N.S. klinigi FTR klinigi
klinigi Hematoloji klinigi FTR uygulama
Ortopedi klinigi Noroloji klinigi Goz klinigi
Onkoloji klinigi Norosirurji klinigi Ramotoloji klinigi
Gogiis yogun bakim klinigi Cocuk psikiyadri klinigi Endokrin klinigi
Psikiyadri klinigi Gastro klinigi
Enfeksiyon klinigi
Dermatoloji klinigi
Nefroloji klinigi

Tahliye stratejileri olusturulurken o katta bulunan islevler ve kullanicilarin hareket
yetenekleri géz oniinde bulundurulur [1]. Ornegin, yogun bakim ve cerrahi miidahale
hastalarinin biiyiik bir kismi, yasam destegi icin ihtiyag¢ duyulan cihazlara bagh
oldugundan, bu hastalar1 tahliye etmek ve kisa mesafelerde bile hareket ettirmek, hastalarin
hayatlarin1 kaybetmelerine neden olabileceginden olduk¢a zordur [3]. 2009 yilinda Bursa
Sevket Yilmaz Devlet Hastanesi yangininda, yangin sirasinda durumu agir olmayan
hastalar bahceye c¢ikarilirken, hastanenin 3. katindaki 16 hastanin bulundugu yogun bakim
servisinde, yangin sirasinda panikle hastalarin elektriklerin kesilmesi, fislerin ¢ekilmesi ve
dumandan biiyiik oranda etkilenmeleri nedeniyle 8 hasta yagamin yitirmistir [157]. 2018
yilinda Gaziantep’te 6zel bir hastanede ¢ikan yanginda ise, yogun bakim hastalarinimn
tahliyesi sirasinda 2 yogun bakim hastasi hayatin1 kaybetmistir [110]. Dolayisiyla 6zellikle

yogun bakim ve ameliyathane gibi yasami cihazi bagli olan hastalarin bulundugu

boliimlerdeki kullanicilarin tahliyesi son derece dnemlidir.

Hastanelerde kullanicilarin  hareket kabiliyetleri dogrultusunda tahliye stratejileri

gelistirilmelidir. NFPA 101 A’ya gore hastalar hareket kabiliyetlerine dort sinifa

ayrilmaktadir:
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e Yiiriiyebilenler
e Kisith yiirliyebilenler
e Yiiriiyemeyenler

e Tasinamaz olanlar [158/ Madde 4.5.1.2]

HAP Hazirlama Kilavuzuna gore de hastalar hareket kabiliyetlerine gore Sekil 4.20°deki
gibi dort grupta siniflandirilmaktadr.

Hareket
kabiliyetlerine
gore hastalar

Tek basina
ylirliyemeyen
hastalar

Kompleks ve
obez hastalar

Yiiriiyebilen
hastalar

Yiiriiyemeyen
hastalar

Sekil 4.20. Hareket kabiliyetlerine gére hastalarin siiflandirtimasi [10]

Yiiriiyebilen Hastalar: Sira halinde bir oncili ve bir art¢1 personelle hizli ve giivenli bir
sekilde disart cikarilabilen hastalar olup tahliye onceliginde ilk sirada yer alirlar [10].
Ayakta tedavi goren hastalar, dumanin yogun ve sicakligin yiiksek olmadigi hallerde,
uygun yonlendirme yapilarak giivenli alanlara kendileri hareket edebilirler [3]. Resim

4.9.a’da bu hastalara 6rnek gosterilmistir.

Tek Bagsina Yiiriiyemeyen Hastalar: Bir personel yardimiyla yiiriiyebilen hastalar olup,
tahliye onceliginde ikinci sirada yer almaktadirlar [10]. Resim 4.9.b’de bu hastalara 6rnek

gosterilmistir.

Resim 4.9. a. Yiriiyebilen hastalarin hastaneden tahliyesi [159], b. Tek basina
yiirliyemeyen hastalarin hastaneden tahliyesi [160]
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Yiirtiyemeyen Hastalar: Sedye ile iki veya daha fazla personelin tasidigi hastalar olup,
tahliye onceliginde iglincii sirada yer almaktadirlar [10]. Yatarak tedavi goren hastalarin
sedye, tekerlekli sandalye veya yataklarinda zor da olsa tasmabilmesi ve tahliye
edilebilmeleri miimkiindiir. Hastalarin merdivenler ile dikey tahliyesi olabilecegi gibi
yatay tahliyesi de olabilir. Ancak her iki durum igin de hastalarin tahliyesini yardim
almadan yapmak miimkiin degildir [3]. Resim 4.10.a ve 4.10.b’de yiiriiyemeyen hastalarin

hastaneden tahliyesi gosterilmistir.

Resim 4.10. a. Sedye ile hasta tahliyesi [161] b. Sedye ve ikiden fazla personelle hasta
tahliyesi [162]

Kompleks ve Obez Hastalar: Yatagi ve ekipmaniyla en az ii¢ personelin tahliye edecegi
hastalar olup tahliye onceliginde son sirada yer almaktadirlar [10]. Resim 4.11°de bir

yogun bakim hastasinin yatagi ve ekipmaniyla hastaneden tahliyesi gosterilmistir.

Resim 4.11. Yogun bakim hastasinin tahliyesi [163]

Hastalarin yani sira hastanelerde hasta yakinlari, ziyaretgiler ve personel de bulunmaktadir.

Hastane personeli, can giivenligi bakimindan degerlendirildiginde kendini tahliye
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edebilecek kullanicilardir. Fakat 6zellikle yangin bolgesi ve g¢evresindeki veya binanin
tahliyesinden sorumlu personelin, yatarak tedavi goren hastalara veya yogun bakimdaki
hastalara yardim etmek amaciyla binada kalma siireleri, diger personele gore daha fazla
olacaktir. Hatta bazi durumlarda bu personelin biitiin acil durum siiresi boyunca binay1 terk
etmeleri miimkiin olamayacaktir. Hastanede bulunan hasta yakinlari, ziyaretciler ve yangin
esnasinda gorevli olmayan personel ise genellikle dikey tahliye yontemini kullanabilecek

hareket yetenegi kisitl olmayan kullanici grubunu olusturmaktadir [3].

Hastanelerde tahliyesi yapilan hastalarin, hasta yakinlarinin ve personelin toplanacagi
yeterli sayida toplanma alanlar1 olusturulmalidir. Toplanma alani1 ya da bekleme alan,
hastalarin ve personelin sonraki ulasim ve nakilleri i¢in bekleyebilecegi giivenli bir yer
olarak belirlenmelidir [10]. iki farkli bekleme alanmin belirlenmesi Snerilmektedir. Bu
bekleme alanlarindan bir tanesi yarali olmayanlar ve stabil hastalar igin, digeri ise acil tibbi

miidahale ve bakim sunumunda siireklilige ihtiyaci olan hastalar i¢in diizenlenmelidir [10].

Acil durumlar igin ayrilacak bos alanlar, panikle disar1 dagilan hastalarin toplanarak
gerekli goriilen mekanlara alinmasi veya diger hastanelere nakil edilecek sekilde
gruplanmasi ve bu esnada tedavilerinin siirdiiriilmesi acisindan 6nem arz etmektedir. Bu
sebeple 6zellikle uzun siireli kullanimlar ig¢in bu alanlarin zeminleri ¢adir kurmaya elverisli
sert malzemeden olmali ve zeminden elektrik ile su tesisati gegirilerek koruma altina
alinmalidir. Acil ¢ikiglarin onleri tekerlekli sandalye ve sedyelerin ilerlemesine imkan
verecek sekilde planlanmali ve kesinlikle tiraj alanlarina yaya yollari ile baglanmalidir [1].
Itfaiye araclarinin biiyiik alanlara ihtiyag duymasindan dolay1, disaridaki bekleme alanlar

kurtarma ¢aligmalarini engellemeyecek sekilde diizenlenmelidir [10].

HAP Hazirlama Kilavuzuna gore hastalarin hastane iginde giivenli bagka bolimlere nakli,
(internal tahliye- kismen tahliyedir) ve hastalarin hastane disinda giivenli bir yere nakli
(eksternal tahliye-kismen ya da tamamen tahliye olabilir ) olmak iizere iki tiir tahliye
yontemi vardir. Giivenli yerler olayin durumuna gore belirlenebilir. Bu yerler; diger
hastanelere, saglik kurumlarina nakil, ayn1 katta emniyetli bir yere nakil (yatay tahliye),
ayn1 binanin baska bir katindaki giivenli bir yere nakil (dikey tahliye), bina diginda hastane
cevresinde emniyetli bir yere nakil ve hastane ¢evresi disinda emniyetli bir yere nakildir.
Ik kurtarilan hastalar, tiim hastalarm dumansiz bir mekana tahliye edilecegi siireye kadar

en yakinda bulunan giivenli yangin kapisinin hemen G&tesine tasinmalidir. Merdivenler
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zaman alic1 ve kargasaya sebep olabileceginden dikey tahliye metodu yerine yatay tahliye
tercih edilmelidir [10].

BYKHY’de hastane binalarinda se¢ilmesi gereken tahliye stratejileri net olarak
belirtilmemekte ancak kademeli yatay tahliyeye ait hiikiimler ifade edilmektedir [164].
HTM 05-02’e gore, saglik binalarinda 6zellikle hasta erisim alanlarinda, yangin aninda
binanin hizli bir sekilde ve tamamen bosaltilmas: hasta giivenligi acisindan tercih
edilmemektedir. Kisitli hareket kabiliyeti olan hastalar, tekerlekli sandalye kullanan
hastalar ve yataga bagimli hastalar kacis yollarim1 6zellikle de merdivenleri yardim
almadan gecemezler. Ilag tedavisi gdren hastalar icin personel yardimi gerekebilir ve
elektrik/mekanik ekipmana bagimli hastalarin hayatta kalmalari i¢in, bu cihazlara
baglantis1 kesilemez ve hizli bir sekilde hareket ettirilemezler. Bu nedenle HTM 05-02’¢
gore, saglik binalarinda yangin tahliyesi i¢in 3 ana asama s6z konusudur. 1. asama, bitisik
kompartimandan veya alt kompartimandan kaynaklanan yangin alanindan yatay tahliye, 2.
asama, yangimin basladigi kompartimanin tamaminin ayni kattaki bitisik kompartimana
yatay tahliyesidir. Dikey tahliyeye gecilmeden oOnce birbirini takip eden bitisik
kompartimanlara ek yatay tahliye islemi yapilabilir (bdylece bina sakinleri ve tehdit
arasinda ilave yangmn dayanimi saglanir). 3. asama ise bir alt kata veya disariya dikey

tahliyedir [155].

Yatay tahliye

Saglik yapilar1 haricinde baska bir kullanim amacina sahip bir binada yangin ¢iktigi zaman
insanlarin tahliyesine yonelik ana yaklasim, yanginin erken haber alinip, sesli ve 151kl
uyari sistemleri ile duyurulmasi ve binada bulunan kisilerin merdivenleri kullanarak kendi
baslarina binayr bosaltmasi esasina dayanmaktadir. Ancak saglik binalarinda, 6zellikle
yatilan hasta katlarinda ve ameliyathane ya da yogun bakim odalariin oldugu béliimlerde,
hastalarin yataktan kalkamayacak durumda olmalar1 sebebiyle, saglik personeli veya
giivenlik personelinin yardimiyla hastalarin yataklariyla birlikte ayni katta giivenli bir
alana (yatay tahliye alani) ulastirilmalar1 gerekir. Ayrica, yanginin olustugu anda ayni katta
devam eden bir ameliyat islemi varsa, hastayr ve saglik personelini tehlikeye atmadan
operasyon tamamlanana kadar, ameliyathaneye yanginin ve dumanin ulagsmasi dnlenmeli
ve islemin sonunda ameliyathane giivenli olarak bosaltilmalidir [165]. Bundan dolayi,

hastanelerde temel strateji olarak dikey tahliye yerine yatay tahliye tercih edilmelidir.
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BYKHY’e gore kademeli yatay tahliye, "kullanicilarin yangindan uzaklagarak ayni kat
seviyesinde yer alan yangin ge¢irimsiz komsu kompartimana siginmasini” ifade etmektedir

[7/Madde 4].

Kilig’a gore “Once hasta ve personel, yanginin ¢iktign kompartimandan bitisik
kompartimana taginir ve yangin bosaltilmis kompartimanda kontrol altinda tutulmaya
caligilir. Ancak yangin ¢ikan kompartimanda kontrol altinda tutulamiyorsa, ikinci kademe
olarak merdivenlerle bir baska kattaki kompartimana gegilir. Ugiincii kademede ise bina

tamamen bosaltilir” [18].

Yatay tahlive alanlarinin ozellikleri

Hastanelerde yatay tahliyenin yapilacagi kompartimanlar diizenlenirken, benzer
mekanlarin birbirleri arasina gecis yapacaklar1 diistiniilerek hastane tasarimina yo6n
verilmelidir. Bu durum yangin esnasinda hastalarin ihtiyaglariin gegis yaptiklari

mekanlarda da karsilanabilmelerine imkan saglar [1].

Yatay tahliye metodunda, hastanenin yatilan katlarinda (diger katlarda da tercih edilebilir),
ayni katta diizenlenen siginma alanlarina ya da kompartimanlara gecis saglayan yatay
cikislar olusturulur. Bu vyatay cikislar Resim 4.12°deki gibi kullanicilarin  her iki

kompartimandan birbirine gecis yapmasina imkan verecek sekilde diizenlenir [3].

Resim 4.12. Her iki kompartiman yo6niinde de agilan yatay ¢ikis kapisi [166]

BYKHY’e gore hastanelerin ve bakimevlerinin 300 m?*’den biiyiik olan yatilan katlarinin
her biri, en az yarisi1 biiyiikliigiinde iki veya daha fazla yangin kompartimanina ayrilmali
veya korunurlu yatay tahliye alanlart olusturulmalidir [7/Madde 49-1]. Hasta katlarinin
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yangin kompartimanlarina ayrilmasi hasta ve personelin tahliyesinin hizli ve kademeli

olarak yapilabilmesine olanak saglar [18].

BYKHY’e gore yatay tahliye alanlarmin hesaplanmasinda kullanict yikii 2,8 m?/kisi
olarak alinmalidir [7/Madde 49-1]. Ancak, BYKHY’de bu hesaplamanin nasil yapilacagina
dair yeterli bilgi bulunmamakta, bu konu ile ilgili detayli bilgi NFPA 101’de yer
almaktadir. NFPA 101°e gore, yatay ¢ikisin her bir tarafindaki koridorlar, hasta odalari,
tedavi odalari, bekleme salonu veya yemek salonu vb. alanlardan olusan toplam alan
kapsaminda hastane ve bakimevlerinde hasta basi en az net 2,8 m? alan temin edilmelidir
[122/Madde 18.2.2.5.1.1]. Yatalak veya kendi kendini koruma yeterligine sahip olmayan
hastalarin konaklamadig katlarda ise bitisik bir kompartimandaki toplam kullanict sayisi

icin yatay ¢ikisin her bir tarafinda kullanic1 basina en az net 0,56 m? alan saglanmalidir

[122/Madde 18.2.2.5.1.2].

BYKHY’e gore yatay tahliye alanlari i¢in, kompartimanlar i¢cinde bulunabilecek her
kullanicr igin 2,8 m?’lik bos siginma alanlar1 temin edilmelidir. NFPA 101°de ise 2,8 m?
siginma alani, hasta basina istenmekte olup hasta yataklarinin bulunmadigi boliimlerde ise
(hareket yetenegi olan kullanicilar igin) 0,56 m? siginma alani yeterli gériilmektedir (Bu
alanlar net alanlardir). BYKHY ve NFPA 101 yatay tahliye alanlarinin hesaplanmasi
konusunda farklilik géstermektedir [3].

2,8 m?lik net siginma alanlari hem giivenli kompartimanin, hem de yangin
kompartimanindaki kullanici sayilarmin toplamini karsilamalidir. Ornegin, hastanenin bir
katinda bulunan kompartiman-1 ve kompartiman-2’nin kullanict yiikii sayist toplaminin
100 kisi oldugu disiiniildiigiinde hem kompartiman-1’de hem de kompartiman-2’de 280
m?’lik bos s1iginma alanlar1 koridorlarda, hasta yatak odalarinda, bekleme odalarinda tefris

elemanlarinin kapladig: alan dahil edilmeden saglanmalidir [3]. (Bkz. Sekil 4.19)

NFPA 101°e gore yatay cikis haricindeki diger ¢ikislarin (merdivenler, rampalar, binanin
disina agilan kapilar) toplam ¢ikis kapasitesi, binanin toplam alani i¢in gerekenin {icte
birinin altina dismemelidir [122/Madde 18.2.2.5.2]. Yani yatay tahliye yapilan
kompartimandaki kullanicilarin en ¢ok 2/3’1 yatay cikislara yonlendirilerek, kompartiman

icinde kalan dogrudan c¢ikislarin ise ( yangin merdiveni, bina disina ¢ikis vb.) o
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kompartimanda bulunan kullanici sayisinin 1/3’{iniin gerektirdigi genislikte ve sayida

olmalidir [3].

NFPA 101°e gore yatay cikislardaki duman bariyerindeki agikliklar, ¢ift kanatli kap1 veya
0zel amagli yatay kayar akordion veya katlanir kapi ile korunmalidir. Ancak, saglik bakim
alanlarindan zorunlu ¢ikis yolunda olmayan duman bariyerlerindeki koridor kapilarinin tek
kanatli kap1 olmasina izin verilmektedir [122/ Madde 18.3.7.6]. Ayrica yatay ¢ikisin
sadece tek bir yone hizmet etmesi, yatay ¢ikista kullanilan kapinin kanatli kapi, 6zel amagh
akordion veya katlanan kapi1 olmasi ve kapmin net acikliginin en az 1055 mm olmasi
kosullarinin hepsini saglamasi durumunda da tek kanatli kapinin kullanilmasia izin
verilmektedir [122/ Madde 18.2.2.5.3]. Yatay ¢ikiglardaki kanatl kapilardan her bir kap,
digerine zit yonde acilacak sekilde diizenlenmelidir. Yatay ¢ikislarda menteseli kap1 olmasi
durumunda koridor genisliginin minimum 1830 mm olmasi gereken yerlerde, tek kanat
temiz genisligi en az 810 mm olmal1 ve koridor genisliginin minimum 2440 mm olmasi
gereken yerlerde ise tek kanat temiz genisligi en az 1055 mm olmalidir. Yatay ¢ikislarda
yatay kayar kap1 kullanilmasi durumunda koridor genisliginin minimum 1830 mm olmasi
gereken yerlerde, kapinin temiz genisligi en az 1625 mm olmali ve koridor genisliginin
minimum 2440 mm olmas1 gereken yerlerde ise kapinin temiz genisligi en az 2110 mm
olmalidir. Ayrica duman bariyerindeki kapilarin altindaki aciklik en fazla 19 mm olmalidir
[122/Madde 18.3.7.6]. Her yatay ¢ikista bir adet onayli goriis paneli (cam) (vision panel)
saglanmalidir [122/Madde 18.2.2.5.6]. NFPA 101'e gore duman bariyerinde bulunan,
birbirine zit yonde agilan kanath koridor kapilarinda ve birbirine zit yonde agilan koridor
yatay kayar kapilarinda yangina dayanikli camdan olusan goriis panelleri yapilmalidir
[122/Madde 18.3.7.9] (Bkz. Resim 4.12). Her bir kapida en az bir goriis paneli yapilmali
ve bu panelin alt kismi zeminden en fazla 1090 mm yiikseklikte olmalidir [122/Madde
18.3.7.9.1].

BYKHY e gore yatay tahliye alanlar1 en az 60 dakika yangina dayanikli yap1 elemanlari ile
ayrilmali ve yatay tahliye alanina duman gegisi engellenmelidir [7/ Madde 32-7].Ancak, bu
deger binanin yiiksekligi, binada yagmurlama sistemi bulunup bulunmamasi1 durumuna
gore artabilmektedir. Ayrica, BYKHY e gore, her yatay tahliye alanindan en az 1
korunumlu kagis yoluna ulagilmalidir [7/Madde 32-7]. Yani, yatay tahliye yapilan
kompartimanlarin tiimiinde bina digina erisim saglayan merdiven, rampa, direkt cikis gibi

en az 1 korunumlu kagis yolu saglanmalidir [3].
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Diisey tahliye

Simgek'e gore, "Diisey tahliye, kurtarma ekipleri tarafindan veya kullanicilarin kendi
cabalar1 ile Oonce bir alt kattaki kompartimana, sonrada zemin kata ulasarak, yap1 disina
alinmalaridir” [1]. Diisey kagis yalnizca yanginin ¢iktigi alanda kontrol edilemediginde ve
yangmin ¢iktigi kompartimanin disinda ekstra tehlike olusturdugu durumlarda tercih
edilmelidir [155 /Madde 2.16]. Hareket yetenegi olan ve binayr giivenli bir sekilde
bosaltabilecek kisilerin tahliyesi i¢in diisey tahliye yontemi kullanilmaktadir. Bu
yontemde, ana elemanlar olarak genellikle yanginin etkilerinden armndirilmis merdivenler
(ya da korunumlu merdivenler) kullanilmaktadir. Baz1 6zel durumlar igin, rampalarin da
(6rnegin fizik tedavi ve rehabilitasyon hastanelerindeki rampalar) uygun kosullar
olusturularak kagis yolu olarak kullanilabilmesi miimkiindiir [3]. Ayrica, itfaiye
personelinin yangin bolgesine giivenli bir sekilde ulagmasini saglamak ic¢in de diisey

tahliyenin 6geleri olan, kacis merdivenleri ve acil durum asansorlerinden yararlanilir [3].

Kacis volu savisi

Her katta, o katin kullanict yilikiine ve en uzun kagis uzakligina gore cikis olanaklari
saglanmalidir [7/Madde 31-3]. NFPA 101°e gore her katta diizenlenecek kagis yollarinin
sayist hesaplanirken, kagis yolu dogrultusunda zorunlu kagis yolu sayisim1 azaltmamasi
kosuluyla her katin kullanic1 yiikii ayr1 ayr1 degerlendirilmelidir [122/Madde 7.4.1.4].
Binadaki herhangi bir kagis merdivenin payina diisen kullanici yiikii, toplam kullanici
ylikiiniin diger merdivenlere esit sekilde boliinmesi sonucunda ortaya ¢ikan pay olmali ve
merdivenin genisligi bu dogrultuda hesaplanmalidir [122/ Madde 7.2.2.2.1.2/C]

Biitiin yapilarda, aksi belirtilmedikge, en az 2 ¢ikis saglanmali ve ¢ikislar korunmus
olmalidir [7/Madde 39-1]. Ayrica, her yatay tahliye alanindan en az bir korunumlu kagis
yoluna ulasilmahidir [7/Madde 32-7]. BYKHY e gore zemin katta diikkan vb. yerlerin
bulunmasi durumunda, kisi sayist 50’nin altinda ve kacis uzaklig1r en uzak noktadan dis
ortama acilan kapiya olan uzaklik 25 m’den az ise, bina disina tek ¢ikis yeterli
goriilmektedir [7/Madde 32-8]. Bunun yani sira, aksi belirtilmedikge, 25 kisinin asildigi
yiiksek tehlikeli mekanlar ile 50 kisinin asildigi her mekanda en az 2 ¢ikis bulunmasi
zorunludur. Kisi sayisinin 500 kisiyi ge¢mesi durumunda en az 3 ¢ikis ve 1000 kisiyi

ge¢mesi durumunda ise en az 4 ¢ikis bulunmasi zorunludur [7/Madde 39-2]. HTM 05-
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02’ye gore bir hastanede olmas1 gereken minimum kagis merdiveni sayilart Cizelge 4.10'da

belirtilmistir [155].

Cizelge 4.10. Hastanelerde olmas1 gereken minimum kagis merdiveni sayisi [155]

Herhangi bir ist kattaki hasta yatak sayist Merdiven Sayisi
1-100 2
101-200 3
201-300 4
301-400 5

Hasta bakim tinitelerindeki ¢ikis sayist

BYKHY e gore kullanict sayis1 15 kisiyi asan herhangi bir hasta yatak odasi veya iinite
oda igin, birbirinden uzakta konumlandirilmis 2 kap1 bulunmasi gerekir [7/Madde 49-1(a)].
NFPA 101°de ise, hasta bakim {initeleri yatakli hasta bakim {iiniteleri ve yataksiz hasta
bakim tiniteleri olmak iizere 2 kisimda irdelenmekte ve Onlemler de bu dogrultuda
degismektedir. NFPA 101°e gore yatakh hasta bakim iinitesi, gece yatmaya yonelik bir
veya daha fazla hasta yatagimi iceren iiniteyi ifade etmektedir [122/Madde 3.3.272.4].
Ornek olarak yatakli servisler ve yogun bakim {initeleri verilebilir. NFPA 101’e gore
yataksiz hasta bakim iinitesi ise hastalar1 tedavi etmek amaciyla kullanilan, hasta yataklari
bulunan veya bulunmayan gece boyunca yatmak igin tasarlanmamis iinite olarak ifade
edilmektedir [122/Madde 3.3.272.3]. Yataksiz hasta bakim {initeleri, gozlem odalari,
diyaliz tinitesi, fizik tedavi {initeleri gibi mekanlar1 igermektedir. NFPA 101°e gore yatakh
ve yataksiz hasta bakim tiinitelerinin igerisinden bir koridora (18.3.6”a uygun) ya da yatay
cikisa dogrudan ¢ikis erisimi olmalidir. 2 ayr1 ¢ikis yolu gereken iinitelerde, {initeden ¢ikis
kapilarindan birisinin; bir ¢ikis merdiveni, ¢ikis gecidi, disariya bir ¢ikis kapisi ve bir
baska tniteden (initeler arasindaki ayrimin 18.3.6.2'den 18.3.6.5'e kadar olan koridor
gereksinimlerine uygun olmast kosuluyla) Olmasina izin verilmektedir [122/Madde
18.2.5.7.2.2-18.2.5.7.3.1]. Alan1 93 m*’den fazla olan yatakli hasta bakim tinitelerinde ve
alan1 230 m*den fazla olan yataksiz hasta bakim {initelerinde birbirinden uzakta

konumlandirilmis en az 2 ¢ikis kapisi olmalidir [122/Madde 18.2.5.7.3.1].

Kacis volu genisligi

Hastaneler 6zelinde kagis yolu genislikleri ile ilgili olarak, BYKHY’de koridor genislikleri

haricinde ayr1 bir hiikim bulunmamaktadir. Dolayisiyla kacis yolu genislikleri
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hesaplanirken, BYKHY’nin genel hiikiimleri degerlendirmeye alinmalidir. BYKHY’e gore
toplam c¢ikis genisligi agagidaki gibi hesaplanmalidir:

e Toplam ¢ikis genisligi; bir katta yer alan kullanim alanlarindaki toplam kullanici
sayisinin (32. maddeye gore hesaplanan) birim genislikten gecen kisi sayisina bolimii
ile elde edilen degerin 0,5 m ile garpilmasi ile bulunan sonugtan az olmamalidir

[7/Madde 33-1]. Toplam ¢ikis genisligini, asagidaki gibi formuliize etmek miimkiindiir.

. bir kattaki toplam kullanici sayis1
Toplam Cikis Genisligi = ( — — — )
birim genislikten gegen Kkisi sayisi

BYKHY e gore cikis kapilari, kagis merdivenleri, koridorlar ve diger kacis yollarin ¢ikis
genisligi icin kapasiteleri 50 cm’lik geniglik birim alinarak hesaplanmalidir. Birim
genislikten gecen kisi sayisi, bina kullanim smiflarina gére BYKHY Ek-5/B’de yer
almaktadir [7/Madde 32-2]. Hesaplamalara gore yapilan genislikler binamizda olmasi
gereken minimum genisliklerdir. Bunun yani sira, “Toplam kullanici sayist 50 ila 500 kisi
arasinda ise kattaki bir kagis yolunun genisligi 100 cm’den, 501 ila 2000 kisi arasinda ise
kattaki bir kacis yolunun genisligi 150 cm’den, 2001 ve daha fazla ise kattaki bir kagis
yolunun genisligi 200 cm’den az olmayacak sekilde ¢ikis sayist bulunur” [7/Madde 33-1].
Ayrica, “Higbir ¢ikis veya kagis merdiveni veyahut diger kacis yollari, hesaplanan bu
degerlerden ve 80 cm’den daha dar genislikte olamaz” [7/Madde 33-1]. Yiiksek binalarda
kacis yollarmin ve merdivenlerin genisligi en az 120 cm olmalidir [7/Madde 33-2]. Ayrica
“Genigligi 200 cm’yi asan merdivenler, korkuluklar ile 100 cm’den az olmayan ve 160
cm’den fazla olmayan pargalara ayrilir. Kagis yolu koridoru yiiksekligi 210 cm’den az
olamaz” [7/Madde 33-3]. Genislikler, temiz genislik olarak hesaplanmalidir. Kagis
merdivenlerinde temiz genislik hesab1 yapilirken, kiipestenin yaptigi ¢ikintinin 80 mm’si
temiz genislige dahil edilir. Tek kanath bir ¢ikis kapisinin temiz genisligi en az 80 cm ve
en ¢ok 120 cm olmalidir [7/Madde 33-5].

HTM 05-02’e gore, hasta tahliyesini kolaylastirmak igin, hastanelerde olmasi gereken

minimum merdiven ve sahanlik genislikleri Cizelge 4.11 ve Sekil 4.21°de gosterilmistir.
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Cizelge 4.11. Refakatc1 yardimiyla hasta tahliyesini kolaylastirmak i¢in alternatif merdiven
ve sahanlik boyutlari [155]

Refakat¢i yardimiyla hasta tahliyesi i¢in alternatif merdiven ve sahanlik boyutlari [155]
A B Cc
Minimum Sahanlik Minimum Merdiven Minimum Sahanlik
Genisligi (mm) Genisligi (mm) Derinligi (mm)
2800 1100 1950 Sadece yardimer refakatinde hastanin
2800 1200 1925 tahliyesine izin verilir
2800 1300 1850 Yardimer refakatinde hastanin tahliyesine
3000 1400 1750 ve smirl sayida ayakta hastanin gegisine
3200 1500 1550 izin verilir.
3400 1600 1600 Yardimer refakatinde hastanin tahliyesine
3800 1800 1800 ve ayakta hastanin gegisine izin verilir.

Temiz merdiven genisligi 150 cm olan
merdivenin ornek sahanlk genisligi.

C (1550)

Ornek merdiven genisligi
A (3220)

120(100)

bin

Sekil 4.21. Yardim alan hastalarin merdivenden tahliyesi i¢in gerekli merdiven boyutlari
[155]

BYKHY e gore, “Kagis yolu kapilarinin en az temiz genisligi 80 cm’den ve yiiksekligi 200
cm’den az olamaz” [7/Madde 47-1]. Ancak Saglik Bakanliginin yayinlamis oldugu
“Tirkiye Saglik Yapilar1 Asgari Tasarim Standartlar1 2010 yili1 Kilavuzu™na gore, yatak ya
da sedye erisimi gereken odalardaki tiim kapilar en az 105 cm olmalidir. Tekerlekli
sandalye erigimi gereken hasta tuvaletleri ve diger odalardaki kapilarin genisligi ise en az
90 cm olmalidir. Yogun bakim iiniteleri, fizik tedavi alanlar1 gibi tedavi odalarinin
kapilarinin ise en az 120 cm olmast gerektigi belirtilmektedir. Tuvalet kapilar1 ise en az 90
cm olmali ve tamami disartya dogru agilmalidir [167]. Sekil 4.22°de bir hasta odasindaki

ve poliklinik odasindaki kap1 diizenlemeleri gosterilmistir.
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Sekil 4.22. a. Hasta odasindaki kap1 genislikleri b. Muayene odalarindaki kap1 genislikleri
[167]

Ozel Hastaneler Y&netmeligine gore ise, hasta odalarinin kap: genisligi en az 110 cm
olmali ve hasta odalarindaki tuvalet ve banyo kapilar1 disartya agilacak sekilde
diizenlenmelidir [168/Madde 20]. NFPA 101'e gore mevcut hastanelerdeki yatak odalar1 ve
rontgen, ameliyathane veya fizik tedavi gibi tan1 ve tedavi alanlarindan ¢ikis yollarindaki
kapilarin minimum net genisligi en az 810 mm olmalidir [122/Madde 19.2.3.6]. Yeni
hastanelerde ise hasta yatak odalarindan, tani ve tedavi odalarindan (6rnegin x-ray,
ameliyathane ve fizik tedavi odalar1) ya da bakim odalarindan kagis kapisisin minimum
temiz genisgligi 1055 mm olmahdir [122/Madde 18.2.3.6]. Ancak herhangi bir hastane
kullanicis1 tarafindan kullanilmayan kapilarin, ¢ikis merdiveni yuvasindaki kapilarin, yeni
dogan bakimina hizmet eden kapilarin net genisli§inin en az 810 mm olmasina izin
verilmektedir. Ayrica ¢ift kanatl kapilarin bulundugu yerlerde en az bir kap1 kanadinin
genisligi de 810 mm'den (mevcut hastanelerde ise 710 mm) az olmamahidir [122/Madde
18.2.3.7].

Koridor genislikleri

Koridorlarin  genisliklerinin hesaplanmasinda, yatak veya sedye enine ek olarak
beraberinde tasinma ihtimali olan ekipmanin boyutlarinin ve eslik edecek personelin

olacagi da diisiiniilmelidir. Ayrica koridorlar, yatak/sedye tasinmasi haricinde diger erisime
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de agik ise koridorlarin boyutlari daha genis olmali ve Ongdriilen yogunluga gore

koridorun genisligi tekrar hesaplanmalidir [167].

BYKHY’e gore hastanelerde koridor genislikleri en az 2 m olmalidir [7/Madde 49-2].
NFPA’e gore ise ¢ikis i¢in kullanilan herhangi bir koridor, gegit veya rampanin net ve
engelsiz genisligi yeni hastanelerde 244 cm, mevcut hastanelerde hasta yatak odalarindan
cikis yolu gorevi gorliyorsa en az 122 cm olmalidir. Konaklama, tedavi amagli veya yatan
hastalara yonelik olmayan yardimci alanlardaki koridor, ge¢it ve rampalarin net ve
engellenmemis genisligi ise en az 1120 mm olmalidir [122/Madde 18.2.3.4]. En az 2440
mm genisliginde olmasi gereken koridorlarda, ¢apraz agilir koridor kapisi (cross-corridor
door) acikliklarindaki ¢ift kapilarin net genisligi en az 2110 mm veya tek kapilarin net
genisligi en az 1055 mm olmalidir. En az 1830 mm genisliginde olmasi gereken
koridorlarda, capraz agilir koridor kapisi (cross-corridor door) agikliklarindaki ¢ift
kapilarin net genisligi en az 1625 mm veya tek kapilarin net genisligi en az 1055 mm

olmalidir [122/Madde 18.2.3.4].

HTM 05-02°e¢ goére yatagiyla birlikte tahliye olmak durumunda kalan kullanicilarin
koridordan gegisinin saglanabilmesi i¢in gerekli olan minimum koridor ve kap1 genislikleri

Sekil 4.23’de gosterilmistir.

‘ |
|

!

(650)

1550
(1700)

]
|
|
|
|
150
Kap1 ucu

—

(2150) i

150 (100)
2450 (2350) Kiipeste igin alan/ duvar koruma

Sekil 4.23. Yatakli hasta tahliyesi i¢in kap1 ve koridor genislikleri [155]
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Saglik Bakanligmin yaymlamis oldugu Tiirkiye Saglik Yapilar1 Asgari Tasarim
Standartlar1 2010 yili Kilavuzuna gore de trafigin olmadigi, tek yon gegislerin
diizenlendigi alanlarda koridorlar, sedyenin veya hasta yataginin en az bir personelin
yaninda yiiriiyerek ilerlemesine olanak verebilmesi i¢in en az 200 cm genisliginde
olmalidir. Ancak iki yonlii gegislerin diizenlendigi durumlarda, koridorun genisligi en az
350 cm olmalidir Ayrica koridorlardan 90° veya 180° doniis oldugu durumlarda, her iki
yatagin veya sedyenin yanlarindaki ekipman ve personel ile birlikte ayn1 anda gegecekleri
diistincesiyle ile koridorun doniis kisimlar1 doniisii engellemeyecek 6lgiide olmalidir [167].

(Sekil 4.24 ve Sekil 4.25).
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Sekil 4.24. 1ki sedyenin gorevli personellerle birlikte yan yana gecisinin saglanabilmesi
i¢in gerekli minimum koridor genisligi (U koridor) [167]
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Sekil 4.25. Iki sedyenin gorevli personellerle birlikte yan yana gegisinin saglanabilmesi
i¢in gerekli minimum koridor genisligi (180 derecelik koridor) [167]
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Tiim kapilar (kiiciik dolap gibi esyalar hari¢) koridora dogru agilirken herhangi bir noktada
yaya sirkiilasyonuna engel olmamali veya gerekli koridor genisligini azaltmamalidir.
Ayrica igme suyu, telefon, hazir yiyecek makineleri ve portatif donanim gibi ekipmanlar,
bulunduklar1 yerlerde koridor trafigine engel olmamali veya koridorun minimum standart

genisligini azaltmamalidir [167].

Kagis yolu genisligi normal kosullarda kagis yolu boyunca ayni kalmali ve koridorlarda
kacis yolunu daraltacak engeller bulunmamalidir. Ancak hastanelerde koridorlar iizerinde
tekerlekli sandalyeler bulunabilmektedir. Bu konu ile ilgili olarak BYKHY’de herhangi bir
hilkim bulunmazken, NFPA 101°’de detayli bilgi yer almaktadir. NFPA 101’e gore
tekerlekli ekipmanin koridor genisligini net olarak 1525 mm'den asagiya diisiirmemesi ve
saglik binasi yangmn giivenlik plani ile egitim programinda yangin veya benzeri bir acil
durum sirasinda tekerlekli ekipmanin yer degistirmesini yonlendirmesi kosuluyla,
koridorlarda tekerlekli ekipmanlar® icin gerekli c¢ikintilara izin verilmektedir [122/Madde
18.2.3.4-4].

Hastanelerde oOzellikle bekleme alanlari, hasta muayene odalar1 gibi mekanlarin
onlerindeki koridorlarda hasta ve hasta yakinlarinin oturabilmesi igin koltuk vb. mobilyalar
bulunmaktadir. BYKHY’de bu konu ile ilgili herhangi bir hiikiim bulunmazken, NFPA
101'de koridorlarda bulunan mobilyalarin kullanimu ile ilgili kisitlamalara gidilmektedir.
NFPA 101°e gore hastanedeki koridor genisliginin en az 2440 mm olmasi gereken yerlerde
(yeni hastanelerde), asagidaki kosullarin tamaminin yerine getirilmesi sartiyla sabit

mobilyalar i¢in gerekli genislige sahip ¢ikintilara izin verilmektedir:

e Sabit mobilyalar zemine veya duvara saglamca monte edilmelidir.

e Sabit mobilyalar hastane koridorlarindaki net genigligi 1830 mm’den asagiya
diistirmemelidir.

o Sabit mobilyalar koridorun tek bir tarafina yerlestirilmelidir.

e Sabit mobilyalar her bir mobilya grubunun alani 4.6 m?’yi asmayacak bigimde
gruplandirilmalidir.

¢ Sabit mobilya gruplari en az 3050 mm mesafe ile birbirinden ayrilmalidir.

4 Tekerlekli ekipmanlar; kullanimdaki ekipmanlar, kullamimda olmayan tibbi acil durum ekipmanlar1 ve
kullanimdaki arabalar ve hasta kaldirma ve tagima ekipmanlari ile sinirlidir [122].
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e Sabit mobilyalar bina hizmeti ve yangindan korunma ekipmanlarina erigimi
engellemeyecek sekilde yerlestirilmelidir.

e Koridorlar otomatik duman algilama sistemi (18.3.4 maddesine uygun, elektrikli ve
denetimli) ile korunmali veya sabit mobilya alanlari, bina personelinin hemsire
istasyonu veya benzeri bir mekandan dogrudan denetlemesine olanak saglayacak

sekilde ayarlanmali ve yerlestirilmelidir [122/Madde 18.2.3.4]

Kagis uzakligi

Kagis uzakligi, “herhangi bir katta bir mekan i¢inde durulabilen en uzak noktada bulunan
bir kullanicinin kendisine en yakin kat ¢ikigsina kadar almak zorunda oldugu yiirlime
yolunun uzunlugunu” ifade etmektedir [7/Madde 4]. Bir binadaki kac¢is uzakliklar1 kagis
yolunun tek yonlii ve iki yonlii olma durumuna gore degerlendirilmektedir. BYKHY e
gore tek yonlii kacis mesafesi, “bir mekan igindeki kisilerin sadece tek bir yonde hareket
ederek bir ¢ikisa veya alternatifli iki yonde kacis imkanina sahip oldugu noktaya kadar
olan mesafeyi” ifade eder [7/Madde 4]. Sekil 4.26’de farkli durumlarda tek yonli kacis

mesafeleri gosterilmistir.
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Bu 6mekteki tek yonlii kagig :
- ig odamn igerisinden kagis1 ve
- dis odanin igerisinden kagis1 igermektedir.

A
B
e—
Dis oda
(yangin tehlikesi ‘.-l""u..‘

olan bir oda
olmamali)

Bu dmekteki tek yonlii kagis:
- odanin igerisinden kagis igermektedir.

Bu 6rnekteki tek yonlii kagis:

- odanin igerisinden kagis ve

- alternatif kagis yoluna kadar olan
koridordaki kagig1 igermektedir.

wen  Kagis yolu

Sekil 4.26. Tek yonlii kagis mesafesinin dlgiilmesi [154]

“Kacis uzakligr olciilecek en uzak nokta mekan i¢inde mekani ¢evreleyen duvarlardan 40
cm Onde alinir” [7/Madde 32-6]. BYKHY de, ¢ikislara gétiiren en uzun kagis uzakliklar
Ek-5/B’de yer almakta olup, kag¢is uzakligi bu degerlerden daha biiyilk olmamalidir.
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Cizelge 4.12°de hastanelerin ve hastanelerde bulunan diger kullanim siniflarinin kagis

uzakliklar1 gosterilmistir.

Cizelge 4.12. Hastanelerde ve hastanelerde bulunan diger kullanim smiflarinda ¢ikislara

gbtiiren en uzun kacis uzakliklar

(BYKHY Ek-5/B esas alinarak

hazirlanmigtir)
Kullanim Sinifi Tek yon en ¢ok uzaklik (m) Iki yén en ¢ok uzaklik (m) Cikmaz Koridor En Cok
Uzaklik (m)
YSY YSV YSY YSV YSY YSV

Hastaneler 15 25 30 45 15 20
Yiiksek Tehlikeli Yerler 10 20 20 35 10 20
Endiistri Amagl Yapilar (1) 15 25 30 60 15 20
Otoparklar ve Depolar 15 25 45 60 15 20
Toplanma Amagli Binalar 15 25 45 60 15 20
(1) Kolay alevlenici malzeme tiretimi yapmayan endiistriyel amagl yapilarda tek ve iki yonlii uzaklik % oraninda artirilabilir.
YSY: Yagmurlama Sistemi Yok, YSV: Yagmurlama Sistemi Var

Sekil 4.27°de A ile B noktasi arasindaki uzaklik, tek yonlii kacis uzakligini ifade etmekte

olup, A ile C noktas1 arasindaki mesafede toplam

kagis uzakligini ifade etmektedir.

BYKHY’e gore bir hastane binasinda A ile B noktasi arasindaki mesafe yagmurlama

sistemi yoksa 15 m, yagmurlama sistemi varsa 25 m olmalidir. Bir hastane binasinda A ile

C noktasi arasindaki mesafe ise yagmurlama sistemi yoksa 30 m, yagmurlama sistemi

varsa 45 m olmalidir [7].

Sirkiilasyon alan

kompartiman
Cc

Bitisik
kompartiman
veya alt

Not: Kagig uzakhg, tek yonli
kacis1 da igerir.

g

Sirkiilasyon alani
-

R

Yangin kapist

Yangina dayamimh duvar

Bagimh ve ¢ok yiiksek bagimh hastalar < z
Kagis yolu

Kendiliginden kapanma

Sekil 4.27. Kagis uzakliginin dlcitilmesi [ 154]
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Cizelge 4.13°de BYKHY ve NFPA 101’in hastanelerde ¢ikislara gotiiren en uzun kagis

uzakliklar karsilagtirilmigtir.

Cizelge 4.13. Kagis uzakliklarinin karsilagtirilmasi [7,122]

Hastanelerde Cikislara Gotiiren En Uzun Kagis Uzakliklari
Tek yon en ¢ok uzaklik Iki yon en ¢ok uzaklik Cikmaz Koridor En Cok
(m) (m) Uzaklik (m)
BYKHY YSY YSV YSY YSV YSY YSV
15 25 30 45 15 20
NFPA | Yeni hastaneler Gereklilik Gereklilik izin 61 9,1 9,1
yok yok verilmez
Mevcut Gereklilik Gereklilik 46 61 Gereklilik | Gereklilik
hastaneler yok yok yok yok

NFPA 101'e gore bir odada bulunan herhangi bir nokta ile herhangi bir ¢ikis arasindaki en
uzun kagis uzakligi mevcut hastanelerde 46 m, yeni hastanelerde 61 m’yi gegmemelidir
[122/Madde 18/19.2.6.2.1]. Mevcut hastanelerde binanin onayli, denetimli, otomatik
sprinkler sistemiyle korunmasi durumunda kag¢is uzakligt 61 m’yi gegmemelidir [122/
Madde 19.2.6.2.2]. Bir saglik binasi yatak odasindaki herhangi bir nokta ile bu odadaki
cikis kapist arasindaki kagis uzaklhigi 15 m'yi gegmemelidir [122/Madde 19.2.6.2.3]. Bir
yatak {nitesindeki (yogun bakim vb.) herhangi bir nokta ile bu initenin ¢ikis kapisi
arasindaki kagis uzakligi 30 m’yi gegmemelidir [122/Madde 18/19.2.5.7.2.4]. Yataksiz
hasta bakim iinitelerinden (miidahale odalari, gézlem odalar1 vb.) ¢ikis kapisina olan kacis

uzakligi ise 30 m’yi gegmemelidir [122/Madde 18/19.2.5.7.3.4].

HTM 05-02’e gore tek yonlii kagis uzakliklari yatan hasta boliimlerinden 15 m ve
hastanenin diger boliimlerinden 18 m’yi ge¢memelidir. Toplam kagis uzakligi ise bir
kompartimanin herhangi bir noktasindan bir diger kompartimana veya merdivene en fazla
60 m, bir i¢ kompartimandan komsu kompartimana ya da alt kompartimana ya da
merdiven veya ¢ikisa en fazla 30 m olmalidir [155]. HTM 05-02’de tesisat odalarindaki
kagis uzakliklart ayr1 olarak degerlendirilmistir. Buna goére, bu mekanlarda en az 2 ¢ikis
saglanan yerlerde, tesisat odasindaki herhangi bir noktadan en yakin ¢ikisa olan kagis
uzakligi 25 m’yi ve tek yonlii kagis uzakligi ise en fazla 12 m’yi gegmemelidir [155]. Tek
cikis saglanan yerlerde ise kacgis uzakligi en fazla 12 m olmalidir. Sadece bir ¢ikis
saglandiginda veya insanlarin hapsolmasi tehlikesi oldugunda, tavan kapaklar1 ve sabit
merdivenler gibi alternatif kagis yollar1 saglanmalidir [155]. Tesisat odasinin ¢ok diisiik

riskli oldugu durumlarda (6rnegin sadece klima santrali), en fazla 12 m olmas1 gereken
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kacis uzakligi 25 m’ye, en fazla 25 m olan kagis uzakligi ise 35 m’ye kadar yiikseltilebilir
[155].

“Yangina en az 60 dakika dayanikli ve duman ge¢isi 6nlenmis yatay tahliye alani saglanan
hastane gibi yerlerde kagis uzakligi, yatay tahliye alanina gétiiren koridorun ¢ikis kapisina
kadar olan Olgidir” [7/Madde 32-7]. Sekil 4.28’de kompartiman igerisinden diger
kompartimanlara veya kagis merdivenine kagis uzakliklarinin nasil degerlendirilmesi

gerektigi gosterilmistir.

Kompartiman 1 Kompartiman 2 Kompartiman 3

¢ ki yon k_acxsﬁ"’“ygn Kagls

I

//

Kompartiman 1 Kompartiman 2

¢—en fazla 45 m sorsiz

(yagmurlama sistemi varsa)

]

Sekil 4.28. Kompartiman igerisinden diger kompartimana veya kagis merdivenine kagis
uzakligi [155]

Cikislarin birbirinden uzakligi

“Yangin hangi noktada ¢ikarsa ¢iksin, o kotta biitiin insanlarin ¢ikislarinin saglanmasi igin
kacis yollarinin ve kagis merdivenlerinin birbirlerinin alternatifi olacak sekilde
konumlandirilmast gerekir. Kagis yollar1 ve kagis merdivenleri, yan yana yapilamaz”
[7/Madde 40-1]. BYKHY e gore, ¢ikislar birbirinden olabildigince uzakta olmahidir. Sekil
4.29.a’da yangin merdivenlerinin birbirine yakin konumlandirilmas: nedeniyle,
merdivenlerin yakininda baglayan bir yangin durumunda iki merdivenin de kullanilmaz

hale geldigi gorilmektedir. Ancak Sekil 4.29.b’de yangin merdivenlerinin birbirinden



94

uzakta konumlandirilmasiyla, bir yangin merdivenin etrafinda baglayan yangin
durumunda, kattaki kullanicilarin diger yangin merdivenini kullanabilmesine imkan

saglanmustir.

a b

Sekil 4.29. a. Yangin merdivenlerinin birbirine yakin konumlandirilmasi durumu,
b. Yangin merdivenlerinin birbirine uzakta konumlandirilmasi durumu [124]

Bolinmemis tek mekanlarda 2 ¢ikisin gerekli oldugu durumlarda, c¢ikislar arasindaki
mesafe yagmurlama sistemi bulunmadigi durumda diyagonal mesafenin 1/2’sinden ve
yagmurlama sistemi bulunuyor ise diyagonal mesafenin 1/3’iinden az olmamalidir [7/

Madde 39-3]. (Sekil 4.30.a)

na E1 © 7
10

~ N E2

o -
Room or area e
, A\ O
Minimum Distance = one-half diagona = =
J L

a b

Sekil 4.30. a. Yagmurlama sistemi bulunmayan boliinmemis tek mekanlarda ¢ikis ayrima,
b. Yagmurlama sistemi bulunan binalarda ka¢is merdivenlerinin birbirinden
uzaklig [124]

BYKHY de kat igerisindeki ¢ikislarin birbirinden uzaklig: ile ilgili herhangi bir hiikiim
bulunmazken, NFPA 101°¢ gore iki ¢ikis, ¢ikis erisimi ya da ¢ikis tahliyenin gerekli
oldugu yerlerde, cikislardan birinden digerine olan uzaklik, hizmet verdikleri bina ya da

alanin en biiylik kdsegen uzunlugunun %2’sinden az olmamalidir. Bu uzaklik ¢ikislar, ¢ikis



95

erisimleri veya c¢ikis tahliyelerinin birbirine yakin noktalari arasinda dogrudan olgiilen
uzakliktir [122/ Madde 7.5.1.3.2]. Ancak binanin otomatik yangin sondiirme sistemiyle
korunmasi durumunda (bolim 9.7°ye uygun, onayli denetimli) c¢ikislar arasindaki
minimum uzaklik, bina veya alanin maksimum tiim diyagonal mesafenin uzunlugunun
1/3'inden daha az olmamalidir [122/ Madde 7.5.1.3.3] (Sekil 4.30.b). Mevcut yapilar
haricinde 2 ¢ikis, ¢ikis erisimi ya da ¢ikis tahliyesinden daha fazlasina gerek duyulan
yerlerde, en azindan gerek duyulan bu ¢ikiglarin ikisi minimum ayrim uzakligi sartina
uygun olarak diizenlenmelidir [ 122/ Madde 7.5.1.3.6].

Kacis merdivenleri

BYKHY e gore kacis merdiveni, “yangin halinde ve diger acil hallerde binadaki insanlarin
emniyetli ve siiratli olarak tahliyesi i¢in kullanilabilen, yangina karst korunumlu bir sekilde
diizenlenen ve tabil zemin seviyesinde giivenlikli bir alana agilan merdiveni” ifade
etmektedir [7/Madde 4]. Kagis merdivenleri, yangin ve diger acil durum tahliyelerinde
kullanilan kagis yollar1 biitiinlinlin bir pargasi olarak diisiiniilmeli ve diger kagis yollari

ogelerinden bagimsiz tasarlanmamalidirlar [7/Madde 38-2].

BYKHY’e gore yapmin ortak merdivenlerinin yangin ve diger acil durumlarda
kullanilabilecek nitelikte olanlari, kacis merdiveni olarak kabul edilir [7/Madde 38-1].
HTM 05-02’e gore ise saglik binalarinda bazi merdivenleri kagis merdiveni, digerlerini de
yalnizca genel merdivenler olarak belirleme pratigi kabul edilmemelidir. Acil bir durumda
her tilirlii merdiven kullanilmalidir. Bu nedenle HTM 05-02°¢ gore, tamamen igeride
bulunan ve yalnizca bir atriuma hizmet edenlerin disindaki tiim merdivenler, kagis
merdivenleri olarak tasarlanmalidir [155/Madde 2.17]. Yani, saglik binalarindaki tiim
merdivenler (atriumda kullanilan merdivenler harig) kagis merdiveni olarak tasarlanmalidir
[155/Madde 3.43].

BYKHY’e gore kacis merdiveni yuvalarinin yerinin belirlenmesi igin, en uzak kagis
mesafesi ve kullanici yiikii esas alinmalidir [7/Madde 40-1]. Merdiven yuvalarinin yerinin
se¢imi, binadaki insanlarin giivenlikle bina disina kagislarini kolaylastiracak sekilde yapilir
[7/Madde 40-2]. Yangin merdivenlerinin hasta yatak odalarma yakin konumlanmasi ve
birbirlerinin alternatifi olacak sekilde tasarlanmalar1 hastanelerde onemlidir [18]. Kagis

merdivenleri, basladiklar1 kottan ¢ikis kotuna kadar stirekli olmalidir [7/Madde 40-2].
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BYKHY e gore, “Kacis merdivenlerinin duvar, tavan ve tabaninda hig¢bir yanicit malzeme
kullanilamaz ve bu merdivenler, yangina en az 120 dakika dayanikli duvar ve en az 90

dakika dayanikli duman sizdirmaz kapi ile diger boliimlerden ayrilir” [7/Madde 38-3].

BYKHY'e gore, bir kattan fazla olmayan a¢ik merdivenler ile bir kat inilerek veya
cikilarak bina disina tahliyesi olan kata erisilen ylirliyen merdivenler ve rampalar, bina
disina erigsim noktasina veya korunmus kagis noktasina olan uzakliklar, tek yonde ve iki
yonde korunmus kagis yollarina olan uzakliklar ve EK-5/B’deki uzakliklara uygun olmak
kosuluyla, kagis yolu olarak kabul edilmektedir fakat kullanici sayisi 50 Kkisiyi gegen
katlarda kagis yollarinin kapasite ve say1r bakimindan en az yarisi korunmalidir [7/Madde

31-7].

Hastanelerde mekan ihtiyaci olmasi nedeniyle, genellikle kagis merdivenlerinin sonlandigi
katta, bu merdivenlerin alt kisimlar1 kapatilarak siklikla kullanilmakta, kii¢iik depo vb.
mahaller haline getirilmektedir. NFPA 101°de, kagis merdivenlerinin en alt kisminda
kullanilacak alanin kagis merdiveni ile ayni yangin dayanimina sahip duvarlarla merdiven
yuvasindan ayrilmasi ve kullanilabilir kapali alanin girisinin merdiven yuvasindan

olmamasi kosuluyla bu alanlarin kullanilmasina izin verilmektedir [122/Madde

7.2.2.5.3.2].

Hastanelerdeki ka¢is merdivenleri asagida belirtilen sartlar1 saglamalidir:

e Kagcis merdivenine girig ile kat sahanligi ayni kotta olmalidir. Genel merdivenlerden
gecilerek kacis merdivenine erisim saglanamaz [7/Madde 40-1].

e Kagis merdivenlerinin kapasite ve sayr bakimindan en az yarist dogrudan bina digina
acilmalidir [7/Madde 41-1].

e Kacis merdiveninin, zemin diizeyindeki disar1 ¢ikisin goriilebildigi ve engellenmedigi
hol, koridor, fuaye, lobi gibi bir dolagim alanina inmesi halinde, kagis merdiveninin
indigi nokta ile dis acik alan arasindaki uzaklik, kagis merdiveni bir kattan daha fazla
kata hizmet veriyor ise 10 m’yi asamaz. Yagmurlama sistemi olan yapilarda bu uzaklik
en fazla 15 m olabilir. Disa acik alanin, kagis merdiveninin indigi noktadan acikca
goriilmesi ve giivenlikli bir sekilde dogrudan erisilebilir olmas1 gerekir. i¢ kagis
merdivenlerinden bosalan kullanict yiikiinii karsilayacak yeterli geniglikte disa agik kap1

bulunmasi sarttir [7/Madde 41-2].
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e Kagis merdiveni sahanligina agilan kapilar hi¢bir zaman kagis yolunun 1/3’nden
fazlasinm daraltacak sekilde konumlandirilmamalidir [7/Madde 41-5].

e Kacis merdiveni yuvasina ve yangin giivenlik holiine elektrik ve mekanik tesisat safti
kapaklar1 agilamaz, kombi kazani, iklimlendirme dis {initesi, saya¢ vb. cihazlar
yerlestirilemez [7/Madde 41-9].

e Kacis merdiveni ve kullanim alanlari, aydinlatma ve havalandirma amaci ile ayn
aydinlig1 veya baca boslugunu kullanamaz [7/Madde 45-1].

e RBiitiin korunmus kagis merdivenleri, dogal veya mekanik olarak havalandiriimasi veya
basinglandirilmalidir [7/Madde 45-1].

e Kacis merdiveni, ¢ikis alan1 ve duruma gore tasarimi itibariyle siginma alani olarak
kullanilmasin1 engelleyecek baska higbir amag igin kullanilmamalidir. [122/Madde
7.1.3.2.3]

Kacis merdivenleri basamak ve sahanliklari, merdiven korkuluk ve kiipesteleri, dis kagis
merdivenleri, bodrum kat kagis merdivenleri, dairesel merdivenler, egrisel merdivenler,
dengelenmis merdivenler ve kagis rampalart ile ilgili olmasi gereken Ozellikler tez

caligmasinin 5.2. bolimiinde (Bkz. Sayfa 176-178) detayl olarak yer almaktadir.

Yiiriiyen merdivenler

NFPA 101’e gore, mevcut binalarda zorunlu ¢ikis gorevi goren yiirliyen merdiven ve
yiiriiyen yaya yollari, ¢ikis merdivenleri gibi ayni sekilde cevrelenmelidir [122/Madde
8.6.9.6]. Cikis1 olusturmayan herhangi bir yiiriiyen merdiven ve yiiriiyen yaya yolu ise
atriumlar ve aligveris merkezleri haricinde 8.6.9.7 maddesindeki kosullardan herhangi
birini saglamadik¢a korunmus yuva igerisine alinmalidir. Denetimli otomatik sprinkler
sistemiyle korunan binalarda, duman algilamasi ve sprinkler ¢alismasi durumunda yiiriiyen
merdiven ve yiirliyen yaya yolu agikliklarinin yangin dayanimia uygun olacak sekilde,
otomatik ve birbirinden bagimsiz olarak kapanan panjurlarin kullanilmasma izin

verilmektedir [122/ Madde 8.6.9.7]. (Resim 4.13).



Resim 4.13. Yiiriiyen merdivenin acil durum esnasinda ¢elik panjurlarla kapatilmasi [169]

BYKHY’e gore ise bir kat inilerek veya ¢ikilarak bina disina tahliyesi olan kata ulagilan
yiirliyen merdivenler bina disina ulasim noktasina veya korunmus kacis noktasina olan
uzakliklar, tek yonde ve iki yonde korunmus kagis yollarina olan uzakliklar ve Ek-5/B’de
belirtilen uzakliklara uygun olmak kosuluyla, kag¢is yolu olarak kabul edilmektedir. Ancak
kullanict sayis1 50 kisiyi gecen katlarda kagis yollarinin kapasite ve say1 bakimindan en az

yarisinin korunmus olmasi gerekir [7/Madde 31-7].

Kagis kapilari

Yangin kapisi, “bir yapida kullanicilar, hava veya nesneler i¢in dolagim imkéan1 saglayan,
kapali tutuldugunda duman, 1s1 ve alev gecisine belirli bir siire direnecek nitelikteki kaps,
kapak veya kepengi” ifade etmektedir [7/Madde 4]. Kagis kapilari ile ilgili olmas1 gereken
ozelliklere tez caligmasinin 5.2. bolimiinde (Bkz. Sayfa 178-180) detayli olarak yer

verilmistir.

Yangin giivenlik holleri

Yangin giivenlik holleri, ka¢is merdivenlerine yanginin ve dumanin gec¢isinin 6nlenmesi,
sondiirme ve kurtarma elemanlarinca kullanilmasi1 ve gerektiginde engellilerin ve
yaralilarin bekletilmesi amaciyla yapilir. Holler, kullanicilarin kagis yolu igindeki

hareketini engellemeyecek sekilde diizenlenmelidir [7/Madde 34-1].

BYKHY’e gore, “Acil durum asansorii ile yapi1 yiiksekligi 51,50 m’den fazla olan
binalarda kacis merdiveni Oniine yangin giivenlik holii yapilmasi zorunludur. Acil durum
asansorll yangin merdiveni onilindeki giivenlik holiine agilmalidir” [7/Madde 34-7]. Ayrica

normal kat merdiveninin devam ederek bodrum kata hizmet vermesi héalinde; merdiven,
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bodrum katlar dahil 4 kattan ¢ok kata hizmet veriyor ise, bodrum katlarda merdivene giris
icin yangin giivenlik holii diizenlenmelidir [7/Madde 46-2]. Yangin giivenlik hollerinin
duvar, tavan ve tabaninda higbir sekilde yanici malzeme kullanilmamali ve bu holler,
yangina en az 120 dakika dayanikli duvar ve en az 90 dakika dayanikli duman sizdirmaz
kap1 ile diger kisimlardan ayrilmalidir [7/Madde 34-2]. BYKHY e gore, yangin giivenlik
hollerinin alani, 3 m?- 6 m? arasinda olmali ve kagis yoniindeki boyutu en az 1,8 m
olmalidir. Acil durum asansorii 6niinde yapilacak yangin giivenlik holii alan1 ise 6 m? - 10

m? arasinda olmali ve herhangi bir boyutu en az 2 m olmalidir [7/Madde 34].

BYKHY’de, hastanelerde engelliler, hastalar ve yaralilarin bekletilmesi i¢in yangin
giivenlik holleri olusturulmasi ile hasta yatilan katlarinin yangin kompartimanina ayrilmasi
veya korunurlu yatay tahliye alanlari olusturulmasi haricinde ayri1 bir hiikiim
bulunmamaktadir [7]. BYKHY e gore, acil durum asansorii ile yapir yiiksekligi 51.50
m’den fazla olan binalarda kagis merdiveni oniine yangin giivenlik holii yapilmasi zorunlu
olup, her binada yangin giivenlik hollerinin diizenlenmesi zorunlulugu bulunmamaktadir
[7/Madde 34-7]. BYKHY e gore, hastanelerin ve bakimevlerinin 300 m?’den biiyiik olan
yatilan katlarinin her biri, en az yaris1 biiyiikliiglinde iki veya daha fazla yangin
kompartimanina ayrilmali veya korunurlu yatay tahliye alanlar teskil edilmelidir [7/Madde
49-1]. Ancak hastanelerde, hastalarin yatmadigi katlar haricinde de hareket kabiliyeti
kisith ve diger engelli bireylerin bulundugu unutulmamali ve bu katlar i¢in de acil bir
durumda engelliler ve hastalar i¢in siginma alanlar1 olusturulmalidir. Hastanelerde
olusturulacak siginma alanlar1 yangin giivenlik holii olabilecegi gibi, ayn1 katin bir
kompartiman1 ya da kagis merdiveninde engelliler i¢in yeterli alanlar birakilarak da

saglanabilir.

| Yangin kapisi
m= Yangina dayammh duvar

SC  Kendiliginden kapanma

Sekil 4.31. Acil durum asansoriiniin 6niinde yangin giivenlik holii diizenlemesi [154]
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Sigimma alanlar ile ilgili olarak NFPA 101°de tanimlama yapilmistir. NFPA 101°e gore
siginma alani, ¢ikis sirasinda gecici  bir kullanima sahiptir. Acil durumlar
degerlendirilirken, kararlar alinirken ve hafifletici faaliyetler baslatilirken, genellikle
kullanicilarina kars1 giivenlik saglayan bir evreleme alan1 gorevi goriir. Boyle bir alana
siginmak toplam ¢ikis siirecinin bir asamasidir ve tehdit altindaki bolgeyle ¢ikis arasindaki
kamusal bir yoldur. Bir siginma alani, bir kdprii veya balkon ile baglanmis baska bir bina,
boliinmiis katin bir kompartimani, bir asansor holii veya kattaki ¢ikis merdiveni sahanligi
olabilir (Sekil 4.32) [122/Madde A.3.3.22]. Her bir siginma alani, her 200 kullanici i¢in
760 mm x 1220 mm'lik bir tekerlekli sandalye alanina veya siginma alaninin hizmet ettigi
kullanict sayisina gore, bir kismina sigacak sekilde boyutlandirilmalidir. Bu tiir tekerlekli
sandalye alanlari, kullanici sayis1 i¢in gerekli olandan daha az olmamali ve 915 mm'den

daha az olmayacak sekilde ¢ikis yolu genisligini daraltmamalidir [122/Madde 7.2.12.3].
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Sekil 4.32. Kac¢is merdiveninde hasta ve engellilerin bekletildigi siginma alanin
diizenlenmesi [170]

Hastanelerde yap1 yiiksekligine bakilmaksizin, kacis merdivenleri Oniinde hareket
kabiliyeti kisitli bireylerin ve diger engellilerin gegici olarak siginacaklar1 yangin giivenlik
holleri yapilarak, hastanelerde siginma alanlarinin olusturulmasinin dogru bir yaklasim
olacag1 diisiiniilmektedir. Olusturulacak siginma alanlar1 iSe hesaplanan kagis yolu

genisligini azaltmamali ve kagis1 engellemeyecek bigimde boyutlandirilmalidir.

Asansorler

Binalarda, acil durum asansorleri haricindeki asansorler kagis yolu olarak kabul
edilmemektedir [7/Madde 31-2]. BYKHY de asansorler ile kisitlamalara gidilmektedir.

Buna gore, binalardaki asansor kuyulari ve makina daireleri, yangina en az 60 dakika
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dayanikli ve yanmaz malzemeden yapilmalidir [7/Madde 62-2]. Ayni kuyu iginde en fazla
3 asansor kabini diizenlenmeli ve 4 asansor kabininin diizenlenmesi istendiginde, ikiserli
gruplar halinde aralar1 yangma 60 dakika dayanikli bir malzeme ile ayrilmalidir [7/Madde
62-3]. Asansor kat kapilari, TS EN 81-58 standardinda belirtilen 6zelliklere ve BYKHY
Ek-3/B’de belirtilen yangin dayanim niteliklerine uygun olmalidir [7/Madde 62-7]. Cizelge
4.14°de asansor kuyularinin ve yangin giivenlik hollerinin yangina dayanim siireleri NFPA

101 ve BYKHY Karsilastirmali olarak gosterilmistir.

Cizelge 4.14. Asansor kuyular1 ve makine dairelerinin yangina dayanim siireleri [7,122]

Asansor Kuyularmin ve Asansér Makine Dairelerinin Yangina Dayanim Siireleri

Yapi1 Eleman: BYKHY (Dk) NFPA 101 (Dk)
Duvar Kapi1 Duvar Kap1
Asansor Kuyusu 60 Yap1 Yiiksekligi 51.50’den yiiksek binalarda E 60 120 90

Yapi Yiiksekligi 51.50°den algak binalarda E 30

Asansor Makine Dairesi 60 120

Asansorlerin, ayni anda bodrum katlara da hizmet vermesi durumunda, asansorlere bodrum
katlarda korunmus bir koridordan veya bir yangin gilivenlik holiinden ulagilmasi
gerekmektedir. Asansorlerin kapilari, koridor, hol ve benzeri alanlar disinda dogrudan

kullanim alanlarina ve yangin merdiveni yuvalarina agilmamalidir [7/Madde 62].

Acil durum asansorii

Yiiksek yapilarda ve kullanicilarimi kisitli hareket yetenegine sahip olan kisilerin
olusturdugu hastanelerde, diisey tahliyenin yapilabilmesi uzun vakit almakta hasta ve
engelli bireylerin taginmalarinda yaralanmalar ile karsilasiimaktadir. Ozellikle hi¢ hareket
edemeyen ve yataga cihazlar ile bagimli hastalarin diisey tahliyesinin merdivenler ile
yapilmast imkansizdir. Buna benzer acil durumlarda yanginin ilk asamalarinda, 6zellikle
itfaiye ekiplerinin kurtarma ve sondiirme faaliyetlerini yerine getirebilmeleri i¢in acil

durum asansorleri kullanilmaktadir [1].

BYKHY’e gore acil durum asansori, bir yapi i¢cinde yangma miidahale ekiplerinin ve
bunlarin kullandiklar1 ekipmanin iist ve alt katlara uygun bir emniyet énlemiyle hizli bir
sekilde tasimnmasini saglamak, gerekli kurtarma islemlerini yapmak ve ayni zamanda
engelli insanlar1 tahliye edilebilmek iizere yapilir [7/Madde 63]. Acil durum asansoérlerinin

ayni1 zamanda normal sartlarda binadakiler tarafindan da kullanilmasi miimkiindiir. Ancak,



102

bir yangin veya acil durum esnasinda, asansoriin kontrolii acil durum ekiplerine gecer

[7/Madde 63].

BYKHY e gore yap1 yiiksekligi 51,50 m'den daha fazla olan yapilarda, en az 1 asansoriin
acil durumlarda kullanilmak i¢in acil durum asansorii olarak diizenlenmesi zorunludur
[7/Madde 63]. BYKHY’de acil durum asansorleri ile ilgili olarak hastaneler 6zelinde
herhangi bir hiikiim yer almamaktadir. Ancak kat yiiksekligine bakilmaksizin her hastane
binasinda, acil durum asansorleri diizenlenmesinin ve bir asansoriin yangin esnasinda
kullanilamaz hale gelme olasiligina karsin, miimkiinse tim asansoérlerin acil durum

asansoOri olarak diizenlenmesinin gerekli oldugu diistiniilmektedir.

BYKHY’de acil durum asansoriiniin kabin alaninin en az 1,8 m? olmasi istenmektedir.
[7/Madde 63-4]. HTM 05-02’¢e gore ise, sedyedeki hastalarin kullanimina uygun olan acil

durum asansorlerinin 6lgiileri farklilik gostermektedir (Sekil 4.33).
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Sekil 4.33. Acil durum asansor ve holleri [155]
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Acil durum asansorlerinin oniinde, ayn1 zamanda kagis merdivenine de gegise imkan
verecek sekilde, her katta 6 m?- 10 m? arasinda ve herhangi bir boyutu en az 2 m olan
yangin giivenlik holii olusturulmalidir [7/Madde 63]. Acil durum asansoriiniin makina
dairesi ayr1 olmali ve asansér kuyusu da basinglandirilmalidir [7/Madde 63-6]. Yapi
yiksekligi 51,50 m'den fazla olan binalarda acil durum asansoriiniin oniindeki yangin
giivenlik hollerine acil durum telefonlar1 yerlestirilerek, yangin alarm ve gilivenlik merkezi

ile ¢ift tarafli glivenli bir iletisim saglanmalidir [171].

BYKHY’e ya da NFPA 99’a gére zorunlu olmamasina ragmen, her bir hasta bakim zonu
icerisinde en az bir adet asansor bulundurularak ve ihtiya¢ duyulan diizenlemeler yapilarak
normal asansorlerin de hastalarin tahliyesinde kullanilmasi miimkiin olabilir. Bu sayede,
yanginin ¢iktig1 hasta bakim zonundaki hastalarin yatay tahliyesinin yapilmasinin ardindan
gerekli goriilmesi durumunda, henliz dumanin ulagmadigi zonlardaki asansorlerle,
hastalarin kontrollii olarak bina disina tahliye edilebilmesine olanak saglanabilir. Yanginin
etkiledigi hasta bakim zonundaki asansorler ise gorevli personel kontroliinde bile

kullanilmayacak sekilde diizenlenmelidir [171].

HTM 05-02’e gore iist katlarda ¢ok yiiksek bagimli hastalarin veya obeziteler icin bakim
ve tedavi saglayan boliimlerin bulunmasi durumunda, en az 2 kagis asansorii saglanmalidir.
Bunlar, yangin durumunda en az birisinin daima hazir olmasini saglamak amaciyla

birbirlerinden yeterince uzakta konumlandirilmalidir [155/ Madde 3.49].

Korunumlu kacis koridorlan ve gecitler

Bir binada veya bina katinda, kacis yolu olarak kullanilan korunumlu koridorlarin veya
korunumlu hollerin yangimna dayanim siireleri BYKHY Ek-3/B ve EK-3/C’deki siirelere
uygun olmalidir [7/Madde 36-1/a]. Bir i¢ ka¢is koridoruna veya geg¢idine agilan ¢ikis
kapilari, kagis merdivenlerine acilan ¢ikis kapilariyla ayn1 degerde yangina karst dayanikl
olmali ve otomatik olarak kendiliginden kapatan ekipmanlarla donatilmalidir. Kagis
koridorunun en az genisligi ve kapasitesi ise BYKHY 33. maddeye gore belirlenen
degerlere uygun olmalidir [7/Madde 36-1/b]. Ancak, hesaplanan deger ne ¢ikarsa ¢iksin,
kag1s koridorlar1 da dahil olmak iizere hastanelerdeki tiim koridorlarin genislikleri en az 2

m olmalidir [7/Madde 49-2]. Kagis koridorunda désemede yapilacak dort basamaktan az
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kot farklari, en fazla % 10 egimli rampalarla ¢oziimlenmeli ve bu rampalarin zemini

kaymaz malzeme ile kaplanmalidir [7/Madde 36-1/b].

Kagis yolu olarak, bir i¢ koridor yerine dis gegit kullanilmasi durumunda, dis gegide bitisik
yapt dis duvarinda diizenlenecek duvar bosluklarima konulacak menfezlerin yanmaz
ozellikte olmasi, boslugun parapet iist kotu ile doseme bitmis kotu arasinda 1,8 m veya
daha fazla yiikseklikte kalmasi ve bu tiir havalandirma bosluklari bir kagis merdivenine ait
herhangi bir duvar bosluguna 3 m’den daha yakin olmamas1 gereklidir [7/Madde 37-1]. Bir
dis gecide acgilan ¢ikis kapisi, yangina karst 30 dakika dayanikli olmali ve kendiliginden
kapatan ekipmanlarla ile donatilmalidir [7/Madde 37-2].

Acikliklarin korunmasi

Yangin ve dumanin binalarda dikey yonde hareket etme egiliminde olmasi nedeniyle,
ozellikle yerinde korunma stratejisinin 6zenle uygulanmasi gereken hastane gibi binalarda
yangin ve dumanin yayilabilecegi dikey agikliklar miimkiin oldugunca kapatilmalidir.
Yangmin ve dumanin dikey olarak bir kompartimandan diger kompartimana geg¢mesi
engellenmelidir [3]. Hastanelerde duman ve yanginin yayiliminin 6niine ge¢mek igin baca
ve saftlarda alinacak Onlemler hayati 6nem tagimaktadir. BYKHY e gore sadece yiiksek
binalarda, ¢op, haberlesme, evrak ve teknik donanim gibi diisey tesisat saft ve baca
duvarlar1 yangina en az 120 dakika ve kapaklart en az 90 dakika dayanikli ve duman
sizdirmaz olmalidir [7/ Madde 25-3]. Ancak yiikseklige bakilmaksizin tiim hastanelerdeki
diisey saft duvarlarmin yangina en az 120 dakika ve kapaklarinin da en az 90 dakika
dayanikli ve duman sizdirmaz olmasinin, hastanelerde yangmin yayilmasinin Oniine

gecebilmek i¢in gerekli oldugu diisiiniilmektedir.

Demircioglu’na gore, “Saftlarin yaninda diger dikey acikliklar (¢amasir veya ¢op bacasti),
asansor kovalari, yangin merdivenleri de 2 saat yangina dayanikli yangin kesiciler ile

binanin geri kalanindan ayrilmalidir [3].

NFPA 101’e gore, mevcut bacalar veya camasir bacalari, dogrudan koridorlara agilan
pnomatik ¢op (atik) ve ¢amasir sistemleri, baska sekilde kullanimi 6nlemek amaciyla
yangina dayanikli konstriiksiyon ile kapatilmali veya en az 60 dakika yangia dayanikli

yangin kapisi temin edilmelidir. Tiim yeni bacalar ise bolim 9.5’e uygun olmalidir
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[122/Madde 19.5.4.1]. Yeni hastanelerde odalara agilan bacalarin 60 dakika yangina
dayanimini agmasina gerek duyulmamaktadir [122/Madde 18.5.4.2]. Mevcut bacalar veya
camagsir bacalari, pnomatik ¢Op (atik) ve camasir sistemlerinde otomatik yangin séndiirme
sistemi (Kisim 9.7’e uygun) olmalidir [122/Madde 18.5.4.3]. Bacalar baska herhangi bir
amagla kullanilmayan toplama odalarina bosaltilmali ve Kisim 8.7'e uygun olarak
korunmalidir [122/Madde 18.5.4.4]. Ancak mevcut hastanelerde odanin otomatik sprinkler
sistemi ile korunmasi kosuluyla mevcut ¢amasir bacalarinin, ¢op tahliye bacalariyla ayni

odaya bosaltilmasina izin verilmektedir [122/Madde 19.5.4.5].

BYKHY’e gore havalandirma ve duman tahliye kanallari, yangin kompartimani
duvarlarini delmemelidir. Kanalin yangina 120 dakika dayanikli bir yangin kompartimani
duvarimi veya katini gegmesi durumunda, kanal iizerine yangin kompartimani duvarini
veya katin1 gectigi yerde 120 dakika ve ilizerindeki yangin zonu gegislerinde yangin
damperi konulmasi veya sont baca veya 6zel kelepge gibi yangin gegisini dnleyen tedbirler
alinmalidir. Havalandirma kanalinin Korunmus bir saft iginden gegmesi durumunda ise
safta giris ve ¢ikista yangin damperi kullanilmasi zorunludur [7/Madde 87-8]. (Resim
4.14.3)

Su, elektrik, 1sitma ve havalandirma tesisati ile benzeri tesisatlarin dosemeden ge¢mesi
durumunda, tesisat ¢evresi, aciklik kalmayacak sekilde en az dosemenin yangina dayanim
stiresi kadar, yangin ve duman gegisine kars1 yalititlmalidir [7/Madde 26-5]. Désemelerdeki
acikliklar yangin bariyerleri ile kapatilmali, désemeden ddosemeye, dosemeden catiya
siirekli olmali ve bariyerin yangin dayanim degerine uygun olarak korunmalidir
[122/Madde 8.6.2]. Biitiin bina ve yapilarda elektrik tesisatinin bir yangin bolmesinden
diger bir yangin bolmesine yatay ve diisey gecislerinde yangin veya dumanin veyahut her
ikisinin birden ge¢isini engellemek {izere, biitiin a¢ikliklarin yangin durdurucu harg, yastik,
panel ve benzeri malzemelerle kapatilmasi gerekir [7/Madde 69-1]. (Resim 4.14.b). Sekil
4.34’de bir bina igerisindeki yangin durdurucu malzemelerin tesisat gegislerindeki

kullanimi gosterilmistir.
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Resim 4.14. a. Havalandirma kanalinda yangin yalitimi, b. Elektrik tesisati gecislerinde
yangin yalitimi [172]

Kablo tavasi,
Kablo
Gegisleri

Dilatasyon
Derzleri

Mekanik
Tesisat
Gegisleri

Sekil 4.34. Tesisat gecislerinde yangin durdurucu malzemelerin kullanilmasi [172]

NFPA 101°e gore mevcut hastanelerde mektup deligi, ilag gegis pencereleri, laboratuvar
gecis pencereleri ve vezne gecis pencereleri gibi ¢esitli agikliklarin, her oda igin toplam
alaninin 0,015 m?’yi ge¢memesi ve acikliklarin zeminden oda tavanina kadar olan
mesafenin yarisinda veya daha asagida monte edilmis olmasi sartinin her ikisinin de yerine
getirilmesi kosuluyla 6zel koruma olmadan goriis panelleri veya kapilara monte edilmesine
izin verilmektedir [122/Madde 19.3.6.5.1]. Ancak, hasta yatak odalarin1 i¢eren duman
kompartimanlarindaki agikliklarin 6zel koruma olmadan goriis panelleri veya kapilarina
monte edilmesine izin verilmemektedir. Otomatik sprinkler sistemi ile korunan odalarda
(19.3.5.7 maddesine uygun onayli, denetimli), agikliklarin toplam alani her oda i¢in 0,05
m?’yi gegcmemelidir [122/Madde 19.3.6.5.2]. Yeni hastanelerde ise, hasta yatak odasi
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iceren duman kompartimanlar1 diginda, mektup deligi, ilag gecis pencereleri, laboratuvar
gecis pencereleri ve vezne gecis pencereleri gibi g¢esitli acikliklarin, her oda i¢in toplam
alaninin 0,05 m?’yi ge¢memesi ve agikliklarin zeminden oda tavanina kadar olan
mesafenin yarisinda veya daha asagida monte edilmis olmasi kosulunun her ikisinin de

yerine getirilmesi sartiyla, 6zel koruma olmadan goriis panelleri veya kapilara monte
edilmesine izin verilmektedir [122/Madde 18.3.6.5.1].

Binalarda dikey aciklik olusturan acik merdivenler, yiirliyen merdiven ve rampalar
yanginin ve dumanin diger katlara ve kompartimanlara yayilmasina neden olmaktadir. Bu
nedenle korunumlu olmayan agik merdiven, yiiriiyen merdiven ve rampalarda da gerekli
Oonlemler alinmalidir. NFPA 101’e gore mevcut hastanelerde, zorunlu ¢ikis olmayan bir
merdivenin tamamen ¢evrelenmesinin miimkiin olmamas1 durumunda, gerekli ¢evreleme
korumasi herhangi bir katta ¢ikan yangmin bir bagka kata yayilmasini 6nleyecek sekilde
olmalidir [122/Madde 19.3.1.6]. Dolayisiyla mevcut hastanelerde, korunumlu olmayan
merdiven ve rampalara yangin yayillimini Onleyen tedbirlerin alimmasi sartiyla izin

verilmektedir.

Dikey agiklik olusturan agik merdivenler, yiirliyen merdivenler ve rampalarda dumanin bir
kompartimandan diger kompartimana yayilmasina engel olan duman perdeleri yapilmalidir
[3]. Resim 4.15°de korunumsuz ag¢ik bir merdiven etrafinda uygulanan duman perdesi

gosterilmistir.

Resim 4.15. Merdivenlerin ¢evresinde duman perdesi uygulamasi [173]
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Atriumlar

BYKHY'e gore atrium, “iki veya daha ¢ok sayida katin igine a¢ildigi, merdiven yuvasi,
asansor kuyusu, yiirtiyen merdiven boslugu veya su, elektrik, havalandirma, iklimlendirme,
haberlesme, tesisat bacalar1 ve saftlar harig, iistii kapali genis ve yiiksek hacmi” ifade
etmektedir [7/Madde 4]. BYKHY e gore, atrium alani higbir noktada 90 m*’den kiigiik
olmamalidir. Ancak alan1 90 m?’den kii¢iik olan atriumlarin yapilmasi durumunda, atrium
bosluklarinin ¢evresi her katta en az 45 cm yiiksekliginde duman perdesi ile ¢evrelenmeli
ve yagmurlama sistemi ile korunan binalarda duman perdesinden 15 ila 30 cm uzaklikta,
aralarindaki mesafe en ¢ok 2 m olacak sekilde yagmurlama baglig1 yerlestirilmelidir.
Ayrica atriumlarda dogal yollarla veya mekanik olarak duman kontrolii yapilmalidir
[7/Madde 24-5]. Atriumlarda miimkiin oldugunca dumanin olustugu katta kalmasina

olanak saglayacak duman kontrol sistemleri yapilmalidir [3].

Atriumlu bolimlere, sadece diisiik ve orta tehlikeli siniflar1 igeren kullanimlara sahip
binalarda izin verilir [7/Madde 24-5]. BYKHY e gore hastaneler orta tehlike smifinda
bulunmaktadir. Bu nedenle, hastanelerde gerekli kosullarin saglanmasi sartiyla, atriumun
yapilmasina engel bir durum bulunmamaktadir. Ancak Demircioglu’na goére, “Bu binalarda
miimkiin oldugunca atrium yapilmasindan kaginilmali veya bundan kagmilamiyorsa,
atriumlu kisim hastane hizmetlerinin verildigi (poliklinik, hasta yatak odalar1 vb. saglik

alanlarindan ) alanlardan yangin kesiciler ile ayrilmalidir” [3].

NFPA 101’e gore atriumlar en az 60 dakika yangma dayanimli, koridor duvarlari igin
aciklik koruyuculari (kap1 vb.) iceren yangin bariyerleri ile bitisik alanlardan ayrilmalidir.
Ancak bu hiikiim 6nceden onaylanmis atriumlarda uygulanmamaktadir. Ayrica 8.6.7(5)
maddesinde gerekli kilinan miithendislik analiz sonuglar1 esas alinarak, herhangi bir sayida
bina katinin g¢evrelemesiz dogrudan atriuma acilmasina izin verilmektedir [122/Madde
8.6.7]. Ancak hasta odalar1 ve tedavi odalar1 i¢in bu madde uygulanmamaktadir
[122/Madde 19.3.1.3]. Yani NFPA 101'e gore hasta yatak odalar1 ve tedavi odalar1 atriuma
acilmamalidir. Hasta yatak odalar1 ve tedavi odalar ile atrium boslugu arasinda 60 dakika
yangina dayanikli duvar veya yangin bariyerleri yerine sprinkler sistemle korunan cam
duvarlar ve agilmaz pencereler diizenlenmelidir. Cam duvarlar ise asagidaki kosullara

uygun olmalidir:
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e Otomatik sprinkler cam duvar ve agilmaz pencerelerin her iki tarafina 1830 mm
mesafesini gegmeyecek araliklarla yerlestirilmelidir.

e Otomatik sprinkler cam duvardan 305 mm mesafesini gegmeyecek bir mesafede
yerlestirilmeli ve sprinklerin ¢alismast durumunda tiim cam yiizeyi 1slatacak sekilde
ayarlanmalidir.

e (Cam duvar, cam gerceveleme sisteminin sprinkler calismadan 6nce cami kirmadan (yiik
uygulamadan) yon degistirmesine olanak saglayan bir conta sistemi ile yerinde tutulan
temperli, telli veya lamine cam olmalidir.

e Cam duvarlardaki kapilar duman girisine karsi direngli cam vb. malzemeden
yapilmalidir.

e Cam duvarlardaki kapilar dumani algilayinca kendi kendine kapanir veya otomatik
kapanir kap1 olmalidir.

e Cam, tiim cam yiizeyinin 1slanmasini engelleyebilecek yatay pencere ¢ikintilari, pencere

aksesuarlar1 veya diger engeller olmadan kesintisiz dikey olarak uzanmalidir

[122/Madde 8.6.7].

4.3.4. Riskli mekanlarin planlanmasi

BYKHY’e gore, hastaneler orta tehlike sinifinda yer almasina ragmen, yangin giivenligi
acisindan, biinyesinde degisik riskli alanlar barmmdirmaktadir. Hastanelerde yangin
giivenliginin tam olarak saglanabilmesi i¢in, hastane biinyesindeki s6z konusu riskli
mekanlarin belirlenmesi ve bu mekanlardaki yangin giivenlik 6nlemlerinin ayrintili olarak
planlanmasi gerekmektedir. Bir hastane binasi biinyesinde bulunabilecek riskli mekanlar
asagida belirtilmektedir [7,122,155,174]:

o Kazan daireleri

e Yakit depolari

e Jenerator odalari

e Transformator

e Ana elektrik dagitim odalari, gerilim merkezleri

e Depolar (yanict malzeme ve yanict sivi depolanan odalar, tehlikeli maddelerin
depolandigi odalar, arsivler)

e Tibbi gaz odalar1 ve tibbi gaz depolama tanklari
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e Mutfaklar ve ¢ay ocaklar1

e Camagirhaneler (9,3 m?alanindan daha biiyiik)

e Sterilizasyon iiniteleri

o Atolyeler (boya atdlyeleri, tamir atdlyeleri)

e Kirli gamasir odalar1 (Hacmi 242 litre seviyesini agan)

e (COp biriktirilen odalar, atik odalar1 (Hacmi 242 litre seviyesini asan)
e Otoparklar

¢ Yanici madde iceren ticari isletmeler, diikkanlar

e Yiiksek basing tedavi odalar1 (Hiperbarik Birimler)

e Laboratuvarlar

¢ Bilgi islem odalar1

Bunun yani sira, hastalarin kullaniminda olan hasta bakim {initeleri de yangin agisindan
riskli alanlardir. Hasta bakim {initelerinden; yogun bakim, ameliyathane, hasta yatak
alanlar1 gibi ¢aligmalar1 kesintiye ugramamasi gereken boliimler ile birlikte, goriintiileme
merkezleri, yiiksek basing tedavi odalar1 gibi hasta bakim tnitelerinin de riskli mekanlar

olarak degerlendirilmesi gerektigi diigiiniilmektedir.

Hastanelerin igerisinde yukarida da belirtildigi gibi ¢ok sayida yangin agisindan riskli
mekanlar bulunmaktadir. Hastane tasarimi yapilirken yangin giivenligi acisindan riskli
olan bu mekanlarin, hastane igerisinde nerede konumlandirilacagi son derece dnemlidir.
Bu tiir riskli mekanlar, 6zellikle yatan hastalarin bulundugu servisler (hasta yatak katlari),
ameliyathaneler ve yogun bakim {initeleri gibi hasta bakim {initelerinden uzakta
konumlandirilmali, binanin diger kisimlarindan yangina dayanikli bolmelerle ayrilmali ve
ayr1 birer kompartiman olarak diizenlenmelidir. Bu tiir riskli mekanlarin kapilari, duman
sizdirmaz, kendiliginden veya otomatik kapanir olmali ve bu mahallerde istisnasiz

otomatik yangin algilama ve sondiirme sistemleri diizenlenmelidir.

BYKHY’e gore, “Iki veya daha c¢ok bina tarafindan ortak kullamlan duvarlar, kazan
dairesi, otopark, ana elektrik dagitim odalari, yap: i¢indeki trafo merkezleri, orta gerilim
merkezleri, jenerator grubu odalar1 ve benzeri yangin tehlikesi olan kapali alanlarin
duvarlar1 ve dosemeleri kompartiman duvari 6zelliginde olur” [7/Madde 24-2]. Bu
hiikiimden yola ¢ikilacak olursa, hastane icerisindeki yangin tehlikesi olan mekanlar ayri

birer kompartiman olarak diizenlenmelidir. Ayrica, BYKHY de “bina i¢inde farkli yangin
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yiikiine sahip hacimlerin birbirinden ayrilmasi gereken hallerde, yanginin ilerlemesini ve
yayilmasint belirlenmis bir siire i¢in durduran diisey eleman” yangin duvari olarak
tamimlanmistir  [7/Madde 4]. Dolayisiyla yangin agisindan yiiksek riskli alanlarin
duvarlarim1 yangin duvari olarak degerlendirmek de miimkiindiir. BYKHY e gore, yangin
duvarlarinda delik ve bosluk olamaz. Ancak bu mekanlarin duvarlarinda kapi ya da
pencere gibi bosluklarin yapilmasi halinde, bunlar en az yangin duvarinin direncinin yari
stiresi kadar yangina karst dayaniklt olmalidir. Kapilarin kendiliginden kapanmasi ve
duman sizdirmaz nitelikte olmasi zorunludur. Ayrica tesisatlarin yangin duvarindan
geemesi durumunda, tesisat ¢evresi, agiklik kalmayacak bicimde en az yangin duvari
yangin dayanim siiresi kadar, yangin ve duman gecisine kars1 yalitilmalidir [7/Madde 25-
2].

25 kisinin asildig1 yiiksek tehlikeli mekanlarda, en az 2 c¢ikisin bulunmasi zorunludur.
[7/Madde 39-2]. NFPA 101°e gore mevcut hastanelerdeki riskli mekanlarin kapilari
kendiliginden veya otomatik kapanir kap1 olmalidir [122/Madde 19.3.2.1.3]. Yiiksek riskli
bir alana hizmet eden kapilar kagis yolu dogrultusunda ag¢ilmalidir [122/Madde 7.2.1.4.2].

Hastane biinyesindeki riskli mekanlarda alinacak yangin gilivenlik Onlemlerine, tez
caligmasinin 5.2. boliimiinde (Bkz. Sayfa 184-189) detayli olarak yer verilmis olup, bu
onlemler Cizelge 4.15’de 6zetlenmistir. Hastalarin kullanimindaki hasta bakim iiniteleri

(ameliyathaneler, yogun bakim iiniteleri vb. birimler) ise ayrica agiklanmaktadir.

Cizelge 4.15. Hastane biinyesindeki riskli mekanlarda alinacak yangin giivenlik onlemleri

[7,122,155]
Riskli Mekanlar/Mahal Ad1 Almacak Onlemler
1 Kazan Daireleri 120 dakika dayanikli bolmeler ile binanin diger kisimlarindan ayrilmali, yangma en az 90

dakika dayanikli, duman sizdirmaz ve kendiliginden kapanabilecek ¢ikis kapist olmalidir [7].
Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamalidir [155].

2 | Yakit Depolari Yangina dayanikli bélmelerle korunmus hacme yerlestirilmeli ve yakit deposu ile kazan dairesi
120 dakika dayanikli bir bolme ile ayrilmalidir [7].

3 Jenerator Odast Duvarlari, tabani ve tavani en az 120 dakika siireyle yangina dayanabilecek sekilde olmalidir.
Jenerator odasinin Gist kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez [7].

4 Transformator Trafonun kurulacagi odanin biitiin duvarlari, tabani ve tavani en az 120 dakika siireyle yangina
dayanikli yapilmalidir. Ust kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez [7].

5 Ana Elektrik Dagitim Odasi | Bu oda ve merkezlerin duvarlar1 ve désemeleri kompartiman duvari ézelliginde olmalidir. Ust
ve Gerilim Merkezleri kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez [7]. Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu
birimlerin bitisiginde olmamalidir [155].
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Cizelge 4.15. (devam) Hastane biinyesindeki riskli mekanlarda alinacak yangin giivenlik
onlemleri [7,122,155]

6 Depolama Hacimleri | -Tehlikeli maddeler (Parlayici ve patlayici maddeler vb.) tek kath binalarda depolaniyorsa;
(tehlikeli maddelerin | duvarlarin yanmaz veya yangina 120 dakika dayanikli olmasi gerekir [7].
depolandig1 odalar, yanicit | -Yanici ve parlayict sivilarin bina igerisinde depolanmast durumunda, diger kullanim
ve  parlayici stvilarin | alanlarindan yangma en az 90 dakika dayanikli duvar ve dosemeler ile ayirilan ve tali
depolandig1 odalar, arsiv | derecedeki islemler yiiriitiilen binalarda, depolama odasinda veya 200 °C’de 10 dakika yangina
birimleri) dayanikli dolap igerisinde depolanmalidir [7].
-9,3 m*’den biiyiik ve yanici malzeme depolanan depolama odalari, 60 dakika yangina dayanikli
bir yangin bariyeri ile korunmalidir [122].
-4,6 m*’den biiyiik ancak 9,3 m?*’den kiigiik ve yanici malzeme depolanan depolama odalar1 ise
duman bolmeleri ile ayrilmalidir [122].
-Depolar, ¢ok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitigiginde olmamali, normal bagimli
hastalarin oldugu birimlerden ise 60 dakika yangma dayamikli konstriiksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmalidir [155].
Argiv: Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangina dayanikli
konstriiksiyon ile bitisik alanlardan ayrilmali ve otomatik séndiirme sistemi yapilmali, normal
bagimli hastalarn oldugu birimlerden 60 dakika yangina dayanikli konstrilksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmalidir [155].
7 Tibbi Gaz Odalart ve | Basingh gaz tiipleri en az 120 dakika dayanikli ayr1 binalarda veya bolmelerde depolanmalidir
Depolama Tanklari [7].
Tibbi gaz depolama tanklar1 da “Kimyasal Maddelerle Calismalarda Saglik ve Giivenlik
Onlemleri Hakkinda Yénetmelik”e uygun giivenlik mesafelerine uygun yerlestirilmelidir [174].

8 Mutfaklar ve Cay Ocaklar 120 dakika dayanikli bdlmeler ile binanin diger kisimlarindan ayrilmali [7]. Cok yiiksek
bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitigiginde olmamalidir [155].

9 Camagirhane (9,3 m*»den | 60 dakika yangina dayanikli yangin bariyeri ile korunmalidir [122]. Cok yiiksek bagimli

daha biiyiik) hastalarin oldugu birimlerin bitigiginde olmamalidir [155].
10 | Sterilizasyon Unitesi Cok yiiksek bagimli hastalarm oldugu birimlerden 60 dakika yangma dayanikli konstriiksiyon
ile bitisik alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmali, normal bagimli
hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangina dayanikli konstriiksiyon ile bitisik alanlardan
ayrilmalidir [155].
11 | Atolyeler Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamali, normal bagiml
hastalarin oldugu birimlerden ise 60 dakika yangina dayanikli konstrikksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmal [155].
12 | Boya Atélyeleri 60 dakika yangina dayanikli yangin bariyeri ile korunmalidir [122]. Cok yiiksek bagimli
hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamalidir [155].
13 | Tamir Atolyeleri 60 dakika yangina dayanikli bir yangm bariyeri ile korunmalidir [122]. Cok yiiksek bagiml
hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamalidir [155].
14 | Kirli Camagsir Odalar1 (242 | 60 dakika yangina dayanikli yangin bariyeri ile korunmahdir [122].
litre hacminden bilyiik)

15 | Cop Biriktirilen Odalar | 60 dakika yangina dayanikli bir yangin bariyeri ile korunmahdir [122]. Cok yiiksek bagiml
(242 litre  hacminden | hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamalidir [155].
biiyiik)

16 | Otopark Duvar ve dosemeleri kompartiman duvar ozelliginde olmalidir [7]. Cok yiiksek bagimli
hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamaldir. [155]

17 | Ticari Isletmeler Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamali, normal bagimh
hastalarin oldugu birimlerden ise 60 dakika yangina dayanikli konstriikksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmalidir [155].

18 | Parlayabilecek Yanici 60 dakika yangina dayanikli konstriiksiyon ile bitisik alanlardan ayrilmalidir [155].

Diikkanlar
19 | Laboratuvarlar Laboratuvarlarla ilgili olmas: gereken ozellikler sayfa 186-187 'de detayli olarak anlatilmigtir.

Hasta bakim uniteleri

NFPA 101'e gore hasta bakim {niteleri, binanin geri kalanindan duvarlar ve kapilarla
ayrilmis bir dizi oda, alan veya bolinmiis bir odayr ifade etmektedir [122/Madde
3.3.272.5]. NFPA 101°de hasta bakim tiniteleri, yatakli ve yataksiz hasta bakim {initeleri
olmak iizere 2 kisimda degerlendirilmektedir. Buna gore mevcut hastanelerdeki bu
tiniteler, en az 30 dakika yangina dayanikli ve duman gecisini dnleyecek bir duvar ve en az
20 dakika yangia dayanikli ve duman sizdirmaz bir kap: ile binanin geri kalanindan ve

diger tnitelerden ayrilmahdir [122/Madde 19.2.5.7.1.2]. Yeni hastanelerde ise duvar ve
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kapilar i¢in herhangi bir yangin dayanimi istenmemektedir. Yalnizca, koridor duvarlarinin
dumanin gecisini kisitlamak iizere bir bariyer olusturmasi istenmektedir. Hastanelerde bir
tinite igerisinde yer alan riskli bir alan, tinitenin geri kalan boliimiinden, 60 dakika yangina
dayanimli yangin bariyeriyle ayrilmalidir. Ancak tinitenin kendisinin de bir riskli alan
olmasi ve tinitenin riskli alana uygun olacak sekilde saglik binasinin geri kalan
boliimiinden ayrilmis olmasi durumunda, initenin igerisindeki riskli alanin {initeden
ayrilmasina gerek duyulmamaktadir [122/Madde 18.2.5.7.1.3]. Ayrica mevcut hastanelerde
sprinkler sistemi kurulmus olan ameliyathane vb. alanlardaki bir giinliik miktar ile sinirl
steril cerrahi malzemelerin bulundugu alanlarin (depo vb.) herhangi bir ayrim yapilmadan

tinitenin geri kalan bolimiine agilmasina izin verilmektedir [122/Madde 19.2.5.7.1.3].

NFPA 101’e gore lnitelerin alt boliimleri, yanmaz veya siirli yanici bdlmelerle ve
yanmaz veya sinirli yanici malzemelerle kaplanmis yanmayi geciktirici islemden
gecirilmis ahgap bolmelerle olusturulmalidir. Bu tiir bolmelerin yangina dayanimli olmasi

zorunlu degildir [122/Madde 18.2.5.7.1.4].

BYKHY de hasta bakim tiniteleri ile ilgili hiikiimler sadece 49. maddede yer almaktadir.
Bu maddeye gore, “Kullanici yiikii 15 kisiyi asan herhangi bir hasta yatak odas1 veya siiit
oda i¢in birbirinden uzakta konuslandirilmis 2 kap1 bulunmasi gerekir” [7/Madde 49-1].

Yatakli Hasta Bakim Uniteleri

NFPA 101°de yatakli hasta bakim tinitesi, gece yatmaya yonelik bir veya daha fazla hasta
yatagi igeren lnite olarak tanimlanmaktadir [122/Madde 3.3.272.4]. Yatakli hasta bakim

tinitelerine yogun bakim tiniteleri ve hasta yatak odalar1 6rnek verilebilir.

“Hasta yatak odalarindaki yangin yiikiiniin diisiik olmasina ragmen igerigi siirekli degisir.
Plastik kopiikten yapilmis hasta yastiklari, mobilyalar, poliiiretan yataklar yanginin
stiresini etkilememelerine karsin, baz1 donat1 elemanlari yangmin ¢ok hizla biiylimesine

neden olur. Bir hasta odasinda en fazla 4 dakika i¢inde etkin yanma agamasina ulagir” [1].

Yanginin hastalarin uyudugu odalarda ¢ikmasi halinde yanginin algilanmasindaki ve
miidahalesindeki gecikme, kullanicilarin hareket ediyor olsalar bile uyandiklar1 zaman

durumu hemen kavrayamayacak ruhsal durumda olmalar1 nedeniyle yarali ve 6lii sayisini
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da arttiran diger 6nemli etkenlerdendir. 1976 yilinda Wincrest ve Cermax House’da hasta
odalarinda baslayan yanginda, ahsap dolaplar alevlerin 120 saniyede biiyiiyerek 6limciil
boyutlara ulasmasina sebep olmustur. 1989 yilinda Nolfork’da hasta odasindaki plastik

kopiik yastiklarin alev almasi sonucunda 12 kisi hayatin1 kaybetmistir [1].

Hasta bakim zonu olarak diizenlenen bir alanda, ortak dolasim koridoruna kapi ile
baglanan bir odada ¢ikan bir yanginda, dumanin koridora yayilmasinin engellenmesine
veya en azindan gecikmesine katki saglayacak en onemli unsur, odanin kapisinin kapali
olmasidir. Bu agidan, hasta bakim zonu igerisinde yer alan yatak odalar1 disindaki depo,
temizlik odasit gibi odalarin kapilarinin siirekli kapali tutulmasi ve zorunlu olmadigi
durumlarda kapilarinda otomatik kapi kapatict bulunmasi 6nem arz etmektedir [171].
Hasta yatak odalarinin kapilarinin normal durumda agik durumda tutulabilmesi veya
hastane isletmesi bakimindan kapilarinda otomatik kapi kapatict olmasi istenmemesi
sebebiyle, hasta yatak odasinda ¢ikan bir yanginda dumanin koridora ulagsmasi 6nlenemez.
Koridordaki duman dedektorleri algilama yaptigi zaman, oncelikle dumanin hasta bakim
zonunun digina ulagmasini 6nlemek igin, hasta bakim zonlarin1 ayiran sinirlar tizerine
yerlestirilen normalde acik konumdaki kapilarin kapi tutuculari serbest birakilarak
otomatik kapt kapatict ekipmanlari ile kapanmalar1 saglanmalidir. Koridordaki dumanin
diger yatak odalarmma ge¢cmesini 6nlemek i¢in ise, koridor duman egzoz sistemi devreye

girmelidir [171].

BYKHY’e gore, hastanelerin 300 m?’den biiyiik olan yatilan katlarinin her birisi en az
yarisi bitylikliigiinde iki veya daha fazla yangin kompartimanina ayrilmali veya korunumlu
yatay tahliye alanlarinin olusturulmalidir [7/Madde 49-1]. NFPA 101’e gore ise yeni
tasarlanan hastanelerde yatak tinitelerinin alani en fazla 700 m? olmalidir. Ancak dogrudan
gorsel denetimin saglanmasi (18.2.5.7.2.1 (B)(1)(a)'a uygun olarak) ve kapsamli duman
dedektoriinlin olmas1 (9.6.2.6 ve 18.3.4’e uygun) kosulunun her ikisinin de saglanmasi
sarttyla, 700 m?’den biiyiik ve 930 m*’yi gecmeyen yatak {initelerine izin verilmektedir
[122/Madde 18.2.5.7.2.3]. Mevcut hastanelerde yatak {initelerinin alan1 en fazla 460 m?
olmalidir. Duman kompartimaninin onayli, elektrikli, denetimli bir sprinkler sistemi ve tam
kapsamli (eksiksiz) bir otomatik duman algilama sistemi veya onaylanmis elektrikli
denetimli bir sprinkler sistemi korumasmin biri ile korundugu durumlarda yatak
{initelerinin alaninin en fazla 700 m? olmasina izin verilmektedir. Unitede dogrudan gozle

denetim, tam kapsamli (eksiksiz) bir otomatik duman algilama sistemi ve onaylanmig
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elektrikli denetimli bir sprinkler sistemi korumasinin tiimiiniin saglanmasi kosuluyla 700
m? alanindan daha genis 930 m*den daha dar yatak iinitelerine izin verilmektedir

[122/Madde 19.2.5.7.2.3].

NFPA 101’e gore yatak iinitelerinin icerisinde siirekli personel gozetimi saglanmalidir.
[122/Madde 18.2.5.7.2.1./A]. Ayrica yatak tniteleri asagidakilerden birisine uygun olarak

diizenlenmelidir:

e Yatakli hasta bakim {initeleri, igerisinde normal sartlarda goézetimsiz olan bir
lokasyondan dogrudan denetime olanak saglayacak sekilde diizenlenmeli (kii¢iik bélme
perdelerine ve cam duvarlara izin verilmektedir) (Resim 4.16.a ve Resim 4.16.b) veya
dogrudan gozetim olmayan herhangi bir hasta yatak odasina duman algilama sistemi
(Kisim 9.6 ve 19.3.4/18.3.4’a uygun) temin edilmelidir.

e Yatak initelerine tam kapsamli otomatik duman algilama sistemi (9.6.2.9 ve

19.3.4/18.3.4 maddelerine uygun) temin edilmelidir [122/ Madde 18.2.5.7.2.1/B].

Resim 4.16. a. Yogun bakim iinitesinde dogrudan personel gézetimi [175], b. Yogun
bakim {initesinin bélme perdelerle alt boliimlere ayrilmasi [176]

Yogun bakim {initelerinde hastalarin herhangi bir hareketi veya tahliyesi, hastalarin
yasamini tehdit edici olabilir [155/Madde 3.63]. Bu nedenle bu iinitelerde alinacak
Oonlemler son derece onem arz etmektedir. Simsek’e gore “Aym katta tek bir yogun
bakimin bulundugu durumlarda, bélimler en az 2 yangina dayanikli duman sizdirmaz alt
kompartimana ayrilmalidir. Ayni1 katta birden fazla yogun bakim iinitesinin bulunmasi

durumunda ise, her birim bir digerinin yatay siginma alani olacak sekilde tasarlanmalidir”

[1].
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HTM 05-02’e gore, yogun bakim hizmeti veren tiim bdliimler, bakim alanini hizmet
alanindan ayirmak amaciyla, en az iki alt kompartimana ayrimalhdir. Ornegin
olusturulacak kompartimanlardan birisinin hizmet esasli olarak yatak alanlari, temiz alan,
kirli alan, gamasir deposu, laboratuvar vb. birimleri i¢erecek sekilde, ikinci kompartimanin
ise giris alani, personel degisimi, personel dinlenme odalari, seminer odalari, temizlik
malzemeleri deposu, ana ekipman deposu, ana malzeme deposu, ndbet¢i alani igerecek
sekilde diizenlenmesi miimkiindiir [155/Madde 3.66]. Ayrica ¢ok yiiksek bagiml
hastalarin oldugu tedavi alanlarinda; bir yatagi, ilgili yardimer ekipmani ve saglk
personelinin tam olarak kalabilecegi uygun sekilde boyutlandirilan bir hol (korunumlu hol)
saglanmalidir [155/Madde 2.30].

Yataksiz hasta bakim tiniteleri

NFPA 101’e gére mevcut hastanelerde yataksiz hasta bakim {initelerin alan1 en fazla 930
m? olmalidir. Ancak duman kompartimaninin sprinkler sistemi (19.3.5.7°e uygun onayli
elektrikli denetimli) ve otomatik duman algilama sistemi (9.6.2.9’a uygun tam kapsamli)
veya elektrikli denetimli sprinkler sistemi (19.3.5.8”¢ uygun onayl ) korumasindan biri ile
korundugu yerlerde, yataksiz hasta bakim iinitelerinin alaninin 930 m? ile 1161 m? alan
arasinda olmasma izin verilmektedir. Unite icerisinde otomatik duman algilama sistemi
(9.6.2.9 ve 19.3.4’¢ uygun tam kapsamli) ve sprinkler sistemi korumasmin (19.3.5.8’¢
uygun onayli elektrikli denetimli) her ikisininde saglandig: yerlerde, {initenin alaninin 1161
m? ile 1394 m? arasinda olmasina izin verilmektedir [122/19.2.5.7.3.2]. Yeni hastanelerde
ise yataksiz tiniteler en fazla 1160 m? olmalidir. Ancak 1160 m?’den biiyiikk ve 1390 m?’yi
gecmeyen Unitelere, otomatik duman dedektorii (9.6.2.9 ve 18.3.4°e uygun tam kapsamli)

saglanilan yerlerde izin verilmektedir.

Ameliyathaneler

Ameliyathaneler her tiirlii cerrahi operasyonun yapilabilmesi i¢in tasarlanmis, cerrah ve
hemsire igin etkili, yeterli ve hasta i¢in gliven verici steril alanlardir [177].
Ameliyathaneler yogun mekanik ve teknik donanima sahiptir. Tibbi teknolojinin hizla
ilerlemesi ameliyathanelerin yapilanmasini degistirmistir [177]. Ameliyathane tinitelerinde
bulunan mekanlar; hasta hazirlik odasi, hasta uyandirma odasi, cerrahi el yikama

boliimleri, hizli sterilizasyon odasi, steril malzeme deposu, temiz malzeme odasi, kirli
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malzeme odasi, tibbi gaz depolama bdliimii, personel kiyafet degistirme, dus ve wc

alanlar1, personel dinlenme odalari, 6rnek hazirlama ve muhafaza alan1 vb. mekanlardir.

Ameliyathaneler, hastane biitiiniinde 6zellikle hastalarin yatarak tedavi edildigi ya da acil
olarak getirildigi boliimlerle ve numuneler, ilaglar ve kullanilan aletlerle ilgili servislerle
iligkilidir. Ameliyathanelerin iligkili oldugu birimleri merkezi sterilizasyon tinitesi, yogun
bakim iiniteleri, acil servis iinitesi, hasta bakim iinitesi, teshis {initeleri, morg ve eczane

birimi olarak siralamak miimkiindiir [14].

Hastanelerin ameliyathane boliimlerinde ¢ok sayida yanginin ¢iktigi ve bu yanginlarda can
kayiplarinin ~ yasandigi  goriilmiistir. ABD'de her yil 90-100 civarinda cerrahi
yanginin meydana geldigini tahmin edilmektedir [178]. Yangin ii¢cgenin bir ayagini
olusturan oksijenin ameliyathanelerde bol miktarda bulunmasi, yangin olasiligin1 da
artirmaktadir. Ameliyathanelerde yanginin diger ayagini olusturan yanict maddeler ise;
karigtirma sirasinda duman olusturabilecek kemik ¢imentolari, ¢esitli malzemeler (kumas
ve polipropilen veya kagit oOrtiiler, hasta Onliikleri, siingerler), plastik ve kauguk igceren
materyaller (anestezi devreleri, endotrakeal tiipler, kaflar, eldivenler, ameliyathane
onliikleri, mayostand1 kapaklari, hasta pozisyonunda kullanilan materyaller), soliisyonlar
(6zellikle alkol bazli antiseptikler), hasta (viicut killari, sag, gastro intestinal gazlar, sa¢
spreyi, parfiim), lazer cihazlari, elektro cerrahi {initeleri ve diger cihaz ve/veya elektrikli

aletlerdir [179].

Ameliyathaneler, yapisi geregi ¢ok yiiksek bagimli hastalarin oldugu alanlar olarak kabul
edilmektedir. Bu boéliimlerden hastalarin tahliyesi hastalarin hayatini tehlikeye atabilir
[155/Madde 3.69]. Insan hareketinin en az oldugu ve hastalarin saglik durumlarinm en
kritik oldugu bu boliimlerden yangin sirasinda insan tahliyesi neredeyse olanaksizdir.
Ameliyathanelerde baglayan bir operasyonun yarida birakilmasi1 hastanin hayatini
kaybetmesine neden olur [1]. Sonug olarak, ameliyathanelerin ve yogun bakim iinitelerinin
tahliyesi en riskli ve zor mekanlar oldugu ortadadir. Dolayisiyla bu mekanlarin zemin katta
veya dogrudan disariya tahliyenin yapildigi katlarda olmasinin daha uygun olacagi

diistiniilmektedir.

Hastalar1 tahliyeye hazirlamak i¢in yeterli zamanin saglanmasi amaciyla ek onlemler

alinmalidir [155/Madde 3.69]. Bu nedenle ameliyathane ve yogun bakim iinitelerinin


https://www.ecri.org/Documents/AFIG/Fires_Bib_HD_2009_Fires_Issue.pdf
https://www.ecri.org/Documents/AFIG/Fires_Bib_HD_2009_Fires_Issue.pdf

118

mutlaka yatayda ve diiseyde, yangin yiikii ve riski fazla olan mekanlardan bagimsiz olarak
tasarlanmas1 ve tiim yangin risklerinden uzakta konumlandirilmasi, miimkiin ise farkli
bloklarda olacak sekilde tasarlanmalari, bu béliimlerin yangindan etkilenmelerini en aza
indirmekte onemli olacaktir. Bu nedenle aralarinda devamli malzeme akisinin oldugu
izlenen servis birimleri ile dogrudan baglantinin yapilmasi sakincali goriilmektedir. Ayrica,
hastalarin yatay tahliyesinin yapilacagi birer yatay kompartimanin olusturulmasinin

yaninda, dogrudan dis mekana da agilmalari saglanmalidir [1].

Ameliyathanelerde dumanin yayilmasinin onlenmesi ve hastanin kapatilmasi i¢in yeterli
slirenin saglanmasi amaciyla her hiicre birer bagimsiz yangin kompartimani olacak sekilde
tasarlanmali ve koridorlarin yani sira her ameliyat hiicresinde bagimsiz duman tahliye
sistemi yapilmalidir. Olusturulan hiicrelerin  kapilarinda yangin aninda sicakligin
artmasiyla genleserek gecirimsizligi saglayan intlimesant fitiller kullanilarak duman
sizdirmazligi saglanmalidir. Hastanin dis ortama alinmadan yine steril ortamda
ameliyatinin bitirilmesi i¢in ameliyathane icinde yatay tahliye alam1 diizenlenmeli ve

birbirlerine basinglandirilmis bir alandan gegilmelidir [1].

Ameliyathanelerin igerisindeki ¢6p ve camasirlarin gerekli yerlere iletilmesi amaciyla (atik
odasi, kirli oda, sterilizasyon birimi vb.), ameliyathane ile diger katlar arasinda baca
sistemi olusturulmaktadir. Olas1 bir yanginin diger katlara taginmasin1 6nlemek amaciyla,
dikey bir bosluk olusturan bacalarda gerekli yangin giivenlik 6nlemlerinin alinmasi 6nem
arz etmektedir. BYKHY e gore, yiiksek binalardaki ¢Op, haberlesme, evrak ve teknik
donanim gibi, diisey tesisat saft ve baca duvarlarinin yangina en az 120 dakika ve
kapaklarinin en az 90 dakika dayanikli ve duman sizdirmaz olmasi gerekmektedir
[7/Madde 25-3]. Ancak yiiksek olmayan hastanelerle ile ilgili herhangi bir hiikiim
bulunmamaktadir. NFPA 101°de ise kat yiiksekligine bakilmaksizin mevcut bacalar veya
camasir bacalari, dogrudan koridorlara agilan pnomatik ¢op (atik) ve ¢amasir sistemleri,
baska sekilde kullanim1 6nlemek amaciyla yangina dayanikli konstriiksiyon ile kapatilmali
veya en az 60 dakika yangina dayanikli yangin kapist temin edilmelidir [122/Madde
19.5.4.1]. Yeni hastanelerde odalara agilan bacalarin 60 dakika yangma dayanimini
ge¢mesine gerek duyulmamaktadir [122/Madde 18.5.4.2]. Mevcut bacalar veya ¢amasir
bacalari, pnomatik ¢op (atik) ve ¢amasir sistemlerinde otomatik yangin sondiirme sistemi
(Kisim 9.7°¢ uygun) bulunmalidir [122/Madde 18.5.4.3]. Bacalar baska herhangi bir

amagla kullanilmayan toplama odalarmma bosaltilmalidir. Ancak mevcut hastanelerde



119

odanin otomatik sprinkler sistemi ile korunmasi kosuluyla mevcut camasir bacalarinin, ¢op

tahliye bacalariyla ayn1 odaya bosaltilmasina izin verilmektedir [122/Madde 19.5.4.5].

Otomatik sulu ve gazli sondiirme sistemleri ameliyati devam eden veya agik yaralari
bulunan yogun bakim hastalar1 tizerinde son derece sagliksiz sartlarin olusmasina sebep
olur. Bu nedenle s6z konusu mekanlarda, oksijen yiizdesinin %17’ye diigiiriilerek yanma
icin gerekli ortam sartlarmin saglanmasiin engellendigi sistemler ile yanmanin kontrol
altina alinmas1 miimkiin olabilir. Ayrica, her hiicrede portatif yangin sondiirme tiiplerinin

bulunmasi kiigiik yanginlara aninda miidahalenin yapilmasina olanak verir [1].

Gorlintileme alanlari

Yeni yapilacak olan binalarda goriintiileme alanlari, yangin riski yiiksek kazan dairesi,
oksijen ve 1sitma merkezi ve pataloji laboratuvari gibi her an patlama riski ile kars1 karsiya
olan mekanlardan mutlaka uzakta konumlandirilmahdir [1]. 15 Mayis 1929 yilinda
Ohio’da Cleveland Kliniginde ¢ikan biiyiik yanginda, yangin kazan dairesinde baslamis,
bitisiginde bulunan rontgen arsivindeki nitro seliilozlu filmlerin 1sinmasiyla birlikte

patlamalar meydana gelmis ve 121 kisi yagamini yitirmistir [1].

X 1sinlarimin bulundugu tim mekanlar, kisacasi goriintilleme ve niikleer tip merkezleri de
her riskli mekanda oldugu gibi kendi i¢inde 60 dakika yangina dayanikli bagimsiz bir
kompartimani olacak sekilde diizenlenmelidir. Bunun yani sira, rontgen merkezinin giris

kapilar1 yangina en az 60 dakika dayanimli ve duman sizdirmaz nitelikte olmalidir [1].

Goriintiileme amaci ile kullanilan cihazlarin ¢ok biiylik ve agir olmalar1 nedeniyle, yap1
icine alinmalar1 sorun teskil etmektedir. Bu nedenle bu mekanlarin tiimiiniin bir arada
bulunmalar1 ve bir cephesinin dis mekana acilmasi saglanmalidir. Bu bdliimlerin dis
mekana birer yangin kapisi ile baglanarak zemin katta olmalar1 hem cihazlarin yap1 i¢ine
alinmalari, bakimlarinin kolay yapilmalart ve yapi yiiklerinin azaltilmasi, hem de

kullanicilarin kolaylikla tahliye edilmesi yoniinde fayda saglayacaktir [1].

Yiiksek basing tedavi odalari (hiperbarik odalar)

Yiiksek basing tedavi odalar1 iilkemizde ¢ogu hastanede heniliz bulunmayan boliimlerdir

[180]. “Hiperbarik oksijen tedavisi bir basing odasinda tiimiiyle basing altina alinan
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hastaya aralikli olarak % 100 oksijen solutmak suretiyle uygulanan medikal bir tedavi
yontemidir” [181]. Bu odalarda hastalarin, oksijen oraninin arttirilmasi ile tedavisi yapilir.
Oksijen oranin artmasi, yangin riskinin artmasina neden olur [180]. BYKHY de yiiksek
basing tedavi odalarinda alinacak yangin giivenlik dnlemleri ile ilgili herhangi bir hiikiim
bulunmazken, NFPA 99°da bu mekanlarda alinacak tedbirler genis olarak yer bulmaktadir.
Resim 4.17.a ve Resim 4.17.b'de, igerisinde hiperbarik oksijen tedavisi uygulanan yiiksek

basing tedavi odalar1 goriilmektedir.

a

Resim 4.17. a. Yiiksek basing tedavi odasi [181], b. Yiiksek basing tedavi uygulamasi [182]

NFPA 99’a gore hiperbarik odalar (yiiksek basing tedavi odalari), A sinifi (insan, ¢oklu
kullanim), B smifi (insan, tekli kullanim) ve C simifi (insan kullanimi yok) olmak iizere
kullanim farkliligina gére 3 ayr sekilde siniflandirilmaktadir [183/Madde 14.1.2.2]. A
smifindaki odalar, binanin igerisinde konumlandirilmali ve tiim yardimci hizmet
ekipmanlari, 120 dakika yangina dayanikli bir konstriiksiyonla korunmalidir [183/Madde
14.2.1.1] Ancak A sinifi odalart ve tim yardimci hizmet ekipmanlarini igeren miistakil
binalarin, 120 dakika yangina dayanikli olmasi gerekli degildir [183/Madde 14.2.1.1.1]. A
smifindaki odalarin zemini yanmaz olmalidir [183/Madde 14.2.2.4.1]. Diger mahallerle
ortak duvarlarda baglant1 kapilariin bulunmasi durumunda ise bu kapilar en az 90 dakika
yangina dayanikli olmalidir. [183/Madde 14.2.1.1.6]. i¢ boyama ve kaplamalar, ASTM
E84’¢ uygun olarak test edildiginde, NFPA 101'e gore, A smifi olmalidir [183/Madde
14.2.2.5.1]. Dosemeli mobilyalar (sabit veya portatif), i¢in i¢in yanmaya (veya sigara)
karst dayanikli olmalidir [183/Madde 14.3.1.6.4.5/A]. Dosemeli mobilyalar, ASTM
E1537'ye gore test edildiginde smirli 1s1  yayillm oranina sahip olmalidir
[183/14.3.1.6.4.5/B]. Tehlikeli maddelerin depolanmasi igin kullanilan alanlar, hiperbarik
mekanimn oldugu odada bulunmamalidir [183/Madde 14.3.4.1.4]. B ve C smifindaki odalar
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ile treyler ve arag iistii tesislerde olmasi gereken 6zellikler tez ¢alismasinin 5.2. boliimiinde

(Bkz. Sayfa 186) detayl1 olarak irdelenmektedir.

Laboratuvarlar

Tibbi laboratuvarlar, “insanlarda, sagligin degerlendirilmesi, hastaliklarin 6nlenmesi,
tanisi, takibi, tedavinin izlenmesi ve prognoz 6ngoriisii amaci ile insana ait biyolojik
numunelerin veya dolayli olarak iligkili oldugu numunelerin incelendigi, sonuglarin
raporlandigl, gerektiginde yorumlandigi ve ileri incelemeler igin Onerileri de igeren
hizmetlerin sunuldugu laboratuvarlar1’” ifade etmektedir [184/Madde 4-1]. Tibbi
laboratuvarlar; tibbi biyokimya, tibbi mikrobiyoloji ve tibbi patoloji laboratuvarlar1 olarak
ruhsatlandiriimakta olup, basit hizmet laboratuvari, kapsamli hizmet laboratuvari ve egitim

hizmet laboratuvari olmak {izere 3 sinifa ayrilmaktadir [ 184/Madde 9-1 ve Madde 10-1].

BYKHY de tibbi laboratuvarlar ile ilgili olarak herhangi bir hiikiim bulunmazken, Tibbi
Laboratuvarlar Yonetmeliginde; “Tibbi laboratuvar teknik alanlarinin kapilari, acil
durumda ¢ikisa engel olmayacak sekilde otomatik kayar kapi veya disart dogru agilabilen
kapilar olmalidir. Tibbi laboratuvara yetkisiz kisilerin girislerine engel olacak sekilde
diizenleme yapilir” hitkmii yer almaktadir [ 184/Madde 13-3]. Ayrica NFPA 45°te kimyasal
kullanilan laboratuvarlarla ilgili hiikiimler bulunmaktadir. NFPA 45’e gore laboratuvar
iiniteleri, igerisinde bulundurduklar1 yanici sivilarin miktarina gére A Sinifi (yliksek yangin
tehlikesi), B Sinifi (orta yangin tehlikesi), C Sinifi (diisiik yangin tehlikesi) ve D Simifi
(minimal yangin tehlikesi) olarak siniflandirilmaktadir [185/Madde 4.2.1.1]. A, B ve C
simnift  laboratuvar initeleri NFPA 101°e gore endiistriyel kullanim olarak
siniflandirilmaktadir [185/Madde 5.3.1]. Yapilan siniflandirmalara gore, laboratuvar

tinitelerinde olmasi gereken yangina dayanimlari belirlenmektedir.

NFPA 45’e gore A smifi laboratuvarlarda, laboratuvar {initesinin alaninin 929 m?’ye esit
veya daha kiiciik olmasi istenmekte olup, laboratuvar iinitesinde 120 dakika yangina
dayanim saglanmalidir. A smifi laboratuvarlarda, laboratuvar iinitesinin asagisinda
herhangi bir kat bulunmasina izin verilmemekte ve yukarisinda ise 1-3 kata kadar katin
bulunmasina izin verilmektedir. B sinifi laboratuvarlarda laboratuvar {initesinin alaninin
929 m?’ye esit veya daha kiiciik olmasi istenmekte olup, laboratuvar iinitesinin 120 dakika

yangina dayanikliligin saglanmasi durumunda, laboratuvar iinitesinin asagisinda 1 kat ve
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yukarisinda ise 4-6 kata kadar katin bulunmasina izin verilmektedir. B sinifi laboratuvar
iinitesinin 60 dakika yangina dayanikliligin saglanmasi durumunda, laboratuvar {initesinin
asagisinda 1 kat ve yukarisinda ise 1-3 kata kadar katin bulunmasina izin verilmektedir. C
siifi laboratuvarlarda ise herhangi bir alan (m?) sinirlamasi bulunmazken, laboratuvar
iinitesinin 120 dakika yangina dayanikliligin saglanmasi durumunda, laboratuvar {initesinin
asagisinda 1-2 kat ve yukarisinda ise 6 iizeri kata kadar katin bulunmasina izin
verilmektedir. C smifi laboratuvarlarda, 60 dakika yangma dayaniklilifin saglanmasi
durumunda, laboratuvar tinitesinin asagisinda 1-2 kat ve yukarisinda ise 4-6 kata kadar
katin bulunmasma izin verilmektedir. C sinifi laboratuvar {iinitelerinin yangina
dayanikliliginin saglanmamasi durumunda ise asagisinda 1-2 kat ve yukarisinda ise 1-3
kata kadar katin bulunmasina izin verilmektedir. D sinifi laboratuvarlarda ise herhangi bir
alan (m?) smirlamasi, yangin ayrimi, yukarisinda ve asagisinda bulunan kat sayilari ile

ilgili herhangi bir kisitlama bulunmamaktadir [185/Madde 5.1.1].

NFPA 45’e gore 60 dakika yangin ayriminin gerekli oldugu yerlerdeki kapilar, 45 dakika
yangina dayanikli olmalidir. 120 dakika yangin ayriminin gerekli oldugu yerlerdeki kapilar
ise 90 dakika yangina dayanikli olmalidir [185/Madde 5.1.6]. 60 dakika veya daha az
yangin dayanimi istenen yangina dayanikli duvarlarda, pencerelere izin verilmektedir
[185/Madde 5.1.7]. Bir laboratuvar c¢alisma alani, herhangi bir olay aninda, laboratuvar
calisma alanindan kagilacak sekilde veya erisimin engellenmesine neden olacak sekilde
patlama tehlikesi igeriyorsa, A Smifindaki laboratuvar {initesi igerisindeki laboratuvar
calisma alan1 46,5 m*’yi geg¢iyorsa, B Smufi, C Smifi, D Smufi laboratuvar {initesi
icerisindeki laboratuvar ¢alisma alan1 93 m?’yi gegiyorsa ve laboratuvar ¢alisma alanindaki
bir ¢eker ocak, cikis erisim yolunun bitisiginde yer aliyorsa laboratuvar ¢alisma alanindan
bir ¢ikisa, ikinci bir ¢ikis erisimi saglanmahidir [185/Madde 5.4.1]. A ve B Smifi’ndaki tiim
laboratuvarin ¢alisma alanlarinin zorunlu ¢ikis erisim kapilari, kagis yolu dogrultusunda
acilmalidir [NFPA 185/Madde 5.4.2]. Ancak C ve D Smifi’ndaki tiim laboratuvarlarin
caligma alanlarinin zorunlu ¢ikis erisim kapilarinin, kagis yolu dogrultusunun tersine

acillmasma veya NFPA 101°e uygun yatay kayar kap1 kullanilmasina izin verilmektedir
[NFPA 185 /Madde 5.4.3].
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4.4. Yerlesim Olgeginde Alinan Yangin Giivenlik Onlemleri

Yapilarin tasariminda islev, form ve estetik endiselerin tiimii bir arada distiniiliirken
giivenlik kriteri g6z ardi edilmektedir. Yangina karsi alinacak Onlemler ise genellikle
tasarimin bitmesinden sonra projeye eklenmeye c¢alisilmaktadir. Bundan dolayi, yeni
yapilacak olan hastaneler i¢in heniiz yerlesim kararlar1 verilirken, s6z konusu tedbirler
dikkate alinarak tasarima baslanmalidir. Tasarim agsamasinda yangin giivenligini etkileyen

ilk asama, yapinin yerlesim kriterlerini ve ulasim yollarini igermektedir [1].

Kullanicilara en hizli ve en iyi saglik hizmeti verebilmek amaciyla ilk basamak saglik
tesislerinden dal merkezlerine kadar tiim saglik binalari en uygun yerde hizmet vermek
zorundadir [167]. Yanginin yayilmasinda yapinin gevresindeki islevler de, mekansal
organizasyon kadar énemlidir. Ozellikle sikisik kent dokusu icinde bulunan hastanelerin
yakininda bulunan yapilarin patlayict gaz ve kimyasallar bulundurmamasma 6zen
gosterilerek, islevsel bakimdan ayrim yapilmasi ve bu kriterler baglaminda imara agilmasi

s6z konusu risklerin azalmasina katki saglayacaktir [1].

Gerek saglik gerekse diger kamu binalar i¢in arazi biiyiikliiklerinin yeterli olmas1 ve yer
seciminin dogru yapilmasi, saglik yapilarinin tasariminda ¢ok biiyiik 6nem arz etmektedir
[167]. Ulkemizde saglik tesisi i¢in yeterli arazi biiyiikliiklerinin birakilmamas, siirekli ek
yapilar ile yogunlasan ve yeterli agik alan1 kalmayan yap1 ve tesislerin varligi ortadadir.
Buna ragmen yeterli miktarda agik alan birakilmasi, uluslararast norm ve standartlara gore
stirekli gelistirilen ve saglik yapilarinda tercih degil zorunlu olan kalite arayisinin bir
sonucudur [167]. Sikisik kent dokusu iginde bulunan alanlara, yeni hastanelerin

tasarlamasina kesinlikle miisaade edilmemelidir [1].

Ulasim Yollar

Sehir i¢indeki hastanelerin ulagim yollar1 mutlaka itfaiye araglarmin gegebilecegi ve
miidahalede bulunabilegi yeterli genislikte olmalidir. Bu sebeple, dar ve ¢gikmaz sokaklarin
bulundugu yerlere hastanelerin yerlestirilmesinden kaginilmalidir. Ayrica, binanin formu,
binaya itfaiye araglarinin miidahale edebilecegi sekilde tasarlanmalidir [1]. BYKHY e
gore, “Itfaiye araglarmin yaklasabildigi son noktadan binanin dis cephesindeki herhangi bir

noktasina olan yatay uzaklik en ¢ok 45 m olabilir” [7/Madde 22].
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Yeni yapilacak olan hastanelerde, hastanenin birka¢ bloktan olacak sekilde tasarlanmasi
durumunda, kiitleler arasindaki koprii baglantilart zeminden en az 4 m yiikseklikte
yapilmali ve bolgelerden yapinin i¢ tarafina dogru itfaiye araglarinin ge¢cmesine imkan

verilmelidir [1].

Saglik tesisi alanlarindaki sirkiilasyonu saglayan yollar, tizerindeki fonksiyonlara bagh
olarak degismekte olup, tasit (6zel, personel, lojistik ve ambulans), yaya ve diger iletim
yollar1 olarak ayrilmaktadir. Saglik tesis alani igerisinde yer alan bu farkl tiir ve nitelikteki
yollarin diizenlenmesinde ana tasarim kriteri, tasit ve yaya yollarinin ayrilarak, ayri bir

satih ve diizende isletilmesidir [167].

Ulasim yollar itfaiyenin erisimine ve miidahalesine uygun olarak diizenlenmelidir. Mevcut
hastanelerde, itfaiyenin ulasamadigi alanlara kesinlikle yangin hidratlar1 yerlestirilmeli ve
bu alanlar yapmin igerisinden miidahaleye imkan verecek sekilde diizenlenmelidir [1].
BYKHY’e gore “I¢ ulasim yollarinda olagan genislik en az 4 m ve ¢ikmaz sokak
bulunmasi halinde en az 8 m olur. Dénemegte i¢ yarigap en az 11 m, dis yarigap en az 15
m, egim en ¢ok % 6 ve diisey kurp en az R=100 m yari¢apli olur. Serbest yiikseklik, en az
4 m ve tagima yiikii 10 tonluk arka dingil yiikii diigiiniilerek en az 15 ton alinir” [7/Madde
22].

BYKHY e gore, i¢ ulasim yolundan binaya erisim igin gerekli olan agili mesafe, o bolgeye
hizmet edecek itfaiyede bulunan araglarin erisim olanlarindan daha uzakta ise, itfaiye
aracinin binaya yanagmasina engel olabilecek c¢evre veya bahge duvarlari, itfaiye araci
tarafindan kolaylikla yikilabilecek sekilde zayif olarak yapilmalidir. Zayif olarak yapilan
duvar bolimi, en az 8 m uzunlugunda olmali; kolayca goriinebilecek sekilde kirmizi

capraz isaret konularak isaretlenmeli ve Oniine ara¢ park edilmemelidir [7/Madde 22-4].
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5. HASTANELERDE YANGIN GUVENLIK ONLEMLERI
BAGLAMINDA ULUSAL ve ULUSLARARASI YANGIN
MEVZUATLARI ve PERFORMANS KRITERLERI

5.1. Mevzuatlarin Hastane Binalar1 A¢isindan Karsilastirilmasi

Yangin risklerini en aza indirmeyi hedefleyen yangin énlemleri, mimar veya tasarim ekibi
tarafindan tasarim asamasinda ele alinmalidir. Mimar tasarimini yaparken tasarimin genel
amagclarin1 (fonksiyonellik, fiziksellik, estetik ve ekonomiklik) yangin giivenligi ile
biitiinlestirmelidir. Bunu saglayabilmek ic¢in tasarimcimin hedefi, standartlar ve

yonetmelikler dogrultusunda uygun ve etkin tedbirler sunabilmek olmalidir [186].

Yangm ile ilgili problemlerin ¢6ziime ulagmasi igin, yangin gilivenligi kavramina,
standartlarda nasil, hangi diizeylerde (yerlesim, bina, yap1 eleman1 ve malzeme gibi) ve ne
oranda yaklagildiginin belirlenmesi gerekir. Bu yaklasima sahip olan gelismis ilkeler,
yangin giivenligi ile ilgili kurallari, insana verilen degerin bir goOstergesi olarak
gormiislerdir. Bu baglamda uygun sistemlerin tasarlanmasi amaciyla dogru kurallar1 igeren
cesitli standartlar gelistirilmistir [186]. Tiim diinyada yangin giivenlik dnlemlerine ait ¢ok
genis kapsamli kurallar, {ilkelerin standart ve yonetmeliklerinde bulunmaktadir. Gelismis
yabanci iilkelerde, iilke standartlar1 ve yerel yonetmelikler tasarimcilara, binalarinda

yangin giivenlik onlemlerini hangi sartlarda saglamalari gerektigini belirtir [186].

Tezin bu kisminda ulusal ve uluslararasi mevzuatlar, hastanelerde yangin giivenlik
onlemleri baglaminda irdelenmektedir. Amerika’da NFPA kodlari (NFPA 101 Life Safety
Code 2018, NFPA 99 Health Care Facilities Code 2018, NFPA 45 Standard on Fire
Protection for Laboratories Using Chemicals 2015), Ingiltere’de The Building Regulations
(BR) c¢ercevesinde, Approved Document B esas alinarak hazirlanan, saglik binalar
0zelinde yangin giivenlik 6nlemlerini igeren HTM 05-02: Firecode- Guidance in support of
functional provisions ve tilkemizde vyiiriirlikte olan BYKHY karsilastirmali olarak
incelenmistir. Ulusal baglamda degerlendirme yapabilmek i¢cin, BYKHY de bulunmayan
hususlar ile ilgili olarak, Kimyasal Maddelerle Caligmalarda Saglik ve
Giivenlik Onlemleri Hakkinda Y®&netmelik, Tibbi Laboratuvarlar Yonetmeligi, ve HAP

Hazirlama Kilavuzunda yer alan hiikiimlere de ayrica yer verilmistir.


https://www.nfpa.org/codes-and-standards/all-codes-and-standards/list-of-codes-and-standards/detail?code=99
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NFPA 101°de saglik binalar ile ilgili 6zel hiikiimler 18. ve 19. bolimde yer almaktadir.
18. boliimde yeni saglik binalari, 19. bolimde ise mevcut saglik binalart ile ilgili hiikiimler
bulunmaktadir. Cizelge 5.1°de yeni saglik binalar1 (18. boliim) ve mevcut saglik binalari
(19. bolim) ile ilgili hiikkiimlerin her ikisi de yer almaktadir. Cizelge 5.1'c gore NFPA'de
ayn1 konu ile ilgili olarak mevcut ve yeni saglik binalari igin gecerli olan hiikiimlerin ayn1
olmas1 durumunda bu maddeler yan yana gésterilmistir (Ornegin, Madde 18.1.3.3/19.1.3.3
- bu konu ile ilgili mevcut ve yeni saglik binalar1 ayni hiikkmii igerir.). Ancak ayni konu ile
ilgili NFPA 101'de gecen bir hiikkmiin mevcut ve yeni saglik binalarinda farklilik

gostermesi durumunda bu maddeler alt alta gosterilmistir.

Hastanelerde yangin giivenlik onlemleri baglaminda ulusal ve uluslararast mevzuatlarin
karsilastirmali analizleri Cizelge 5.1°de gosterilmistir. Cizelge ana bagliklar1 ise asagida

belirtilmektedir:

1. Genel bilgiler/ Hastanelerin kullanim sinifi ve hastanelerdeki diger kullanimlar
- Anakullanim sinifi

- Hastanelerde bulunan diger kullanim siniflar

- Kullanim siniflandirmasinda degisiklik

- Eklemeler, tadilatlar, bakim ve onarimlar

2. Yapi1 malzemeleri ile ilgili gereklililer

- Duvar, cephe ve tavanlarda kullanilan yap1 malzemeleri
- Dosemelerde kullanilan yap1 malzemeleri

- Catilarda kullanilan yap1 malzemeleri

- Mobilya ve dekorasyonlar

3. Yap1 elemanlart ile ilgili gereklililer

- Tastyict sistem elemanlari

- Duvarlar

- Dosemeler

- Catilar

4. Kagis yollart ile ilgili gereklililer

- Kagis yollar genel 6zellikleri

- Kullanic yiikii hesabi

- Yangin kompartimanlar1 ve yatay tahliye

- Kagis yolu sayisi
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Kagcis yolu genisligi

Kagis uzakligi

Hasta bakim {initelerinin kagis uzakligi
Cikislarin birbirinden uzakligi

Kagis merdiveni yuvalarinin yeri, diizenlenmesi ve 6zellikleri
Kagis merdiveni detaylari

Merdiven basamaklar1 ve sahanliklar
Merdiven korkuluklari

Merdiven kiipesteleri

D1s kagis merdivenleri

Egrisel merdivenler

Dairesel merdivenler

Dengelenmis merdivenler

Yiiriiyen merdivenler

Kacis merdiveni havalandirmasi

Kagis rampalari

Kagcis yolu kapilart

Panik donanimi1

Kapi olgiileri

Otomatik kapilar

Yatay kayar kapilar

Koridor kapilari

Kapir kilitleme kosullari

Yangin giivenlik holleri

Siginma alanlar1

Korunumlu kagis koridorlar1 ve gegitler
Koridorlar

Cikis tahliyesi/ son ¢ikis

. Acikliklarin korunmast ile ilgili gereklilikler
Acikliklarin korunmast ile ilgili genel 6zellikler
Atriumlar

Asansorler

Riskli mekanlarin planlanmast ile ilgili gereklilikler
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- Riskli mekanlarin genel 6zellikleri

- Kazan daireleri

- Yakat depolari

- Jenerator odalari

- Transformator (Trafo)

- Ana elektrik dagitim odalar

- Depolar

- Tibbi gaz odalari

- Tibbi gaz depolama tanklar1

- Hiperbarik birimler (yiiksek basing tedavi odalari)
- Laboratuvarlar

- Mutfaklar ve cay ocaklar1

- Otoparklar

- Uniteler

7. Hastanelerin yerlesimi ile ilgili gereklilikler

- Binaya ulagim yollar1 ve toplanma alanlar

8. Elektrik tesisat1 ve sistemleri ile ilgili gereklilikler
- Kagis yollarinin aydinlatilmasi ve acil durum aydinlatma sistemi
- Acil durum yonlendirmesi ve isaretlemeler

- Yangn algilama ve uyari sistemi

9. Duman kontrol sistemleri ile ilgili gereklilikler

- Duman kontrol sistemi

- Basin¢landirma sistemi

10. Yangin sondirme sistemi ile ilgili gereklilikler



KONU BASLIGI BYKHY NFPA 101 KODU HTM 05-02
Kullanim Smiflar Madde 6.1.2- 6.1.14 Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim
« g = Madde 8- (1): Kurumsal Binalar Madde 18.1.1.1.4 bulunmamaktadir.
2 § = Madde 11- (1/b): Saglik hizmeti amagh binalar Madde 19.1.1.1.4
=
p Z
Q0
E Madde 18-(1): Karisik Kullanim Amagli Binalar Madde 18.1.3.3/19.1.3.3 Bu konuyla ilgili ozel bir hikim
— - g Madde 12: Biiro Binalari Madde 18.1.3.4/19.1.3.4 bulunmamaktadir.
e z @) = Madde 13: Ticaret Amagli Binalar Madde 18.1.3.6/19.1.3.6
0 A % Madde 14- (1): Endaistriyel Yapilar Madde 18.1.3.8/19.1.3.8
a 2 g = Madde 15: Toplanma Amagl Binalar Madde 18.1.3.10/19.1.3.10
L_H g g g Madde 16: Depolama Amagli Tesisler Madde 18.1.3.5.1/19.1.3.5.1
m f == Madde 17- (1): Yiiksek Tehlikeli Yerler Madde 18.1.3.11/19.1.3.11
<Z: a2 Madde 19.1.3.12
=
I~ 2 Madde 5- (1) Madde 18.1.1.4.2/19.1.1.4.2 Bu konuyla ilgili ozel bir hikim
[E3 e nla d < bulunmamaktadir.
= oS E
Clis g &
SEZ| fE2
m = 5 A
A Z < 5 2%
D2 e
z >4 E
Z23| ¢
O
=<
ﬂ Madde 2- (2) Eklemeler Madde 1.26 Gereklilik dolayisiyla saglik
D Q Mevcut yapilara iliskin uygulama Madde 18.1.1.4.1/19.1.1.4.1 yapilarina ek binalar inga edilmektedir. Bu
% g Madde138-(1) Madde 18.1.1.4.1.1/19.1.1.4.1.1 esnada da goz Oniinde bulundurulmasi
E = Madde 18.1.1.4.1.2/19.1.1.4.1.2 gereken yangmn gilivenligine devir teslim
a4 ;:CEs Mevcut yapilardan kullanim amaci degistirilenler hakkinda uygulanacak | Madde 18.1.1.4.1.3/19.1.1.4.1.3 sonrast dikkat edilmesidir. Saglik
Lﬂ S5 hiikiimler Yapim, Onarim kompleksinin hem kullanilan kismi hem de
m % E Madde 139-(1) Madde 18.7.9.1/19.7.9.1 ingaat halinde olan kismindaki giivenlik
Z =g Madde 18.7.9.2/ 19.7.9.2 sistemine ayni oranda dikkat edilmeli ve her
o <
ﬁ & 5 Tadilatlar (Rehabilitation) an yangin ¢ikabilecegi varsayilmalidir.
n " Madde 18.1.1.4.3.1/19.1.1.4.3.1
= 5 Madde 18.1.1.4.3.2/ 19.1.1.4.3.2
=) Madde 18.1.1.4.3.4/19.1.1.4.34
i—": Cikis Yollarinin Bakimi
53 Madde 18.7.3.1/19.7.3.1
Madde 18.7.3.2/ 19.7.3.2
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KONU
BASLIGI

BYKHY

NFPA 101 KODU

HTM 05-02

Malzemeleri

2. YAPI MALZEMELERI iLE ILGILI GEREKLILIKLER
Duvar, Cephe ve Tavanlarda Kullanilan Yap1

Madde 29-(2) Yangma karsi giivenlik bakimindan, kolay alevlenen yap: malzemelerinin ingaatta
kullanilmasina miisaade edilmez. Kolay alevlenen yapi malzemeleri, ancak, bir kompozit i¢inde
normal alevlenen malzemeye doniistiiriilerek kullanilabilir.

Madde 29- (3) Duvarlarda i¢ kaplamalar ile igte uygulanacak 1s1 ve ses yalitimlary; en az normal
alevlenici, yiiksek binalarda ve kapasitesi 100 kisiden fazla olan sinema, tiyatro, konferans ve diigiin
salonu gibi yerlerde ise en az zor alevlenici malzemeden yapilir.

Madde 29- (4) Yiiksek binalarda 1slak hacimlerden gegen brangman borulari hari¢ olmak iizere, 70
mm’den daha bilyiik ¢apli tesisat borularinin en az zor alevlenici malzemeden olmasi gerekir. Normal
alevlenici malzemeden pis su tesisat borusu kullanilmasi halinde, pis su borusu kat gegislerinde
yangin kompartiman duvarmin yangma dayanim siiresi kadar yangina dayanim saglayacak yangin
kesicileri kullanilir.

Madde 29- (6) Malzemelerin yanicilik siniflarini gosteren tablolar asagida belirtilmistir.

a) Ek-2/A’da dégseme malzemeleri hari¢ olmak {izere, yap1 malzemeleri i¢in yanicilik smiflari,

b) Ek-2/B’de doseme malzemeleri igin yanicilik siniflari,

c) Ek-2/C’de yanicilik sinifi Al olan yap1 malzemeleri,

¢) Ek-2/C’de TS EN 13501-1 ve TS EN 13501-5’e gore malzemelerin yanicilik siniflari

Madde 27- (1) Dis cephelerin, bina yiiksekligi 28.50 m’den fazla olan binalarda zor yanici
malzemeden ve diger binalarda ise en az zor alevlenici malzemeden olmasi gerekir. Alevlerin bir
kattan diger bir kata gegmesini engellemek icin iki katin pencere gibi korumasiz bosluklar arasinda,
diiseyde en az 100 cm yiiksekliginde yangina dayanikli cephe elamaniyla dolu yiizey olusturulur veya
cephe i¢ kismma en ¢ok 2 m araliklarla cepheye en fazla 1.5 m mesafede yagmurlama basliklari
yerlestirilerek cephe otomatik yagmurlama sistemi ile korunur.

Geleneksel Cephe Sistemleri;

Madde 27- (2) a) Is1 yalittm malzemesi, 1s1 yalitim yapistiricisi, diibel, siva filesi, siva ve benzeri
diger techizat kullanilarak teskil edilen 1s1 yalitim sistemi uygulandiginda, sistem, ilgili standartlar
kapsaminda akredite bir laboratuvar tarafindan sertifikalandirilmalidir. Sertifikalandirilan sistem
detaylar ve teknik 6zellikleri piyasaya arz dokiimanlarinda yer alir.

b) Dis cephesi zor alevlenici malzeme veya sistemden olusan, yiiksekligi 28.50 m’den az olan
binalarda, tabii veya tesviye edilmis zemin kotu iizerindeki 1.5 m mesafe hi¢ yanmaz malzeme ile
kaplanmali; bina yiiksekligi 6.50 m’den fazla olan binalarda pencere ve benzeri bosluklarinin yan
kenarlar1 en az 15 cm ve iist kenar1 en az 30 cm eninde hi¢ yanmaz malzeme ile yangin bariyerleri
olusturulmalidir.

c) Farkli yiikseklige sahip bitisik nizamdaki yapilarda, algak binanin cati hizasindaki yiiksek bina
katinin dis cephe kaplamasi hi¢ yanmaz malzeme veya sistem ile kaplanmalidir.

Giydirme Cephe Sistemleri;

Madde 27- (3) a) Cephe elemanlar: ile alevlerin gegebilecegi bosluklari bulunmayan dosemelerin
kesistigi yerler, alevlerin komsu katlara atlamasimi engelleyecek sekilde doseme yangin dayanimini
saglayacak siire kadar yalitilir.

b) Derzleri agik veya havalandirmali giydirme cephe sistemli binalarda kullanilan cephe ve yalitim
malzemeleri en az zor yanici olmalidir.

Madde 26- (4) Ayrik nizamda miistakil konutlar disindaki binalarin tavan kaplamalar1 ve asma
tavanlarinin malzemesinin en az zor alevlenici olmasi gerekir.

Madde 7.1.4.1

Madde 19.3.3.2
Madde 18.3.3.2
Madde 10.2.1.1
Madde 10.2.3.4

Madde 10.2.3.3.1
Madde 10.2.3.3.3
Madde 10.2.8.1

Madde 4.3 Duvar ve tavan kaplamalari asagidaki
tabloya uygun olmalidir.

Mahal Ulusal Avrupa
Smiflandirma | Siniflandirmasi

Kiigiik 1 C-s3,d2
Odalar
(4 m*>den
kiigiik)
Dolasim 0 B-s3,d2
Alanlart
Diger 0 B-s3,d2
Odalar
Madde 6.9 Saglik binalarinin dis duvarlarinin

yiizeyleri, Sinif 0’ alev simiflandirmasina uygun bir
yiizey yayilimi saglamalidir. (Avrupa Smifi : B-
s3,d2)

Madde 6.10 Herhangi bir smiflandirma “s3, d2”yi
iceriyorsa, bu, duman iretim ve / veya alevli
damlaciklar/ pargaciklar igin herhangi bir limit
olmadig1 anlamina gelir.

Madde 4.1 Duvarlara ve tavanlara uygulanan i¢
bitirme malzemeleri, yanginin yayilmasmna katkida
bulunabilir. Baz1 yiizeyler, yanginin geligimini "alev
yayithmi" ile hizlandirmaktadir. Bu sadece yanginin
kontroliinii zorlastirmakla kalmaz, ayni zamanda
yanginin  siddetini  artirarak, ek  yakitlar
saglamaktadir.
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Tastyici Sistem
Elemanlari

3. YAPI ELEMANLARI iLE
ILGIiLiI GEREKLILIKIL.ER

kapasitesi, biitlinliigii ve yalitimi géz 6niine alinir.

(2) Bina tastyict sistem ve elemanlarinin, gerek bir biitiin olarak ve gerekse her bir
elemaniyla, bir yanginda insanlarin tahliyesi veya sondiirme siiresinde korunmalari igin
yeterli bir zaman boyunca stabil kalmalarimi saglayacak sekilde hesaplanarak
boyutlandirilmast mecburidir.

(4) Cevreye yangin yayma tehlikesi olmayan ve yangmn sirasinda igindeki yanici
maddeler ¢elik elemanlarinda 540 °C iizerinde bir sicaklik artisina sebep olmayacak
biitiin ¢elik yapilar, yangina kars1 dayanikli kabul edilir. Alan1 5000 m?’den az olan tek
katli yapilar hari¢ olmak tizere, diger ¢elik yapilarda, celigin sicaktan uygun sekilde
yalitilmasi1 gerekir. Yalitim, yangina dayanikli piskiirtme siva ile sivama, yangina
dayanikli boya ile boyama, yangina dayanikli malzemeler ile gevreyi sarma, kutuya
alma ve kiitlesel yalitim seklinde yapilabilir.

Madde 7.1.3.2.1/1
Madde 7.1.3.2.1/3
Madde 18.1.6.1/19.1.6.1

Not: Saglik binas1 kullamim
alanlari tablo 19.1.6.1/18.1.6.1'de
Ongoriilen bina yapi tipleriyle
siirl olmahdir. (Bkz. 8.2.1.)

Not: Yapi tiplerine gore tasiyici
sistem elemanlarinin  yangina
dayanmim siireleri NFPA 101 'deki
Tablo A.8.2.1.2°de
belirtilmektedir.

KONU BASLIGI BYKHY NFPA 101 KODU HTM 05-02
Madde 26- (2) Doseme kaplamalari en az normal alevlenici, yiiksek binalarda ise en az | Cikiglardaki i¢ zemin Bu  konuyla ilgili 6zel bir  hikim
zor alevlenici malzemeden yapulir. kaplamalart bulunmamaktadir.
Désemelerde Madde 26-(3) Doseme iizerinde kolay alevlenen malzemeden 1s1 yalitimi yapilmasina, | Madde 7.1.4.2
3 § tizeri en az 2 cm kalinliginda sap tabakast ile ortiilmek sarti ile miisaade edilir Madde 10.2
= Kullanilan Yap1 Madde 19.3.3.3
5 - 3.3.
s Malzemeleri Madde 18.3.3.3.1
; Madde 18.3.3.3.2
= Madde 18.3.3.3
E L: Madde 28- (2) Can kaplamalarinin BROOF sinifi malzemelerden, cati kaplamalari | Madde 19.1.6.2 Madde 6.11 Hasta servisleri veya yayilma
m M Catilarda altinda yer alan yiizeyin veya yalitimin en az zor alevlenici malzemelerden olmasi | Madde 18.1.6.2 prosediirleri bulunduran tiim saghk binalari
d "3 Kullanilan Yap1 | gerekir. Ancak, ¢at1 kaplamasi olarak yanmaz malzemelerin kullanilmasi durumunda Madde 18.1.6.3/19.1.6.3 “Onayli Dokiiman B”e (Approved Document B)
= 1 Malzemeleri lizerine cati kaplamasi uygulanan yiizeyin en az normal alevlenen malzemelerden uygun cat1 kaplamalar1 bulundurmalidirlar.
m olmasina izin verilir.
S & Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir. Madde 18.7.5.1/19.7.5.1 Bu  konuyla ilgili  6zel bir  hiikkiim
< |1 Madde 18.7.5.2/19.7.5.2 bulunmamaktadir.
S Y Madde 10.3.1
= Madde 10.3.2.1
< Mobilya ve Madde 10.3.3.3
> Dekorasyonlar Madde 18.7.5.6/19.7.5.6
S Madde 10.2.1.4
Madde 10.2.1.3
Madde 7.1.10.2.1
Madde 7.1.10.2.3
Madde 23- (1) Bina tasiyict sisteminin yangin direncinin belirlenmesinde, yiik tasima | Madde 7.1.3.2.1/6 Madde 5.1 Bir yap1 elemaninin yangina

dayanikliligi, asagidaki gibi, yanginin etkilerine
bir veya daha fazla yontemle dayanma
kabiliyetinin bir dl¢tistidiir.

a. ¢okmeye kargi direng; yiik tasima kapasitesini
muhafaza etme kabiliyeti (sadece yiik tasiyici
elemanlar igin gecerlidir)

b. yangin yayilmasina karsi direng; elemanin
biitiinliigiinii koruma yetenegi

c. Asint 1s1 transferine karsi direng; Yiiksek
sicakliklardan yalitim saglama yetenegi
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3. YAPI ELEMANLARI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Tastyict Sistem Elemanlari

(5) Betonarme ve 6n gerilmeli betondan mamul tasiyic sistem
elemanlarinda ilgili yonetmelik ve standartlara uyulur. Cok katli ve
ozellikle yatay yangin bolmeli binalarda, sistem bir biitiin olarak
incelenir, eleman genlesmelerinin kisitlandig1 durumlarda dogan ek
zorlamalar g6z Oniinde tutulur. Betonarme veya betonarme-gelik
kompozit elemanlarin Ek-3/B’ye gore 120 dakika yangma karsi
dayanikli olabilmesi i¢in, en distaki celik profil veya donatinin dis
yizii ile en dis beton lifi arasinda kalan mesafe olan net beton
6lglisiiniin, kolonlarda en az 35 mm, kirislerde 25 mm ve dosemelerde
ise en az 20 mm olmas1 gerekir. Yangma karsi dayanimi 120
dakikadan daha az olan betondan mamul tastyici sistem elemanlarinda
TS 500 standardina uyulur.

Madde 5.2 Binanin kisa siirede ¢okmesini 6nlemek i¢in, binanin
tastyict elemanlariim, ¢okmeye karsi direng veya yik tasima
kapasitesinin yetersizligi bakimindan minimum bir yangin direncine
sahip olmalar1 gerekmektedir. Binanin yangma dayanikliliginin
saglanmasinin amact:

a. Bir ¢ogu tahliye edilmek iizere bina igerisinde gegici giivenlik
yerinde olan, kullanicilar i¢in riskleri en aza indirmek

b. itfaiye ekibinin karsilasacag1 riski azaltmak

c. Binanin ¢evresindeki kisiler i¢in tehlikeyi azaltmak.

Madde 5.3 Bu dokumandaki ad1 gegen ana elemanlar;

a. Kolon, kirig veya diger yapisal desteklerin farkli formlari

b.Bir tastyici duvar

c. Doseme

Madde 5.5 Tasiyici elemanlarin saglamasi gereken minimum yangin
dayanimi asagidaki tabloya uygun olmalidir.

Tastyici elemanlarmm minimum yangin dayanimi

Sprinklersiz Sprinklerli

Tek katli saglik binalari 30dk 30 dk

Zemin katindan 12 m 60 dk 30 dk

yiikseklige kadar olan katlar Bodrumlarla

veya binalarda maksimum ilgili 60 dk)

10 m derinlige sahip saglik

binalari

Zemin kattan 12 m 90 dk 60 dk

yiikseklige kadar olan katlar

veya binalarda 10 m

derinliginden fazla olan

saglik binalari

30 m yiiksekliginden fazla izin verilmez 90 dk

olan katlar
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Madde 29- (
. - (7) Yan, NFPA
siirelerini g6 gina da 101
a) Elke_r;?‘ gosteren tablolarY:m{n sembollerini ve i KODU
'A’da yapi el sagida belirtilmigtir: ic bolme d
sembolleri emanlart stir: uvarlar
b) E olleri, nin yangina dayanim Madde 18.1.6.4/ HTM 05-02
e ) EK-3/B’de yapi el Madde 18.1.6. 19.1.64 Mad
0 siireleri p1 elemanlarmim 8.1.6.5/19.1.6 Nadde B4/1 Bi
. yangina da 165 bina nanmn dig duv
2 €) Ek-3/C’de bi yanim Yangin b M d)éa yayilimi nleyecek arlari, duvarlar iizerind
. ina k 1n bariyeri adde ek niteli erin b
E dayanim siireleri ullanim simiflarna go Madde 8 ariyeri olarak kullanila; at; 6'.1. BaZI durumla ellkl?rde olmalidur. en bir binadan diger
gore 3.1, n duv catilari . rda - g
= Madde 25- (1) Bitisik yangina 3 arlar bolii 1’ bitisik binalara ya d: , bir saglik binasinin d
1 i u i h n
d yangin duvarlari ;annlzam yapilari birbirind Duman bariveri dayarrllllenn? yangiun yayllf; ayni binanin farkh ko 15 duvarlart veya
& OIarla k projelendirilir g;r;a en az 90 dakika Zn aywran | Madde 8 511ven olarak kullamilan duvarl Maddemé Szuresmi saglamalidir asmi Snlemek igin I‘t?lifnltlmanlanndaki
catilarda . . Yangin d ayanikli | M e varlar 2 Duvarlar ici . , Dbelirli bir
= gostermeleri uvarlarinin adde 8.5.2.2 bosluk tlar igin bu . yangin
&) maddelerde belirtilmi I'-l gereken . ! Cephe ve Ma 9.2, K ayrimi ve du . g?rekmmm bi
— uvarlarda rinda delik ve b M I L e 6.4 Korunm, elirlenir. alanlar ile olust
Q bosl kap1 ve . osluk bulu adde 8.5.7.3 minimum as1z alanlar harici sturulan
s - sluklardan ka sabit 151k namaz. | Madd 3 yangina da ar haricinde, dis d
. ¢inmak miimkii pencer o e19.3 yanim | . C, diy uvarla =
o T:; ?f:m yangin duvarlnli:l S]ilrl;llkl‘m degil ise bu?lsllarmglbl Madde 18 3?2 — Dis duvarlarm ‘rézliirll asagidaki gibi 01;21f§1grlamas‘ gereken
1n i > R . A
= 3 ken%ii]i%i I;ar$1 dayaniklt Olﬁgn yari siiresi kadear; 5 mlfzt Kata yiiksekligi e dayanim siiresi
[ a OImaslir;CZn kapanmasi ve dums,;n gerekir. Kapilarm | D 5m den a Minimum yangina da
3 cevresi her uillldir Bu tiir yari mi uka\sfi;zmdlmaz Szellikte M:Iél;n bariverindeki aciklikl en fazla 20 dk yanim siiresi
Z elektrik, 151tmar L;l ayalnlcl maddeden ;ﬂ;goiluklarln Mad dg 183;6 ar (pencereler Madde 519 K 50 dK
tesi 5 va R 111 O .
<2E 651Sat1'n yangin duva andirma tesisatinin ve ]1; Suf 6.2 yangina dayan °mpar§1man duvarlari -
cevresi, agiklik rindan gegmesi hali enzeri | D . a. Tek ki m siiresi (biitiinlii nmn - saglamas
m 1k kalmayacak seki si halinde . uman bariveri . atl saglik bi 1tun iik ve yalitim): 1 gereken mini
yangin d \mayaca sekild , tesisat yerindeki k b : inalar 1m): minimu
d karst laylamm siiresi kadar e en az yangin duva Madde 18.3.7.6 apilar . Sprinkler sistemi k 11 i¢in 30 dk m
yahtilir, , yangin vi tvarn Mad Do c. Diger tii “mi Kuruimu tii 5 .
= e duman gegisine de 18.3.7.7 v Zergfirntsg,l- saglik binalari iqlil:lnésoa%lll(k binalar icin 30 dk
1 1 . A
§ Koridor Duvarlar Madde 5.16 Dy‘?smden dért kat veya d (10 m derinlikteki bod
' Madde 181;var1ar1 kompartima Bseme ve kompartim aha fazla olanlar dahil ol rum katlar
A Madde 19'3'2'5'1 komnmalwhlrl yapisi ile aym y:ll gduva(rilarmdaki tiim a;k‘;llfr lizere)
.0.0.2. . mn 1 .. 1klar.
Madde 19.3 Madde 5.18 irencini sagl , en az
.3.6.2.2 .18 Kompart Slayacak seki
Madde 18 ’ altinda tam: 1man duvarla; sekilde
Madd 3622 durdurm: amlanmalidir ve yan 1 gati kaplamasinin
e18.3.6.2.3/ alidir. Ko yangin direncini veya gati k:
Madde 19 3.6.2. 19.36.2.3 etmelidir. mpartiman duvarlar cinin saglanmast ici atinin
Madde 19.3.6. 2-;‘ Madde 5.22 Alt ko 1 sagak boslugu boyu‘:éla yangim
Madde 19'3' A dk yangin da mpartiman duvarla = evam
Madde 19.3'2'2'6 Madde B3_2yairll(1'm1 saglayacak sekilds rindaki tiim agikliklar, mini
3.6.2.7 bi > i veva d. e korunmal , minimum 30
Madde 19.3.6.2 inalardaki olabil ya daha fazla bina ici dur.
3.6.2.8 projelendiri ! ecek yangmn a icin ortak ;
) ndirilmel gimnin ya; 1 olan b
olan miistaki eli ve yapilmahd yilmasma karst o duvar, bu
tistakil evl . 1dir. Bu nedenl yeterh davanik
er ayr1 bina olarak enle teras kati ve bi yaniklhilikta
ele alinmahidr. ir duvart ortak
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KONU BYKHY NFPA 101 HTM 05-02
BASLIGI KODU
Madde 26- (1) Biitiin dosemelerin yangin duvari niteliginde olmasi gerekir. | Madde 8.6.2 Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.
Dosemelerin yangma dayanim siirelerine Ek-3/B’de yer verilmistir. Kat | Not: Yapu
- dosemelerinde 6n dokiimlii olmayan disli doseme kullanilan betonarme | tiplerine  gore
O | binalarda, diglerin arasina konulan dolgu malzemesi en az zor alevlenici | dosemelerin
g olmalidir. Normal alevlenici smifina tabi dolgu malzemesi kullanilan | yangina dayanim
Y. | durumlarda, dolgu malzemesi ile tavan kaplama malzemelerinin birlikte | siireleri  NFPA
8 olusturdugu sistemin en az zor alevlenici ve yangina dayanim sinifinin Ek- | 101 deki  Tablo
3/B’ye uygun oldugunun, ilgili standartlar kapsaminda akredite bir | 4.8.2.1.2de
laboratuvar tarafindan sertifikalandirilmasi ve piyasaya arz dokiimaninda | belirtilmektedir.
sistem detayinin yer almasi gerekir.
Madde 28- (1) Catilarin insasinda; Madde 18.1.6.2 Madde 5.4 Binanin ¢atisi, yanginin yiikseklik ve binadaki pozisyonu da gdz Oniine
a) Catmnin ¢6kmesi, Madde 19.1.6.2 alinarak, cat1 iizerinden bir binadan diger binalara yayilimi onleyecek niteliklerde
b) Catidan yangimin girisi ve ¢at1 kaplamasi yiizeyinin tutugmast, 1M8a:|(.j(23e3/19163 olmalidir. Sadece bir ¢atiyr destekleyen cati elemanlar1 asagidakiler haricinde can

Catilar

3. YAPI ELEMANLARI iLE ILGILI GEREKLILIKLER

¢) Catinin altinda ve i¢inde yanginin yayilmast,

¢) Cati 151klig1 tizerindeki riizgar etkileri,

d) Cat1 1s1kligindan binaya yanginin gegmesi,

e) Yanginin ¢at1 kaplamasinin dis yiizeyi iizerine veya katmanlarimin igerisine
yayilmasi ve alev damlalarinin olugmasi,

f) Bitisik nizam binalarda, ¢atilarda ¢ikan yanginin komsu ¢atiya gecmesi,
ihtimalleri gz oniinde bulundurulur.

Madde 28- (3) Yiiksek binalarda ve bitisik nizam yapilarda;
a)Catilarmn oturduklari dogemelerin yatay yangin kesici niteliginde,
b)Cat1 tagiyici sistemi ve ¢ati kaplamalarinin yanmaz malzemeden,
gerekir.

Madde 61- (1) Cati aralarinda kolay alevlenici, parlayici ve patlayici madde
bulundurulamaz.

(2) Isitma, sogutma, haberlesme ve iletisim alict ve verici elektrikli
cihazlarinin ¢ati arasina yerlestirilmesi gerektigi takdirde, elektrikli cihazlar
i¢in, yangma dayanikli kablo kullanilmasi ve ¢elik boru igerisinden
gecirilmesi gibi, yangima karsi ilave tedbirler almarak yetkili kisiler eliyle
ilgili yonetmeliklere uygun elektrik tesisati gekilebilir.

(3) Cat1 giris kapis1 devaml kapali ve kilitli tutulur.

(4) Cat1 aras1 veya katinda, tavan1 ve tabani betonarme ve duvarlar tugla ve
benzeri yap1 malzemesinden yapilan, yangma en az 120 dakika dayanikli
bolmeler ile ayrilmis olan, girisinde yangin giivenlik holii olusturulmasi
kaydiyla ve yakitin gat1 kat1 veya arasinda depolanmamasi, dogalgaz tesisati
ve projesi, malzeme se¢imi ve montaji ilgili standartlara ve gaz kuruluslarinin
teknik sartnamelerine uygun olmak sartiyla, igerisinde dogalgaz ile galisan
kaskad ve benzeri 1sitma sistemi yer alan 1s1 (teshin) merkezi odalar tesis
edilebilir.

olmast

giivenligi i¢in yangina dayaniklilik gerektirmeyebilir:

a. Binanin stabilitesi gatiya bagliysa

b. Cat1 bir kat olarak hizmet veriyorsa. Ornegin; ¢at1 otoparki, tesisat odasi vb.

c¢. Cati kag1s yolu olarak kullaniliyorsa

Duvarlarin ve algak kattaki ¢atilarin baglantist

Madde 6.3 Genel olarak, catilar binalarin en iist bilesenleri olup, bunun bir sonucu
olarak, belirli bir yangin dayanim siiresi saglamasi gerekli degildir. Fakat hastalarin
erisimine agik bulunan alanlarda dis duvarlara bitisik gelen algak katli ¢atilar igin, bu
bitisik alanlarin, yangmnin diger binalara veya bina igerisindeki diger kompartimanlara
yayilmasinin énlenmesi igin belirli bir siire yangina dayanikli olmalar1 gerekmektedir.
Madde 6.12 Bir ¢atinin dis duvarla birlestigi durumlarda, ¢at1 duvardan 3 metre uzakliga
kadar minimum 60 dakika yangina dayanikli olmalidir (biitiinliik ve yalitim).

( )

Madde 6.13 Sprinkler, diisiik algak katli ¢atinin altindaki alana kuruldugunda, 6.12
maddesi gegerli degildir.
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Kagis Yollar1 Genel Ozellikleri

4. KACIS YOLLARI iLE iLGILi GEREKLILIKLER

Madde 30- (3) Her yapida, biitiin kullanicilara elverisli kagis imkan1 saglayacak sekilde, yapinmn
kullanim sinifina, kullanicr yiikiine, yangin korunum diizeyine, yapisina ve yiiksekligine uygun
tip, say1, konum ve kapasitede kagis yollar1 diizenlenir.

(4) Her yapinin iginde, yapmnin kullanima girmesiyle her kesimden serbest ve engelsiz erisilebilen
sekilde kacis yollarmin diizenlenmesi ve bakim altinda tutulmasi gerekir. Herhangi bir yapinin
icinden serbest kagiglar1 engelleyecek sekilde ¢ikislara veya kapilara kilit, siirgii ve benzeri
bilesenler takilamaz. Zihinsel engelli, tutuklu veya 1slah edilenlerin barindigi, yetkili personeli
stirekli gorev baginda olan ve yangin veya diger acil durumlarda kullanicilart nakledecek yeterli
imkénlari bulunan yerlerde kilit kullanilmasina izin verilir.

(5) Her ¢ikisin agikga goriinecek sekilde yapilmasi, ayrica, ¢ikisa gétiiren yolun, saglikli her
kullanicinin herhangi bir noktadan kagacagi dogrultuyu kolayca anlayabilecegi bigimde goriiniir
olmasi gerekir. Cikig niteligi tagimayan herhangi bir kap1 veya bir ¢ikisa gotiiren yol gergek
cikisla karistinlmayacak sekilde diizenlenir veya isaretlenir. Bir yangin halinde veya herhangi bir
acil durumda, kullanicilarin yanliglikla ¢ikmaz alanlara girmemeleri ve kullanilan odalardan ve
mekanlardan gegmek zorunda kalmaksizin bir ¢ikisa veya cikislara dogrudan erismeleri igin
gerekli tedbirler alinir.

Madde 31- (1) Kagis yollari, bir yapinin herhangi bir noktasindan yer seviyesindeki caddeye kadar
olan devamli ve engellenmemis yolun tamamidir. Kagis yollar1 kapsamina;

a) Oda ve diger bagimsiz mekanlardan ¢ikislar,

b) Her kattaki koridor ve benzeri gegitler,

c) Kat ¢ikislari,

¢) Zemin kata ulagan merdivenler,

d) Zemin katta merdiven agizlarindan ayni katta yap1 son ¢ikigina gotiiren yollar,

e) Son ¢ikis, dahildir.

(2) Asansorler kagis yolu olarak kabul edilmez.

(3) Kagis yollarinin belirlenmesinde yapinin kullanim sinifi, kullanicr yiikii, kat alani, ¢ikisa kadar
alinacak yol ve ¢ikiglarin kapasitesi esas alinir. Her katta, o katin kullanici yiikiine ve en uzun
kacis uzakligina gore ¢ikis imkanlari saglanir.

(4) Kagis merdivenleri bodrum katlar dahil biitiin katlara hizmet verebilir.

(5) Degisik boliimleri veya katlari, degisik tipte kullanimlar i¢in tasarlanan veya iginde ayni
zamanda degisik amagl kullanimlarin siirdiirtildiigii yapilarda, yap: biitiiniine veya kat biitiiniine
iliskin gerekler, en siki kagis gerekleri olan kullanim tipi esas alinarak tespit edilir veya her bir
yap1 bolimiine iliskin gerekler ayri ayr1 belirlenir.

(7) Bir kat1 gegmeyen agtk merdivenler ile bir kat inilerek veya ¢ikilarak bina disina tahliyesi olan
kata ulagilan yiiriiyen merdivenler ve rampalar, bina digina ulagim noktasina veya korunmus kagis
noktasina olan uzakliklar, tek yonde ve iki yonde korunmus kagis yollarina olan uzakliklar ve Ek-
5/B’de belirtilen uzakliklara uygun olmak sartiyla, kagis yolu olarak kabul edilir. Ancak kullanici
sayist 50 kisiyi gecen katlarda kagis yollarinin kapasite ve sayr bakimindan en az yarisimin
korunmus olmasi gerekir.

Madde
18.1.1.3.1/19.1.1.3.1
Madde
18.1.1.3.2/19.1.1.3.2
Madde 7.5.1.1
Madde 7.5.1.2
Madde 7.5.1.3.1
Madde 7.5.2.2
Madde 7.5.2.2.1
Madde 7.1.6.4

Madde 3.4 Binanin tasarimu ve insasi, her zaman,
hastalarin, ziyaretgilerin ve personelin yangindan, binanin
icinde ayni katta gecici bir giivenlik yerine, daha fazla
kagigin miimkiin oldugu yerlere ve bina disinda givenlikli
bir yere veya dogrudan disar1 yola uzaklasmasma imkan
verecek sekilde yapilmalidir.

Madde 2.16 Saglik tesislerinde dikey kacis, sadece yangin
¢iktigr alani iginde kontrol edilemiyorsa ve yangin
kompartiman: diginda kalanlar i¢in ek risk olusturuyorsa
gergeklestirilmelidir.  Yangin emniyetine yonelik bu
yaklagim, dikey kagis asamasinda hem personele hem de
hastalara sunulan ek riskler nedeniyle benimsenmistir.
Madde 2.17 Saglik binalarinda, belirli merdivenleri kagis
merdiveni, digerlerini de yalnizca genel merdivenler
olarak belirlemek pratigi kabul edilmemelidir. Acil bir
durumda her tiirlii merdiven kullanilmalidir. Bu nedenle,
tamamen igeride bulunan ve yalnizca bir atriuma hizmet
edenlerin digindaki tiim merdivenler kagis merdivenleri
olarak tasarlanmalidir.

Madde 2.18 Ozellikle, bagimh ve ¢ok yiiksek bagimlilig
olan hastalar tahliye edilirken, dikey tahliyeye yardimci
olmak i¢in asansorleri kullanmanin birgok faydasi
bulunmaktadir.

Madde 3.21 Bir kattan veya bir binanin bir kismindan
birden fazla kacis yolu bulunuyorsa, bu yollardan biri
asagidakilerden biri olmak tizere diiz bir cat1 (teras ¢at1) ile
olabilir:

a) Bu yol yalnizca personel iginse,

b) Cat1 kagis yapilmakta oldugu ayni binamin bir parcast
ise,

¢) Catidaki yol, bir kat cikisi veya dis ¢ikig yoluna
gotiiriiyorsa

d) Catinin kagis yolunu olusturan kismi ve destek
striiktiirli, kagis yolunun 3 m i¢inde herhangi bir agiklikla
birlikte, yangina dayanikli ise, (¢at1 sadece bir kagis yolu
olarak kullaniliyorsa en az 30 dakikaya veya cati ayni
zamanda kat olarak kullaniliyorsa Tablo 5'de belirtilen
siireye uygun)

e) Kacis yolu, Onayli K Dokiimanindaki (Approved
Document K) hiikiimleri karsilayan duvarlar ve / veya
koruyucu bariyerler tarafindan yeterince tanimlanmis ve
korunuyorsa
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Madde 33- (6) Biitiin ¢ikislarn ve erisim yollarinm asagida belirtilen
sartlara uygun olmasi gerekir:

a) Cikiglarin ve erisim yollarinin agikga goriilebilir olmasi veya
konumlarinin simgeler ile vurgulanmasi ve her an kullamlabilmesi i¢in
engellerden arindirtlmis halde bulundurulmasi gerekir.

b) Bir yapida veya katlarinda bulunan her kullanict igin, diger
kullanmicilarin  kullaniminda olan odalardan veya mekanlardan ge¢cmek
zorunda kalinmaksizin, bir c¢ikisa veya c¢ikislara dogrudan erisim
saglanmasi gerekir.

Madde 35- (1) Biitiin yapilar i¢in bu Kisimda belirtilen imkanlardan biri
veya daha fazlasi kullanilarak kagis yollart saglanir. Yapinin kullanimda
oldugu siirece zorunlu ¢ikislarin kolayca erisilebilir, kapilarin agilabilecek
durumda olmasi ve dnlerinde engelleyicilerin bulunmamasi gerekir.

Kagis yollari, bas

kurtarma yiiksekligi
Madde 7.1.5.1

Madde 7.1.5.2
Madde 7.1.5.3

Madde 3.41 Genellikle yataklarin ve hasta arabalarinin tasindigi boliimlerde, bu
faaliyetler i¢in gerekli olan dolasim alanlarmin genisligi kacis amaglart i¢in yeterli
olmalidir. Bununla birlikte, baska yerlerde, kagis yollarmin genisligi, normalde onlari
acil bir durumda kullanacak kisi sayisina goére belirlenmelidir. Ayrica, dolagim
yollarinda  basamaklardan  kagimilmalidir.  Rampalari  kullanarak  seviyedeki
farkliliklargiderilmelidir.

Kullanic1
Yikii Hesab1

Madde 32- (1) Kullanici yiikii katsayisi olarak, gerekli kagis ve panik
hesaplarinda kullanilmak tizere Ek- 5/A’da belirtilen degerler esas alimnir.
Madde 31- (6) Tuvaletler, soyunma odalari, depolar ve personel kantinleri
gibi mekanlar, holler ve koridorlar gibi diger mekénlara hizmet veren
ancak diger mekanlar ile aym katta oldugu halde ayni zamanda
kullanilmayan mekanlarin doseme alanlari, yer aldiklart katin kullanici
yiikii hesaplanmalarinda dikkate alinmayabilir.

Madde 18.1.7/19.1.7
Madde 7.3.1.1.1
Madde 7.3.1.1.2

Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.

4. KACIS YOLLARI iLE ILGILI GEREKLILIKLER

Yangin Kompartimanlar1 ve Yatay Tahliye

Madde 24- (1) Yangm kompartiman duvar ve dosemelerinin yangina en
az direng siirelerine Ek-3/B’de yer verilmistir

Madde 19.3.7.1
Madde 18.3.7.1
Madde 19.3.7.2
Madde 18.3.7.2
Madde 19.3.7.3

Madde 2.4 Bagimhi ve yiiksek derecede bagimli hastalari barindiran saglik binalari,
uygun yangin giivenligi seviyesini saglamak igin, alt bolimlere ayrilabilecek bir dizi
kompartimana ayrilmalidir.

Madde 5.9 Birden fazla katli binalar igin, tim katlar kompartiman kat1 olmalidir.

Madde 5.11 Bir kompartimanin maksimum alani asagidakileri agmamalidir:

- Cok katl1 bir bina i¢in 2000 m?

-Tek katli bir bina igin 3000 m?

Madde 2.62 Hasta erisim alanlan
kompartimanlarda olmalidir.

Alt Kompartimanlama

Madde 3.24 HTM 05-02’nin izin verdigi kompartimanin maksimum boyutu, yangin
koruma igin uygun olsa da (bkz. Madde 5.11) yine de soz konusu alan, hasta erigim
alanlarmi iceriyorsa ¢ok bilyiik kabul edilmektedir. Yangin yasanmasi durumunda,
yangin, duman ve zehirli gazlarin yayilmasiyla ¢ok sayida hasta etkilenebilir. Bu
nedenle, hasta erisim alanlarini iceren kompartimanlar, yangindan etkilenebilecek hasta
sayisini sinirlamak i¢in daha kiigiikk alt kompartimanlara ayrilmalidir. Miimkiin olmasi
durumunda alt kompartimanlar arasinda hasta dengesi olmalidir.

Madde 3.25 Bir kompartiman 750 m*’den biiyiik kat alanina sahipse, ayni anda 30'dan
fazla hastanin erisebilecegi boliimleri igeriyorsa ve 30’dan fazla hasta i¢in konaklama ve
yatma yeri igeriyorsa, alt kompartimanlama yapilmahdir.

Madde 3.26 Alt kompartimanlar en az 30 dakikalik yangin dayanimina sahip duvarlarla
kapatilmal1 ve bir kompartiman kati ya da bir ¢atinin alt kisminda sonlandirilmalidir.

ve hasta erisimi olmayan alanlar farkli
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4. KACIS YOLLARI iLE ILGILI GEREKLILIKLER
Yangin Kompartimanlari ve Yatay Tahliye

Yangin Kompartimanlari

Madde 24- (2) iki veya daha ¢ok bina tarafindan
ortak kullanilan duvarlar, kazan dairesi, otopark, ana
elektrik dagitim odalari, yap:1 icindeki trafo
merkezleri, orta gerilim merkezleri, jenerator grubu
odalart ve benzeri yangin tehlikesi olan kapali
alanlarn duvarlar1 ve dosemeleri kompartiman
duvar 6zelliginde olur

(3) 1ki veya daha ¢ok binaya ait miisterek duvarlar
yangma dayanikli duvar olarak insa edilir. ikiz evleri
birbirinden ayiran her duvar yangin duvari olarak
insa edilir ve evler ayr1 binalar olarak degerlendirilir.
(4) Bina yiiksekligi 21,50 m’den fazla olan konut
harici binalarda ve bina yiiksekligi 30,50 m’den
fazla  olan  konut  binalarinda  belirtilen
yiiksekliklerden daha yukarida olan katlarinda en
¢ok U¢ kat bir yangin kompartimani olarak
diizenlenir.

(6)Binalarda olmasi gereken en fazla kompartiman
alanina Ek-4’de yer verilmistir.

(7)Yangin kompartimanlarinin etkili olabilmesi i¢in,
kompartimant  gevreleyen elemanlarn  yangina
dayanikliligi birlesme noktalarinda da siirekli olur ve
kompartimanlar  arasinda  yangma dayaniksiz
agikliklar bulunamaz.

Yatay Tahliye
Madde 49- (1/b)Hastanelerin ve bakimevlerinin 300

m?’den biiyiik olan yatilan katlarinin her biri, en az
yarist biiyikligiinde iki veya daha fazla yangm
kompartimanina ayrilir veya korunurlu yatay tahliye
alanlart teskil edilir. Yatay tahliye alanlarmin
hesaplanmasinda kullamic1 yiikii 2,8 m*kisi olarak
dikkate alinir.

Madde 18.3.7.3

Madde 18.3.7.4

Madde 18.2.2.5.1/19.2.2.5.1
Madde 18.2.2.5.1.1/
19.2.25.1.1
Madde
19.2.25.1.2

18.2.2.5.1.2/

Yatay Tahliye
Madde 2.3 Tahliyenin gerekli olmasi halinde, bagimli olmayan kullanicilar haricinde, sadece
yangmin etkilerinden kaynaklanan dogrudan risk altinda olan kisilerle birlikte, asamali yatay
tahliye konsepti temel alinmalidir. Bu yaklasimi benimsemek “kapsayict tasarim” kavramimin
uygulanmasini saglamaktadir.
Madde 2.5 Yiiksek derecede bagimli hastalarin tahliye edilmesi gerektigi durumlarda da bakimin
yeniden saglanacag ulasim uzakligina ekstra dikkat edilmelidir.
Madde 2.10 Kademeli yatay tahliyenin amaci, kullanicilarin, yangindan etkilenen bir alandan,
yangin ve dumanin (sigmak) tehlikelerinden korunmast igin ayni kattaki bitisik bir alana, yangima
direngli bir bariyer aracilifiyla tasinmasidir. Yangin sonlanana kadar ya da baska bir benzer
bitigik alana ya da en yakin merdivenden personel tarafindan daha fazla yardim alinana kadar,
kullanicilar orada kalabilirler. Bu yontem, ayakta tedavi edilmeyen ve kismen ayakta tedavi
edilen hastalarin tiim bir katin tahliyesi i¢in gerekli oldugunda, giivenli bir yere dikey olarak
tahliye edilmeleri i¢in yeterli zaman saglamaktadir.
Madde 2.12 Hasta erisim alanlari, hastalarin bagimsiz kategoriye girdigi yerlerin disinda,
kademeli yatay tahliyeye izin verecek sekilde tasarlanmalidir.
Zemin iizerinde 12m’ye kadar ¢ikan ve kat alant 1000m? den kiiciik katlar
Madde 3.8 1000 m*den daha kiigiik kat alanina sahip ve hasta erigsim alanlarini igeren her kat, en
fazla 30 hasta i¢cermeli ve en az iki kompartimana ayrilmalidir.
Madde 3.9 Kompartimanda, hastalara yatma imkanmin saglandigt durumlarda, kompartimanda
en fazla 20 yatak olmalidir.
Madde 3.10 Sprinklerin kuruldugu zemin kat seviyesinin {izerindeki katlarda, kompartiman
duvarlarinin yangina dayanikliligi 30 dakikaya kadar azaltilabilir (bitiinlikk ve yalitim),

1. Zeminden 12m yukseklige kadar ¢ikan ve

kat alani 1000m2 den az katlar- agagida

gosterildigi gibi minimum iki gikig gereklidir.

Her katta maksimum

Kompartiman 1 | Kompartiman 2 30 hasta

Yatak odalan saglanan yerlerde her
kompartimanda maksimum 20 yatak

&’

Cikig A - bir sirkiilasyon alanina
(i) bir merdiven; veya

(i1) bir son gikig

Cikig B - bitigik bir kompartimana
(aynca bknz. 3.16-3.20 maddeleri)
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4. KACIS YOLLARI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Yangin Kompartimanlari ve Yatay Tahliye

Zemin iizerinde 12m’ye kadar ¢ikan ve kat alani 1000m?den biiyiik katlar
Madde 3.11 1000 m?>'den daha biiyiik kat alanina sahip ve hasta erigim alanlarini igeren zemin seviyesinden 12 m'ye kadar ¢ikan her kat, en az
tic kompartimana ayrilmalidir. Bu kompartimanlardan birisi hastane ana koridoru olabilir (Bkz. Madde 3.37-3.40).
Madde 3.12 Sprinkler sistemin kuruldugu yerlerde, kompartiman duvarlarinin yangma dayanikliligi 30 dakikaya kadar azaltilabilir (biitiinlik
ve yalitim), madde 5.12'ye bakiniz.
3. 12 m'den yilksek olan binalar- asagida
2. Zeminden 12 m ykseklige kadar gikan ve gosterildigi gibi minimum ig giks gereklidir.

kat alani 1000 m2 den fazla katlar- asafnda
gosterildigi gibi minimum ig gikis gereklidir

Kompartiman 1 | Kompartiman 2

Kompartiman 1 | Kompartiman 2 Kompartiman | | Kompartiman 2

B

ﬂ Hastane ana koridoru

A $ .
@0 Ve ana koridoru =
Cikus B - bitisik bir kompartimana
(ayrica bknz 3.16-3.20 paragraflar)
Gikis C - hastane ana koridoruna
bir sirkiilasyon alan: yoluyla

Cikis B - bitigik bir kompartimana
(aynca bknz 3.16-3.20 paragraflan)
Cikis C - hastane ana koridoruna
bir sirkiilasyon alam yoluyla

Ciks D - bir merdiven veya son

Cikis D - bir merdiven veya son Cikis A - bir sirkiilasyon alanina gikisa hastane ana koridoru yoluyla
Gikig A - bir sirkiilasyon alanina gikisa hastane ana koridoru yoluyla (i) bir merdiven; veya
(i) bir merdiven; veya (ii) bir son gikis
(ii) bir son giki§ Cikig B - bitisik bir kompartimana
Gikig B - bitisik bir kompartimana (aynca bknz 3.16-3.20 maddeleri)

(syrica blnz 3.16-3.20 maddeleri) Sekil 2 Asamali yatay tahliye iin gereklilikler (3.6- 3.15 maddeleri)

12m’den yiiksek katli binalar

Madde 3.13 Hastanin erigebilecegi alanlari iceren 12 metrenin iizerinde her kat, en az dort kompartimana ayrilmahidir. Herhangi bir hastane
ana koridorunun bulunmadig: yerlerde, her bir kompartiman en az 500 m?lik bir kat alanina sahip olmalidir. Hastane ana koridoru oldugu
yerlerde, hastane ana koridoru alan1 500 m*den az olabilir.

Madde 3.14 Sprinklerlerin kuruldugu yerlerde, 3.13 maddesinin gerektirdigi her bir kompartimanin minimum zemin alan1 350 m?'ye
dustirilebilir.

Madde 3.16 Kompartimanlardan ¢ikislar, bir sirkiilasyon alani yoluyla olmalidir.

Madde 3.19 Yalnizca yatak iinitelerinde olmasi sartiyla;

a) Bitisik yatak tinitelerinden yakindaki kompartimana ya da alt kompartimana,

b) kompartimandan ya da alt kompartimandan sirkiilasyon alanina direkt olarak kagisa izin verilmektedir.

Madde 3.20 Bir katin ii¢ veya daha fazla kompartimana ayrildigi durumlarda, her kompartimandan ¢ikislar, bitisik ancak ayr1 bolmelere yatay
kagis saglayan en az iki alternatif ¢ikis olacak sekilde yerlestirilmelidir.
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Madde 39- (1) Biitiin yapilarda, aksi belirtilmedikge, en az 2 ¢ikis tesis edilmesi ve ¢ikislarin korunmus olmasi gerekir. Madde 18.2.4.2/19.2.4.2 Madde 3.27 Her alt
(2) Cikis sayisi, 33 {incii madde esas alinarak belirlenecek sayidan az olamaz. Aksi belirtilmedikge, 25 kiginin agildigi | Madde 18.2.4.3/19.2.4.3 kompartiman,
yiiksek tehlikeli mekéanlar ile 50 kisinin asildigi her mekanda en az 2 ¢ikis bulunmasi sarttir. Kisi sayist 500 kisiyi gecer | Madde 19.2.4.4 bitisigindeki ayri
ise en az 3 ¢ikig ve 1000 kisiyi gecer ise en az 4 ¢ikis bulunmak zorundadir. Madde 7.4.1.4 kompartimanlara  ya
Madde 32- (7) Her yatay tahliye alanindan en az bir korunumlu kagis yoluna ulasilmasi gerekir. Madde 18.2.2.5.2/19.2.2.5.2 da alt

= Madde 32- (8) Zemin kattaki diikkan ve benzeri yerlerde kisi sayist 50’nin altinda ve kagis uzakligi en uzak noktadan dis | Bir Birlesme Noktasindaki Birlesme kompartimanlara, en

= ortama agilan kaprya olan uzaklik 25 m’den az ise, bina digima tek ¢ikis yeterli kabul edilir. Madde 7.3.1.5 az 2 cikis

3 Madde 49- (1/a) Kullanicr yiikii 15 kisiyi asan herhangi bir hasta yatak odasi veya tinite oda igin birbirinden uzakta | Balkonlardan ve asma katlardan Kagis | saglamalidir.

B konusglandirilmis 2 kap1 bulunmasi gerekir. kapasiteleri

>? Madde 33- (6/b) Bir yapida veya katlarinda bulunan her kullanici igin, diger kullanicilarin kullaniminda olan odalardan | Madde 7.3.1.6

o veya mekanlardan gegmek zorunda kalinmaksizin, bir ¢ikisa veya ¢ikiglara dogrudan erisim saglanmasi gerekir. Koridorun Cikis Kapasitesi

g Madde 7.3.3.3

M Yataklh Hasta Bakim Unitelerindeki Cikis Sayisi Madde 18.2.5.7.2.2/ 19.2.5.7.2.2 Bu konuyla ilgili 6zel

Madde 49- (1/a) Kullanici yiikii 15 kisiyi asan herhangi bir hasta yatak odasi veya linite oda i¢in birbirinden uzakta
konuslandirilmis 2 kap1 bulunmasi gerekir.

bir hiikiim
bulunmamaktadir

Yataksiz Hasta Bakim Unitelerinin Cikis Sayis1 (Gozlem Odalari, Kemoterapi, Diyaliz Alanlar1 vb.)
Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir

Madde 18.2.5.7.3.1/19.2.5.7.3.1

Bu konuyla ilgili 6zel
bir hitkkiim

4. KACIS YOLLARI iLE ILGILI GEREKLILIKLER

Kagis Yolu Genisligi

bulunmamaktadir
Madde 32- (2) Cikis genisligi i¢in, ¢ikis kapilari, kagis merdivenleri, koridorlar ve diger kagis yollarinin kapasiteleri 50 | Madde 7.3.3.1. Madde 3.42 Yatak ve
cm’lik genislik birim alinarak hesaplanir. Birim genislikten gegen kisi sayist bina kullamm siniflarina goére Ek-5/B’de | Madde 19.2.3.2 hasta arabalarmin
gosterilmistir. Madde 19.2.3.3 kullamlmayacagi

Madde 33- (1) Toplam g¢ikis genisligi, 32 nci maddeye gore hesaplanan bir kattaki kullanim alanlarindaki toplam
kullanici sayisinin birim genislikten gegen kisi sayisina boliimil ile elde edilen degerin 0,5 m ile ¢arpilmasi ile bulunan
degerden az olamaz. Toplam kullanic1 sayis1 50 ila 500 kisi arasinda ise kattaki bir kagig yolunun genisligi 100 cm’den,
501 ila 2000 kisi arasinda ise kattaki bir kagis yolunun genisligi 150 cm’den, 2001 ve daha fazla ise kattaki bir kacis
yolunun genisligi 200 cm’den az olmayacak sekilde ¢ikis sayisi bulunur. Kagis yolu, bu 6zelligi disinda, yapinin
mekanlarina hizmet veren koridor ve hol olarak kullaniliyor ise 110 cm’den az genislikte olamaz. Higbir ¢ikis veya kagis
merdiveni veyahut diger kagis yollari, hesaplanan bu degerlerden ve 80 cm’den daha dar genislikte olamaz.

(2) Yiiksek binalarda kagis yollarinimn ve merdivenlerin genisligi 120 cm’den az olamaz.

(3) Genisligi 200 cm’yi asan merdivenler, korkuluklar ile 100 cm’den az olmayan ve 160 cm’den fazla olmayan
pargalara ayrilir. Kagis yolu koridoru yiiksekligi 210 cm’den az olamaz.

(4) ki gikis gereken mekénlarda, her bir gikisin toplam kullanici yiikiiniin en az yarisini karstlayacak genislikte olmast
gerekir.

(5) Genislikler, temiz genislik olarak olgiiliir. Kagis merdivenlerinde ve ¢ikis kapisinda temiz genislik asagida belirtilen
sekilde olgiiliir:

a) Kagis merdivenlerinde temiz genislik hesaplanirken, kiipestenin yaptigi ¢ikintinin 80 mm’si temiz genislige dahil
edilir.

b) Cikis kapisinda; tek kanath kapida temiz genislik, kap1 kasasi veya lamba ¢ikintisi ile 90 derece agilmis kanat yiizeyi
arasindaki 6lgiidiir. Tek kanatl bir ¢ikis kapisinin temiz genisligi 80 cm’den az ve 120 cm’den gok olamaz. iki kanatli
kapida temiz genislik, her iki kanat 90 derece agik durumdayken kanat yiizeyleri arasindaki dl¢iidiir.

Madde 49- (2) Hastanelerde koridor genislikleri 2 m’den az olamaz.

Minimum Merdiven Genisligi
Madde 7.2.2.2.1.2

Koridor, Gegit veya Rampa Genisligi
Madde 19.2.3.4

Madde 18.2.3.4

boliim ve alanlarda,
kacis yollarmm net
genisligi, 200 kisiye
kadar 1200mm olmali
ve 200 kisiden sonra,
her 50 kisi i¢in
275mm eklenmelidir.
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4. KACIS YOLLARI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Kagis Uzaklig1

Madde 32- (3)Kagis uzakhigi, kullamm sinifina gore Ek-
5/B’de belirtilen degerlerden daha biiyiik olamaz.

(4) Kullanilan bir mekén i¢indeki en uzak noktadan en
yakin ¢ikisa olan uzaklik, Ek-5/B’de belirlenen simirlar
asamaz.

(5) Odalara, koridorlara ve benzeri alt boliimlere
ayrilmis biiylik alanh bir katta, direkt (kus ugusu) kacis
uzakligi Ek-5/B’de izin verilen en ¢ok kagis uzakligimmn
2/3’tinii agmuyor ise kabul edilir.

(6) Kagis uzakligi 6lgiilecek en uzak nokta mekan iginde
mekani ¢evreleyen duvarlardan 40 cm 6nde alinir.

(7) Yangina en az 60 dakika dayanikli ve duman gegisi
onlenmis yatay tahliye alani saglanan hastane gibi
yerlerde kagis uzakligi, yatay tahliye alanina gétiiren
koridorun ¢ikis kapisina kadar olan 6l¢iidiir. Madde 32-
(7)Her yatay tahliye alanindan en az bir korunumlu kacis
yoluna ulagilmasi gerekir.

Madde 18.2.6.1/19.2.6.1
Madde 18.2.6.2.1
Madde 19.2.6.2.1
Madde 19.2.6.2.2

Hasta yatak odasindaki herhangi bir nokta ile bu
odadaki ¢ikis erisim kapisi arasindaki kacis

uzakligi
Madde 18.2.6.2.3/19.2.6.2.3

Uniteler igindeki kac¢is uzakligi
Madde 19.2.6.2.4

Cikmaz Koridor Uzakligi
Madde 19.2.5.2

Madde 18.2.5.2

Hastanelerde Cikiglara Gotiiren En Uzun Kagis Uzakliklari
Tek yon en ¢ok Iki yon en ¢ok Cik az Koridor En
uzaklik uzaklik Cok Uzaklik (m)
(m) (m
BYKHY YSY YSV YSY YSV YSY YSV
15 25 30 45 15 20
Yeni Gereklilik | Gereklilik I_zm 61 91 91
NEPA hastaneler yok yok verilmez
Mevcut Gereklilik | Gereklilik Gereklilik | Gereklilik
46 61
hastaneler yok yok yok yok

YSY: Yagmurlama Sistemi Yok
YSV: Yagmurlama Sistemi Var

Tek Yonlii Kagis

Madde 3.30 Alternatifli kagis yoluna kadar olan en fazla kagis uzaklig,
yatan hasta boliimiinden en fazla 15 m veya Madde 3.85- 3.87 arasinda
belirtildigi gibi veya diger bolimlerden en fazla 18m olmalidir.

Madde 3.31 4,5 m’yi asan ve sadece tek bir kagis yoniine sahip kapali bir
kagis yolunun herhangi bir pargasi 30 dakikalik yangina dayanikli bir yap1
(bittinlilk ve yalitim) ile korunmahdir. Bu bir oda iginde kagist
icermemekte, ancak saplama (stub) koridorlar1 veya kiiciik bir koridor
girintisi i¢in gegerlidir.

Toplam Kag1s Uzaklig

Madde 3.34 Bir kompartimandaki herhangi bir noktadan, iki bitisik
kompartimanin her birine veya bir bitisik kompartimana ve bir merdiven
veya son ¢ikisa olan kagis uzakligi en fazla 60 metre olmalidir.

Kompartiman 2 Kompartiman 3

&kbimum 60 m mak,\'\m\lm_f'ﬂﬂ,_%

Kompartiman 1

I

J

VEYA

Kompartiman 1 Kompartiman 2

—maksimum 60 m maksimum 60m__%

[

J
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4. KACIS YOLLARI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Kagis Uzakligi

Madde 3.35 Bir alt kompartimandan komsu kompartimana ya da alt kompartimana ya da merdiven veya ¢ikisa olan uzaklik

en fazla 30 metre olmalidir.

Alt kompartiman

maksimum 30m 3

VEYA

Alt kompartiman
Merdiven veya son gikis

wmum 30m

I

J

Kompartiman veya
Alt kompartiman

Tek Yonlii Kacis Uzakliklar

Yatan hasta boliimleri 15m
Hastanenin diger tiim boliimlerinden 18 m
Toplam Kagis Uzakliklart
Bir kompartimanin herhangi bir noktasindan bir diger kompartimana veya merdivene olan en fazla uzaklik 60 m
Bir i¢ kompartimandan komsu kompartimana ya da alt kompartimana ya da merdiven veya ¢ikisa olan en 30m

fazla uzaklik
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KONU BASLIGI BYKHY NFPA 101 KODU HTM 05-02
Kagis Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir. Yatakli  Hasta  Bakim | Madde 3.30 Alternatifli kagis yoluna kadar olan en fazla kagis uzakhgi, yatan hasta
Uzakhgy/ Unitelerinin Kagis Uzakhigi | bolimiinden en fazla 15 m olmalidir. (HTM 05-02/ Madde 3.30)
Hasta Madde 19.2.5.7.2.4
Bakim Madde 18.2.5.7.3.4
. . . Yataksiz Hasta  Bakim
Unitelerinin Unitelerinin Kacis Uzaklig1
Kagtg Madde 19.2.5.7.3.3
Uzaklig Madde 18.2.5.7.3.3
Kagis Madde 39- (3) Cikislarin birbirinden olabildigince uzakta | Madde 7.5.1.3.2 Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.
Uzakhigy/ olmasi gerekir. Bolinmemis tek mekanlarda 2 ¢ikis | Madde 7.5.1.3.3
Cikislarin gerekiyor ise ¢ikiglar arasindaki mesafe yagmurlama | Madde 7.5.1.3.6
Birbirinden sistemi  bulunmadig1 takdirde diyagonal mesafenin
- 1/2’sinden ve yagmurlama sistemi mevcut ise diyagonal
Uzakhigi mesafenin 1/3’tinden az olamaz.
Kagis Madde 38- (1)Yapmin ortak merdivenlerinin yangin ve | Madde 7.2.2.5.1.1 Madde 2.17 Saglik binalarinda, belirli merdivenleri kagis merdiveni, digerlerini de
Merdiveni diger acil hallerde kullanilabilecek 6zellikte olanlari, | Madde 7.2.2.5.1.2 yalnizca genel merdivenler olarak belirlemek pratigi kabul edilmemelidir. Acil bir
Yuvalarmm kag1s merdiveni olarak kabul edilir. Madde 7.2.2.5.1.3 durumda her tiirlii merdiven kullanilmalidir. Bu nedenle, tamamen igeride bulunan
Yeri (2) Kagis merdivenleri, yangin ve diger acil hal ve yalnizca bir atriuma hizmet edenlerin disindaki tiim merdivenler kagis
. ' tahliyelerinde kullanilan kagis yollar1 biitiniiniin bir | Madde 7.1.3.2.1 merdivenleri olarak tasarlanmalidir.
Duzf_:nlemes parcasidir ve diger kagis yollar1 6gelerinden bagimsiz | Madde 7.1.3.2.2 Madde 3.43 Atriuma hizmet eden merdivenler hari¢ tiim merdivenler kagis
5 II;{Ied . tasarlanamazlar. Madde 7.1.3.2.3 merdiveni olarak tasarlanmalidir (Madde 3.53-3.55 bkz.).
zellikler

4. KACIS YOLLARI iLE iLGIiLI GEREKLILIiKLER

(3) Kagis merdivenlerinin duvar, tavan ve tabaninda
higbir yanict malzeme kullanilamaz ve bu merdivenler,
yangina en az 120 dakika dayanikli duvar ve en az 90
dakika dayanikli duman sizdirmaz kapt ile diger
bolimlerden ayrilir.

Madde 40- (1) Yangin hangi noktada ¢ikarsa ¢iksin, o
kotta biitiin insanlarin ¢ikislarinin saglanmasi igin kagis
yollarinin  ve kagis merdivenlerinin  birbirlerinin
alternatifi olacak sekilde konumlandirilmas: gerekir.
Kag1s yollart ve kacgis merdivenleri, yan yana yapilamaz.
Kagis merdivenine giris ile kat sahanliginin ayni kotta
olmas1 gerekir. Genel merdivenlerden gegcilerek kacis
merdivenine ulagilamaz. Kagis merdiveni yuvalarinin
yerinin belirlenmesinde, en uzak kagis mesafesi ve
kullanicr yiikii esas alinir.

(2) Merdiven yuvalarmin yeri, binadaki insanlarin
giivenlikle bina disina kagislarini kolaylastiracak sekilde
secilir. Kagis merdivenlerinin, basladiklar1 kottan ¢ikis
kotuna kadar siireklilik gostermesi gerekir.

Kullanilabilir Alan
Madde 7.2.2.5.3
Madde 7.2.2.5.3.2

Madde 3.44 Cogu saglik binasi, normalde fonksiyonel gereksinimler nedeniyle
yeterli sayida merdiven igermektedir. Ancak minimum merdiven sayisi asagidaki
tabloya uygun olmalidir.

Minimum Merdiven Gerekliligi

Herhangi bir iist kattaki hasta yatak sayis1 Merdiven Sayisi
1-100 2
101-200 3
201-300 4
301-400 5

Madde 3.45 Saglk hizmeti veren her binada, en az iki adet merdiven saglanmalidir.
Hastanelerde, hastane ana koridorlart saglandigi durumlarda, merdivenler hastane
ana koridorlarinin i¢inde yer almalidir. Hastane ana koridorlari saglanmayan
hastanelerde, her kompartimanmn bir sirkiilasyonalan1 ile merdivenlere erisimi
olmalidir (bkz.Sekil 2.)

Madde 3.46 Tim saglik binalarinda merdivenler, her kompartiman ve alt
kompartimandan alternatif kag1s yolu olusturacak sekilde konumlandirilmalidir.

Yardim alinarak yapilan hasta tahliyesi ( bagiml ya da yiiksek bagimli hastalarin
tahliyesi)

Madde 3.53 Hasta yatak odalar1 saglanan yerlerde veya bagiml ya da ¢ok yiiksek
bagimliligi olan hastalar i¢in tim merdivenler, hastalarin yataklarda (yatak
tahliyesi) veya diger benzer yontemlerde tahliye edilmesine izin verecek sekilde
tasarlanmalhidur.
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Kagis Merdiveni
Yuvalarimin Yeri,
Diizenlemesi ve Ozellikleri

Madde 41- (5)Kagis merdiveni sahanligia agilan kapilar higbir zaman kagis yolunun 1/3” nden
fazlasini daraltacak sekilde konumlandirilamaz.

Madde 41- (9)Kagis merdiveni yuvasina ve yangin giivenlik holiine elektrik ve mekanik tesisat safti
kapaklar1 agilamaz, kombi kazani, iklimlendirme dis {initesi, sayac ve benzeri cihaz konulamaz.
Madde 46- (1)Bir yapinin bodrum katina hizmet veren herhangi bir kagis merdiveninin, kagis
merdivenlerinde uyulmasi gereken biitiin sartlara uygun olmasi gerekir.

(2) a)Merdiven, bodrum katlar dahil 4 kattan ¢ok kata hizmet veriyor ise, konutlar igin 6zel
durumlar hari¢ olmak tizere, bodrum katlarda merdivene giris igin yangin giivenlik holii diizenlenir.
b)Herhangi bir acil durumda iist katlari terk eden kullanicilarin bodrum kata inmelerini 6nlemek
i¢in, merdivenin zemin diizeyindeki sahanliginin bodrum merdiveninden kapi veya benzeri bir
fiziki engel ile ayrilmasi veya goriilebilir uygun yonlendirme yapilmasi gerekir.

Madde 3.56 Tiim merdivenler son ¢ikis ya da kacis katinda
sonlanmalidir. Merdivenlerden digariya erisim saglanmali ya da
korunumlu saftla ayni yangma dayanimina sahip ve korunumlu
saft i¢in izin verilen durumlar haricinde hi¢bir konaklama
icermeyen, merdivenin en alt kismindan disariya dogru bir yola
tahliyesi olmali veya bir hastane ana koridoruna tahliyesi
olmalidir.

Madde 3.57 Kagis merdivenleri bir atrium ile sonlanmamali,
tahliyesi atriuma olmamalidir.

4. KACIS YOLLARI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Kacis Merdiveni Detavlari

Merdiven Basamaklar1 ve Sahanliklar:

Madde 41- (3) Kagis merdivenlerinde her déseme diizeyinde 17 basamaktan ¢ok olmayan ve 4
basamaktan az olmayan aralikla sahanliklar diizenlenir. Bina yiiksekligi 15.50 m’den veya bir
kattaki kullanici sayisi 100 kisiden fazla olan binalarda dengelenmis kagis merdivenlerine izin
verilmez.

(4) Sahanligin en az genisligi ve uzunlugu, merdivenin genisliginden az olamaz. Basamaklarin
kaymayi 6nleyen malzemeden olmast sarttir.

(6) Merdivenlerde bas kurtarma yiiksekliginin, basamak iizerinden en az 210 c¢cm ve sahanliklar
arasi kot farkinin en ¢ok 300 cm olmas1 gerekir.

(7) Herhangi bir kacis merdiveninde basamak yiiksekligi 175 mm’den ¢okve basamak genisligi 250
mm’den az olamaz.

Ozellik mm Mevzuat
Minimum Genislik - BYKHY 32. maddeye gore hesaplanan degerden
az olamaz. Toplam kullanici sayist 50 ila 500 kisi
arasinda ise kattaki bir kagis yolunun genisligi en
az 100 cm, 501 ila 2000 kisi arasinda ise kattaki
bir kagis yolunun genisligi en az 150 cm ve 2001 | BYKHY
ve daha fazla ise kattaki bir kagis yolunun
genisligi 200 cm olmalidir. Yiiksek binalarda en
az 120 cm olmalidir
Maksimum Riht Yiiksekligi 175
Minimum Riht Yiiksekligi 100 NFPA 101
Minimum Basamak 250
Derinligi
Minimum Bag Kurtarma 2100
Yiiksekligi BYKHY

Sahanliklar arasindaki 3000
Maksimum Yiikseklik
Sahanlik Genisligi ve

Uzunlugu

En az merdivenin genisligi kadar

Madde
722322

Madde
722324

Madde 3.42 Yatak ve hasta arabalarinin kullanilmayacagi boliim
ve alanlarda, kagis yollarimin net genisligi; 200 kisiye kadar
1200mm olmali ve 200 kisiden sonra, her 50 kisi igin 275mm
eklenmelidir.

Refakatgi yardiminda hasta tahliyesi igin alternatif merdiven ve
sahanlik boyutlar
A B C
Minimum | Minimum Minimum
Sahanlik Merdiven Sahanlik
Genigsligi Genigsligi Derinligi
(mm) mm) (mm)
2800 1100 1950 Sadece  yardimci
2800 1200 1925 refakatinde
hastanin tahliyesine
izin verilir
2800 1300 1850 Yardimet
3000 1400 1750 refakatinde
3200 1500 1550 hastanin tahliyesine
ve smrh sayida
ayakta hastanin
gecisine izin
verilir.
3400 1600 1600 Yardimer
3800 1800 1800 refakatinde
hastanin tahliyesine
ve ayakta hastanin
gecisin izin
verilir.
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KONU BASLIGI BYKHY NFPA 101 KODU HTM 05-02
Madde 41- (8) Kagis igin kullanilmasina izin verilen merdivenlerde, basamagin kova hattindaki en dar basamak | Madde 7.2.2.3.3.1
2 _| genisligi, konutlarda 100 mm’den ve diger yapilarda 125 mm' den az olamaz Madde 7.2.2.3.3.2
$ES Madde 7.2.2.3.4
2o Riht Yiiksekligi: Madde 7.2.2.3.5
T < g o gess
s E S Basamak riht1 ve genisliginde sapma
=35S Madde 7.2.2.3.6.1
g Madde 7.2.2.3.6.2
Madde 7.2.2.3.6.3

Merdiven
Korkuluklar:

Madde 41- (8) Her kagis merdiveninin her iki yaninda duvar, korkuluk veya kiipeste bulunmas: gerekir.
Madde 33- (3) Genisligi 200 cm’yi asan merdivenler, korkuluklar ile 100 cm’den az olmayan ve 160 cm’den
fazla olmayan pargalara ayrilir. Kagis yolu koridoru yiiksekligi 210 cm’den az olamaz.

Madde 7.2.2.4.1.2

Madde 7.2.2.4.1.3

Madde 7.2.2.4.1.4
Korkuluk Yiiksekligi
Madde 7.2.2.4.6.2

Madde 7.2.2.4.6.2
Korkuluk Siirekliligi
Madde 7.2.2.4.2
Korkuluklardaki Cikintilar
Madde 7.2.2.4.3

Bu konuyla ilgili 6zel bir

hiikiim bulunmamaktadir.

Kagis Merdiveni Detaylari

Madde 33- (5/a) Kagis merdivenlerinde temiz genislik hesaplanirken, kiipestenin yaptigi ¢ikintinin 80 mm’si

Kiipestelerin Yiiksekligi

Bu konuyla ilgili 6zel bir

4. KACIS YOLLARI iLE iLGIiLI GEREKLILIKLER

E temiz genislige dahil edilir. Madde 7.2.2.4.5.1 hiikiim bulunmamaktadir.
«% Madde 41- (8) Her kagis merdiveninin her iki yaninda duvar, korkuluk veya kiipeste bulunmasi gerekir. Madde 7.2.2.4.5.2
g, Madde 7.2.2.4.5.3
Q Madde 7.2.2.4.5.4
= Madde 7.2.2.4.5.5
2 Madde 7.2.2.4.5.6
k<) Madde 7.2.2.45.7
s Madde 7.2.2.4.5.9
Madde 7.2.2.4.5.10
Madde 42- (1) Disarida yapilan agik kagis merdiveni, ilgili gereklere uyulmas sartiyla i¢ kagis merdivenleri | Madde 7.2.2.5.2.1 Bu konuyla ilgili 6zel bir
o T yerine kullanilabilir. Dis kagis merdiveninin korunumlu yuva iginde bulunmas: sart degildir. Madde 7.2.2.5.2.2 hiikiim bulunmamaktadir.
g* E (2) Agik dis kagis merdiveninin herhangi bir boliimiine, yanlardan yatay ve alttan diisey uzaklik olarak 3 m | Madde 7.2.2.5.2.3
M > icerisinde merdivenin 6zelliklerinden daha az korunumlu kap1 ve pencere gibi duvar boslugu bulunamaz.
é" g (3) Bina yiiksekligi 21.50 m’den fazla olan binalarda, bina disinda a¢ik merdivenlere izin verilmez.
=
Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikkiim bulunmamaktadir. Madde 7.2.2.2.2.1 Bu konuyla ilgili 6zel bir
. Madde 7.2.2.2.2.2 hiikiim bulunmamaktadir.
Egrisel
Merdivenler
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Kagig Rampalari

b) Biitiin kagis rampalarinin baslangi¢ ve bitis diizeylerinde ve gerektiginde ara diizeylerde yatay diizliiklerin, yani
sahanliklarm bulunmasi gerekir. Kacis rampalarina giris ve rampalardan ¢ikis i¢in kullanilan her kapida, yatay
sahanliklar diizenlenir. Sahanligin en az genisligi ve uzunlugu, rampa genisliginden az olamaz. Ancak, diiz kollu bir
rampada sahanlik uzunlugunun 1 m’den daha biiyiik olmasi gerekmez.

¢) Kagis rampalarina, merdivenlere iliskin gereklere uygun bigimde duvar, korkuluk veya kiipestelerin yapilmast
mecburidir.

¢) Biitiin kacig rampalarinda kaymay1 6nleyen yiizey kaplamalarinin kullanilmasi sarttir.

KONU BASLIGI BYKHY NFPA 101 HTM 05-02
KODU
Madde 43- (1) Dairesel merdivenler; yanmaz malzemeden yapilmalari ve en az 100 cm genislikte olmalari halinde, | Madde 7.2.2.2.3.1
kullanic yikii 25 kisiyi agsmayan herhangi bir kattan, ara kattan, veya balkonlardan zorunlu ¢ikis olarak hizmet | Madde 7.2.2.2.3.2
Dairesel verebilir. Belirtilen sartlar1 saglamayan dairesel merdivenler, zorunlu ¢ikis olarak kullanilamaz. Madde 7.2.2.2.3.3
. (2) Dairesel merdivenler 9.50 m'den daha yiiksek olamaz.
Merdivenler (3) Basamagin kova merkezinden en fazla 50 cm uzakliktaki basis genisligi 250 mm’den az olamaz.
(4) Basamak yiiksekligi 175 mm'den ¢ok olamaz.
(5) Bas kurtarma yiiksekligi 2.50 m'den az olamaz.
Madde 41- (3) Bina yiiksekligi 15.50 m’den veya bir Kattaki kullanici sayisi 100 kisiden fazla olan binalarda | Madde 7.2.2.2.4.2 | Bu konuyla ilgili 6zel bir
Eé Dengelenmis ﬁ;nggleﬁrlnlni(sgl;e}gls mgrdivlfnlllerinle izin Ve.ri.lmez..1 divenlerde. b tovah daki en dar b . Madde 7.2.2.2.4.3 | hiikiim bulunmamaktadur.
. aaae 41- ac1s i¢in kullanilmasina izin verilen merdivenlerde, basamagin kova hattindaki en dar basamal
d Merdivenler genisligi, konutlarda 100 mm’den ve diger yapilarda 125 mm' den az olamaz. Her kagis merdiveninin her iki yaninda
= . .
) duvar, korkuluk veya kiipeste bulunmas: gerekir.
3 Madde 31- (7) Bir kat1 gegmeyen agik merdivenler ile bir kat inilerek veya ¢ikilarak bina digma tahliyesi olan kata | Madde 8.6.9.6 Bu konuyla ilgili 6zel bir
% ulaslgal?l yﬁriiyeq finerdiylf‘nle"r (\lfekrampalar,kbina dﬁll’la ulz;slm nilftl;:lsma \gl)(/as/l};ogunénll{s ‘11<a(;1§ nﬁkﬁsma olan | Madde 8.6.9.7 hiikiim bulunmamaktadir.
uzakliklar, tek yonde ve iki yonde korunmus kagis yollarina olan uzakliklar ve Ek-5/B’de belirtilen uzakliklara uygun
% olmak sartiyla, kagis yolu olarak kabul edilir. Ancak kullanic1 sayis1 50 kisiyi gegen katlarda kagis yollarinin kapasite
O Yiiriiven ve say1 bakimindan en az yarisinin korunmus olmasi gerekir.
3 uy | Madde 62- (4) Asansor kuyusunda en az 0,1 m? olmak iizere kuyu alaninin 0,025 kati kadar bir havalandirma ve
6 Merdivenler dumandan arindirma bacasi bulundurulur veya kuyular basinglandirilir. Ayn1 anda bodrum katlara da hizmet veren
= asansorlere, bodrum katlarda korunmus bir koridordan veya bir yangin giivenlik holiinden ulasilmasi gerekir.
m Asansorlerin kapilari, koridor, hol ve benzeri alanlar disinda dogrudan kullanim alanlarina agilamaz. Otoparklara
= asansorlerin ve yiiriiyen merdivenlerin dniine lamine cam ile hol olusturulmasi durumunda otopark bolimi ve cam,
— yagmurlama sistemi ile korunur.
% Madde 45- (1) Biitiin korunmus kagis merdivenlerinin, dogal yolla veya Altinci Kisimdaki gereklere uygun olarak | Madde 7.2.3.2 Madde 5.33 Bir merdiven
:]] Kagis Merdiveni mekanik yolla havale'mdlrllmam veya basinglandirilmasi gerekir. Kagis merdiveni ve kullanim alanlari, aydinlatma ve igeren korumali saftlarda, g(;lk
O | Havalandirmast havalandirma amaci ile ayni aydinhigi veya baca boslugunu paylasamaz. (BYKHY/ Madde 45-1) bir pencere veya benzeri 1
> m?»’lik  havalandirma  alani
70 saglanmalidir.
O Madde 44- (1) I¢ ve dis kacis rampalari, asagida belirtilen esaslara uygun olmak sartiyla, kagis merdivenleri yerine | Madde 7.2.5.4.2 Bu konuyla ilgili 6zel bir
§ kullanilabilir: Madde 7.2.5.4.1- | hiikiim bulunmamaktadir.
! a) Kagis rampalarinm egimi % 10'dan daha dik olamaz. Kagis rampalari diiz kollu olur ve dogrultu degisiklikleri | (4)
~ sadece sahanliklarda yapilir. Ancak, herhangi bir yerindeki egimi 1/12'den daha fazla olmayan kagis rampalari kavisli | Madde 7.2.5.7.1
yapilabilir. Madde 7.2.5.7.2
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KONU BYKHY NFPA 101 KODU HTM 05-02
BASLIGI
Madde 47- (2) Kagis yolu kapilart kanatlarmm, kullanicilarin  hareketini | Kapi A¢ilis Yoni Madde 3.59 Otomatik son c¢ikis kapilar
engellememesi gerekir. Kullanici yiikii 50 kigiyi agan mekanlardaki cikis | Madde 7.2.1.4.2- (3) elektrik kesintisi de dahil, her kosulda elle
kapilarimin kagis yoniine dogru agilmasi sarttir. Kagis yolu kapilarmin el ile | Madde 7.2.1.4.4 serbestee agilabilir olmalidir. Aksi takdirde,
agtlmasi ve kilitli tutulmamasi gerekir. otomatik olmayan disar1 acilan kapilar
(3) Kagis merdiveni ve yangin giivenlik holii kapilarinin; duman sizdirmaz ve 4 | Madde 7.2.1.5.9 saglanmalidir.
kattan daha az kata hizmet veriyor ise en az 60 dakika, bodrum katlara ve 4 kattan | Yatay Cikis Kapilar
2 daha fazla kata hizmet veriyor ise en az 90 dakika yangma karsi dayanikli olmas: | Madde 7.2.4.3.9 Madde 3.60 Son ¢ikis kapilart bir basamaga
L,H sarttir. Kapilarin, kendiliginden kapatan diizenekler ile donatilmasi ve | Madde 7.2.4.3.10 acilmamali ve en az 1 m uzaklikta olan bir
E itfaiyecilerin veya gorevlilerin gerektiginde disaridan igeriye girmelerine imkan | Cikis Kapilarmm Kapali Ve Acik Tutulmasi | alana agilmalidir.
= saglayacak sekilde olmasi gerekir. Kosullari
— (6) Kapilarin en ¢ok 110 N kuvvetle agilabilecek sekilde tasarlanmasi gerekir. Madde 18.3.1.7/19.3.1.7 Madde 2.26 Cok bagimlh hastalarm
% Madde 18.3.1.8/19.3.1.8 bulundugu béliimlerdeki, ventilator gibi bazi
7 Madde 37- (2) Bir dis gecide agilan ¢ikis kapisinin, yangma karsi 30 dakika | Madde 18.2.2.2.8/19.2.2.2.8 cihazlar anestezicilerin cihazlarinin
oo Kagig dayanikli olmasi ve kendiliginden kapatan diizenekler ile donatilmasi gerekir. Madde 18.2.2.2.9/19.2.2.2.9 tamamlayici pargalaridir ve bu cihazlara bu
E Yolu Madde 36- (1/b-1) Bir i¢ kagis koridoruna veya gegidine agilan ¢ikis kapilarinin, | Madde 7.2.3.11 yizden bir elektik yedekleme kaynag:
= | Kapilart | kagis merdivenlerine agilan ¢ikis kapilarma esdefer diizeyde yangina karsi Madde 7.2.1.8.1 saglanmistir. Buna ragmen bu tip ekipmanlar
@) dayanikli olmasi ve otomatik olarak kendiliginden kapatan diizenekler ile | Madde 7.2.1.8.1/A genellikle genis ve agirdir. Yardimen
= donatilmas1 mecburidir. Madde 7.2.1.8.2 cihazlarin verimli hareketini kolaylagtirmak
m Madde 41- (5) Kacis merdiveni sahanligma acilan kapilar hicbir zaman kagis | Kapiyr Harekete Gegirme Kuvveti igin ¢ift kapilarin gerekli olmasi nedeniyle
= yolunun 1/3* nden fazlasini daraltacak sekilde konumlandirilamaz Madde 7.2.1.4.5.1 tahliye 6nceden planlanmalidir.
— Duman Bariyerindeki Kapilar
& Madde 19.3.7.8
— Madde 18.3.7.8
3 Madde 19.3.7.9
> Madde 18.3.7.9
wr Madde 18.3.7.10
a Kap1 Kanadi Tagmasi
§ Madde 7.2.1.4.3.1
i Madde A.7.2.1.43.1
< Madde 47- (5) Merdivenden tabii zemin seviyesinde giivenlikli bir alana agilan | Madde 7.2.1.7.1 Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim
Kagets biitiin kagis yolu kapilart ile bir kattaki kisi sayismim 100’t gegmesi halinde, kagis bulunmamaktadir.
Yolu merdiveni, kagis koridoru ve yangin giivenlik holii kapilari, kagis yoniinde kapi
Kapilar/ | kolu kullaniimadan acgilabilecek sekilde diizenlenir.
Panik
Donanimu
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BASLIGI
Madde 32- (2) Cikis genisligi icin, ¢ikis kapilar, kagis merdivenleri, koridorlar ve diger | Madde 18.2.3.6 Madde 19.2.3.6 Madde 7.2.1.2.3.2- (1) | Bu konuyla ilgili
kagis yollarinin kapasiteleri 50 cm’lik genislik birim alinarak hesaplanir. Birim genislikten | Madde 18.2.3.7 Madde 19.2.3.7 Madde 7.2.1.2.3.2- (4) | &zel bir hiikiim
gegen kisi sayisi bina kullanim siniflarina gére Ek-5/B’de gosterilmistir Madde 18.2.2.5.3 | Madde 19.2.2.5.3 Madde 7.2.1.2.3.2- (9) | bulunmamaktadir.
= Madde 33- (5) Genislikler, temiz genislik olarak olgiiliir. Kagis merdivenlerinde ve ¢ikis | Madde 18.2.2.5.4 | Madde 19.2.2.5.4 Madde 7.2.1.9.1.8
% kapisinda temiz gemsl}k asagldg belm'llep sekilde olgiliir: ) ) Madde 18.2.2.5.5 Madde 7.2.1.9.1.9
58 a) Kacgis merdivenlerinde temiz genislik hesaplanirken, kiipestenin yaptigi ¢ikintinin 80 Madde 18.2.2.5.6 Madde 7.2.1.3.1
ie) mm’si temiz genislige dahil edilir.b) Cikis kapisinda; tek kanath kapida temiz genislik, kap1 Madde 18.2.2.5.7 Madde 7.2.1.3.3
a2 kasasi veya lamba ¢ikintist ile 90 derece agilmis kanat yiizeyi arasindaki dl¢tidiir. Tek Madde 7.2.1.3.4
Q kanath bir ¢ikis kapisinin temiz genisligi 80 cm’den az ve 120 cm’den ¢ok olamaz. Iki B
kanatl kapida temiz genislik, her iki kanat 90 derece agik durumdayken kanat yiizeyleri
arasindaki ol¢iidiir
Madde 47- (1) Kagis yolu kapilarinin en az temiz genisligi 80 cm’den ve yiiksekligi 200
cm’den az olamaz. Kagis yolu kapilarinda esik olmamasi gerekir.
Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir. Madde 7.2.1.9.1 Bu konuyla ilgili

Madde 7.2.1.9.1.4

Ozel bir hiikiim

Kagis Yolu Kapilar

4. KACIS YOLLARI iLE iLGILI GEREKLILIKLER

=
g i Madde 7.2.1.9.1.5 bulunmamaktadr.
S Q Madde 7.2.1.9.1.6
O Madde 7.2.1.9.1.7
.| Bukonuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir. Madde 18.2.2.2.11/19.2.2.2.11 Madde 7.2.1.4.1- (3) Bu konuyla ilgili
28I Madde 18.2.2.2.11.1/19.2.2.2.11.1 Madde 7.2.1.14 6zel bir hitkkiim
&g Madde 18.2.2.2.11.2/ 19.2.2.2.11.2 bulunmamaktadir.
> X J
Yonetmelikte kapilarla ile ilgili gegen hiikiimler koridor kapilarini da igermekte olup, Madde 18.3.6.3.1 | Madde 19.3.6.3.1 Bu konuyla ilgili
koridor kapilar1 6zelinde ayr1 bir hiikiim yer almamaktadir. Madde 18.3.6.3.5 | Madde 19.3.6.3.2 6zel bir hitkiim
Madde 18.3.6.3.6 | Madde 19.3.6.3.4 bulunmamaktadir.
= Madde 18.3.6.3.7 | Madde 19.3.6.3.5
= Madde 19.3.6.3.6
g Madde 19.3.6.3.7
M Madde 18.3.6.3.10/19.3.6.3.10
3 Madde 18.3.6.3.11/19.3.6.3.11
5 Madde 18.3.6.3.13/19.3.6.3.13
M Madde 19.3.6.3.14
Madde 19.3.6.3.15
Madde 19.3.6.3.16
Madde 19.3.6.3.17
Madde 47- (2) Kag1s yolu kapilarmin el ile agilmasi ve kilitli tutulmamasi gerekir. Madde 18.2.2.2.2/19.2.2.2.2 Bu konuyla ilgili
QE’ Madde 30-(4) Her yapmin iginde, yapinin kullanima girmesiyle her kesimden serbest | Madde 18.2.2.2.3/ 19.2.2.2.3 o6zel bir hitkkiim
2 g | ve engelsiz erisilebilen sekilde kagis yollarinin diizenlenmesi ve bakim altinda | Madde 18.2.2.2.4/19.2.2.2.4 bulunmamaktadir.
= :S tutulmasi gerekir. Herhangi bir yapinin i¢inden serbest kagislar engelleyecek sekilde | Madde 18.2.2.2.5/19.2.2.2.5
M 2 | cikiglara veya kapilara kilit, siirgii ve benzeri bilesenler takilamaz. Zihinsel engelli, | Madde 18.2.2.2.5.1/19.2.2.2.5.1
% M | tutuklu veya 1slah edilenlerin barindig, yetkili personeli siirekli gérev basinda olan ve | Madde 18.2.2.2.5.2/ 19.2.2.2.5.2
M yangin veya diger acil durumlarda kullanicilari nakledecek yeterli imkanlari bulunan | Madde 18.2.2.2.6/ 19.2.2.2.
yerlerde kilit kullanilmasina izin verilir. Madde 18.7.3.2/ 19.7.3.2
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Madde 34- (1) Yangin giivenlik holleri; kagis | Madde 7.2.3.3.2 Madde 5.34 Merdivenler ve asansorleri iceren korunumlu saftlarda, bir hastane ana koridorundan erisildikleri
merdivenlerine dumanin gegisinin engellenmesi, | Madde 7.2.3.4 durumlar haricinde, korunumlu holler saglanmalidir.
sondiirme ve kurtarma elemanlarinca kullanilmasi
ve gerektiginde engellilerin  ve yaralilarin i. bir sirkiilasyon alanindan erisilebilir merdiven ii. Hastane ana koridorundan erisilebilir merdiven
bekletilmesi igin yapilir. Hollerin, kullanicilarin (eseataati ol geestt]) (mnisiolpetl o)
kacis yolu icindeki hareketini engellemeyecek
sekilde tasarlanmas: sarttir.
(2) Yangin giivenlik hollerinin duvar, tavan ve —— —
tabaninda higbir yanici malzeme kullanilamaz ve —
% bu hollerin, yangmna en az 120 dakika dayanikli —— —— —
— duvar ve en az 90 dakika dayanikli duman — —
X sizdirmaz kapi ile diger bolimlerden ayrilmasi e ——
= ‘5 | gerekir. v 4
g = (3) Yangm giivenlik hollerinin taban alani, 3
m jan) m?’den az, 6 m*’den fazla ve kagig yoniindeki UL
2 = boyutu ise 1.8 m’den az olamaz. e
(LB'] 5] (4) Acil durum asansorii 6niinde yapilacak yangin Foss Hastane ana koridoru
— 3 giivenlik holil alani, 6 m?’den az, 10 m?’den ¢ok Sirkalasyon Alam
= o ve herhangi bir boyutu 2 m’den daha az olamaz.
g a (5) Dosemeye, asansor holiinde ¢ikis kapisina Madde 5.35 Korunumlu holler, gegis yolunun bir pargasini olusturacak sekilde konumlandirilmamalidir. Yani
— g dogru 1/200° asmayacak bir egim verilir. koridor korunumlu holiin 6tesinde devam ederse, koridorun karsisina yerlestirilmemelidir.
E > (6) Aksi belirtilmedik¢e kagis merdivenlerine, bir Madde 5.37 Korunumlu holler:
— yangin  giivenlik  holinden veya kullanim a.  Smurlt yanici malzemelerden insa edilmeli ve korunumlu saftlarla ayni yangin dayanimina sahip
E alanlarindan bir kapt ile ayrilan hol, koridor veya olmalidir.
< lobiden gegilerek ulagilir. b.  Korunumlu saftlar igin izin verilenler haricinde herhangi bir kalacak veya yatacak alan igermemelidir.
ﬂ (7) Acil durum asansorii ile yap1 yiiksekligi 51,50
o m’den fazla olan binalarda kagis merdiveni oniine Madde 7.14 Yangin merdivenlerine ve asansorlerine, binanin igerisinden yangin giivenlik holiinden gegilerek
> yangin giivenlik holii yapilmasi zorunludur. Acil ulagilmalidir.
o durum asansoriiniin yangin merdiveni 6niindeki Madde 7.20 Bir hastane ana koridoru olan saglik binalari, araglarin erisim seviyesinden 18 m’yi gegecek sekilde
O giivenlik holiine agilmasi gerekir. yiikseliyorsa ya da 10 m’den fazla bodrum kata sahipse, bu durumda yangin ve kurtarma ekipleri tarafindan
§ kullanilmak iizere asansorlerin diizenlenmesi gerekmektedir
< a) Bir merdivenin hemen bitisiginde hastane ana koridoru iginde yer alir.
b) Dogrudan hastane ana koridorundan erisilir.
¢) Yanginla miidahale ekibinin kullanimina uygun bina girisinden itibaren 18m igerisinde konumlandirilmalidir.
Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim Madde 3.3.22 Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.
bulunmamaktadir. Madde A.3.3.22

Siginma
Alanlari

Madde 7.2.12.2.1
Madde 7.2.12.2.2
Madde 7.2.12.2.3
Madde 7.2.12.3
Madde A.3.3.22
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Korunumlu Kagis Koridorlar1 ve Gegitler

Korunumlu I¢ Kag1s Koridorlar ve Gegitler

Madde 36- (1) Korunumlu i¢ kagis koridorlar1 ve gegitler igin asagida
belirtilen sartlar aranir:

a) Bir binada veya bina katinda, kagis yolu olarak hizmet veren
korunumlu koridorlarin veya korunumlu hollerin yangina dayanim
stirelerinin Ek-3/B ve Ek-3/C’de belirtilen siirelere uygun olmasi
mecburidir.

b) I¢ kacis koridorlarinin ve gegitlerin asagida belirtilen &zelliklerde
olmasi gerekir.

1) Bir i¢ kagis koridoruna veya gecidine agilan ¢ikis kapilarinin, kagis
merdivenlerine agilan ¢ikis kapilarina esdeger diizeyde yangma karsi
dayanikli olmasi ve otomatik olarak kendiliginden kapatan diizenekler
ile donatilmas1 mecburidir.

2) I¢ kagis koridorunun en az genisligi ve kapasitesi, 33 iincii maddeye
gore belirlenen degerlere uygun olmak zorundadir.

3) Kagis koridoru boyunca dosemede yapilacak dort basamaktan az kot
farklar, en ¢ok % 10 egimli rampalarla baglanir. Bu rampalarin
zemininin kaymay1 onleyen malzeme ile kaplanmast sarttir.

Dis Kagis Gegitleri

Madde 37- (1) Kagis yolu olarak, bir i¢ koridor yerine dis gegit
kullanilabilir. Ancak, dis gecide bitisik yap1 dis duvarinda diizenlenecek
duvar bosluklarma konulacak menfezlerin yanmaz nitelikte olmasi,
boslugun parapet ist kotu ile déseme bitmis kotu arasinda 1,8 m veya
daha fazla yiikseklikte kalmasi ve bu tiir havalandirma bosluklarinin bir
kagis merdivenine ait herhangi bir duvar bosluguna 3 m’den daha yakin
olmamasi sarttir.

(2) Bir dis gecide agilan ¢ikis kapisinin, yangina karst 30 dakika
dayanikli olmas1 ve kendiliginden kapatan diizenekler ile donatilmasi
gerekir.

Madde 18.2.2.7 / Madde 19.2.2.7
Madde 7.2.6.1
Madde 7.2.6.2
Madde 7.2.6.3

Cikis Gegidi Genisligi
Madde 7.2.6.4.2

Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadr.

4. KACIS YOLLARI iLE iLGILI GEREKLILIKLER

Koridorlar

Bu konulu ile ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.

Koridora Erigsim

Madde 18.2.5.6.1/ 19.2.5.6.1
Madde 19.2.5.6.2

Madde 18.2.5.6.2

Madde 18.2.5.6.3/ 19.2.5.6.3
Madde 18.2.5.6.4/ 19.2.5.6.4

Koridorun Diger Alanlardan

Ayrilmasi
Madde 18.3.6.1/19.3.6.1

Hastane Ana Koridoru

Madde 2.14 Hastane ana koridoru, hastane boéliimleri ile merdiven ve
asansorler arasinda temel baglanti saglamakta olup, personel, hasta ve
ziyaretciler igin ana dolasim yoludur. Toplum hastaneleri ve diger saglik
binalar1 gibi daha kiiciik hastanelerde, hastane ana koridoru genellikle
yapilmamaktadir.

Madde 2.15 Hastane ana koridoru, son ¢ikislari, merdiven yuvalarini ve
boliim girislerini birbirine baglayan 6zel bir kompartiman tipidir. Yangin
giivenligi agisindan iki islevi vardir:

a. Bir bolim igerisinde yanginin yayilmast kontrol altina alimamazsa,
etkilenen bolimiin kullanicilari  hastane ana koridoru iizerinden
yangindan etkilenmeyen hastanenin diger boliimlerine tahliye edilebilir
b. Yanginla miicadelede, yangin-kurtarma ekiplerine kopriibasi olarak
hizmet etmektedir.
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Koridorlar

4. KACIS YOLLARI iLE {LGILI GEREKLILIKLER

ii. Temel Alt Bdlimleme

Maksimum wakhk
Bir son gdoga %0 m

i Temel tasanm

Minimum sokak gensgligs 3000 mm
Her ugtaks son gikag

Hastane Odalan

Hastane Odalan

Hastane Odalan Hastane
Odalan

R K Hastane Odalan
Son Crkiy- Minimum sokak g
genighigi -3000 mm

60 dakika yangina
daysmikh kompartiman
duvarlan

Hastane Odalan Hastane Odalan

essmmanasn 30 dakiks yangina dayanskls
alt boliimleme duvartan ile

Son Ckoy sokak alt bolamlemesi

60 dakika yangina dayamkls

kompartiman duvarian Sekil 7 Zemin kattaki hastane ana konidory

Madde 3.37

Bir hastane ana koridoru;

a) yangin kompartimanina es deger yangin dayanim oranina sahip olmalidir.

b) en az 3 m net genislikte olmalidir.

c) Her biri en fazla 30 m uzunlugunda olan ii¢ alt kompartimana ayrilmalidir.

d) Zemin katta konumlanan en az 2 son ¢ikisi olmalidir.
o hastane ana koridorunun her ucunda,
o Son cikislar arasindaki en fazla kagis uzakligi, (hastane ana koridoru boyunca 6lgiilen deger) 180 m olmalidir.
e Bir kompartiman ¢ikisindan son ¢ikisa kadar olan en fazla uzaklik 90 m olmalidir.

e) Ust katlarda, her biri ayr1 alt kompartimanlardaki en az 2 merdivene erisime sahiptir. Bu sayede;
o Merdivenler arasindaki maksimum uzaklik 60 m'yi gegmez.
o Hastane ana koridorunda maksimum tek yonlii kagis uzakligi 15 m'yi gegmez.
o Bir kompartiman ¢ikigindan bir merdivene olan uzaklik 30 metreden fazla olmaz.

f) Saglikla ilgili birimler haricinde baska yerlesim birimleri igermez.

Hastane Odalan

Hastane Odalan
¢ )

Maksimum uzakhik
Bir son qikga 60 m

Son gikeylar arssindaki
maksimum wraklik- 150 m
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Koridorlar

Kompartiman | | Kompartiman 2
B Kompartiman 1

&=

Kompartiman 2 | Kompartiman 3
B B

@ D
L

Cikis B - bitigik bir kompartimana
(aynica bknz 3.16-3.20 paragraflan)
Cikig C - hastane ana koridoruna
bir sirkiilasyon alani yoluyla

Cikig D - bir merdiven veya son
¢ikiga hastane ana koridoru yoluyla

Hastane ana koridoru @

] Hastane ana koridoru

Cikig B - bitigik bir kompartimana
(aynica bknz 3.16-3.20 paragraflan)
Cikis C - hastanc ana koridoruna
bir sirkiilasyon alam yoluyla

Cikig D - bir merdiven veya son
¢ikisa hastane ana koridoru yoluyla

Madde 3.38 Hastane ana koridorundan bitisik kompartimanlara girisler, alt kompartimanlarin
girislerinin agildigi merdiven ya da asansorle cevrili bir koridora olmamali ve  her
kompartimandan, alternatif bir kagis yolunun her zaman mimkiin olacagi sekilde
yerlestirilmelidir.

Madde 3.40 Ust katlarda, {i¢ alt kompartimandan, ikisinde merdivenler saglanmali ve iiglincii
alt kompartiman, tiim kullanicilari, en biiyiik bitisik kompartimanin ilgili yataklari ve tibbi
ekipmani ile barindirma kapasitesine sahip olmalidir.

4. KACIS YOLLARI iLE iLGILI GEREKLILIKLER

Cikis Tahliyesi/ Son Cikig

Madde 41- (1) Kagis merdivenlerinin kapasite ve
say1 bakimindan en az yarisinin dogrudan bina disina
acilmasi gerekir.

(2) Kagis merdiveninin, zemin diizeyindeki disari
cikisin goriilebildigi ve engellenmedigi hol, koridor,
fuaye, lobi gibi bir dolasim alanina inmesi halinde,
kagis merdiveninin indigi nokta ile dig agik alan
arasindaki uzaklik, kagis merdiveni bir kattan daha
fazla kata hizmet veriyor ise 10 m’yi asamaz.
Yagmurlama sistemi olan yapilarda bu uzaklik en
fazla 15 m olabilir. Disa agik alanin, kagis
merdiveninin indigi noktadan agik¢a goriilmesi ve
giivenlikli bir sekilde dogrudan erisilebilir olmasi
gerekir. I¢ kagis merdivenlerinden bosalan kullanici
yiikiinii karsilayacak yeterli genislikte disa acik kapi
bulunmas sarttir.

Cikisin Sonlandirilmasi
Madde 7.7.1

Binanin i¢ Mekanlarindan Cikis
Tahliyesi
Madde 7.7.2

Madde 3.59 Otomatik son ¢ikis kapilari elektrik kesintisi dahil, her kosulda elle serbestge
acilabilir olmalidir. Aksi takdirde, otomatik olmayan disar1 agilan kapilar saglanmalidir.

Madde 3.60 Son ¢ikis kapilari bir basamaga agilmamali ve en az 1 metre uzaklikta olan bir
alana agilmalidir.

ISOW[LIPUS[IoZop UepuISIdL LI[eulq SUBISLY ULIB[JBNZAA (WeAP) "G 95[0Z1))

16T



KONU
BASLIGI

BYKHY

NFPA 101 KODU

HTM 05-02

Acikliklarm Korunmasi ile flgili Genel Ozellikler

5. ACIKLIKLARIN KORUNMASI iLE iLGIiLi GEREKLILIKLER

Madde 31- (7) Bir kati gegmeyen acgik merdivenler ile
bir kat inilerek veya c¢ikilarak bina disina tahliyesi olan
kata ulasilan yiiriiyen merdivenler ve rampalar, bina
disina ulagim noktasina veya korunmus kagis noktasina
olan uzakliklar, tek yonde ve iki yonde korunmus kagis
yollarina olan wuzakliklar ve Ek-5/B’de belirtilen
uzakliklara uygun olmak sartiyla, kacis yolu olarak
kabul edilir. Ancak kullanici sayist 50 kisiyi gecen
katlarda kagis yollarinin kapasite ve say1 bakimindan en
az yarisinin korunmus olmasi gerekir.

Madde 38- (1)Yapmnin ortak merdivenlerinin yangin ve
diger acil hallerde kullanilabilecek ozellikte olanlari,
kagis merdiveni olarak kabul edilir.

Madde 25- (3) Yiiksek binalarda, ¢op, haberlesme, evrak
ve teknik donamim gibi, diisey tesisat saft ve baca
duvarlarinin yangina en az 120 dakika ve kapaklarmimn
en az 90 dakika dayanikli ve duman sizdirmaz olmasi
gerekir.

Madde 26- (1) Su, elektrik, 1sitma ve havalandirma
tesisati ile benzeri tesisatlarin ddsemeden gegmesi
halinde, tesisat gevresi, agiklik kalmayacak sekilde en az
doéseme yangin dayanim siiresi kadar, yangin ve duman
gecisine karst yalitilir.

Madde 69- (1) Biitiin bina ve yapilarda elektrik
tesisatinin  bir yangm boélmesinden diger bir yangin
bolmesine yatay ve diisey gegislerinde yangin veya
dumanin veyahut her ikisinin birden gegisini engellemek
tizere, biitiin agikliklarin yangin durdurucu harg, yastik,
panel ve benzeri malzemelerle kapatilmasi gerekir.

Madde 18.3.1.5/ Madde 19.3.1.5
Madde 19.3.1.6

Madde 18.3.1.2/ Madde 19.3.1.2
Madde 8.6.9.1

Madde 8.6.9.2

Madde 19.3.1.6

Madde 19.3.6.5.1

Madde 18.3.6.5.1

Madde 19.3.6.5.2

Madde 19.5.4.1

Madde 18.5.4.1

Madde 18.5.4.2

Madde 19.5.4.3/18.5.4.3

Madde 19.5.4.4/18.5.4.4

Madde 19.5.4.5

Madde 5.16 Doseme ve bolme duvarlardaki tim agikliklar, bolme yapisi olarak en az
ayni yangin direncini saglayacak sekilde korunmalidir.

Madde 5.17 Kompartmantasyon biitinliigiinii korumak i¢in, agikliklar asagidakilerle
sinirlt olmalidir:

a. kapilarin yangina direng siireleri, kompartimanin yangina direng siiresinden daha az
olmamalidir. (yani, biitiinlik performansi)

b. Sicaklik 800°C olabileceginden, agikliklar igin olan borular 160 mm ¢aptan fazla
olmamalidir. Béylece duvari kaplamig sicak gazin veya alevin yayilmasi borular
eritmez veya kirmaz.

c. Bu borular haricindeki diger borular (b) 40 mm ¢apindan fazla olmamalidir.

d. Bolme yapisinin yangin direncini korumak i¢in herhangi bir ¢aptaki borunun test
edildigini kanitlamak amagl tescilli bir miihiir ile miihiirlenmelidir

e. Uygun havalandirma ile ilgili kurallar dikkate alinmalidir.

f. Yanmaz konstriiksiyondaki ¢op ve ¢amasir oluklarina yangina dayanikli kapilardan
erigilebilmelidir.

g. Saftlar korunmalidir.

Madde 5.30 Korunumlu saftlarin kullanimi agagidakilerle sinirlanmalidir:

a. Merdivenler

b. Asansorler

c. Yirityen merdivenler

d. Oluklar

e. Kanallar

f. Borular

Madde 5.31 Korunumlu saftlarin igine hi¢ bir konaklama birimi dahil edilmemelidir.
Madde 5.32 Petrol veya gaz ile hava tagima borulart ayni korumal saftlar igine
yerlestirilmemelidir.

Madde 5.33 Bir merdiven igeren korumali saftlarda, agik bir pencere veya benzeri 1
m?’lik bir havalandirma alani saglanmalidir.

Madde 5.26 5.17 maddesine uygun olmayan merdivenler, asansorler, yiiriiyen
merdivenler ve borular i¢in katlardaki agikliklar, kompartiman dosemesiyle ayni yangin
dayanim (biitiinliik, yalitim ve uygulanabildigi durumlarda yiik tasima kapasitesi) olan
korunumlu bir saft ile kapatilmalidir.

Madde 5.16 Déseme ve kompartiman duvarlarindaki tiim agikliklar, en az kompartiman
ile ayn1 yangin direncini saglayacak sekilde korunmalidir.
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KONU BYKHY NFPA 101 KODU HTM 05-02
BASLIGI
Madde 25- (3) Yiiksek binalarda, ¢op, haberlesme, evrak ve teknik donamim gibi, diisey tesisat saft ve baca | Madde 8.6.7 Madde 3.57 Kagis merdivenleri
duvarlarinin yangina en az 120 dakika ve kapaklarim en az 90 dakika dayanikli ve duman sizdirmaz olmasi gerekir. Madde A.8.6.7 (6) bir atrium ile sonlanmamali,
Madde 24- (5) Atriumlu boliimlere, sadece diisiik ve orta tehlikeli siniflart iceren kullanimlara sahip binalarda miisaade | Madde 19.3.1.3 tahliyesi atriuma olmamalidir.
E = edilir. Atrium alanmm higbir noktada 90 m?»’den kiigiik olmamasi esastir. Alanm1 90 m?’den kii¢iik olan atrium
v = bosluklarinin ¢evresi her katta en az 45 cm yiiksekliginde duman perdesi ile ¢evrelenir ve yagmurlama sistemi ile
) S korunan binalarda duman perdesinden 15 ila 30 cm uzaklikta, aralarindaki mesafe en ¢ok 2 m olacak sekilde
3 g yagmurlama baglig1 yerlestirilir. Atriumlarda dogal veya mekanik olarak duman kontrolii yapilir.
N
|83
[
53]
)}
3 Madde 31- (2) Asansorler kagis yolu olarak kabul edilmez. Madde 9.4.1 Madde 2.18 Ozellikle, bagimli
6 Madde 62- (2) Asansor kuyusu ve makina dairesi, yangina en az 60 dakika dayanikli ve yanici olmayan malzemeden | Madde 7.5.4.5 ve ¢ok yiiksek bagimliligi olan
= yapilir. Madde 9.4.3.1 hastalar1 tahliye ederken, dikey
5 (3) Ayni kuyu i¢inde 3’den fazla asansor kabini diizenlenemez. 4 asansor kabini diizenlendigi takdirde, ikiserli gruplar | Madde 9.4.7 tahliyeye yardimci olmak igin
ﬂ halinde aralar1 yangina 60 dakika dayanikli bir malzeme ile ayirilir. Madde 8.6.9.5 asansorleri kullanmanin birgok
7 (4) Asansor kuyusunda en az 0,1 m? olmak iizere kuyu alaninin 0.025 kat1 kadar bir havalandirma ve dumandan faydas1 bulunmaktadir.
< armdirma bacasi bulundurulur veya kuyular basinglandirilir. Ayn1 anda bodrum katlara da hizmet veren asansorlere,
S bodrum katlarda korunmus bir koridordan veya bir yangin giivenlik holiinden ulagilmasi gerekir. Asansérlerin kapilari, Madde 3.49 Cok yiiksek
Z koridor, hol ve benzeri alanlar disginda dogrudan kullanim alanlarina agilamaz. Otoparklara asansorlerin ve yiiriiyen bagiml hastalarin veya
ﬁ:ﬁ) g merdivenlerin Oniine lamine cam ile hol olusturulmas: durumunda otopark bolimil ve cam, yagmurlama sistemi ile obeziteler i¢in bakim ve tedavi
9 korunur. saglayan boliimlerin st katlarda
,‘:od =§ (5) Yiiksek binalarda ve topluma agik yapilarda kullanilan asansérlerin asagida belirtilen esaslara uygun olmasi gerekir: bulunmasi durumunda, en az 2
E g a) Asansorlerin, yangin uyarisi aldiklarinda kapilarim1 agmadan dogrultular ne olursa olsun otomatik olarak acil ¢ikis kagts asansorii saglanmalidir.
&, < katina dénecek ve kapilari agik bekleyecek 6zellikte olmast gerekir. Ancak, asansorlerin gerektiginde yetkililer Bunlar, yangin durumunda en
< tarafindan kullanilabilecek elektrikli sisteme sahip olmasi da gerekir. az birinin daima hazir olmasimni
d b) Asansorlerin, yangin uyarisi alindiginda, kat ve koridor ¢agrilarini kabul etmemesi gerekir. saglamak amaciyla
5 c) Birinci ve ikinci derece deprem bolgelerinde bulunan yiiksek binalarda, deprem sensériinden uyari alarak birbirlerinden yeterince uzakta
M asansorlerin deprem sirasinda durabilecegi en yakin kata gidip, kapilarmni agip, hareket etmeyecek tertibat ve programa konumlandirilmalidir.
= . .
O sahip olmas1 gerekir.
< (6) Asansor kapisi, yangin merdiven yuvasina agilamaz.
e} (7) Asansor kat kapilarinin TS EN 81-58 standardinda belirtilen 6zellikleri haiz ve Ek-3/B’de belirtilen yangin dayanim
ozelliklerine sahip olmas1 gerekir.
(8) Asansor kabini disinda asansor holiinde, kolayca okunabilecek biyiiklikte “YANGIN SIRASINDA
KULLANILMAZ” levhasinin olmasi zorunludur.
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5. ACIKLIKLARIN KORUNMASI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Asansorler

Asansor Kuyularimm ve Asansér Hollerinin (Yangin giivenlik hollerinin) Yangina Dayanim

Madde 3.51 Biiyiik binalarda veya genis hastane komplekslerinde tahliye stratejisinin bir
pargasi olarak, kacis asansorii olmayan asansorleri kullanmak uygun olabilir. Bu gibi
durumlarda asansorler ayri bir yangin kompartimani iginde olmalidir ve binanm

Siireleri yangindan etkilenen kismindan uzak olmalidir. Tahliye sirasinda kagis asansorii olmayan
Yap1 Eleman: BYKHY NFPA 101 asansorlerin kullanimmin desteklenmesi igin degerlendirme yapilmasi gerekmektedir. BD
(DK) (DK) 2466 - “Guidance on emergency use of lifts or escalators and fire and rescue service
Duvar Kap1 Duvar Kap1 operation ” rehberi goz 6niinde bulundurulmalidir.
Asansor Kuyusu 60 Yap1 Yiiksekligi 51,50°den 120 90 Madde 5.34 Merdivenler ve asansorleri igeren korunumlu saftlarda, bir hastane ana
yiiksek binalarda 60 koridorundan erisildikleri durumlar diginda, korunumlu holler saglanmalidir.
Yapi Yiiksekligi 51,50°den
alcak binalarda 30

Asansor Makine Dairesi 60 - 120 -

Acil Durum Asansorleri Madde 7.2.12.2.4 Madde 7.14 Yangin merdivenlerine ve asansorlerine, binanin igerisinden yangin giivenlik

Madde 63- (2) Yapi yiiksekligi 51.50 m'den
daha fazla olan yapilarda, en az 1 asansoriin
acil hallerde kullanilmak iizere acil durum
asansorii olarak diizenlenmesi sarttir.

(3) Acil durum asansorleri Oniinde, ayni
zamanda kagis merdivenine de gecis
saglayacak sekilde, her katta 6 m?’den az,
10 m*’den ¢ok ve herhangi bir boyutu 2
m’den az olmayacak yangin giivenlik holii
olusturulur.

(4) Acil durum asansériiniin kabin alaninin
en az 1,8 m?, hizinin zemin kattan en st
kata 1 dakikada erisecek hizda olmasi ve
enerji kesilmesi halinde, otomatik olarak
devreye girecek Ozellikte ve 60 dakika
calisir durumda kalmasini saglayacak bir
acil durum jeneratoriine bagli bulunmasi
gerekir.

(6) Acil durum asansoriiniin makina dairesi
ayr1 olur ve asansor kuyusu basinglandirilir.

Madde 7.2.12.2.4.1
Madde 7.2.12.2.4.2
Madde 7.4.1.6.1
Madde 7.4.1.6.2
Madde 7.4.1.6.3
Madde 7.5.4.7
Madde 8.6.9.4
Madde 8.6.9.5
Madde 7.15.9.4
Madde 7.15.9.8

Acil Durum Asansorleri
Madde 7.2.13.1

Madde 7.2.13.2.1
Madde 7.2.13.2.2
Madde 7.2.13.2.3
Madde 7.2.13.4

Madde 7.2.13.5

Asansor Isaretlemeleri
Madde 7.10.8.4

holiinden gegilerek ulasiimalidir.

Madde 7.16 Yangin séndiirme saftlarina acil durum asansorleri dahil edildiginde bir acil

durum asansorii

a.  Asansor kabini

b.  Asansor kuyusu ve

C.  Asansor kontrol sistemi ve asansor iletisim sistemi ile birlikte asansor makine
alanini igerir.

Madde 7.17 Saft, genel olarak BS 5588-5'in 7 ve 8. maddelerine uygun olarak
yapilmalidir. Acil durum asansorleri belirli bir asansor tipine uygun olarak BS EN 81-
72'ye ve BS EN 81-1 veya BS EN 81-2'ye uygun olmalidir.

Madde 7.20 Bir hastane ana koridorunu igeren saghk binalari, araglarm erigim
seviyesinden 18 m’yi asacak sekilde yiikseliyorsa ya da 10 m’den fazla bodrum kata
sahipse, yangin ve kurtarma ekipleri tarafindan kullanilmak iizere asansorlerin
kullanilmasi gerekmektedir.

a) Bir merdivenin hemen bitisiginde hastane ana koridoru iginde yer alir.

b) Dogrudan hastane ana koridorundan erisilir.

¢) Yangina miidahale ekibinin kullanimina uygun bina girisinden itibaren 18 m igerisinde
konumlandirilmalidir.
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6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI iLE iLGiLi GEREKLILIKLER
Riskli Mekanlarin Genel Ozellikleri

Bina tehlike siniflandirmasi

Madde 19- (1) Bina veya bir boliimiiniin tehlike siifi, binanin 6zelliklerine ve binada
yiriitilen iglemin ve faaliyetlerin niteligine bagl olarak belirlenir. Bir binanm gesitli
bolimlerinde degisik tehlike siniflarina sahip malzemeler bulunuyor ise, su ve pompa
kapasitesi bina en yiiksek tehlike siniflandirmasina gore belirlenir

(2) Binada veya bir bolimiinde sondiirme sistemleri ve kompartiman olusturulurken,
tasarim sirasinda asagidaki tehlike siniflandirmasi dikkate alinir:

a) Disiik tehlikeli yerler: Diisiik yangm yiikiine ve yanabilirlige sahip malzemelerin
bulundugu, en az 30 dakika yangina dayanikli ve tek bir kompartiman alan1 126 m?*’den
biiyiik olmayan yerlerdir.

b) Orta tehlikeli yerler: Orta derecede yangin yiikiine ve yanabilirlige sahip yanici
malzemelerin bulundugu yerlerdir.

c) Yiksek tehlikeli yerler: Yiiksek yangin yiikiine ve yanabilirlige sahip ve yangimn
cabucak yayilarak biiyiimesine sebep olacak malzemelerin bulundugu yerlerdir

Orta Tehlike Kullanim Alanlar1 (BYKHY- Ek-1/B)

Kullanim Orta Tehlike- 1 Orta Tehlike- 2 Orta Orta

Tiirii Tehlike- 3 Tehlike- 4

Cesitli Hastaneler, Fizik Radyo  ve | Sinemalar,
oteller, konutlar, | Laboratuvarlari, | Televizyon tiyatrolar,
lokantalar, camagirhaneler, | yaymevleri, konser
kiitiiphaneler otoparklar, tren salonlari,
(kitap depolart | miizeler istasyonlari, | tiitiin
harig), okullar, tesisat fabrikalart
biirolar odalar1

Diikkanlar Bilgisayara  veri Biiyiik Sergi

ve Ofisler isleme ofisleri magazalar salonlari
(veri saklama Aligveris
odalari, harig) merkezleri

Madde 24- (2) ki veya daha cok bina tarafindan ortak kullamlan duvarlar, kazan dairesi,
otopark, ana elektrik dagitim odalar1, yapi igindeki trafo merkezleri, orta gerilim merkezleri,
jenerator grubu odalari ve benzeri yangin tehlikesi olan kapali alanlarin duvarlari ve
dosemeleri kompartiman duvar 6zelliginde olur.

Madde 18.1.3.11/ Madde 19.1.3.11
Madde 18.1.3.12/ Madde 19.1.3.12

Madde 19.3.2.1

Madde 19.3.2.1.1
Madde 18.3.2.1.1
Madde 19.3.2.1.2
Madde 18.3.2.1.2
Madde 19.3.2.1.3
Madde 18.3.2.1.3
Madde 19.3.2.1.5

Madde 5.41 Asagidaki tabloda yangin riski olan
odalarin  6rnekleri  verilmektedir. Tablodaki liste
kapsamli degildir ve yangma dayanikli konstriikksiyon

ihtiyacini belirlemek igin,

tim odalarla baglantili

yangin riskini degerlendirmek tasarimciya aittir.

Kimyasal Depolar

Depolar

Temizlik Refakateilarin Geceleme Odasi

Odast

Camasir Mutfak Dolaplari

Deposu

Atik Odas1 | Akil ve ruh saglig1 binalarinda ortak

banyolar (Bkz. madde 2.52)

Bilgi Islem
Odasi

Keten Depolari

Asansor Personel ¢agr1 Odalari
Makine
Daireleri
personel Ozellikle asagidakileri saglayan hasta
degisim ve | yatak odalari igin:
soyunma e Akil ve ruh saghgma ihtiyaci
odalar1 olan kisiler
. Ogrenme engelli kisler
Coziim

Bu odalarin kapilari kilitli tutulmali

Kapi, uygun sekilde tasarlanmig
serbestge donebilen kendinden
kapanan cihazlarla donatilmalidir.

Kendiliginden kapanan cihazlarla
donatilmis kapilar

Kendiliginden  kapanan  cihazlar

gerekmez.

Yangin riski olan oda dmekleri
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6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Riskli Mekanlarin Genel Ozellikleri

Hastane Igerisinde Yer Alan Riskli Bolgeler ve Bu Bélgelerin Korunum Diizeyi

Riskli Mekanlar/ Mahal Adi

BYKHY

NFPA 99- NFPA 101

HTM 05-02

Kazan Daireleri

120 dakika dayanikli bolmeler ile binanin diger kisimlarindan ayrilacak
yangina en az 90 dakika dayanikli, duman sizdirmaz ve kendiliginden
kapanabilecek ¢ikis kapis1 olmali

60 dakika yangmna dayanikli bir
yangin bariyeri ile korunmali (NFPA

101).

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde
olmamali, normal bagimli hastalarmn oldugu birimlerden ise
60 dakika yangina dayanikli yapi ve ile bitisik alanlardan
ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmali

Yakit Depolar1

Yangma dayanikli bolmelerle korunmus hacme yerlestirilir. Yakit
deposu ile kazan dairesi 120 dakika dayanikli bir bolme ile ayrilir.

Jenerator Odasi

duvarlari, tabanmi ve tavam en az 120 dakika siireyle yangima
dayanabilecek sekilde olacak

Transformator

Trafonun kurulacagi odanin biitiin duvarlari, tabani ve tavani en az 120
dakika siireyle yangina dayanikli yapilacak.

Ana Elektrik Dagitim Odas1
ve Gerilim Merkezleri

Bu oda ve merkezlerin duvarlar1 ve dosemeleri kompartiman duvari
ozelliginde olacak.

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde
olmamali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden ise
60 dakikayangina dayanikli konstrikksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmali

Depolar

Tehlikeli maddeler (Parlayict ve patlayict maddeler vb.)tek kath
binalarda depolaniyorsa; duvarlarin yanmaz veya yangimna 120 dakika
dayanikl1 olmas1 gerekir.

Yanici ve Parlayici Sivilarin bina Igerisinde depolanmasi durumunda;
diger kullanim alanlarindan yangina en az 90 dakika dayanikli duvar ve
dosemeler ile ayirilan ve tali derecedeki islemler yiiriitiilen binalarda,
depolama odasinda veya 200 °C’de 10 dakika yangina dayanikli dolap
icerisinde depolanmalidir.

9,3 m?’den biiyiik ve yanict malzeme
depolanan depolama odalari, 60
dakika yangma dayanikli bir yangm

bariyeri
101).

4,6 m*’den biiyik ancak 9,3 m*den
kiigiik ve yanici malzeme depolanan

depolama  odalar1  ise  duman
bolmeleri ile ayrilmalidir (NFPA
101).

ile  korunmalidir (NFPA

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde
olmamali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden ise
60 dakika yangmna dayanikli konstriiksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve otomatik séndiirme sistemi yapilmali

Tibbi gaz odalar1 ve depolama
tanklar1

Basingli gaz tiipleri en az 120 dakika dayanikli ayri binalarda veya
bolmelerde depolanacak.

Tibbi gaz depolama tanklar1 da “Kimyasal maddelerle ¢alismalarda
saglik ve giivenlik onlemleri hakkinda yonetmelik”e uygun giivenlik
mesafelerine uygun yerlestirilecek.

Oda binanin geri

dakika

dosemelerle ayrilmali ve kapi ve
diger agikliklar 45 dakika yangina
dayanikli olmalidir (NFPA 99).

kalamindan 60
yangma dayanikli duvar ve

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde
olmamali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden ise
60 dakika yangma dayanikli konstriiksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve havalandirma yapilmali

Mutfaklar ve Cay ocaklari

120 dakika dayanikli bdlmeler ile binanin diger kisimlarindan ayrilacak

60 dakika yangina dayanikli bir
yangin bariyeri ile korunmali (NFPA

101).

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde
olmamali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden ise
60 dakika yangma dayanikli konstriiksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve otomatik séndiirme sistemi yapilmali

Camagirhane (9,3 m*den - 60 dakika yangma dayanikli bir | Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitigiginde
daha biiyiik) yangin bariyeri ile korunmali (NFPA | olmamali, normal bagiml hastalarin oldugu birimlerden ise
101). 60 dakika yangma dayanikli konstrikksiyon ile bitisik
alanlardan ayrilmali ve otomatik séndiirme sistemi yapilmali
Atdlyeler - Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde
Boya Atolyeleri - 60 dakika yangina dayanikli bir | olmamali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden ise
yangin bariyeri ile korunmali (NFPA | 60 dakika yangma dayanikli konstriiksiyon ile bitisik
101). alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmali
Tamir Atélyeleri - 60 dakika yangmna dayanikli bir

yangin bariyeri ile korunmali (NFPA

101).
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KONU BYKHY NFPA 101 KODU HTM
BASLIGI 05-02
Riskli Mekanlar/ BYKHY NFPA 45- NFPA 99- NFPA 101 HTM 05-02
Mahal Ad1
Kirli Carsaf Odalar1 - 60 dakika yangma dayanikli bir yangmn bariyeri ile -
(242 litre hacminden biiyiik) korunmali (NFPA 101).
Cop Biriktirilen Odalar - 60 dakika yangma dayanikli bir yangm bariyeri ile | Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamali, normal

6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI iLE iLGILIi GEREKLILIKLER
Riskli Mekanlar

(242 litre hacminden biiyiik)

korunmali (NFPA 101).

bagimli hastalarin oldugu birimlerden ise 60 dakika yangina dayanikli konstriiksiyon
ile bitisik alanlardan ayrilmali ve otomatik séndiirme sistemi yapilmali

Otopark

Otoparklarin  duvar
ve dosemeleri
kompartiman duvar
ozelliginde
olmalidir.

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamali, normal
bagimli hastalarin oldugu birimlerden ise 60 dakika yangina dayanikli konstriiksiyon
ile bitisik alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmali

Ticari [sletmeler

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerin bitisiginde olmamali, normal
bagiml hastalarin oldugu birimlerden ise 60 dakika yangina dayanikli konstriiksiyon
ile bitisik alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi yapilmali

Parlayabilecek,Yanic1 Diikkanlar

60 dakika yangina dayanikl yapi ile bitisik alanlardan ayrilacak.

Arsiv

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangma dayanikl
konstriiksiyon ile bitisik alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi
yapilmali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangmna dayanikli
konstriiksiyon ile bitisik alanlardan ayrilmali

Laboratuvar

Laboratuvar tnitelerinin konstriiksiyonlar1 Tablo 5.1.1%¢
uygun olmalidir (NFPA 45)

60 dakika yangin ayrimmm gerekli oldugu yerlerdeki
kapilar, 45 dakika yangmna dayanikli olmalidir. 120 dakika
yangin ayriminin gerekli oldugu yerlerdeki kapilar ise; 90
dakika yangina dayanikli olmalidir (NFPA 45).

Patoloji Lab.

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangma dayanikli
konstriiksiyon ile bitisik alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi
yapilmali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangina dayamkli
konstriiksiyon ile bitisik alanlardan ayrilmali.

Sterilizasyon Unitesi

Cok yiiksek bagimli hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangina dayanikl
konstriiksiyon ile bitigik alanlardan ayrilmali ve otomatik sondiirme sistemi
yapilmali, normal bagimli hastalarin oldugu birimlerden 60 dakika yangina dayanikl
konstriiksiyon ile bitisik alanlardan ayrilmali.

Yiiksek basing tedavi odalari

A smifindaki odalar 120 dakika yangma dayanikli yangin
bariyeriyle korunmali ve kapilart 90 dakika yangia
dayanimli olmalidir (NFPA 99).

Hasta bakim tiniteleri

Binanin geri kalanindan ve diger tinitelerden en az 30 dakika
yangina dayanikli duvar ve minimum 20 dakika yangmna
dayanikli ve duman sizdirmaz bir kap1 ile ayrilmali (NFPA
101).
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Kazan Daireleri

Madde 54- (1) Kazan dairelerinin Kazan dairelerinin ilgili Tirk Standartlarma uygun olmas: sarttir.

(2) Kazan dairesi, binanin diger kisimlarindan, yangma en az 120 dakika dayanikli bolmelerle ayrilmis olarak
merkezi bir yerde ve biitiin halinde bulunur. Bina dilatasyonu, kazan dairesinden gegemez.

(3) Kazan dairelerinde duman bacalarina ilave olarak temiz ve kirli hava bacalar1 yaptirilmas: sarttir.

(4) Kazan dairesi kapisinin, kagis merdivenine veya genel kullanim merdivenlerine dogrudan agilmamasi ve
mutlaka bir ortak hol veya koridora agilmasi gerekir.

(5) Isil kapasiteleri 50 kW-350 kW arasinda olan kazan dairelerinde en az bir kapi, doseme alan1 100 m?’nin
tizerindeki veya 1s1l kapasitesi 350 kW’ tizerindeki kazan dairelerinde en az 2 ¢ikis kapisi olur. Cikis
kapilarmin olabildigi kadar biribirinin ters yoniinde yerlestirilmesi, yangina en az 90 dakika dayanikli, duman
sizdirmaz ve kendiliginden kapanabilecek 6zellikte olmasi gerekir.

(6) Kazan dairesi tabanma sivi yakit dokiilmemesi i¢in gerekli tedbir alinir ve dokiilen yakitin kolayca
bosaltilacag bir kanal sistemi yapilir.

(7) Stv1 yakith kazan dairesinde en az 0.25 m3 hacminde uygun yerde betondan pis su ¢ukuru yapilir. Zemin
sulart uygun noktalardan bodrum siizgegleri ile toplanarak pis su ¢ukuruna akitilir ve bu pis su ¢ukuru
kanalizasyona baglanir. Kot diisiik ise, pis su ¢ukuru pompa konularak kanalizasyona baglanir. Sivi yakit
akintilar1 yakit ayiricidan gegirildikten sonra pis su gukuruna akitilir ve kontrollii bir sekilde kazan dairesinden
uzaklagtirilir.

(8) Kazan dairesinde en az 1 adet 6 kg’lik ¢ok maksath kuru kimyevi tozlu yangin séndiirme cihaz1 ve biiyiik
kazan dairelerinde en az 1 adet yangin dolab1 bulundurulur.

Madde 55- (2) Sayaglarin kazan dairesi digina yerlestirilmesi gerekir.

(9) Dogalgaz tesisathi kazan dairesi tavaninin miimkiin oldugu kadar diiz olmas1 ve gaz sizintis1 halinde gazin
birikecegi ceplerin bulunmamasi gerekir.

(10) LPG kullanilan kazan daireleri bodrum katta yapilamaz. Bodrumlarda LPG tiipleri bulundurulamaz.
Madde 88- (3) Toplam alani 2000 m?’yi asan kazan dairelerinde, kapali otopark alanlarinda ve bodrum
katlardaki depolarda mekanik duman tahliye sistemi yapilmasi mecburidir. Duman tahliye sisteminin, binanin
diger boliimlerine hizmet veren sistemlerden bagimsiz olmasi ve saatte en az 10 defa hava degisimi saglamasi
gerekir.

Madde 112- (1)

¢) Kazan dairelerinde aydinlatma sistemleri; tavandan en az 50 cm sarkacak sekilde veya iist havalandirma
seviyesinin altinda kalacak sekilde veya yan duvarlara etanj tipi fluoresan veya contali glop tipi armatiirler ile
yapilir ve tesisat antigron olarak tesis edilir.

Madde 7.13.1
Madde 7.13.2

Tesisat Odalar1

Madde 3.82 Ekipmanlardan dogabilecek
yangin riski ve bina kullanicilarinin kagist
esnasinda tesisatlardan ortaya c¢ikabilecek
herhangi bir risk dikkate alinarak tasarim
yapilmalidir.

Madde 3.83 Kacgis yolu engellerden uzak
olmali ve kagis yolu boyunca en az 2 m net
ylikseklige sahip olmalidir.

Madde 3.84 En az 2 ¢ikis saglanan yerlerde,
tesisat odasindaki herhangi bir noktadan en
fazla kagis yolu uzakhgi, alternatif kacis
yollarinin saglandig1 en yakin ¢ikisa 25 m'yi
ge¢memelidir. Bu 25 metreden tek ¢ikis yonii
en fazla 12 metreyi gegmemelidir.

Madde 3.85 Tek ¢ikis saglanan yerlerde, en
fazla kagis uzakligi 12m’yi gegmemelidir.
Madde 3.86 Sadece 1 ¢ikis saglandiginda

veya insanlarin  hapsolmasi  tehlikesi
oldugunda, tavan kapaklari ve sabit
merdivenler gibi alternatif kacis yollart
saglanmalidir.

Madde 3.87 Tesisat odasmnin ¢ok diistik riskli
oldugu durumlarda (6rnegin sadece hava
dagitim  tesisatini  igeren),  yukaridaki
mesafeler sirasiyla 25 m ve 35 m'ye kadar
artirilabilir.

6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI ILE iLGiLi GEREKLILIKLER

Jenerator
Odalar

b) Jeneratoriin iginde bulunacagi odanin bina iginde konumlandirilmas: halinde; bir yangin hélinde ¢ikan
dumanlarin ve sicakligin binadaki kagis yollarina sirayet etmemesi ve serbest hareketi engellememesi gerekir.
(2) Jenerator odalarindan temiz su, pis su, patlayici ve yanici sivi ve gaz tesisatt donanimi ve ekipmanlar
gecirilemez ve iist kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez.

~ Madde 56- (1) Yakit depolari, yangina dayanikli bélmelerle korunmus bir hacme yerlestirilir. Yakit deposu ile | Bu konuyla ilgili 6zel bir | Bu konuyla ilgili o6zel bir hikiim
« 5| kazan dairesinin yangimna 120 dakika dayanikli bir bolme ile ayrilmis olmas1 gerekir. hiikiim bulunmamaktadir. bulunmamaktadir.
é g (2) Akaryakit depolar1; merdiven altina, merdiven bosluguna, mutfaga, banyoya ve yatak odasina konulamaz.
5
a
Madde 66- (1) a) Jeneratoriin kurulacag: odanin duvarlari, tabani ve tavani en az 120 dakika siireyle yangina | Bu konuyla ilgili 6zel bir | Bu  konuyla ilgili 6zel bir hikiim
dayanabilecek sekilde yapilir. hiikiim bulunmamaktadir. bulunmamaktadir.
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Transformator

Madde 65- (1) Transformatériin kurulacagi odanin biitiin duvarlari, tabani ve tavani en az 120 dakika siireyle yangina
dayanabilecek sekilde yapilir.

(2)Yagl transformatér kullanilmast durumunda;

a) Yag toplama ¢ukurunun yapilmasi gerekir.

b) Transformatdriin i¢inde bulunacagi odanin bina i¢inde konumlandirilmasi halinde; bir yangin halinde
transformatorden ¢ikan dumanlarin ve sicakligin binadaki kagis yollarina sirayet etmemesi ve serbest hareketi
engellememesi gerekir.

¢) Uygun tipte otomatik yangin algilama ve sondiirme sistemi yapulir.

(3) Ana elektrik odalarindan ve transformator merkezlerinden temiz su, pis su, patlayici ve yanici sivi ve gaz tesisati
donanimu ve ekipmanlari gecirilemez ve iist kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez.

Bu konuyla ilgili 6zel bir
hiikiim bulunmamaktadir

Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikkiim
bulunmamaktadir.

Ana Elektrik
Dagitim

Odalan

Madde 24- (2)iki veya daha ¢ok bina tarafindan ortak kullanilan duvarlar, kazan dairesi, otopark, ana elektrik dagitim
odalari, yapi i¢indeki trafo merkezleri, orta gerilim merkezleri, jenerator grubu odalari ve benzeri yangin tehlikesi olan
kapali alanlarin duvarlar ve dosemeleri kompartiman duvari 6zelliginde olur.

Madde 65- (3) Ana elektrik odalarindan ve transformatdr merkezlerinden temiz su, pis su, patlayici ve yanici sivi ve
gaz tesisat1 donanimi ve ekipmanlari gegirilemez ve iist kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez.

Bu konuyla ilgili 6zel bir
hiikiim bulunmamaktadir

Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim
bulunmamaktadir

Depolar

6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI ILE iLGiLi GEREKLILIKLER

Madde 103- (1) Tehlikeli maddelerin depolandigi ve {iretildigi yerlerde asagida belirtilen hususlara uyulmasi
mecburidir:

b) Parlayici ve patlayict maddeler tiretilen veya islenen veya depolanan tek katli binalarda duvarlarin yanmaz veya
yangina 120 dakika dayanikli olmasi gerekir. Cok katli binalarda ise, binalarin en iist katinda olmak sartiyla ilgili
tiizilk ve yonetmeliklerde Ongoriilen 6lgiide bu maddelerin {iretilmesine veya isletilmesine veya depolanmasina
miisaade edilir.

¢) Binaya ulagim yollarmin siirekli olarak agik tutulmasi ve bu yollar lizerine park yapilmamasi gerekir.

d) Uretimin ve tehlikeli maddenin 6zelligine gore binalarin tabanlarimin statik elektrigi iletici 6zellikte yapilmasi ve
kapilarin statik elektrige karsi topraklanmas: sarttir

e) Binalardaki giris ve ¢ikis kapilarinin, pencerelerin, panjurlarin ve havalandirma kanallarinin kapaklarinin basing
karsisinda disartya dogru agilmasi ve tehlike aninda bina iginde bulunanlarin kolayca kagabilmelerini veya tahliye
edilebilmelerini saglayacak bigimde yapilmasi gerekir.

f) Binanin pencerelerinde parmaklik veya kafes bulunamaz. Birden ¢ok boliimii bulunan isyeri binalarinda
boliimlerden her birinin, biri dogrudan dogruya disariya, digeri ana koridora agilan en az 2 kapisinin bulunmas sarttir.
i¢ bolmelerin, meydana gelebilecek en yiiksek basinca dayanikli, gatlaksiz diiz yiizeyli, yanmaz malzemeden yapilmus,
acik renkte boyanmis veya badanalanmis, kolayca yikanabilir sekilde olmas1 gerekir. Hafif egimli yapilan tabanlar bir
drenaj sistemiyle beraber bir depoya veya dinlendirme kuyusuna baglanir. Tehlikeli maddelere uygun ozellikteki atik
su aritma tesisleri de bu amagla kullanilabilir.

g) Binalarin tavanlarinin ve tabanlarmin yanmaz, sizdirmaz, garpma ile kiviletm g¢ikarmaz ve kolay temizlenir
malzemeden, hafif egimli olarak, pencerelerin ise, bilyiik parcalar halinde, etrafa dagilmayacak ve zarar vermeyecek
telli cam veya kirilmaz cam gibi maddelerden yapilmasi gerekir.

Not: Bir hastane binasi igerisinde bulunabilecek tehlikeli maddeler; patlayici maddeler, parlayici ve patlayici gazlar,
yanict swilar, yanict kati maddeler, oksitleyici maddeler, zehirli ve igrendirici maddeler, radyoaktif maddeler,

daglayict maddeler ve diger tehlikeli maddelerdir. [BYKHY, Madde 102/1]

Madde 42.1.1.5
Madde 18.7.4(1)/ 19.7.4(1)

Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikkiim
bulunmamaktadir.
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Tank kapasitesi (m®) | Uzaklik (m)

0-10

KONU BYKHY NFPA 101 ve 99 KODU HTM 05-02
BASLIGI
Yanict1 ve Parlayici Stvilar Bina Igerisinde Depolanmast
Madde 115- (1) Koridorda, gegislerde, merdiven sahanliginda, merdiven altinda, bodrumda, herkesin girebilecegi hol ve
fuayelerde, kagis yollarinda, calisilan yerlerde, lokanta ve kahvehane gibi umuma agik yerlerde parlayici ve yanici sivi
depolanamaz.
a4 (2)Diger kullanim alanlarindan yangina en az 90 dakika dayanikli duvar ve dosemeler ile ayirilan ve tali derecedeki islemler
Lﬂ yiriitiilen binalarda, depolama odasinda veya 200 °C’de 10 dakika yangina dayanikli dolap igerisinde;
M a) Siuf IA sivilar 100 litre orijinal kabinda,
5 5 b) Siuf IB, Smif IC, Simf II ve Siuf IIIA sivilar, toplam 500 litre orijinal kabinda,
3 S | ©) Simf IB, Sinuf IC, Simif II ve Simf IIIA sivilar, toplam 2500 litre tagnabilir tanklarda, depolanabilir. Not: Sivilarin sinif ve
N S | tammlar icin bknz. BYKHY madde 113-1)
& | O | Depo binast iginde depol
po binasi iginde depolama
% Madde 118- (1)Yanict ve parlayict sivilarin depolandigi depo binalari en az 120 dakika yangina dayanikh sekilde yapilir. Sinif I
Q parlayici sivilarin depolandig binalarin bodrum katinin bulunmamasi gerekir. Sinif II sivilar, bodrum katta depolanamazlar. Sinif
3 IIIA ve Smf IIIB sivilar bodrum katta depolanacaklar ise, depolanacak miktar 40000 litreyi gecemez. (BYKHY/ Madde 118-1)
6‘ (7) Depo binalari, konutlara ve insanlarin bulundugu hacimlere bitisik olamaz. (BYKHY/ Madde 118-7)
d (8)Désemelerin depolanan sivi igin gegirgen olmamasi ve yanici olmayan malzemeden yapilmasi gerekir. Dokiilen yanici sivinin,
m atik su ¢ukurlarma, kanallara, borulara ve boru ve tesisat kanallarina sizmasi 6nlenir. Kapilar en az 120 dakika yangina dayanikli
— olur.
5 Madde 105- (5) Basingh gaz tiiplerinin depolanmasinda asagida belirtilen sartlara uyulmasi mecburidir: NFPA 101/ Madde 18.3.2.4/ | Bu konuyla ilgili
< _ | @ Dolu tiiplerin sicaklik degismelerine, giines 1sinlarina, radyasyon 1sisina ve neme karsi korunmasi bakimindan ilgili standard Madde 19.3.2.4 6zel bir hikiim
S & | hiikimlerine uyulur. NFPA 99/ Madde 5.1.3.3.1.5 bulunmamaktadir.
Z g b) Dolu tiipler, igyerlerinde tehlike yaratmayacak miktarda depolanir. Tiipler, yangina en az 120 dakika dayanikli ayr1 binalarda
5 O | veya bolmelerde, radyator ve benzeri 1s1 kaynaklarindan uzakta bulundurulur ve tiiplerin devrilmemesi veya yuvarlanmamast igin
Z N | gerekli tedbirler alinir.
< (2 c) Tiipler, iginde bulunan gazin &zelligine gore siniflanarak depolanir ve bos tiipler ayr1 bir yerde toplanir.
: 2|9 Tiiplerin depolandig yerlerin, uygun havalandirma tertibatinin ve yeteri kadar kapisinin bulunmasi gerekir.
z £ | d) Yanici basingh gaz ihtiva eden tiiplerin depolandig1 yerlerde ates ve atesli maddeler kullanma yasagi1 uygulanir.
E e) Tiiplerin depolandig: yerlere ikaz levhalar1 konulur.
<
E KIMYASAL MADDELERLE CALISMALARDA SAGLIK VE NFPA 101 ve 99 KODU HTM 05-02
é GUVENLIK ONLEMLERI HAKKINDA YONETMELIK
=) S1v1 Oksijen, S1v1 Argon Ve Sivi Azot Depolama Tanklar ile ilgili Giivenlik Mesafeleri Bu konuyla ilgili 6zel bir hitkiim | Bu konuyla ilgili
> a) Stv1 Oksijen tanklari igin: bulunmamaktadir 6zel bir hiikiim
= Vana, flang gibi ek yeri olmayan yanici gaz veya sivi boru hatlari ile oksijen depolama tanki arasindaki uzakliklar. bulunmamaktadir
N
w2
o—
a4
©

Tibbi Gaz Depolama Tanklar1

11-50

51-100
101-200
201-10000

(G20 T=Nu SN \GRN o
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KONU
BASLIGI

KIMYASAL MADDELERLE CALISMALARDA SAGLIK VE GUVENLIK ONLEMLERI HAKKINDA YONETMELIK

NFPA
101 ve 99
KODU

HTM
05-02

6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Tibbi Gaz Depolama Tanklari

Sivi Oksijen, Stvi Argon Ve Sivi Azot Depolama Tanklari fle flgili Giivenlik Mesafeleri

a) Siv1 Oksijen tanklar i¢in:

Ofis, kantin, calisanlarin ve ziyaretgilerin toplandig:
bina ve benzeri yerler, kompresor, vantilatér, hava
cekis yerleri, yiiksek miktarda parlayict gaz
ve LPG’nin ulusal kanunlara uygun olarak depolandig:
erler ile oksijen tanki arasindaki uzakliklar.

Tank kapasitesi (m®) Uzaklik (m)
0-400 5
401-1000 6
1001-2000 10
2001-3000 13
3001-4000 14
4001-10000 15

Arag park yerleri, igyerinin siirlari, agik alev ve sigara igmeye izin verilen yerler, yiiksek basingh
yanmayan gaz depolari, yiiksek ve orta gerilimdeki elektrik transformatorleri, yanict malzeme
depolart (ahsap bina ve yapilar), her tiirlii makine ve ekipman, maden ocaklari, kanal ve logarlar,
kuyu ve benzeri yapilar, yanici gaz ve sivi boru hatlarndaki vanalar, flanglar ve ek yerleri
ile oksijen depolama tanki arasindaki uzakliklar.

Tank kapasitesi (m?®) Uzaklik (m)
0-100 3
101-200 4
201-400 5
401-1000 6
1001-2000 10
2001-3000 13
3001-10000 15

b) Sivi Argon ve Sivi Azot tanklari i¢in:

Vana, flans gibi ek yeri olmayan yanici gaz veya sivi
boru hatlar1 ile s1v1 argon ve s1v1 azot depolama tanki
arasindaki uzakliklar.

Arag park yerleri, agik alev ve sigara igilmesine izin verilen yerler, yiiksek basingli yanmayan gaz
depolari, kantin, ¢alisanlarin ve ziyaretgilerin toplandigi bina ve benzeri yerler, sabit parlayic1 gaz
depolari, parlayici sivi ve LPG depolari, yanici, parlayici, gaz ve sivi boru hatlarmdaki vana
ve flang gibi ek yerleri ile s1v1 argon ve sivi azot depolamatank: arasindaki uzakliklar.

Tank kapasitesi (m®) Uzaklik (m) Tank kapasitesi (m®) Uzaklik (m)

0-100 1 0-100 3
101-600 2 101-200 4
601-1000 3 201-400 5
1001-3000 4 401-600 6
3001-10000 5 601-900 7
901-1000 8

1001-2000 10

2001-3000 12

3001-4000 14

4001-10000 15
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yanict maddeler kullanilamaz.

KONU BYKHY- TIBBI LABORATUVARLAR YONETMELIGI NFPA 45- NFPA 99 — NFPA 101 KODU HTM 05-02
BASLIGI
o Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir. Madde 14.1.2.2 Madde 14.2.1.4.1 Bu konuyla ilgili
g Madde Madde 14.2.1.2 6zel bir hiikiim
3 142111 Madde 14.2.2.4.1 bulunmamaktadir.
2 Madde Madde 14.2.2.5.1
I~ 2 142.1.1.2 Madde 14.2.2.5.2 5
Lﬂ == Madde Madde 14.2.2.5.4 o}
v b= 14.2.1.1.3 Madde 14.3.1.6.4.1 g
S| 58 Madde Madde 14.3.1.6.4.5/A o
3 E s 142114 Madde 14.3.1.6.4.5/B >
“| ES Madde Madde 14.3.4.1.4 <
= Ao 14.2.1.15 L
m = Madde
O| 3 14.2.1.1.6
3 9 Madde
5| & 142117
—
E Madde 8- (1) Tibbi laboratuvarlar saglik kurum veya kuruluslari biinyesinde veya miistakil | Madde 4.2.1.1 Bu konuyla ilgili
d olarak kurulabilir. Tibbi laboratuvarin fiziki alani; tibbi laboratuvar teknik alani, destek | Madde 5.1.1 6zel bir hiikiim
— 04 alanlar1 ve ofis alanlari olmak tizere ii¢ temel kisimdan olusur. Madde 5.1.6 bulunmamaktadir.
2 ﬁ 13- (l)a) Tibbi laboratuvar teknik alani; tibbi laboratuvar  hizmetlerinin | Madde 5.1.7
) ~ gergeklestirilmesinde  gerekli  biitiin =~ donanim  ve sartlarin  saglandigive  tibbi | Madde 5.3
Z = < ;0 | laboratuvar calismalarinin yiiriitildiigi yerdir. Madde 5.3.1. 2
< t—: S "3 | b) Tibbi laboratuvar destek alanlar;; en az bir numune kabul birimi, numune alma | Madde5.4.1 8
E g = & | odasi/alani ve malzeme depolanmasi i¢in uygun alandan olusur. Bu alanlar, tibbi laboratuvar | Madde 5.4.2 X
< % é E teknik alani ile fonksiyonel bir  biitiin olusturacak sekilde diizenlenir. | Madde 5.4.3 Qe
E E; 8 %—1 Kurum/kurulus biinyesinde olan tibbi laboratuvarlarda numune alma odasi/alam poliklinik | Madde 5.4.4 <
© . katinda da bulunabilir. Madde 5.5 o
E - ﬁ g c) Tibbi laboratuvar ofis alanlari; hasta kabul, bekleme yeri, sekretarya, tuvaletler, uzman | Madde 6.5.1.1 I-ZL
% ‘m odasi ve personel dinlenme béliimleri gibi boliimleri igerir. Bu alanlar kurum i¢inde ortak | Madde 6.5.1.2
- as) kullanilabilirler. Ancak bu boliimler tibbi laboratuvar teknik alaninin iginde yer alamaz.
Z = Madde 13- (3) c¢) Tibbi laboratuvar teknik alanlarmn kapilari, acil durumda ¢ikisa engel
é olmayacak sekilde otomatik kayar kap1 veya disar1 dogru agilabilen kapilar olmalidir. Tibbi
m laboratuvara yetkisiz kisilerin girislerine engel olacak sekilde diizenleme yapilir.
> Madde 57- (1) Konutlar hari¢ olmak iizere, aligveris merkezleri, yiiksek binalar i¢inde | Madde 18.3.2.5.1/19.3.2.5.1 Bu konuyla ilgili
3 . bulunan mutfaklar ve yemek fabrikalari ile bir anda 100'den fazla kisiye hizmet veren | Madde 18.3.2.5.2/19.3.2.5.2 > | 6zel bir hikim
N S mutfaklarin davlumbazlarina otomatik séndiirme sistemi yapilmasi ve ocaklarda kullanilan | Madde 18.3.2.5.3/19.3.2.5.3 O | bulunmamaktadir.
z o g | > gazin Ozelliklerine gore gaz algilama, gaz kesme ve uyari tesisatinin kurulmasr sarttir. Madde 19.3.2.5.4 g
‘!j ; ﬁ § (2) Mutfaklarin bodrumda olmasi ve gaz kullanilmasi halinde, havalandirma sistemleri | Madde 18.3.2.5.5/ 19.3.2.5.5 -
o - 3 > yapilir. Tkinci bir gikis tesis edilmeksizin gaz kullanilmasi yasaktir. S
SO | m (8) Mutfak ve ¢ay ocaklart binamin diger kisimlarindan en az 120 dakika siireyle yangina <
§ dayanikli bolmeler ile ayrilmis bigimde konumlandirilir. Bolme olarak ahsap ve diger kolay g
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6. RISKLT MEKANLARIN PLANLANMASI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Otoparklar

Madde 60- (1) Motorlu ulagim ve tasima araglarinin park
etmeleri i¢in kullanilan otoparklarin agik otopark olarak kabul
edilebilmesi i¢in, disariya olan toplam agik alanin, doseme
alaninin % 5’inden fazla olmasi gerekir. Aksi takdirde bu
otoparklar kapali otopark kabul edilir. Ag¢ik otoparklarda,
digartya olan agikliklar iki cephede ise bunlarin kargilikli iki
cephede bulunmasi ve her bir agikligin gerekli toplam agiklik
alaninin  yarisindan  biiyiik olmast gerekir. Agikliklarin
kuranglez seklinde bir bosluga agilmasi halinde, s6z konusu
boslugun genisliginin en az otopark kat yiiksekligi kadar
olmas1 ve kurangleze agilan ilave her kat icin en az kat
yiiksekliginin yarist kadar artirilmasi gerekir. Alanlarinin
toplam: 600 m?’den biiyiik olan kapali otoparklarda otomatik
yagmurlama sistemi, yangin dolap sistemi ve itfaiye su alma
agizlar1 yapilmasi mecburidir.

(2) Toplam alani 2000 m?’yi asan kapali otoparklar igin
mekanik duman tahliye sistemi yapilmasi sarttir. Duman
tahliye sisteminin binanin diger bdliimlerine hizmet veren
sistemlerden bagimsiz olmasi ve saatte en az 10 hava degisimi
saglamasi gerekir.

(3) Araglarin asansor ile alindigi kapali otoparklarda dogal
veya mekanik havalandirma sistemi yapilmas: sarttir.

Bu konuyla ilgili &zel bir
hiikiim bulunmamaktadir.

Madde 6.16 Diger kullanim alanlarinin aksine, binalarin otomobil veya baska hafif
araglarm parkedilmesi i¢in kullanilan béliimleri bina igerisindeki yanginlarin 6nlenmeleri
icin gegerli degerlerden farkli degerlere sahiptir. Otomobiller ve diger hafif araglar i¢in
park yeri olarak kullanilan binalarin veya binalarin bazi boliimleri, 6zellikle binalardaki
yangin yayitlhmmi kisitlamak i¢in, bazi binalardan farklionlemleri almay: gerektirir.
Ozellikle yangin yiikiiniin iyi belirlendigi ve otoparkin iyi havalandirildig: yerlerde,
yangmnin bir kattan diger katlara yayilma riski diisiiktiir. Havalandirma o6nemli bir
faktérdiir ve agik kismu bulunmayan otoparklarda duman ve 1s1 kolay kolay
dagitilamayacagindan, bu gibi alanlarda havalandirmadan fazla 6diin verilemez. 6.19’dan
ve 6.24’¢ kadar olan maddeler; acik kisiml (yiiksek seviyede dogal havalandirma), dogal
havalandirma ve mekanik havalandirma olmak iizere ii¢ havalandirma yontemiyle ilgilidir.
Madde 6.18 Otoparklardan bir saglik binasina erigim korunumlu bir hol araciligiyla
olmalidir. Ayrica, otoparktan binaya dikey erisim, korunumlu hollerle donatilmis, otopark
katlaria hizmet veren ve sadece binanin bir katina erisim saglayan bir merdiven veya
merdivenler yoluyla saglanmalidir.

Agik Kisumli Otoparklar

Madde 6.19 Asagidaki sartlari sagliyorsa, Onaylanmis B Dokiimanina iliskin Tablo A2’de
belirtilen yangin dayanimi amagli agik kisiml otopark olarak sayilabilmektedir:

Eger otopark veya binalarin otopark amaciyla kullanilan bolimleri, asagidaki hiikiimlere
uygunsa, Onayli Belge B - ‘Yangin emniyeti“ Tablo A2'de yangin dayanim
degerlendirmesi amaciyla agik otopark olarak kabul edilebilir ve hiikiimler su sekildedir:

a. Bodrum katlari olmamalidir.

b. Her kat dogal olarak daimi agikliklarla dogal havalandirilmalidir. Toplamda o kattaki
zeminin 1/20’sinden az olmayacak sekilde agiklik barindirmali ve barindirilacak bu agiklik
miktarinin en az yarist karsilikli iki duvar arasinda esit paylastirilmalidir. (Yapinin bir
elemani diger bir elemanini destekliyor ya da tasiyor ise, bu elemanmn yangma dayanim
stiresi, diger elemaninkinden az olmamalidir.)

c. Eger bina herhangi baska bir amag i¢in kullaniliyorsa otomobillerin parki i¢in kullanilan
bolim ayrilarak yapiyr destekleyen elemanlar, yiik tasiyor olmasalar bile destekledikleri
elemanlarin yangina dayanim siiresinden az olmamalidir.

d. Binanin, bolimiin ya da ayristirllmig alanin yapimmnda kullanilan tiim malzemelerin
asagida siralanacak istisnalar harici yanmaz nitelikte olmas1 gerekmektedir.

(i) Otoparkin zemini veya gatisina veya otoparki ¢evreleyen yapmnin herhangi bir bitisik
binasi, kompartimani veya ayrilmig kismina uygulanan herhangi bir yiizey kaplamasi, bu
rehberin 4. ve 5. boliimlerindeki rehber gerekliliklerinin tiim ilgili yonlerini karsilryorsa
(ii) herhangi bir yangin kapisi,

(iii) herhangi bir kisiye ait 15 m?’den biiyiik olan kuliibe

(iv) herhangi bir mobil magaza
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Agik Kisimli Olmayan Otoparklar
5 Madde 6.20 Otoparklarin madde 6.19°da belirtilen havalandirma standardina sahip olmadigi durumlarda, bunlar agik kisimli
~ otoparklar olarak kabul edilmez ve bunlar igin farkli bir yangin direnci standardi gereklidir (ilgili hiikkiimler, Onaylanmis
g Belge B'nin Tablo A2'sinde verilmistir). Bu tiir otoparklar, 6.21 veya 6.22 maddelerinde aciklandig1 gibi, dogal veya
S mekanik yollarla olabilecek bazi havalandirmalara ihtiya¢ duymaktadir. 6.19 maddesinin hiikiimleri, hangi standart
o havalandirma sistemi saglanmis olursa olsun tiim otopark binalari i¢in gegerlidir.

6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI ILE iLGiLi GEREKLILIKLER

Uniteler

Madde 49- (1/a) Kullanici
yikii 15  kisiyi asan
herhangi bir hasta yatak
odasi veya Unite oda i¢in
birbirinden uzakta
konuslandirilmis 2 kapi
bulunmasi gerekir

Unitelerin Diger Alanlardan
Ayrilmasi

Madde 19.2.5.7.1.2

Madde 18.2.5.7.1.2

Unitelerde Tehlikeli Madde
fceren Alanlar
Madde 19.2.5.7.1.3
Madde 18.2.5.7.1.3
Unitelerin ~ Alt  Boliimlere
Ayrilmasi

Madde 18.2.5.7.1.4/ Madde
19.25.7.1.4

Yatakli
Uniteleri
Madde
19.25.7.2.1

Hasta Bakim

18.25.7.2.1./

Yatak Unitelerinin
Maksimum Boyutlar

Madde 19.2.5.7.2.3

Madde 18.2.5.7.2.3

Hasta Bakim
Maksimum

Yataksiz
Unitelerinin
Boyutlar:
Madde 19.2.5.7.3.2
Madde 18.2.5.7.3.2

Yogun Bakim Uniteleri

Yogun bakim iinitelerinde alt kompartimanlama

Madde 3.63 Bu boliimlerde, hastalarin herhangi bir hareketi veya tahliyesi yasamu tehdit edici olabilir. Dolayistyla bu
boliimlerde, yogun bakim alaninin digindaki bitisik bir bolmede yangin ve duman ile kendi kompartimani i¢inde yangin ve
dumanin etkilerini gidermek i¢in ilave tedbir almak gereklidir

Madde 3.66 Yogun bakim saglayan tiim bolimler, “bakim alanini, kullanim alanindan ayirmak i¢in en az 2 alt kompartimana
ayrilmalidir. Asagida bu duruma bir 6rnek verilmektedir:

Alt kompartimanlama 1 - personel esasli; yatak alani, temiz alan, kirli gamasir alani, keten deposu, durum laboratuvar

Alt kompartimanlama 2 - giris alani; personel degisim, personel dinlenme odalari, seminer odalari, temizlik deposu, ana
malzeme deposu, esya deposu, ¢agri alani

Madde 2.28 Yogun bakim alanlarina saglanan HVAC sistemlerinde boliim igindeki basing, bitisik alanlarimkinden biraz daha
fazla olacak sekilde tasarlanmalidir. Yanginda, bu sistemlerin devam eden calismasi, yogun bakim alanima giren duman ve
diger yanma tiriinlerinin 6nlenmesine yardimci olmaktadir.

Madde 2.30 Korunumlu holler, ilave kagis yollar1 gereken yerlerde, dumanin hareketine karsi korunmak i¢in saglanmalidir.
Risk degerlendirmesinin gerekli gosterdigi durumlarda, ¢ok yiiksek bagimli hastalarin oldugu tedavi alanlarinda, bir yatagi,
ilgili yardimei ekipmani ve saglik personelinin tam olarak kalabilecegi uygun sekilde boyutlandirilan bir hol saglanmalidir.
Madde 2.31 Cok yiiksek bagimli hastalar1 barindiran bir bolgeye, duman hareketi potansiyel bir risk olarak tanimlanmigsa
(yani, herhangi bir hastane ana koridoru bulunmadiginda), kompartiman duvarindaki her kapi i¢in korunumlu bir hol
diizenlenmeli ve her kap1 en az 30 dk yangia dayanimli olmalidir.

Ameliyathaneler

Madde 3.69 Ameliyathaneler, yapilar1 geregi ¢ok yiiksek bagimli hastalarin oldugu alanlar olarak kabul edilmektedir. Bu
boliimlerden hastalarin tahliyesi hayati tehlike olusturabilir. Bu nedenle, hastalan tahliyeye hazirlamak igin yeterli zaman
taninmast i¢in ek 6nlemler saglanmalidir

Madde 3.70 Hastalarin acil tehditten gegici bir giivenlik yerine gegmeleri i¢in ameliyathane bolimiiniin alt bolimlere
ayrilmasi diistiniilmelidir. Bu da ameliyathaneyi 30 dakika yangin dayanimina sahip alt kompartimanlara bolme ile ya da
sprinkler sistem yerlestirme ve ameliyathaneyi duman yavaslatici konstriiksiyon ile bolme ile miimkiin olabilir.

Madde 3.73 Uygun olmasi durumunda, diger tesis ekipmanlarindan ve makinelerden (6rnegin asansér motorlari, bakim
alanlar1 vb.) ¢ok yiiksek bagimli hastalarin oldugu alanlaria hizmet eden temel hizmetlerin (6rnegin; gii¢ ve havalandirma)
ayrilmasi i¢in, tesisat odalarina alt kompartimanlama yapilmalidir.
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7. HASTANELERIN YERLESIMI ILE ILGILI GEREKLILIKLER
Binaya Ulagim Yollart ve Toplanma Alanlari

BYKHY
Madde 21- (3) Yeni planlanan alanlarda bitisik nizamda
tesekkiil edecek imar adalarmimn uzunlugu 75 m’den fazla
olamaz. Uzunlugu 75 m’den fazla olan bitisik nizam yap1
adalarinda, yangina kars1 giivenlige ve erisim kontroliine
iliskin diizenlemeler yapilir ve alinmasi gereken tedbirler
plan miiellifi tarafindan plan notunda belirtilir.
Madde 22- (2) ftfaiye araglarmin yaklagabildigi son
noktadan binanin dis cephesindeki herhangi bir noktasina
olan yatay uzaklik en ¢ok 45 m olabilir
(3) I¢ ulasim yollari, herhangi bir binaya ana yoldan
erisimi saglayan yollardir. I¢ ulasgim yollarinda olagan
genislik en az 4 m ve ¢ikmaz sokak bulunmasi halinde en
az 8 m olur. Donemegte i¢ yarigap en az 11 m, dis yarigap
en az 15 m, egim en ¢ok % 6 ve diisey kurp en az R=100
m yarigapl olur. Serbest yiikseklik, en az 4 m ve tasima
yiikii 10 tonluk arka dingil yiikii diistiniilerek en az 15 ton
alinur.
(4) I¢ ulasim yolundan binaya erisim icin gerekli agih
mesafe, o bolgeye hizmet verecek itfaiyede bulunan
araglarin erisim imkanlarindan daha uzak ise, itfaiye
aracinin binaya yanasmasina engel olabilecek ¢evre veya
bahg¢e duvarlari, itfaiye araci tarafindan kolaylikla
yikilabilecek sekilde zayif olarak yapilir. Bu sekilde zayif
olarak yapilan duvar bolimii, en az 8 m uzunlugunda
olur; kolayca goriinebilecek sekilde kirmizi gapraz isaret
konularak gosterilir ve oniine arag park edilemez.

HAP HAZIRLAMA KILAVUZU

e  Toplanma alani ya da bekleme alani, hastalarin ve

personelin  sonraki ulasim ve nakilleri igin
bekleyebilecegi  emniyetli  bir  yer olarak
secilmelidir.

e Iki farkli bekleme alam belirlemek tavsiye

edilmektedir. Bir tanesi yarali olmayanlar ve stabil
hastalar i¢in, digeri acil tibbi miidahale ve bakim
sunumunda siireklilige ihtiyaci olan hastalar igin.

e tfaiye araglari biiyiik alana ihtiyag duydugundan
harici bekleme alanlari, kurtarma hizmetlerinin
calismalarini engellemeyecek sekilde
diizenlenmelidir.

. Disaridaki bekleme alanlari, personele asiri is yiiki
olugsmasmi onlemek i¢in ¢ok fazla sayida
olmamalidir.

Bu konuyla ilgili 6zel
bir hiikiim
bulunmamaktadir

Alana Erigim
Madde 7.2 Yangm ve kurtarma ekipleri igin alamin erisimi diistiniilirken asagidakiler dikkate
alinmalidir:
a)  alanmn erigsim noktalarinin yeri ve sayisi
b) i¢c yollarin genislik, donemeg yarigaplari, egimleri, binalarin arasindaki ve altindaki
acikliklarina goére tasarimi
C)  yangn araglarinin yiikleri ve doniis ¢ap1

Madde 7.3 itfayecilerin kullamimina uygun, sahaya en az 2 erisim noktas1 saglanmalidir. Bulundugu
yerler, ilgili tiim yetkililerle onaylanmalidir.

Binaya Erigim

Madde 7.5 Gerektiginde yiiksek kapasiteli cihazlarin kullanilmasimi saglamak ve pompalama
cihazlarinin yangin sondiirme ve kurtarma faaliyetleri igin su ve ekipman tedarik etmesini saglamak
icin bir saglik binasina erisim gereklidir.

Madde 7.7 20 m'den daha uzun olan herhangi bir ¢ikmaz yolda doniis imkan1 saglanmalidir. Itfaiye
araglari bina girisine 20m’den fazla geri giderek ulagsmamalidir. Bir déniis ¢ap1 diizenlenmelidir.

itfaiye araclari, bir erisim yolunun sonundan itibaren 20 m'den daha fazla geri gitmek zorunda kalmamahdir.

AP
S

Itfaiye arac: ( )
S

Doniis gap, aracin
donebilecedi diger nokta

AN -

20 m max.

Dis Kagis Yollart

Madde 3.61 Tim binanin veya binanin bir boliimiiniin tahliye edilmesi gerekli oldugunda, disarida
uygun toplanma noktalart olusturulmalidir. Uygun toplanma yerleri; yollar, peyzajin sert (saglam)
yerleri veya uygun sekilde tasarlanmig kisimlari olabilir.

Madde 3.62 Dis kagis yollari tasarlanirken asagidaki hususlar dikkate alinmalidir:

a) Toplanma noktalarmin ambulans ve diger acil durum araglarimi engellemeyecek sekilde
konumlandirilmasi

b) Yeterli yapay aydinlatma saglanmasi

c) Yeterli miktarda tag doseli kaldirimlarin ve bordiirlerinsaglanmasi

d) Dis kagis yollarinin egimleri

e) Binanin dis duvarina dis kagis yollarinin yakinlhig

f) Acil durum tahliye stratejisinin gerektirdigi durumlarda, hastalarin ayrimimin saglanmasi ihtiyaci
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8. ELEKTRIK TESISATI VE SISTEMLERI ILE iGiLi

GEREKILIIIKI ER

Acil Durum Yénlendirmesi ve Isaretlemeler

Kag1s Yollarinin

Aydmlatilmasi ve Acil
Durum Aydinlatma

Sistemi

Madde 70- (1)
Madde 71- (1)
Madde 71- (2)
Madde 72- (2)
Madde 72- (8)

Kisim 7.9
Madde 18.2.9.1/19.2.9.1

Madde 3.78 Acil ¢ikis aydinlatmasi ile ilgili rehberlik BS 5266'da yer
almaktadir. Saglik tesislerinde binalar i¢in bu, Health Technical Memorandum
06-01- ‘Electrical services: supply and distribution’ ve the CIBSE guide , —
‘Lighting guide LG2: hospitals and healthcare buildings’ ile
desteklenmektedir. Hastane acil durum aydinlatmasi ve gerekli elektrik
beslemesinin ayrintilar1 hakkinda ilave rehberlik saglar.

Madde 3.79 Acil ¢ikis aydmnlatmasi, BS 5266'ya uygun olarak tiim alanlara
saglanmalidir. Acil durum kagis aydinlatmasi, her biri konum ve parlaklik
acisindan belirli onerileri olan kagis yolu aydmlatmasi, agik alan aydinlatmasi
ve yiiksek riskli gérev alani aydinlatmasini igerir.

Not: Acil ¢ikis aydinlatmasi ile ilgili ayrintilar 3.74 ile 3.81 maddeleri de
dahil olmak iizere, bu maddeler arasindaki maddelerde detaylandirilmaktadr.

BYKHY
Madde 73

SAGLIK VE GUVENLIK ISARETLERI
YONETMELIGI (Ek-2)

Acil §1k1$ ve kagis yolu
Yonler (Yardimer bilgi isareti)
Madde 3.4 Temel nitelikler
- Dikdortgen veya kare bigiminde,

- Yesil zemin iizerine beyaz piktogram (yesil kisimlar isaret
alanmnin en az %50 sini kapsayacaktir) [187]

Kisim 7.10

Madde 18.2.10.1

Madde 19.2.10.1

Madde 19.2.10.2

Madde 18.2.10.3/ 19.2.10.3
Madde 18.2.10.4/ 19.2.10.4

Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.
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Acil Durum Yonlendirmesi ve Isaretlemeler

B
A€W

Yonler (Yardimer bilgi isareti)

Madde 3.5 Temel nitelikler

- Dikdortgen veya kare bigiminde,

- Kirmizi zemin iizerine beyaz piktogram (kirmizi kisimlar isaret alaninin
en az % 50’sini kapsayacaktir

Yangla Miicadele Isaretleri le Ilgili Asgari Gerekler (Ek- 4)

Genel hususlar

1. Bu Ek yanginla miicadele amaciyla kullanilan ekipmana uygulanir.

2. Yanginla miicadele ekipmani 6zel bir renk ile belirtilir ve yerini bildiren
bir isaret levhasi yerlestirilir ve/veya bu gibi ekipmanin saklandig1 yer ya
da erisim noktalari i¢in &zel bir renk kullanilir.

3. Bu tir ekipmani belirlemede kirmizi renk kullanilir. Kirmizi alan,
ekipmanin kolayca tanmabilmesi i¢in yeterince genis olmasi saglanir.

4. Bu tiir ekipmanin bulundugu yeri isaretlemek i¢in ek-2, bolim 3.5’te
verilen isaret levhalari kullanilir [187].

3 veya 4 kattan fazlasina hizmet eden
yeni kapali merdivenler ve dort veya
daha fazla hizmet eden mevcut kapali
merdivenlerde kullanilmas: gerekli kat
seviyesini gosteren tabelelar : Madde
722541

Merdiven Basamag: Isareti
Madde 7.2.2.5.4.3

Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.

8. ELEKTRIK TESISATI VE SISTEMLERI KRITERLERI

Yangin Algilama ve Uyar1 Sistemi

BYKHY

Madde 75- (2)
Madde 75- (3)

Yangin Uyari Sistemi

Kisim 9.6

Madde 18.3.4.1/19.3.4.1
Madde 18.3.4.2.1/19.3.4.2.1
Madde 18.3.4.2.2/ 19.3.4.2.2
Madde 18.3.4.3.1

Madde 19.3.4.3.1

Madde 19.3.4.2.4

Madde 19.3.4.2.5

Yangin Algilama Sistemi
Kisim 9.6

18.3.45.1

19.3.4.5.1 Koridorlar

Madde 3.2 Bir yangmnn tespit edilmesi ve alarmin ¢aligmasi i¢in
yeterli araglarin saglanmasi hayati bir 6neme sahiptir. Erken tespit,
diizenli tahliye i¢in zaman saglar ve yangimin daha erken bir
asamada ele alinmasini saglar, bdylece olusan hasar en aza indirilir.
Algilama hem personel gozlemine hem de otomatik tespit ve alarm
sistemlerine baghdir.

Madde 3.3 Health Technical Memorandum 05-03 Part B- Yangin
algilama ve alarm sistemleri, saglik binalarinda yangm alarm
sistemlerinin tasarimi, dzellikleri, kurulumu, devreye alinmasi, test
edilmesi, ¢alistirilmas1 ve bakimi hakkinda genel prensipler ve
teknik rehberlik saglamaktadir. BS 5839-1 ve BS EN 54'in ilgili
boliimleri ile birlikte yorumlanmalidir.

Cizelge 5.1. (devam) Mevzuatlarin hastane binalar1 agisindan degerlendirilmesi
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Duman Kontrol | Madde 87- (12) Kisim 9.2 Bu konuyla ilgili 6zel bir hiikiim bulunmamaktadir.
Sistemi Madde 88- (3) Madde 18.7.7.1
9. DUMAN Madde 19.7.7.1
Madde 18.7.7.2
. KONTRO.L. Madde 19.7.7.2
SISTEMLERI ILE
iLGiLi Basinglandirma | Madde 89- (1) Kisim 9.2 Madde 5.47 Havalandirma sistemleri “Health Technical
GEREKLILIKLER | Sistemi Madde 89- (2) Madde 18.5.2.1/19.5.2.1 Memorandum  03-01/Saglik  tesisleri  i¢in  Ozel

Madde 89- (4)
Madde 89- (16)

havalandirma” ve “BS 5588-9” ile uyumlu olacak sekilde
tasarlanmali ve kurulmalidir.

10. YANGIN SONDURME
SISTEMLERI iLE ILGILI
GEREKLILIKLER

Madde 91- (1)

Sabit Boru Tesisat
Madde 94- (1)

Yangin Dolaplar Tesisat1
Madde 94- (1) (b)

Yagmurlama Sistemi
Madde 96- (2)

itfaiye Su verme Baglantist
Madde 97- (1)

Kisim 9.7

Madde 18.3.5.1

Madde 19.3.5.1

Madde 19.3.5.2Cok  kath
binalar 19.4.2 maddesine
uygun olmalidir.

Madde 1942 Cok Kath
Binalar
Madde 19.4.2.1

Madde 19.3.5.2

Madde 19.3.5.3

Madde 18.3.5.4

Madde 19.3.5.4

Madde 18.3.5.5/19.3.5.5
Madde 18.3.5.12/19.3.5.12

Madde 5.68 30 m yiiksekligindeki binalar harig, bu
rehberlik, saglik binalarmm hasta bakim alanlarinda
sprinklerin  kurulumunu  gerektirmemektedir. Buna
ragmen, tasarim ekibinin, binanin tamaminda veya belirli
alanlara can giivenligi sprinkleri (life safety sprinklers)
takarak  kazanilabilecek avantajlart g6z  Oniinde
bulundurmasi beklenmektedir. Binada belirli tehlikelerin
tespit edildigi yerlerde, yiksek basmngli su sisi
teknolojileri gibi alternatif bir yangin sondiirme
sisteminin  uygulanmasin1  diislinmek daha uygun
olmaktadir.

Not: Sprinkler sistemi ile ilgili ayrintilar 5.68 ile 5.86
maddeleri arasindaki maddelerde detaylandirilmaktadir.

Tasinabilir Sondiirme Cihazlart
Madde 99- (1), (2), (3), (4), (5)

Bu konuyla ilgili 6zel bir
hiikiim bulunmamaktadir.

Bu konuyla ilgili 6zel bir hitkiim bulunmamaktadir.

ISOQW[LIIPUI[IOZIP UBPUISIOR LIB[RUIq dUB)SEY ULIB[JBNZAJA] (WBAJP) "[°C 3[oZ1)
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5.2. Hastane Binalar1 icin Performans Kriterlerinin Olusturulmasi

Tezin bu kisminda, bir Onceki kisimda incelemesi yapilan ulusal ve uluslararasi
mevzuatlarin karsilastirmali analizi sonucunda, performans kriterleri olusturulmustur.
Performans kriterleri olusturulurken, oncelikli olarak BYKHY e bakilmistir. BYKHYde
olmayan konular ile ilgili olarak, Amerika’da kullanilmakta olan National Fire Protection
Association kodlar1 (NFPA 101 Life Safety Code 2018, NFPA 99 Health Care Facilities
Code 2018, NFPA 45 Standard on Fire Protection for Laboratories Using Chemicals
2015), ingiltere’de kullanilmakta olan The Building Regulations (BR) gercevesinde,
Approved Document B esas alinarak hazirlanan, saglik binalar1 6zelinde yangin giivenlik
onlemlerini iceren Health Technical Memorandum 05-02: Firecode (HTM 05-02) ve
tilkemizde  yiirlirlikte olan Kimyasal = Maddelerle Calismalarda  Saglik  ve
Giivenlik Onlemleri Hakkinda Yonetmelik, Tibbi Laboratuvarlar Yonetmeligi ve HAP
Hazirlama Kilavuzundan yararlanilarak, Cizelge 5.2°’de yer alan hastane binalar igin

performans kriterleri olusturulmustur. Cizelge ana basliklar1 ise asagida yer almaktadir:

Genel bilgiler/ Hastanelerin kullanim sinifi ve hastanelerdeki diger kullanimlar
Yap1 malzemeleri ile ilgili kriterler

Yap1 elemanlart ile ilgili kriterler

Kag1s yollar ile ilgili kriterler

Agikliklarin korunmast ile ilgili Kriterler

Riskli mekanlarin planlanmasi ile ilgili kriterler

Hastanelerin yerlesimi ile ilgili kriterler

© N o gk~ w0 DN P

Elektrik tesisat1 ve sistemleri ile ilgili kriterler (Kagis yollarinin aydinlatilmasi ve acil
durum aydinlatma sistemi, acil durum yonlendirmesi ve isaretlemeler, yangin algilama
ve uyart sistemi)

9. Duman kontrol sistemleri ile ilgili kriterler ( duman kontrol sistemi ve basinglandirma
sistemi)

10. Yangin sondiirme sistemi ilgili kriterler

NFPA 101°de saglik binalari ile ilgili 6zel hiikiimler 18. ve 19. bolimde yer almaktadir.
18. bolimde yeni saglik binalari, 19. boliimde ise mevcut saglik binalari ile ilgili hiikiimler
bulunmaktadir. Cizelge 5.2'de, NFPA 101'den alinan performans kriterlerlerinde hem yeni

hem de mevcut saglik binalari ile ilgili hiikiimlerin her ikisi de yer almaktadir.


https://www.nfpa.org/codes-and-standards/all-codes-and-standards/list-of-codes-and-standards/detail?code=99
https://www.nfpa.org/codes-and-standards/all-codes-and-standards/list-of-codes-and-standards/detail?code=99
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Cizelge 5.2. Hastane binalar1 i¢in performans kriterlerinin olusturulmasi

1. GENEL
BILGILER

Hastanelerin
Kullanim Sinifi ve

lar

Bina Ana Kurumsal Binalar
Kullanim Sinifi | Saglik hizmeti amagli binalar (BYKHY/ Madde 11-1(b))

Hastanelerdeki
Diger Kullani

Hastanelerde Karigik Kullanim Amagh Binalar (BYKHY/ Madde 18-1)
Bulunan Diger | Depolama Amagh Tesisler (BYKHY/ Madde 16)
Endiistriyel Yapilar (BYKHY/ Madde 14-1)

Biiro Binalari (BYKHY/ Madde 12)

Ticaret amagh binalar (BYKHY/ Madde 13)
Toplanma Amagli Binalar (BYKHY/ Madde 15)
Yiiksek tehlikeli yerler (BYKHY/ Madde 17-1)

Kullanim
Siniflari

2. YAPI MALZEMELERI ILE ILGILI KRITERLER

Duvar, Cephe ve Tavanlarda Kullanilan Yap1 Malzemeleri

1. Yangma kars1 giivenlik bakimindan, kolay alevlenen yapi malzemelerinin insaatta kullanilmasina miisaade
edilmez. Kolay alevlenen yap:t malzemeleri, ancak bir kompozit iginde normal alevlenen malzemeye
doniistiiriilerek kullanilabilir. (BYKHY/Madde 29-2)

2. Duvarlarda i¢ kaplamalar ile igte uygulanacak 1s1 ve ses yalitimlari; en az normal alevlenici, yiliksek
binalarda ve kapasitesi 100 kisiden fazla olan sinema, tiyatro, konferans ve diigiin salonu gibi yerlerde ise en
az zor alevlenici malzemeden yapilir (BYKHY/Madde 29-3).

3. Ayrik nizamda miistakil konutlar digindaki binalarin tavan kaplamalar1 ve asma tavanlarinin malzemesinin
en az zor alevlenici olmasi gerekir (BYKHY/Madde 26-4).

Binalarda kullanilacak yapi malzemeleri (BYKHY)
Yap1 malzemesinin Yap1 malzemesinin yanicilik simifi
kullanildig1 yap1 elemani
Duvar yiizeyi - En az normal alevlenici (en az E — d2)
-Yiiksek binalarda en az zor alevlenici (en az A2, B, C — s3,
d2)
Tavan ve asma tavan En az zor alevlenici (en az A2, B, C —s3, d2)

4.D1s cephelerin, bina yiiksekligi 28.50 m’den fazla olan binalarda zor yanici malzemeden (A2 — s1, d0) ve
diger binalarda ise en az zor alevlenici malzemeden olmasi gerekir. Alevlerin bir kattan diger bir kata
gecmesini engellemek igin iki katin pencere gibi korumasiz bosluklari arasinda, diiseyde en az 100 cm
yiiksekliginde yangina dayanikli cephe elamaniyla dolu yiizey olusturulurveya cephe i¢ kismina en ¢ok 2 m
araliklarla cepheye en fazla 1,5 m mesafede yagmurlama basliklar yerlestirilerek cephe otomatik yagmurlama
sistemi ile korunur (BYKHY/Madde 27-1).

Geleneksel Cephe Sistemleri

5. Dis cephesi zor alevlenici malzeme veya sistemden olusan, yiiksekligi 28.50 m’den az olan binalarda, tabii
veya tesviye edilmis zemin kotu tizerindeki 1,5 m mesafe hi¢ yanmaz malzeme (Al Snifi) ile kaplanmal;
bina yiiksekligi 6.50 m’den fazla olan binalarda pencere ve benzeri bosluklarinin yan kenarlari en az 15 cm ve
st kenari en az 30 cm eninde hi¢ yanmaz malzeme ile yangin bariyerleri olusturulmahdir (BYKHY/ Madde
27-2(b)).

6. Farkl yiikseklige sahip bitisik nizamdaki yapilarda, algak binanin ¢at1 hizasindaki yiiksek bina katinin dig
cephe kaplamasi hi¢ yanmaz malzeme veya sistem ile kaplanmalidir (BYKHY/Madde 27-2(c)).

Giydirme Cephe Sistemleri;

7. Cephe elemanlar ile alevlerin gegebilecegi bosluklar1 bulunmayan désemelerin kesistigi yerler, alevlerin
komsu katlara atlamasini engelleyecek sekilde doseme yangin dayanimimi saglayacak siire kadar yalitilir.
Derzleri agik veya havalandirmali giydirme cephe sistemli binalarda kullanilan cephe ve yalitim malzemeleri
en az zor yanici olmalidir (BYKHY/ Madde 27-3).

Doseme ve

Catilarda
Kullanilan Yap1
Malzemeleri

8. Doseme kaplamalari en az normal alevlenici, yiiksek binalarda ise en az zor alevlenici malzemeden yapilir
(BYKHY/ Madde 26-2)

9. Déseme iizerinde kolay alevlenen malzemeden (FFL Sinifi) 1s1 yalitimi yapilmasina, iizeri en az 2 cm
kalinliginda gap tabakasi ile ortiilmek sarti ile izin verilir (BYKHY/ Madde 26-3).

10. Cati kaplamalarmmin BROOF simifi malzemelerden, ¢ati kaplamalari altinda yer alan yiizeyin veya
yalitimin en az zor alevlenici malzemelerden olmasi gerekir. Ancak, cati kaplamasi olarak yanmaz
malzemelerin kullanilmas: durumunda iizerine ¢at1 kaplamasi uygulanan yiizeyin en az normal alevlenen
malzemelerden olmasina izin verilir (BYKHY/ Madde 28-2).

Mobilya ve Dekorasyonlar

11. Saglik binalarindaki ortiiler, perdeler ve doseme ya da dekorasyon amagl diger sarkik asili kumaglar
asagida belirtilen istisnai durumlar haricinde, 10.3.1 maddesi hilkiimlerine uygun olmaldir (NFPA
101/Madde 18.7.5.1/19.7.5.1). Not: Madde 10.3.1’e gore; ortiiler, perdeler ve benzeri asili mobilya ve
dekorasyon malzemeleri NFPA 701 Standardinda yer alan alev yayilma kriterlerini karsilamalidir (NFPA
101/Madde 10.3.1). Istisnalar: Perdeler; bolme perdelerini, dus ve banyo perdelerini kapsamamaktadir.
Mevcut  hastanelerdekiortii  ve perdeler 19.3.5 maddesine wuygun sprinkler kurulu olan duman
kompartimanlarindaki hasta yatak odalarinda yer alan pencerelerdeki ortii ve perdeleri kapsamamakta iken,
yeni hastaneler igin ise; bu tiir ortii ve perdeler hasta yatak odalarinda yer alan pencerelerdeki ortii ve
perdeleri kapsamamaktadir. Bagimsiz ortii veya perde paneli alaninin 4.5 m?’yi asmamasi, bir oda veya alana
ait ortii ve perde panellerinin toplam alanimin bulunduklart duvarin toplam alanmn yiizde 20'sini asmamast
ve ortii veya perdelerin bulundugu duman kompartimaninda, 19.3.5 maddesine uygun sprinkler sisteminin
kurulu olmast (bu kosul mevcut hastaneler igin) kosullarimin hepsinin saglanmasi durumundaki ortii ve
perdeleri kapsamamaktadir(NFPA 101/Madde 18.7.5.1/19.7.5.1).

12. Saglik binast kullanim alanlarina yeni alinan désenmis mobilyalar 19.7.5.3/18.7.5.3 maddesinde aksi
belirtilmedikge, 10.3.2.1 ve 10.3.3 maddelerinde belirtilen kriterleri kargilamali veya mobilyalar 9.7.1.1(1)
maddesi uyarinca onayli, denetimli otomatik sprinkler sistemi ile korunan bir binaya
dosenmelidir(NFPA101/Madde 18.7.5.2/19.7.5.2).
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Cizelge 5.2. (devam) Hastane binalar1 i¢in performans kriterlerinin olusturulmasi

2. YAPI MALZEMELERI ILE ILGILI KRITERLER

Mobilya ve Dekorasyonlar

Not: Madde 10.3.2.1°e gore; yeni dosemeli mobilyalar aksi belirtilmedikce, sigara tutugmasina karsi dayaniki
olmalidir (NFPA101/Madde 10.3.2.1).Madde 10.3.3."e gore ise onayli otomatik sprinkler sistemler ile korunmayan
binalarda, dosemeli mobilyalar, ASTM E 1537'e gore test edildiginde simirly 1s1 salvum oramna sahip
olmalidir(NFPA101/Madde 10.3.3).

13. Herhangi bir saglik binasinda, yanici dekorasyonlarin kullanilabilmesi i¢in; alev geciktirici veya uygulandig:

malzemenin uygulamast i¢in listelenmis ve etiketlenmis onayli yangina dayanikli bir kaplama ile iglenmis olmasi,

dekorasyonlarin NFPA 701 Standardigerekliliklerine uygun olmasi, dekorasyonlarin NFPA 289, Standardina uygun

20 kW atesleme kaynagi kullanilarak test edildiginde 100 kW'den daha az 1s1 yaymasi, bu dekorasyonlarin fotograf ve

tablo gibi yangin ¢ikma veya yayilma tehlikesi olmayan sinirli miktarlardaki dekorasyonlar olmasi (yeni hastaneler

icin bu kriter gegerli degil) kriterlerinden herhangi birini veya asagidaki kriteri saglamasi gerekmektedir:

e Fotograf, tablo ve diger sanat ¢alismalari gibi dekorasyonlar dogrudan duvar, tavan ve yangin kapist olmayan
kapilara asilmalidir. Bunun yanisira, yangin kapisi olmayan kapilardaki dekorasyonlarin kapmin g¢aligmasini
engellememesi, dekorasyonlarin Kisim 9.7 uyarinca onayli bir otomatik sprinkler sistemi ile korunmayan bir
duman kompartimani veya mekaninin iginde yer alan duvar, tavan ve kapi alanlarinin yiizde 20'sini asmamasi,
dekorasyonlarm Kisim 9.7 uyarinca onayli bir otomatik sprinkler sistemi ile bastan basa korunan bir duman
kompartimani veya mekaninin i¢inde yer alan duvar, tavan ve kapi alanlarinin yiizde 50'sini asmamasi ve dort
kisiyi asmayan kapasitede hasta yatak odalarinin i¢inde yer alan duvar, tavan ve kapi alanlarinin yiizde 50'sini
agmamasi gerekmektedir (NFPA 101/Madde 18.7.5.6/19.7.5.6).

14. Dekorasyon, akustik diizenlemeler, yalitim veya diger amaglar i¢in kullamilan sabit veya hareketli duvar ve

bolmeler, paneller ve duvar yastiklart mobilya veya dekorasyon olarak degerlendirilmemeli, i¢ kaplama olarak

degerlendirilmelidir(NFPA101/ Madde 10.2.1.4).

15. Kilitli dolaplar (soyunma dolaplari, malzeme dolaplar1 vb.) i¢ kaplama malzemesi olarak degerlendirilmelidir

(NFPA101/ Madde 10.2.1.3).

16. Mobilya, dekorasyon ve diger objeler ¢ikislari veya ¢ikislara erisimi, ¢ikislardan erigimi veya goriiniirlige engel

olmamalidir (NFPA101/ Madde 7.1.10.2.1).

17.Aynalar ¢ikis kapilariiizerinde yer almamali, herhangi bir ¢ikigin yakinina yerlestirilmemelidir(NFPA101/ Madde

7.1.10.2.3).

3. YAPI ELEMANLARI ILE iLGIiLi KRITERLER

Tastyict Sistem Elemanlari

18. Bina tastyici sistem ve elemanlarinin, gerek bir biitiin olarak ve gerekse her bir elemaniyla, bir yanginda insanlarin
tahliyesi veya sondiirme siiresinde korunmalari igin yeterli bir zaman boyunca stabil kalmalarin1 saglayacak sekilde
hesaplanarak boyutlandirilmasi mecburidir (BYKHY/ Madde 23-2).

19. Alan1 5000 m*’den az olan tek katl yapilar hari¢ olmak iizere, diger ¢elik yapilarda, ¢eligin sicaktan uygun sekilde
yalitilmas1 gerekir. Yalitim, yangma dayanikl piiskiirtme siva ile sivama, yangina dayanikli boya ile boyama, yangina
dayanikli malzemeler ile ¢evreyi sarma, kutuya alma ve kiitlesel yalitim seklinde yapilabilir (BYKHY/ Madde 23-4).
20. Betonarme ve 6n gerilmeli betondan mamul tasiyici sistem elemanlarinda ilgili yonetmelik ve standartlara uyulur.
Cok katli ve ozellikle yatay yangin bolmeli binalarda, sistem bir biitiin olarak incelenir, eleman genlesmelerinin
kisitlandigi durumlarda dogan ek zorlamalar goz oniinde tutulur. Betonarme veya betonarme-celik kompozit
elemanlarin Ek-3/B’ye gore 120 dakika yangina kars1 dayanikl olabilmesi igin, en distaki ¢elik profil veya donatinin
dis yiizii ile en dis beton lifi arasinda kalan mesafe olan net beton 6l¢iisiiniin, kolonlarda en az 35 mm, kirislerde 25
mm ve dosemelerde ise en az 20 mm olmasi gerekir. Yangmna karst dayanimi 120 dakikadan daha az olan betondan
mamul tagiyici sistem elemanlarinda TS 500 standardina uyulur (BYKHY/ Madde 23-5).

21. BYKHY’de Ek-3/A’da yap1 elemanlarinin yangina dayanim sembolleri, Ek-3/B’de yap1 elemanlarinin yangina
dayanim siireleri ve Ek-3/C’de bina kullanim siniflarina gére yangina dayanim siireleri belirtilmektedir. (BYKHY/
Madde 29-7) Not: Ek-3/B tasiyici sistem elemanlarimin (¢ergeve, kiris veya kolon) yangina dayamm degeri icin, Ek-
3/C’ye gonderme yapmaktadir. Dolayisiyla tasiyict sistem elemanlarmin yangina dayamimi i¢in Ek-3/C esas
alinmalidir.

Duvarlar

22. Binadaki duvarlar BYKHY, Ek-3/B yapi elemanlarinin yangina dayanim siirelerine uygun olmahdir (BYKHY/
Madde 29-7)

Yapi elemanlarinin yangina dayanim (direng) siireleri(BYKHY Ek- 3/B)

Yap1 Eleman: Yangina Dayanim Siiresi Etkilenen Yiizey
(dk)
Yiik tastyici duvar (asagidaki maddelerde de R Bkz. EK-3c Ayr1 ayri her bir ylizey

aciklanmayan duvar)
Dis duvarlar

a) Parsel simirin herhangi bir noktasina 2 m’den REI Bkz. EK-3c Ayri ayr her bir ylizey
daha yakin her boliim
b) Parsel sinirdan 2 m. veya daha uzak olan her REI Bkz. EK-3c Binanin ig ylizeyden

bolim




172

Cizelge 5.2. (devam) Hastane binalar1 i¢in performans kriterlerinin olusturulmasi

3. YAPI ELEMANLARI iLE iLGILI KRITERLER

Duvarlar

Yangin Duvarlari

23. Bitisik nizam yapilar birbirinden ayiran yangin duvarlari, yangina en az 90 dakika dayanikli olarak projelendirilir
(BYKHY/ Madde 25-1).

24. Yangin duvarlarinda delik ve bosluk bulunamaz. Duvarlarda kapi ve sabit 151k penceresi gibi bosluklardan
kagmnmak miimkiin degil ise, bunlarin en az yangin duvarmm direncinin yar siiresi kadar yangina kars1 dayanikli
olmasi gerekir. Kapilarin kendiliginden kapanmasi ve duman sizdirmaz ozellikte olmasi mecburidir. Bu tiir yari
mukavemetli bosluklarin ¢evresi her tiirlii yanic1 maddeden arindirlir. Su, elektrik, 1sitma, havalandirma tesisatinin ve
benzeri tesisatin yangn duvarindan gegmesi halinde, tesisat gevresi, agiklik kalmayacak sekilde en az yangin duvari
yangin dayanim siiresi kadar, yangin ve duman gegisine karst yalitilir (BYKHY/ Madde 25-2).

Koridor duvarlart

25. Koridor duvarlar1 asma tavanlarin iizerinde bulunan gizli bosluklar, yapisal ve mekanik arabosluklari ile zeminden
zeminin alt bolimiine veya teras dosemesinin iizerine kadar kesintisiz olmalidir(19.3.6.2.4 ila 19.3.6.2.8 arasi
maddelerde aksi belirtilmedikge)(NFPA 101/ Madde 19.3.6.2.1).

Not: Yeni yapilacak hastanelerde dumanin ge¢isini sinirlamak icin yapilan tavanlarda, koridor duvarlarmn tavanda
sonlandirilmasina izin verilmektedir (NFPA 101/ Madde 18.3.6.2.1).

26.Koridor duvarlart duman transferini kisitlayacak sekilde bir bariyer olusturmalidir.(NFPA 101/Maddel8.3.6.2.3/
19.3.6.2.3)

Not: 19.3.5.7 maddesi uyarinca onayl, denetimli otomatik sprinkler sistemi ile korunan duman kompartimanlarinda,
tavanin duman transferini ksitlayacak sekilde yapilandirildigi durumlarda koridorun yangina dayamikli olmayan
bélmelerle ayrilmasina ve tavanda sona ermesine izin verilmektedir (NFPA 101/Madde 19.3.6.2.4).

Dosemeler

27. Biitiin dogemelerin yangin duvari niteliginde olmasi gerekir. Désemelerin yangina dayanim siirelerineEk-3/B’de
yer verilmistir. Kat dosemelerinde 6n dokiimlii olmayan disli doseme kullanilan betonarme binalarda, dislerin arasina
konulan dolgu malzemesi en az zor alevlenici olmalidir. Normal alevlenici smifina tabi dolgu malzemesi kullanilan
durumlarda, dolgu malzemesi ile tavan kaplama malzemelerinin birlikte olusturdugu sistemin en az zor alevlenici ve
yangina dayanim smifinin Ek-3/B’ye uygun oldugunun, ilgili standartlar kapsaminda akredite bir laboratuvar
tarafindan sertifikalandirilmasi ve piyasaya arz dokiimaninda sistem detayinin yer almasi gerekir (BYKHY/ Madde 26-
1).

Dédseme elemanlarinin yangina dayanim (direng) siireleri(BYKHY Ek-3/B)
Yap1 Elemani Yangina Dayanim Siiresi (dk) Etkilenen Yiizey

Dosemeler
b) Bir diikkan ve tistiindeki kat arasinda REI 60 veya Bkz. EK-3c (hangisi Alt yiizeyden
daha biiyiikse)
¢) Kompartiman dogemeleri dahil her tiirli diger REI Bkz. EK-3c
dosemeler
d) Bodrum kat ile zemin kat arasi doseme REI 90 veya Bkz. EK-3c (hangisi
daha biiyiikse)

28.Su, elektrik, 1sitma ve havalandirma tesisati ile benzeri tesisatlarin désemeden gegmesi halinde, tesisat gevresi,
aciklik kalmayacak sekilde en az doseme yangm dayanim siiresi kadar, yangin ve duman gegisine karsi yalitilir
(BYKHY/ Madde 26-5).

Catilar

29. Binada doseme gorevi yapan her tiirlii ¢ati, BYKHY, Ek-3/B yap1 elemanlarinin yangina dayanim siirelerine uygun
olmalidir (BYKHY/ Madde 29-7)

Catielemanlarinin yangina dayanim (direng) siireleri
Yapi elemant Yangina dayanim siiresi (dk) | Etkilenen yiizey

Catilar (BYKHY Ek-3/B)
a) Kacis yolu teskil eden her bolim REI 30 Alt yiizeyden
b) Déseme gorevi yapan her tiirlii cati REI Bkz. EK-3c
¢) Distan yangina maruz kalan catilar (yiik tastyict degil) El Bkz. EK-3c Dis yiizeyden
30. Yiiksek binalarda ve bitisik nizam yapilarda; catilarin oturduklar1 désemelerin yatay yangin kesici niteliginde ve
cat1 tagtyict sistemi ve gat1 kaplamalarinin yanmaz malzemeden, olmasi gerekir. (BYKHY/Madde 28-3)

31. Cat1 aras1 veya katinda, tavani ve tabani betonarme ve duvarlar tugla ve benzeri yap1 malzemesinden yapilan,
yangina en az 120 dakika dayanikli bolmeler ile ayrilmis olan, girisinde yangin giivenlik holii olusturulmasi kaydiyla
ve yakitin gat1 kat1 veya arasinda depolanmamasi, dogalgaz tesisati ve projesi, malzeme se¢imi ve montaji ilgili
standartlara ve gaz kuruluslarinin teknik sartnamelerine uygun olmak sartiyla, igerisinde dogalgaz ile ¢alisan kaskad ve
benzeri 1sitma sistemi yer alan 1s1 (teshin) merkezi odalari tesis edilebilir (BYKHY/Madde 61/4).
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Kagis Yollar1 Genel Ozellikleri

32.Her yapinin iginde, yapinin kullanima girmesiyle her kesimden serbest ve engelsiz erisilebilen sekilde kacis
yollarinin diizenlenmesi ve bakim altinda tutulmas: gerekir. Herhangi bir yapinn i¢inden serbest kagislar1 engelleyecek
sekilde c¢ikislara veya kapilara kilit, siirgii ve benzeri bilesenler takilamaz. Zihinsel engelli, tutuklu veya 1slah
edilenlerin barmdigi, yetkili personeli siirekli gorev baginda olan ve yangin veya diger acil durumlarda kullanicilart
nakledecek yeterli imkanlari bulunan yerlerde kilit kullanilmasina izin verilir (BYKHY/ Madde 30-4).

33.Kagis yollarinin belirlenmesinde yapinin kullanim sinifi, kullanic1 yiikii, kat alani, ¢ikisa kadar alinacak yol ve
cikislarin kapasitesi esas almnir. Her katta, o katin kullanici yiikiine ve en uzun kagis uzakligina gore ¢ikis imkanlar
saglanir (BYKHY/ Madde 31-3).

34.Degisik bolimleri veya katlari, degisik tipte kullanimlar i¢in tasarlanan veya iginde ayni zamanda degisik amagli
kullanimlarin siirdiiriildiigii yapilarda, yapi biitiiniine veya kat biitiiniine iliskin gerekler, en siki kagis gerekleri olan
kullanim tipi esas alinarak tespit edilir veya her bir yap1 boliimiine iligkin gerekler ayr1 ayr belirlenir (BYKHY/ Madde
31-5)

35. Bir kat1 gegmeyen acik merdivenler ile bir kat inilerek veya ¢ikilarak bina digina tahliyesi olan kata ulasilan
yiirliyen merdivenler ve rampalar, bina digina ulagim noktasma veya korunmus kagis noktasina olan uzakliklar, tek
yonde ve iki yénde korunmus kagis yollarina olan uzakliklar ve Ek-5/B’de belirtilen uzakliklara uygun olmak sartiyla,
kacis yolu olarak kabul edilir. Ancak kullanici sayis1 50 kisiyi gegen katlarda kacis yollarmin kapasite ve sayi
bakimindan en az yarisinin korunmus olmasi gerekir (BYKHY/ Madde 31/7).

36.Her ¢ikisin agik¢a goriinecek sekilde yapilmasi, ayrica, ¢ikisa gotiiren yolun, saglikli her kullanicinin herhangi bir
noktadan kagacagi dogrultuyu kolayca anlayabilecegi bigimde goriiniir olmast gerekir. Cikis niteligi tagimayan
herhangi bir kap1 veya bir ¢ikisa gétiiren yol gergek ¢ikisla karistinlmayacak sekilde diizenlenir veya isaretlenir. Bir
yangin halinde veya herhangi bir acil durumda, kullanicilarin yanhslikla ¢ikmaz alanlara girmemeleri ve kullanilan
odalardan ve mekanlardan ge¢mek zorunda kalmaksizin bir ¢ikisa veya ¢ikislara dogrudan erismeleri icin gerekli
tedbirler alinir (BYKHY/ Madde 30/5).

37. Bir binadan veya bina béliimlerinin bir kismindan birden fazla ¢ikis, ¢ikis erisimi ya da ¢ikis tahliyesinin gerekli
oldugu yerlerde; bu ¢ikislar, ¢ikis erigimleri ya da ¢ikis tahliyesi, yangin ya da baska acil durumlarda kullanilamaz hale
gelme olasihigima karsi, birbirinden uzakta konumlandirilmali ve diizenlenmelidir (NFPA101/ Madde 7.5.1.3.1).

38. Kag1s yollarinda bulunan yiiriime yiizeyleri kaymaya kars1 direngli olmalidir(NFPA101/Madde 7.1.6.4).

39.Biitiin ¢ikislarin ve erigim yollarinin, ¢ikislarin ve erigim yollarinin agik¢a goriilebilir olmast veya konumlarinin
simgeler ile vurgulanmasi ve her an kullanilabilmesi igin engellerden armdirilmig halde bulundurulmas: gerekir. Bir
yapida veya katlarinda bulunan her kullanici igin, diger kullanicilarin kullaniminda olan odalardan veya mekanlardan
geemek zorunda kalinmaksizin, bir ¢ikisa veya ¢ikiglara dogrudan erisim saglanmasi gerekir (BYKHY/ Madde 33-6).
40. Biitiin yapilar igin bu Kisimda belirtilen imkanlardan biri veya daha fazlasi kullanilarak kagis yollar1 saglanir.
Yapin kullanimda oldugu siirece zorunlu ¢ikislarin kolayca erisilebilir, kapilarin agilabilecek durumda olmasi ve
onlerinde engelleyicilerin bulunmamasi gerekir (BYKHY/Madde 35-1).

Kullanicr Yiikii Hesabi

41 Kullanict yiikii katsayisi olarak, gerekli kagis ve panik hesaplarinda kullanilmak tizere Ek- 5/A’da belirtilen degerler esas
almir (BYKHY/ Madde 32-1).

Kullanici Yiikii Katsay1 Tablosu
Sira Kullanim Alani BYKHY (m?Kkisi) NFPA 101
No (Ek-5/A) (m?/kisi)
(Tablo7.3.1.2)
1 Lokanta, kantin, bekleme salonlar1 vb. 15 Bu alanlarin
2 Resepsiyon alanlari, bekleme alanlari, atrium zemini 3 kullanicr yiiki
3 Magazalar, diikkanlar 5 katsayis1 ulusal
4 Ofisler 10 yonetmeligimizde
5 | Paketleme yerleri 10 de yer aldig igin
6 | Hastane yatak odalari, hemsire odalart 20 bu alanlar ile ilgili
7 Mutfaklar, gamagirhaneler 10 katsay da ulusal
8 Hastane laboratuvarlari, eczaneler 20 yénetmelikteki
9 Muayene 5 degerler esas
10 Depolar 30 alinacaktir.
11 Makine Daireleri 30
12 Otoparklar 30
13 Egzersiz Odalari (aletli) - 4.6
14 Egzersiz Odalar (aletsiz) - 14
15 Kiitiiphane (kitap raf alanlari) - 9.3
16 Kiitiiphane (okuma odalar1) - 4.6 net
Not: Kullanici yiikii; gerekli kagis ve panik hesaplarinda kullanilmak {izere 1. satirda yer
alan kullanim alanlarinda net alana, diger satirlarda yer alan kullanim alanlar1 i¢in briit alana
gore hesaplanir. Kisi sayist belirli olan mahallerde, yukaridaki degerlere gore hesaplanan
degerden az olmamak iizere, belirtilen kisi sayisi esas aliir. (BYKHY/ Ek-5/A)

Not: Tuvaletler, soyunma odalari, depolar ve personel kantinleri gibi mekdnlar, holler ve koridorlar gibi diger mekdnlara
hizmet veren ancak diger mekanlar ile aym katta oldugu hdlde ayni zamanda kullaniimayan mekdnlarin dogeme alanlari, yer
aldiklar: katin kullanict yiikii hesaplanmalarinda dikkate alinmayabilir. (BYKHY/ Madde 31-6)
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Madde 24-1). Yangin kompartiman duvar ve dosemeleri bu degerlere uygun olmalidir.

degerlere uygun olmalidir.

42.Yangin kompartiman duvar ve désemelerinin yangina en az direng siirelerine Ek-3/B’de yer verilmistir (BYKHY/

43. Binalarda olmasi gereken en fazla kompartiman alanina Ek-4’de yer verilmistir (BYKHY/ Madde 24-6). Bu

diizenlenir (BYKHY/ Madde 24-4).

YanginKompartimanlari

Madde 24-7)

2.62)

44, Tki veya daha ¢ok binaya ait miisterek duvarlar yangina dayanikli duvar olarak insa edilir (BYKHY/ Madde 24-3).
45. Bina yiiksekligi 21.50 m’den fazla olan konut harici binalarda ve bina yiiksekligi 30.50 m’den fazla olan konut
binalarinda belirtilen yiiksekliklerden daha yukarida olan katlarinda en ¢ok ti¢ kat bir yangin kompartimani olarak

46. Yangin kompartimanlarinin etkili olabilmesi i¢in, kompartimani ¢evreleyen elemanlarin yangina dayaniklilig
birlesme noktalarinda da siirekli olur ve kompartimanlar arasinda yangina dayaniksiz agikliklar bulunamaz (BYKHY/

47. Hasta erisim alanlar1 ve hasta erisimi olmayan alanlar farkli kompartimanlarda olmalidir (HTM 05-02/ Madde

alanlarinin hesaplanmasinda kullanici yiikii 2.8 m¥Kkisi olarak dikkate alinir (BYKHY/ Madde 49-1(b)).

Yatay Tahliye

48. Hastanelerin ve bakimevlerinin 300 m*’den biiyiik olan yatilan katlarinin her biri, en az yaris1 biyiikligiinde iki
veya daha fazla yangin kompartimanina ayrilir veya korunurlu yatay tahliye alanlar teskil edilir. Yatay tahliye

Not: Yatay tahliye alanlarimnin olusturulmast ile ilgili olarak NFPA 101'de daha detayli bilgiye yer verilmistir. NFPA
101°e gore, yatay ¢ikisin her bir tarafindaki koridorlar, hasta odalari, tedavi odalari, bekleme salonu veya yemek
salonu vb. alanlardan olusan toplam alan kapsaminda hastane ve bakimevierinde hasta bast en az net 2.8 m*alan
temin edilmelidir (NFPA101/Madde 18.2.2.5.1.1/19.2.2.5.1.1). Yatalak veya kendi kendini koruma yeterligine sahip
olmayan hastalarin konaklamadig katlarda ise bitisik kompartimanlardaki toplam kullanici sayist igin yatay ¢ikisin
her bir tarafinda kullanici basina en az net 0.56 m*alan temin edilmelidir (NFPA101/Madde 18.2.2.5.1.2/19.2.2.5.1.2).

Madde 39-1).
50. Her katta en az iki ¢ikis temin edilmelidir (NFPA101/ Madde 18.2.4.2/ 19.2.4.2).

geger ise en az 3 ¢ikig ve 1000 kisiyi geger ise en az 4 ¢ikis bulunmak zorundadir (BYKHY/ Madde 39-2).

Madde 33-6/b).

koridoruna agilan bir ¢ikis kapisi olmalidir (NFPA101/ Madde 18.2.5.6.1/19.2.5.6.1).
Istisnai Durumlar:

4. KACIS YOLLARI iLE {LGILI KRITERLER

diizenlenmesine izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 19.2.5.6.2).

Kagis Yolu Sayist

odanin iginden gegilecek sekilde diizenlenmesine izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 18.2.5.6.2)

kapisina sahip olmasi zorunlu degildir (NFPA101/ Madde 18.2.5.6.3/19.2.5.6.3).

(NFPA101/ Madde 18.2.5.6.4/19.2.5.6.4).

azaltmamasi kosuluyla her katin kullanict yiikii ayr1 ayri degerlendirilmelidir(NFPA101/ Madde 7.4.1.4).

3).

7.3.1.6).

49. Biitiin yapilarda, aksi belirtilmedikge, en az 2 ¢ikis tesis edilmesi ve ¢ikiglarin korunmus olmasi gerekir (BYKHY/

51.Cikis sayisi, 33 Uincii madde esas alinarak belirlenecek sayidan az olamaz. Aksi belirtilmedikge, 25 kisinin asildig1
yiiksek tehlikeli mekanlar ile 50 kisinin asildigi her mekanda en az 2 ¢ikis bulunmas: sarttir. Kisi sayis1 500 kisiyi

52. Her yatay tahliye alanindan en az bir korunumlu kagis yoluna ulasilmasi gerekir (BYKHY/ Madde 32-7).
53. Her katin her boliimiinden en az iki ayr1 ¢ikis, ulasilabilir olmalidir (NFPA101/ Madde 18.2.4.3/19.2.4.3).
54. Bir yapida veya katlarinda bulunan her kullanici igin, diger kullanicilarin kullaniminda olan odalardan veya
mekanlardan ge¢gmek zorunda kalinmaksizin, bir ¢ikisa veya ¢ikislara dogrudan erisim saglanmasi gerekir (BYKHY/

Not:NFPA 101°e gore ise asagidaki istisnai durumlar haricinde yasanilir durumda olan her odanmn bir ¢ikig erigim
Mevcut hastanelerde, en fazla sekiz hasta yatagimin bulundugu bir hasta yatak odasindan ¢ikig erigiminin, ara odada
onayli otomatik bir duman algilama sistemi bulunmasi veya ilgili alandaki diger tiim yanici maddelerle baglantil
mobilya ve dogsemelerin minimum miktarda olmasi ve yanginin meydana gelme olasiligini ortadan kaldiracak sekilde

diizenlenmesi kosuluyla, bir ¢ikis erigim koridoruna ulagsmak icin ara bir odamin iginden gecilecek sekilde

Yeni hastanelerde, en fazla sekiz hasta yatagimin bulundugu bir hasta yatak odasindan ¢ikig erisiminin, ara odada
onayli otomatik bir duman algilama sistemi bulunmast kosuluyla, bir ¢ikis erisim koridoruna ulagsmak icin ara bir

Zemin katta disarya dogrudan agilan bir ¢ikis kapisi olan odalarin dogrudan ¢ikis erisim koridoruna agilan ¢ikig
19.2.5.7 Maddesine uygun iinitelerde (yatakli hasta bakim iiniteleri, yataksiz hasta bakim iiniteleri ve hasta bakimi

olmayan diger iiniteler) bulunan odalarin dogrudan bir ¢ikis erisim koridoruna agilan ¢ikis kapisi zorunlu degildir

55.Zemin kattaki diikkan ve benzeri yerlerde kisi sayis1 50°nin altinda ve kagis uzakligi en uzak noktadan dis ortama
acilan kapiya olan uzaklik 25 m’den az ise, bina digina tek ¢ikis yeterli kabul edilir (BYKHY/ Madde 32-8).
56.Her katta diizenlenecek kagis yollarinin sayisi hesaplanirken kagis yolu dogrultusunda zorunlu kagis yolu sayisini

57.Her katta, o katin kullanict yiikiine ve en uzun kagis uzakligina gore ¢ikis imkanlart saglanir (BYKHY/ Madde 31-

58. Bir balkon ya da asma katin kullanici sayis1 altindaki ana katin kullanici sayisina eklenmelidir (NFPA101/ Madde
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Kagcis Yolu Sayisi

59. Kullanic1 yiikii 15 kisiyi asan herhangi bir hasta yatak odasi veya tinite oda i¢in birbirinden uzakta
konusglandirilmis 2 kap1 bulunmasi gerekir (BYKHY / Madde 49-1(a)).
Not: Hasta bakim tiniteleri ile ilgili olarak, NFPA 101 'de asagidaki kosullar yer almaktadur:

Yatakli Hasta Bakim Unitesi

. Yatak initelerinin igerisinden bir koridora (18.3.6/19.3.6’a uygun) ya da yatay cikisa dogrudangikis
erisimi olmalidir.

. Alan1 93 m*»’den fazla olan yatak iinitelerinde birbirinden uzakta yerlestirilmis en az 2 adet ¢ikis kapisi
olmalidir.

. iki ayr1 ¢ikis yolu gereken {initelerde iiniteden gikis kapilarindan birisinin; bir ¢ikis merdiveni, bir ¢ikis
gecidi, disartya bir ¢ikis kapist ve lniteler arasindaki ayrimin 18.3.6.2'den 18.3.6.5'¢(19.3.6.2'den
19.3.6.5'e)kadar olan koridor gereksinimlerine uygun olmasi kosuluyla bir bagka iinite igerisinden
olmasina izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 18.2.5.7.2.2/19.2.5.7.2.2).

Yataksiz Hasta Bakim Uniteleri: Gozlem Odalari, Kemoterapi, Diyaliz Alanlari vb.

. Yataksiz hasta bakim {initelerinin igerisinden bir koridora (18.3.6/19.3.6’a uygun) ya da yatay ¢ikisa
dogrudancikis erisimi olmalidir

e Alan1 230 m*’den fazla olan yataksiz hasta bakim tinitelerinde birbirinden uzakta yerlestirilmis en az 2
adet ¢ikis kapisi olmalidir

. iki ayr1 ¢ikis yolu gereken iinitelerde iiniteden ¢ikis kapilarindan birisinin; bir ¢ikis merdiveni, bir ¢ikis
gecidi, disariya bir cikis kapist ve initeler arasindaki ayrimin 18.3.6.2'den 18.3.6.5'e (19.3.6.2'den
19.3.6.5'¢) kadar olan koridor gereksinimlerine uygun olmasi kosuluyla bir bagka tinite igerisinden
olmasina izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 18.2.5.7.3.1/19.2.5.7.3.1).

Hasta Bakim Unitelerinin Cikis Sayis1

Kagis Yolu Genisligi

60.Toplam ¢ikis genisligi, 32. maddeye gore hesaplanan bir kattaki kullanim alanlarindaki toplam kullanict sayisinin

birim genislikten gecen kisi sayisina boliimii ile elde edilen degerin 0.5 m ile ¢arpilmasi ile bulunan degerden az

olamaz. Toplam kullanici sayist 50 ila 500 kisi arasinda ise kattaki bir kacig yolunun genisligi 100 cm’den, 501 ila

2000 kisi arasinda ise kattaki bir kagis yolunun genisligi 150 cm’den, 2001 ve daha fazla ise kattaki bir kagis

yolunun genisligi 200 cm’den az olmayacak sekilde ¢ikis sayisi bulunur. Kagis yolu, bu &zelligi disinda, yapimnmn

mekanlarina hizmet veren koridor ve hol olarak kullaniliyor ise 110 cm’den az genislikte olamaz. Higbir ¢ikis veya

kagis merdiveni veyahut diger kagis yollari, hesaplanan bu degerlerden ve 80 cm’den daha dar genislikte olamaz

(BYKHY/ Madde 33-1).

61.Yiiksek binalarda kagis yollarinin ve merdivenlerin genisligi 120 cm’den az olamaz (BYKHY/ Madde 33-2).

62. 1ki ¢ikis gereken mekénlarda, her bir ¢ikisin toplam kullanici yiikiiniin en az yarisii karsilayacak genislikte

olmasi gerekir (BYKHY/ Madde 33-4).

Not: Cikus genigligi icin, ¢ikis kapilari, kagis merdivenleri, koridorlar ve diger kagis yollarimn kapasiteleri 50 cm’lik

genislik birim alinarak hesaplanir. Birim genislikten gecen kisi sayist bina kullanim simiflarina gore Ek-5/B’de

gosterilmistir (BYKHY/ Madde 32-2).

63.Bir koridorun zorunlu ¢ikis kapasitesi, ¢ikis erisimi olarak koridordan yararlanan kullanict yiikiiniin, koridorlarin

baglandig1 zorunlu ¢ikis sayisina boliimiiyle bulunmalidir. Fakat koridorun zorunlu kapasitesi, baglandigi ¢ikisin

zorunlu kapasitesinden az olmamalidir(NFPA101/ Madde 7.3.3.3).

64. Hastanelerde koridor genislikleri 2 m’den az olamaz (BYKHY/ Madde 49-2).

65. Asagidaki kosullarin tamaminin yerine getirilmesi sartiyla tekerlekli ekipmanlar i¢in gerekli genislige sahip

¢ikintilara izin verilmektedir:

. Tekerlekli ekipmanlar koridorun net genisligini 1525 mm'den daha asagiya diigirmemelidir.

. Saglik binas1 yangin giivenlik plani ve egitim programi yangin veya benzeri bir acil durum sirasinda tekerlekli
ekipmanin yer degistirmesini yonlendirmelidir.

. Tekerlekli ekipmanlar, kullanimdaki ekipmanlar ve kullanimdaki arabalar, kullanimda olmayan tibbi acil
durum ekipmanlar1 ile hasta kaldirma ve tasima ekipmanlan ile siirhdir (NFPA101/ Madde
18.2.3.4(4)/19.2.3.4 (4)).

Kagis
Uzakligi

66. Kagis uzakligi, kullanim sinifina gore Ek-5/B’de belirtilen degerlerden daha biiyiik olamaz (BYKHY/ Madde 32-
3).

67.Kullanilan bir mekan i¢indeki en uzak noktadan en yakin ¢ikisa olan uzaklik, Ek-5/B’de belirlenen simirlari
asamaz (BYKHY/ Madde 32-4).

68.Yangma en az 60 dakika dayanikli ve duman gecisi Onlenmis yatay tahliye alani saglanan hastane gibi
yerlerdekagis uzakligi, yatay tahliye alanina gétiiren koridorun ¢ikis kapisina kadar olan dlgiidiir. Her yatay tahliye
alanindan en az bir korunumlu kagig yoluna ulagilmasi gerekir (BYKHY/ Madde 32-7).

Kag1g Uzaklhig/Cikislarin
Birbirinden Uzaklig1

69.Cikislarin birbirinden olabildigince uzakta olmasi gerekir. Bolinmemis tek mekanlarda 2 ¢ikis gerekiyor ise
cikislar arasindaki mesafe yagmurlama sistemi bulunmadigi takdirde diyagonal mesafenin 1/2’sinden ve
yagmurlama sistemi mevcut ise diyagonal mesafenin 1/3’tinden az olamaz (BYKHY/ Madde 39-3).

70. iki ¢ikis, cikis erisimi ya da cikis tahliyenin gerekli oldugu yerlerde, ¢ikislardan birinden digerine olan uzaklik,
hizmet verdikleri bina ya da alanin en biiyiik késegen uzunlugununl1/2’sinden az olmamalidir. Bu uzaklik ¢ikislar,
¢ikis erisimleri veya ¢ikis tahliyelerinin birbirine yakin noktalar1 arasinda dogrudan 6lgiilen uzakliktir(NFPA101/
Madde 7.5.1.3.2).

Not: Otomatik yangin sondiirme sistemiyle korunan binalarda (béliim 9.7 'ye uygun, onayli denetimli) 2 ¢ikis, ¢ikis
erigimi ya da ¢ikis tahliyesi arasindaki minimum uzaklik, bina veya alanin maksimum tiim diyagonal mesafenin
uzunlugunun 1/3'iinden daha az olmamaldir (NFPA101/ Madde 7.5.1.3.3).

71. Mevcut yapilar haricinde iki ¢ikis, ¢ikis erisimi yada ¢ikis tahliyesinden daha fazlasina gerek duyulan yerlerde,
en azindan gerek duyulan bu ¢ikislarin ikisi minimum ayrim uzakligi sartina uygun olmalidir (NFPA101/ Madde
7.5.1.3.6).
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Kagis Merdiveni Yuvalarinin Diizenlenmesi Yeri ve

Ozellikleri

72. Kagis merdivenlerinin duvar, tavan ve tabaninda higbir yanic1 malzeme kullanilamaz ve bu merdivenler, yangina

en az 120 dakika dayanikli duvar ve en az 90 dakika dayanikli duman sizdirmaz kapi ile diger boliimlerden ayrilir

(BYKHY/ Madde 38-3)

73. Yangin hangi noktada ¢ikarsa ¢iksin, o kotta biitiin insanlarmn ¢ikiglarinin saglanmasi i¢in kagis yollarinin ve kagis

merdivenlerinin birbirlerinin alternatifi olacak sekilde konumlandirilmasi gerekir. Kagis yollar1 ve kagis merdivenleri,

yan yana yapilamaz. Kacis merdivenine giris ile kat sahanliginin ayn1 kotta olmasi gerekir. Genel merdivenlerden

gecilerek kagis merdivenine ulasilamaz. Kagis merdiveni yuvalarinin yerinin belirlenmesinde, en uzak kagis mesafesi

ve kullanict yiikii esas alinir (BYKHY/Madde 40-1).

74.Merdiven yuvalarinin yeri, binadaki insanlarin giivenlikle bina digina kagislarini kolaylastiracak sekilde secilir.

Kagis merdivenlerinin, basladiklari kottan ¢ikis kotuna kadar siireklilik gostermesi gerekir. (BYKHY / Madde 40-2)

75. Kagis merdiveni sahanligina agilan kapilar higbir zaman kagis yolunun 1/3’linden fazlasim daraltacak sekilde

konumlandirilamaz (BYKHY / Madde 41-5).

76. Herhangi bir kagis merdiveninin payina diisen kullanici yiikii, toplam kullanici yiikiiniin diger merdivenlere esit

sekilde boliinmesi sonucu ortaya ¢ikan pay olmali ve merdivenin genisligi bu dogrultuda hesaplanmalidir (NFPA101/

Madde 7.2.2.2.1.2/C).

77. Kagis merdiveni yuvasina ve yangin giivenlik holiine elektrik ve mekanik tesisat saft1 kapaklar1 agilamaz, kombi

kazani, iklimlendirme dis {initesi, sayag ve benzeri cihaz konulamaz (BYKHY / Madde 41-9).

78. Kullanilabilir Alan: Bir ¢ikis merdiveni yuvasi igerisinde, merdiven altlarinda duvarlarla ¢evrilmis mekanlarin

diizenlenmesine agagidaki kosullarin saglanmasi sartiyla izin verilmektedir.(NFPA101 / Madde 7.2.2.5.3).

e Alan ¢ikis yuvasiyla ayni yangin dayanimiyla merdiven yuvasindan ayrilmalidir.

. Cevrelenmis, kullanilabilir kapali alanin girisi merdiven yuvasindan olmamalidir (NFPA101 / Madde
7.2.25.3.2).

Kagis Merdiveni Detaylari

79.Kag1s merdivenlerinde her doseme diizeyinde 17 basamaktan ¢ok olmayan ve 4 basamaktan az olmayan
aralikla sahanliklar diizenlenir. Bina yiiksekligi 15.50 m’den veya bir kattaki kullanici sayis1 100 kisiden
fazla olan binalarda dengelenmis kagis merdivenlerine izin verilmez (BYKHY/ Madde 41-3).

80.Sahanligin en az genisligi ve uzunlugu, merdivenin genisliginden az olamaz. Basamaklarin kaymayi
6nleyen malzemeden olmas: sarttir (BYKHY/ Madde 41-4).

81. Merdivenler ve merdiven ara sahanliklarinin genislikleri kagis yolu boyunca ayni olmalidir(NFPA 101/
Madde 7.2.2.3.2.2).

82. Merdivenlerde bas kurtarma yiiksekliginin, basamak iizerinden en az 210 cm ve sahanliklar arasi kot
farkinin en ¢ok 300 cm olmasi gerekir (BYKHY/ Madde 41-6).

83. Herhangi bir kagis merdiveninde basamak yiiksekligi 175 mm’den ¢ok ve basamak genisligi 250
mm’den az olamaz (BYKHY/ Madde 41-7).

84. Kagcis icin kullanilmasina izin verilen merdivenlerde, basamagin kova hattindaki en dar basamak
genisligi, konutlarda 100 mm’den ve diger yapilarda 125 mm' den az olamaz(BYKHY/ Madde 41-8).

85. Merdiven basamaklar1 ve sahanliklari, saglam ve deliksiz olmalhidir (Madde 7.2.2.3.3.5’te aksi
belirtilmedikge)(NFPA101/ Madde 7.2.2.3.3.1).

86. Merdiven basamaklari ve sahanliklarinda merdiven kullanicilarini  sendeletebilecek ¢ikmalar
bulunmamalidir (NFPA101/Madde 7.2.2.3.3.2).

Boyutsal Kriterler
Ozellik mm Mevzuat
Minimum Genislik (kullanic yiikii ve BYKHY in BYKHY
diger hiikkiimleri esas alinarak
hesaplanan kag1s yolu genisligi)
(Bkz. BYKHY- Madde 33/1, 33/2)

Merdiven Basamaklar1 ve Sahanliklar1

Maksimum Riht Yiiksekligi 175 BYKHY

Minimum Riht Yiiksekligi 100 NFPA 101

Minimum Basamak Derinligi 250 BYKHY

Minimum Bas Kurtarma yiiksekligi 2100 BYKHY

Sahanliklar arasindaki Maksimum Yiikseklik 3000 BYKHY

Sahanlik Merdivenin genisligi kadar BYKHY
87.Her kagis merdiveninin her iki yaninda duvar, korkuluk veya kiipeste bulunmasi gerekir (BYKHY/
Madde 41-8).

88. Genisligi 200 cm’yi asan merdivenler, korkuluklar ile 100 cm’den az olmayan ve 160 cm’den fazla
olmayan pargalara ayrilir. Kagis yolu koridoru yiiksekligi 210 cm’den az olamaz (BYKHY/ Madde 33-3).
89.Korkuluklar en az 1065 mm yiikseklikte olmalidir (NFPA101/ Madde 7.2.2.4.6.2).

Not: Mevcut merdivenlerdeki mevcut korkuluklarin yiiksekliginin en az 760 mm olmasina izin verilmektedir
(NFPA101/ Madde 7.2.2.4.6.2-3).

90.0Onaylanmis agik korkuluklar haricindeki agik korkuluklarda, 100 mm ¢apli bir kiirenin 865 mm
yiikseklige kadar arasindan gegemeyecegi ara basliklar veya dekoratif bilesenler olmalidir(NFPA101/
Madde 7.2.2.4.6.3).

91. Zorunlu korkuluk ve kiipesteler her bir merdiven kolunun tam uzunlugu boyunca devam etmelidir. Yeni
merdivenlerin kova hatlarindaki dontislerinde, sahanliktaki kollarin arasinda bulunan i¢ taraftaki
korkuluklar siirekli olmalidir (NFPA101/ Madde 7.2.2.4.2).

92. Korkuluklar, kiipesteler ve bunlart duvarlara baglamak i¢in kullanilan donanimlar, giysi vb. esyalara
takilmayacak ve aradaki bogluklara sikismayacak sekilde diizenlenmelidir(NFPA101/ Madde 7.2.2.4.3).

Merdiven Korkuluklari
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(NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.1).

kiipestelere izin verilmektedir (NFPA101/Madde 7.2.2.4.5.4).

sekilde diizenlenmelidir (NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.5).
95. Kiipesteler asagidaki ozelliklerden birini igermelidir:
. En az 32 mm ve en fazla 51 mm dis ¢aph dairesel kesit

Merdiven Kiipesteleri

sahip olan, ¢cembersel olmayan bir sekil (NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.6).

Kagis Merdiveni Detaylart

sonlandirilmalidir(NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.9).

icin egimli olarak devam etmelidir (NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.10).

96. Yeni kiipesteler tiim uzunluklart boyunca kavranabilir olmalidir NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.7).
97. Yeni kiipestelerin uglar1 duvara ya da zemine dondiiriilmeli veya kiipeste tasiyicisi {iizerinde

93. Merdivenlerin tizerindeki yeni kiipesteler basamak yiizeyinin en az 865 mm ve en fazla 965 mm
yukarisinda olmalidir ve basamagm 6n kenarindan kiipestenin tepesine kadar dikey olarak olgiilmelidir

Not: Gerekli mevcut kiipesteler basamak yiizeyinin en az 760 mm ve en fazla 965 mm yukarisinda olmali ve
basamagin on kenarindan kiipestenin tepesine kadar dikey olarak él¢iilmelidir (NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.2).

Bir korkulugun parcasini olusturankiipestelerin yiiksekliginin 965 mm'yi gegmesineizin verilmekte olup kiipeste
yiiksekligi 1065 mm'yi gegmemelidir. Kiipeste yiiksekligi, basamagin én kenarindan kiipestenin tepesine kadar
dikey olarak ol¢iilmelidir (NFPA101/ Madde 7.2.2.4.5.3).Ana kiipesteden daha yiiksek veya daha al¢ak ilave

94. Yeni kiipestelerde, kiipeste ve kiipestenin baglandigi duvar arasinda en az 57 mm net bosluk saglanacak

. Kavranabilir kenarlarin en az 3,2 mm bir yarigap saglayacak sekilde yuvarlaklastirilmas: kosuluyla
¢evre uzunlugu boyutu en az 100 mm, en fazla 160 mm olan ve en fazla 57 mm enkesit boyutuna

98. Konut birimleri digindaki yerlerde, merdiven kollar1 arasinda siirekli olmayan yeni kiipesteler en tist rihtin
en az 305 mm Gtesinde gereken yiikseklikte yatay olarak uzamali ve alt rthtin bir basamak &tesindeki derinlik

bodrum katlarda merdivene giris igin yangin giivenlik holii diizenlenir (BYKHY/ Madde 46-2(a)).

goriilebilir uygun yonlendirme yapilmasi gerekir (BYKHY/ Madde 46-2(b)).

4. KACIS YOLLARI iLE {LGILi KRITERLER

Bodrum Kat
Merdivenleri

gereken biitiin sartlara uygun olmasi gerekir (BYKHY/ Madde 46-1).

99. Merdiven, bodrum katlar dahil 4 kattan ¢ok kata hizmet veriyor ise, konutlar i¢in 6zel durumlar hari¢ olmak iizere,

100. Herhangi bir acil durumda iist katlar1 terk eden kullanicilarin bodrum kata inmelerini 6nlemek igin, merdivenin
zemin diizeyindeki sahanliginin bodrum merdiveninden kapi veya benzeri bir fiziki engel ile ayrilmasi veya

Not: Bir yapimin bodrum katina hizmet veren herhangi bir kagis merdiveninin, kagis merdivenlerinde uyulmasi

Madde 42-2).

42-3).

D1s Kagis
Merdivenleri

101. Acik dis kagis merdiveninin herhangi bir boliimiine, yanlardan yatay ve alttan diisey uzaklik olarak 3 m
igerisinde merdivenin ozelliklerinden daha az korunumlu kapi ve pencere gibi duvar boslugu bulunamaz (BYKHY/

102. Bina yiiksekligi 21.50 m’den fazla olan binalarda, bina diginda agik merdivenlere izin verilmez (BYKHY/ Madde

Not: Disarida yapuan agik kagis merdiveni, ilgili gereklere uyulmast sartiyla i¢ kagis merdivenleri yerine
kullamilabilir. Dig kagis merdiveninin korunumlu yuva i¢inde bulunmas sart degildir (BYKHY/ Madde 42-1).

104. Dairesel merdivenler 9.50 m'den daha yiiksek olamaz (BYKHY/ Madde 43-2).

Dairesel
Merdivenler

Madde 43-3).Basamak yiiksekligi 175 mm'den gok olamaz (BYKHY/ Madde 43-4).
106.Bas kurtarma yiiksekligi 2.50 m'den az olamaz (BYKHY/ Madde 43-5).

7.2.2.2.3.2(4)).

103. Dairesel merdivenler; yanmaz malzemeden yapilmalar: ve en az 100 cm genislikte olmalar1 halinde, kullanici
yikii 25 kisiyi agmayan herhangi bir kattan, ara kattan, veya balkonlardan zorunlu ¢ikis olarak hizmet verebilir.
Belirtilen sartlari saglamayan dairesel merdivenler, zorunlu ¢ikis olarak kullanilamaz (BYKHY/ Madde 43-1).

105.Basamagin kova merkezinden en fazla 50 cm uzakliktaki basis genisligi 250 mm’den az olamaz (BYKHY/

107. Dairesel merdivenin her iki yaninakorkuluklar yapilmalidir(Madde 7.2.2.4’¢ uygun)(NFPA 101/ Madde

izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 7.2.2.2.2.1).

Egrisel
Merdivenler

kullanilmasina izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 7.2.2.2.2.2).

108. Basamak derinliginin en dar noktasindan 305 mm mesafede 280 mm'den az olmamasi ve en kiigiik yarigapin
merdiven genigliginin iki katindan az olmamasi kosuluyla kacis yollarinda yeni egrisel merdivenlerin kullanilmasia

Not: Basamak derinliginin en dar noktasindan 305 mm mesafede, 255 mm'den az olmamasi ve en kiigiik yarigapin
merdiven genisliginin iki katindan az olmamast kosuluyla kagis yollarininda mevcut egrisel merdivenlerin

merdivenlerine izin verilmez (BYKHY/Madde 41-3).

korkuluk veya kiipeste bulunmasi gerekir(BYKHY/Madde 41-8).

Dengelenmis
Merdivenler

109. Bina yiiksekligi 15.50 m’den veya bir kattaki kullanici sayis1 100 kisiden fazla olan binalarda dengelenmis kagis

110.Kag1s i¢in kullanilmasina izin verilen merdivenlerde, basamagin kova hattindaki en dar basamak genisligi,
konutlarda 100 mm’den ve diger yapilarda 125 mm' den az olamaz. Her kagis merdiveninin her iki yaninda duvar,

amaci ile ayn1 aydinlig1 veya baca boslugunu paylasamaz (BYKHY/ Madde 45-1).

Kagis Merdiveni
Havalandirmasi

111.Biitiin korunmus kagis merdivenlerinin, dogal yolla veya altinci kisimdaki gereklere uygun olarak mekanik yolla
havalandirilmasi veya basinglandirilmas: gerekir. Kagis merdiveni ve kullanim alanlari, aydinlatma ve havalandirma
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4. KACIS YOLLARI iLE {LGILI KRITERLER

Kagis Rampalart

112. Kagis rampalarmin egimi % 10'dan daha dik olamaz. Kagis rampalari diiz kollu olur ve dogrultu degisiklikleri
sadece sahanliklarda yapilir. Ancak, herhangi bir yerindeki egimi 1/12'den daha fazla olmayan kagis rampalari
kavisli yapilabilir (BYKHY/ Madde 44-1(a)).

113. Biitiin kagis rampalarinin baslangi¢ ve bitis diizeylerinde ve gerektiginde ara diizeylerde yatay diizliiklerin,
yani sahanliklarin bulunmas: gerekir. Kacis rampalara giris ve rampalardan ¢ikis i¢in kullanilan her kapida,
yatay sahanliklar diizenlenir. Sahanligin en az genisligi ve uzunlugu, rampa genisliginden az olamaz. Ancak, diiz
kollu bir rampada sahanlik uzunlugunun 1 m’den daha biiyiik olmasi gerekmez (BYKHY/ Madde 44-1(b)).

114. Kag1s rampalarma, merdivenlere iligskin gereklere uygun bi¢cimde duvar, korkuluk veya kiipestelerin yapilmasi
mecburidir (BYKHY/ Madde 44-1(c)).

115. Biitiin kacis rampalarinda kaymayi onleyen yiizey kaplamalarinin kullanilmasi sarttir (BYKHY/ Madde 44-
1(¢)).

116. Kagis rampalari, kacis merdivenlerine iliskin gereklere uygun sekilde havalandirilir (BYKHY/ Madde 44-
1(d)).

117. Kag1s yolu olarak yalnizca tek bir bodrum kata hizmet veren kagis rampalarinin korunumlu yuva iginde
bulunmasi gerekmez (BYKHY/ Madde 44-1(e)).

118. Bir kat inilerek veya ¢ikilarak dogrudan bina disina ulasilan ve egimi % 10’dan fazla olmayan arag¢ rampalari,
kagig rampasi olarak kabul edilir. (BYKHY/ Madde 44-2)

119. Rampalarin ve ara sahanliklarin kagis dogrultusu boyunca genisliginde azalma olmamalidir (NFPA101/
Madde 7.2.5.4.2 (7)).

120. Rampa zemini ve sahanlig1 saglam ve deliksiz olmalidir (NFPA101/ Madde 7.2.5.4.1(4)).

121. Dis rampalar, yiikseklik korkusu olan insanlarin kullanimina uygun olarak diizenlenmelidir. Yerden
yiiksekligi 11 m'den fazla olan dis rampalara en az 1220 mm yiiksekliginde opak ve gorsel bir set yapilmalidir
(NFPA101/ Madde 7.2.5.7.1).

122. D1s rampalar ve sahanliklar, yiizeylerinde minimum su birikintisi olacak sekilde diizenlenmelidir (NFPA101/
Madde 7.2.5.7.2).

Not: I¢ ve dis kacis rampalari, kagis rampalar ile ilgili hiikiimlere uygun olmak sartiyla kagis merdivenleri yerine
kullamlabilir (BYKHY/ Madde 44-1).

Kagis Yolu Kapilari

Kap1 Agilig Yonii

123. Kagis yolu kapilar1 kanatlarnin, kullanicilarin hareketini engellememesi gerekir. Kullanici yiikii 50 kisiyi
asan mekanlardaki ¢ikis kapilarmm kagis yoniine dogru agilmasi sarttir. Kagis yolu kapilarinin el ile agilmasi ve
kilitli tutulmamasi gerekir (BYKHY/Madde 47-2).

124. Kap1 agikhigmim yiiksek riskli bir icerik alanma hizmet ettigi yerlerde kapi kanatlarinin kagis yollar
dogrultusunda agilmasi gerekir (NFPA101/ Madde 7.2.1.4.2 (3)).

125. Kagis yollarinda yer alan giris kapisi ve riizgarlik kapilari, kagis yollarinda kullanilan diger kapi diizenekleri
icin gecerli olan agilma dogrultusu kosullarina uygun olmalidir (NFPA101/Madde 7.2.1.4.4).

Yangina Dayanim Siiresi

126. Kagis merdiveni ve yangin giivenlik holii kapilarmin; duman sizdirmaz ve 4 kattan daha az kata hizmet
veriyor ise en az 60 dakika, bodrum katlara ve 4 kattan daha fazla kata hizmet veriyor ise en az 90 dakika yangina
kars1 dayanikli olmasi sarttir. Kapilarin, kendiliginden kapatan diizenekler ile donatilmasi ve itfaiyecilerin veya
gorevlilerin gerektiginde disaridan igeriye girmelerine imkéan saglayacak sekilde olmasi gerekir (BYKHY/Madde
47-3).

127. Bir dis gegide agilan ¢ikis kapisinin, yangina karsi1 30 dakika dayanikli olmasi ve kendiliginden kapatan
diizenekler ile donatilmasi gerekir (BYKHY/ Madde 37-2).

128. Kapilarm en ¢ok 110 N kuvvetle agilabilecek sekilde tasarlanmasi gerekir (BYKHY/ Madde 47-6).

129. Bir merdiven yuvasinin binanin gatisina erisim saglamasi durumunda, gatiya agilan kapi ya kilitli tutulmalidir
ya da gatidan tekrar giris imkani saglanmalidir (NFPA101/ Madde 7.2.1.5.9).

130. Cok bagimli hastalarin bulundugu béliimlerdeki, ventilator gibi bazi ekipmanlar anestezicilerin
ekipmanlarinin tamamlayici pargalaridir ve bu ekipmanlara bu yiizden bir elektik yedekleme kaynag: saglanmgtir.
Buna ragmen bu tip ekipmanlar genellikle genis ve agirdir. Yardimcei ekipmanin verimli hareketini kolaylagtirmak
icin ¢ift kapilarin gerekli olmasi nedeniyle bu boliimlerde tahliye dnceden planlanmalidir(HTM 05-02/Madde
2.26).

131. Yatay cikiglardaki kapi kanatlari minimum hava sizintist olacak sekilde diizenlenmeli ve montajt
yapilmalidir. NFPA101/ Madde 7.2.4.3.9).

132. Yatay ¢ikislardaki biitiin yangm kapilar kendiliginden kapanir veya otomatik kapanir olmalidir (7.2.1.8’e
uygun)(NFPA101/ Madde 7.2.4.3.10).

133. Bir merdiven yuvasinda bulunan kapilar kendi kendine kapanir olmali ve normal sartlarda kapali konumda
tutulmalidir (NFPA101/ Madde 18.3.1.7/19.3.1.7).

134. Cikis gecidi, merdiven, merdiven yuvasi, yatay ¢ikis, duman bariyeri veya riskli mekanlarda bulunan
herhangi bir kapinin sadece 7.2.1.8.1 maddesine uygun otomatik serbest birakma cihazi tarafindan agik
tutulmasina izin verilmektedir. Otomatik sprinkler sistemi, yangin alarmi sistemi ve 7.2.1.8.2 maddesi ile gerekli
kilinan sistemler duman kompartimani veya binanin tamaminda tiim bu kapilarin kapatma hareketini baslatacak
sekilde diizenlenmelidir (NFPA101/ Madde 18.2.2.2.8/19.2.2.2.8).

Not: Yeni hastaneler icin; kazan dairesi, kalorifer odast ve mekanik ekipman odasi hari¢ tutulmaktadur.

Not: Madde 7.2.1.8.1:

Normalde kapal tutulmasi gereken bir kapt hi¢bir zaman agik tutulmamali ve 7.2.1.8.2 'ye gore kendi kendine
kapanan veya otomatik olarak kapanan kapi olmaldir (7.2.1.8.3’te aksi belirtilmedik¢e)(NFPA101/ Madde
7.2.1.8.1).

Normalde kapali tutulmak iizere tasarlanmis kapt érnekleri, ¢ikis merdiveni kapilarini ve yatay ¢ikis kapilarim
icermektedir (NFPA101/ MaddeA.7.2.1.8.1).
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4. KACIS YOLLARI iLE {LGILI KRITERLER

Kagis Yolu Kapilari

Diisiik veya orta tehlikeli madde iceren biitiin binalarda yonetmeligin diger hiikiimlerine uygun olmak sartiyla ve

asagidaki kriterlerin tamaminin saglanmasi kosuluyla kapr kanatlarimn otomatik olarak kapanan kanatlar olmasma

izin verilmektedir:

o Acik tutma mekanizmasinin serbest birakilmast tizerine kanat kendi kendine kapaniyorsa

. Serbest birakma cihazi kanadin elle aminda serbest birakilmasini saglayacak sekilde tasarlandiysa ve serbest
birakma iizerine kanat kendi kendine kapaniyorsa veya kanat kolayca kapatilabiliyorsa

. Otomatik serbest birakma mekanizmast duman detektorleriyle harekete gegirilivorsa (onaylanmis ve NFPA
72 deki kapt kanadi hizmeti i¢in duman dedektorleri kosullarina uygun sekilde kurulmus duman dedektirleriyle)

o Acgik tutma cihazina gii¢ kaybu iizerine agik tutma mekanizmasi serbest kalyyor ve kapt kanadi kendi kendine
kapaniyorsa

. Merdiven yuvasindaki bir kapt kanadinin duman tespitiyle gerceklesen serbest birakmasi, o merdivendeki biitiin
kapi kanatlarinin kapanmasini saglyyorsa (NFPA101/ Madde 7.2.1.8.2).

135. Bir merdiven yuvasindaki kapilarn 18.2.2.2.8/19.2.2.2.8 maddesinde izin verildigi gibi bir otomatik serbest

birakma aygit: ile acik tutuldugu yerlerde, herhangi bir kattaki bir kap:1 kapatma eyleminin baslatilmasi, merdiven

yuvasindaki, her kattaki tiim kapilarin kapanmasini saglamalidir (NFPA101/ Madde18.2.2.2.9/19.2.2.2.9).

Not: Kapi kapatma ekipmanlari, zorunlu ¢ikislar, duman bariyerleri veya yatay aciklik c¢evrelemeleri ve riskli

mekanlarda hizmet verenler haricinde, koridor duvar agikliklarindaki kapilarda zovunlu degildir (NFPA101/

Madde18.3.6.3.11/ 19.3.6.3.11).

136. Merdivenden tabii zemin seviyesinde giivenlikli bir alana agilan biitiin kagis yolu kapilari ile bir kattaki kisi
sayisinin 100’ gegmesi halinde, kacis merdiveni, kagis koridoru ve yangin giivenlik holii kapilari, kagis
yoniinde kapi kolu kullanilmadan agilabilecek sekilde diizenlenir(BYKHY/ Madde 47-5).
137. Yandan menteseli veya carpma kapi diizenegine panik veya yangin ¢ikist donanimi yerlestirilmesinin
gerekli oldugu yerlerde s6z konusu donanim asagidaki kosullarin hepsini karsilamalidir:
e Kol demiri veya basma plakasinin etkin hale getirme boliimii en az kapi kanadi genisliginin yarisi
boyunca uzanan kol demiri veya basma plakasindan meydana gelmelidir.
. Asagidaki sekilde monte edilmelidir:
e Yeni kurulumlar zeminden en az 865 mm ve en fazla 1220 mm yukarida olmalidir.
e  Mevcut kurulumlar zeminden en az 760 mm ve en fazla 1220 mm yukarida olmalidir.
. 66 N'u agmayacak yatay bir giiciin kol demiri veya basma plakasini harekete gecirmek iizere montaji
yapilmalidir (NFPA101/ Madde 7.2.1.7.1).

Panik Donanimi

138. Genislikler, temiz genislik olarak 6l¢iiliir. Kacis merdivenlerinde ve ¢ikis kapisinda temiz genislik asagida
belirtilen sekilde olgiiliir:

a) Kacis merdivenlerinde temiz genislik hesaplanirken, kiipestenin yaptigi ¢ikintnin 80 mm’si temiz genislige
dahil edilir.

b) Cikis kapisinda; tek kanath kapida temiz genislik, kap1 kasasi veya lamba ¢ikintisi ile 90 derece agilmis kanat
ylizeyi arasindaki Ol¢iidiir. Tek kanathi bir ¢ikis kapisinin temiz genisligi 80 cm’den az ve 120 cm’den ¢ok
olamaz. iki kanatl kapida temiz genislik, her iki kanat 90 derece agik durumdayken kanat yiizeyleri arasindaki
Slguidiir (BYKHY/ Madde 33-5).

139. Kagis yolu kapilarinin en az temiz genisligi 80 cm’den ve yiiksekligi 200 cm’den az olamaz. Kagis yolu
kapilarinda esik olmamasi gerekir (BYKHY/ Madde 47-1).

Not: Cikig genisligi icin, ¢ikis kapilari, kacis merdivenleri, koridorlar ve diger kagis yollarimin kapasiteleri 50
cm’lik genislik birim almarak hesaplanir. Birim genislikten gegen kisi sayist bina kullanim simiflarina gére Ek-
5/B’de gosterilmistir (BYKHY/ Madde 32-2).

Kap1 Olgiileri

140. Kagis yollarindaki kapr kanatlarinin, bir kisinin yaklasmasi halinde elektrikle calistign veya elektrik
yardimiyla elle ¢aligtirildigi yerlerde tasarim, gii¢ kesintisi yasanmasi durumunda kanatlarin ¢ikisa imkan
saglanmasi adina elle agilmasini veya gerektiginde ¢ikis araglarmin emniyete alinmasi adina kanatlarin
kapanmasini saglayacak sekilde yapilmalidir (NFPA101/ Madde 7.2.1.9.1).

Not: Ayrica otomatik son ¢ikis kapilar elektrik kesintisi de dahil, her kosulda elle serbestce agilabilir olmalidir.
aksi takdirde otomatik olmayan disar1 agilan kapilar saglanmalidir (HTM 05-02/Madde 3.69).

141. Kap1 kanatlarmn elle agmak igin gereken ve 7.2.1.9.1°de belirtilmis olan kuvvetler 7.2.1.4.5’te gerekenleri
gecmemeli, kanadi harekete gecirmek icin gereken kuvvet ise 222 N gecmemelidir (NFPA101/ Madde
7.219.14).

142. Kapi diizenegi; kap1 kanadina ¢ikigin yapildig: taraftan bir gii¢ uygulandigi zaman bu gii¢ hangi noktadan
uygulanirsa uygulansin kanadin kuruldugu yerde gereken agiklik genisliginin tamamen kullanilmasini miimkiin
kilarak acilmayi saglayacak sekilde tasarlanmali ve kurulmalidir NFPA101/ Madde 7.2.1.9.1.5).

143. Biitlin kap1 agiliklarmin ¢ikis taraflarina kolayca goriinebilen, dayanikl ve iistiinde bulundugu kontrast arka
plandan en az 25 mm yiikseklikte yer alan yazih bir isaret olmali ve yazida “ACIL DURUMDA BASIP
ACINIZ” yazmalidir (NFPA101/ Madde 7.2.1.9.1.6).

Otomatik Kapilar

Not:50’nin altinda kullaniciya hizmet eden ¢ikis erisimindeki kayar, elektrikle ¢alisan ve 7.2.1.4.5°te sart
kosulmus giicleri asmayan gii¢ler uygulanarak kapt kanadi kagis yoniinde elle agilan kapt diizeneklerinde,
7.2.1.9.1.5 ce gerekli olan salimim ozelliginin olmast gerekmemektedir. Gereken isaret kontrast arka plandan en
az 25 mm yukarida bulunan bir yazi olmal ve yazida “ACIL DURUMDA KAYDIRARAK ACINIZ” yazmalidir
(NFPA101/ Madde 7.2.1.9.1.7).
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Madde 18.2.2.2.11.1/19.2.2.2.11.1).

veya katlanir kap1 diizeneklerine izin verilmektedir:

N'dan fazla degilse

222 N kuvvet kullanilarak ¢alistirilabiliyorsa

(NFPA101/ Madde 7.2.1.14).

144. Otomatik-kapanma islevi olmayan (7.2.1.14 maddesine gore izin verilen) 6zel amagh yatay kayar
akordion veya katlanir kapilar tek kanat ile sinirlandirilmali ve kapilarin zorla kapatilmas: durumunda kismen
acik konuma geri donmesini saglayan bir mandal veya benzeri bir mekanizmaya sahip olmalidir (NFPA101/

145. Asagidaki kriterlerin tamamimin kargilanmas: kosuluyla kagcis yollarinda &zel amagh yatay kayar akordion

. Kap1 kanadi 6zel bir bilgi ya da gii¢ gerektirmeden her iki taraftan da kolayca kullanilabiliyorsa
. Isletme tertibatma gikis yoniinde uygulandig1 yerlerde kapi kanadini galistirmak igin kullamilan kuvvet 67

. Kap1 kanadini kagis dogrultusunda ¢alistirmak i¢in gereken kuvvet, kapiy: harekete gegirmek igin 133 N
fazla degilse ve kanadi kapatmak ya da gereken minimum genislige getirmek i¢in 67 N'dan fazla degilse

. Kap1 aciklig1 50°den az kullanictya hizmet eden mevcut bir yatay kayar ¢ikis kapist olmadig: siirece
isletme tertibatinin bitisigindeki kanada diklemesine 1100 N kuvvet uygulandiginda kap1 kanadi en fazla

e Gereken yerlerde kapi diizenegi yangindan koruma degerine uygunsa, 7.2.1.8’e gére dumanin tespitiyle
kendi kendine kapaniyor veya otomatik olarak kapatiliyorsa ve NFPA 80’e uygun bir bigimde kurulmugsa

karsilanmasi kosuluyla izin verilmektedir:
e  Kapinin kullanildig1 alanda yiiksek tehlike iceren herhangi bir madde bulunmamalidir.
] Kap1 6zel bir bilgi veya gii¢ gerektirmeden her iki taraftan da kolaylikla agilabilmelidir.

genislikte agmak i¢in 67 N'dan daha fazla olmamalidir.

Kagis Yolu Kapilari
Yatay Kayar Kapilar

otomatik kapanmali ve montaji NFPA80’ne uygun olmalidir.

(NFPA101/ Madde 18.2.2.2.11.2/19.2.2.2.11.2).

146. 10 kisinin altinda kullaniciya hizmet veren yatay kayar kapilara asagidaki kriterlerin tiimiiniin

] Kapiy1 hareket yoniinde agmak icin gerekli kuvvet 133 N'dan, kapiyr kapatmak veya gerekli minimum
] Kap1 gerekli yangindan korunum degerine uygun olmali ve duman algilama yoluyla kendiliginden veya

e Koridor kapilarmin kilitlenmesi gerektiginde kapilarda, kapilarmn kuvvetli bir sekilde kapatildigr durumda
kismen acik bir konuma geri donmemesini saglayan bir kilit veya baska bir mekanizma olmalidir

1zgara giivenlik kepenklerine veya kapi1 diizeneklerine izin verilmektedir:

kalma giivencesi saglanmalidir.

KAPI BINA KULLANIMDAYKEN ACIK TUTULMALIDIR” yazmalidir.

kullanilabilmelidir.

147. Asagidaki kriterlerin hepsinin saglanmasi kosuluyla, zorunlu kagis yollarindayatay kayar veya diisey iner
] S6z konusu kepenkler veya kapi diizeneklerinin toplum tarafindan kullanilan siire i¢inde tiimiiyle agik

e Parmaklik veya kap1 agikliginin iizerinde veya bitisiginde kolaylikla goriiniir olan, dayanikli ve iistiinde
bulundugu kontrast arka plandan en az 25 mm yiikseklikte yer alan yazili bir isaret olmali ve yazida “BU

e Alanm kullanimda oldugu esnada kap1 kanatlar1 veya parmakliklar kapali konuma getirilmelidir.
e  Kap1 kanatlart veya parmakliklar 6zel bir bilgi veya giice ihtiyag duyulmaksizin alanin i¢inden

o iki veya daha fazla kacis yolunun gerektigi yerlerde kagis yollarinin en fazla yaris1 kadar sayida yatay
kayar veya diisey iner 1zgara tipte kepenkler veya kapilar kullanilabilir (NFPA101/ Madde 7.2.1.4.1 (3)).

kagis yolu igindeki hareketini engellemeyecek sekilde tasarlanmasi sarttir (BYKHY/Madde 34-1).

4. KACIS YOLLARI iLE {LGILI KRITERLER

gerekir (BYKHY- Madde 34-2).
olamaz (BYKHY/ Madde 34-3).

boyutu 2 m’den daha az olamaz (BYKHY/ Madde 34-4).

Yangin Giivenlik Holleri

ayrilan hol, koridor veya lobiden gegilerek ulagilir (BYKHY/ Madde 34-6).

(BYKHY/ Madde 34-7).

148. Yangmn giivenlik holleri; kagis merdivenlerine dumanin gegisinin engellenmesi, sondiirme ve kurtarma
elemanlarinca kullanilmasi ve gerektiginde engellilerin ve yaralilarin bekletilmesi igin yapilir. Hollerin, kullanicilarin

149. Yangin giivenlik hollerinin duvar, tavan ve tabaninda higbir yanic1 malzeme kullanilamaz ve bu hollerin, yangina
en az 120 dakika dayanikli duvar ve en az 90 dakika dayanikli duman sizdirmaz kapi ile diger boliimlerden ayrilmasi

150. Yangin giivenlik hollerinin taban alani, 3 m*’den az, 6 m*’den fazla ve kagis yoniindeki boyutu ise 1.8 m’den az
151. Acil durum asansorii 6niinde yapilacak yangin giivenlik holi alani, 6 m*’den az, 10 m?’den ¢ok ve herhangi bir

152. Désemeye, asansor holiinde ¢ikis kapisma dogru 1/200’ii agmayacak bir egim verilir. (BYKHY/ Madde 34-5)
153. Aksi belirtilmedik¢e kagis merdivenlerine, bir yangin giivenlik holiinden veya kullanim alanlarindan bir kapt ile

154. Acil durum asansorii ile yap1 yiiksekligi 51.50 m’den fazla olan binalarda kagis merdiveni 6niine yangin giivenlik
holii yapilmasi zorunludur. Acil durum asansoriiniin yangin merdiveni 6niindeki giivenlik holiine agilmasi gerekir

Korunumlu i¢ kagis koridorlart ve gegitler

1@a)).

156. I¢ kac1s koridorlarinin ve gegitlerin asagida belirtilen 6zelliklerde olmasi gerekir.

donatilmasi1 mecburidir.

zorundadir.

Korunumlu Kagis Koridorlar1
ve Gegitler

1(b)).

155. Bir binada veya bina katinda, kagis yolu olarak hizmet veren korunumlu koridorlarin veya korunumlu hollerin
yangina dayanim siirelerinin Ek-3/B ve Ek-3/C’de belirtilen siirelere uygun olmasi mecburidir (BYKHY/ Madde 36-

. Bir i¢ kagis koridoruna veya gecidine agilan ¢ikis kapilarinin, kagis merdivenlerine agilan ¢ikis kapilarina
esdeger diizeyde yangina karsi dayanikli olmasi ve otomatik olarak kendiliginden kapatan diizenekler ile
. I¢ kagis koridorunun en az genisligi ve kapasitesi, 33 tincii maddeye gore belirlenen degerlere uygun olmak

e Kagis koridoru boyunca désemede yapilacak dort basamaktan az kot farklari, en ¢ok % 10 egimli rampalarla
baglanir. Bu rampalarin zemininin kaymay1 dnleyen malzeme ile kaplanmasi sarttir (BYKHY/ Madde 36-




181

Cizelge 5.2. (devam) Hastane binalar1 i¢in performans kriterlerinin olusturulmasi

4. KACIS YOLLARI iLE {LGILI KRITERLER

Korunumlu

Kagis
Koridorlar1 ve

Gegitler

Dis kacis gegitleri

157. Kagis yolu olarak, bir i¢ koridor yerine dis gegit kullanilabilir. Ancak, dis gecide bitisik yap1 dis
duvarinda diizenlenecek duvar bosluklarma konulacak menfezlerin yanmaz nitelikte olmasi, boslugun
parapet ist kotu ile déseme bitmis kotu arasinda 1.8 m veya daha fazla yiikseklikte kalmasi ve bu tiir
havalandirma bosluklarinin bir kagis merdivenine ait herhangi bir duvar bosluguna 3.0 m’den daha yakin
olmamast sarttir (BYKHY/ Madde 37-1).

Koridorlar/ Koridor Ayrimi

158. Asagidaki maddelerin herhangi birinde aksi belirtilmedikge, koridorlar uygun boélmeler ile tiim
alanlardan ayrilmahdir (19.3.6.2 ile 19.3.6.5 arasindaki maddelere uygun bolmeler ile) (NFPA 101/Madde
18.3.6.1/19.3.6.1) :

. Otomatik sprinkler sistemi ile (19.3.5.8 maddesine uygun, onayli ve denetimli)korunan duman
kompartimanlarinin, asagidaki kriterlerin timiinii karsilamast kosuluyla boyut simirlamasi olmayan ve
koridora agilan alanlar1 olmasina izin verilmektedir:

(a) Bu alanlarin hasta yatak odast, tedavi odasi veya tehlikeli bolgeler i¢in kullanilmamasi.

(b) Bu alanlarin ayn1 duman kompartimani iginde agildigi koridorlarin 19.3.4 maddesine uygun elektrikli

denetimli bir duman algilama sistemiyle korunmasi veya bu alanin bulundugu duman kompartimaninin

gecikmesiz-tepkili sprinkler sistemiyle korunmasi

(c) Agik alanin bir duman algilama sistemiyle (19.3.4 maddesine uygun elektrikli denetimli) korunmasi veya

alanin tamamimnin tesis personeli tarafindan hemsire istasyonu veya benzeri bir mekandan dogrudan

denetlenmesine olanak saglayacak sekilde ayarlanmasi ve konumlanmasi

(d) Bu alanin zorunlu ¢ikiglara erigimi engellememesi

Not:Bu maddede yeni hastaneler igin, sprinkler sistemiyle korunma durumu aranmaksizin, mekanlarn

yukaridaki kriterlerin tiimiiniin karsilanmasi kosuluyla, boyut simirlamast olmayan ve koridora agilan

alanlari olmasina izin verilmektedir.

. Otomatik sprinkler sistemiyle (19.3.5.8 maddesine uygun onayli, denetimli) korunan duman
kompartimanlarimin, asagidaki kriterlerin tamamini yerine getirmesi kosuluyla, bekleme alanlarinin
koridora agilmasina izin verilmektedir:

(a) Her bir duman kompartimaninin toplam bekleme alani genisliginin 55.7 m?’yi gegmemesi

(b) Her bir alanin duman algilama sistemiyle (19.3.4 maddesine uygun elektrikli denetimli) korunmasi veya

alanin tamaminin bina personeli tarafindan hemsire istasyonu veya benzeri bir mekandan dogrudan

denetlenmesine olanak saglayacak sekilde ayarlanmasi ve konumlanmasi

(c) Alanin zorunlu ¢ikislara erisimi engellememesi

Not: Bu maddede yeni hastaneler igin, sprinkler sistemiyle korunma durumu aranmaksizin yukaridaki

kriterlerin  tamamimin  yerine getirilmesi kosuluyla, bekleme alanlarimn koridora agilmasina izin

verilmektedir

e Bu zorunluluk hemsire istasyonlar1 i¢in ayrilan alanlara uygulanmamaktadir.

e  Alami 46.4 m?’yi agsmayan hediyelik esya diikkanlarinin asagidaki kriterlerden birini yerine getirmesi
kosuluylakoridor veya lobiye agilmasina izin verilmektedir:

e Binanin tamamiin otomatik sprinkler sistemi ile korunmasi (Kisim 9.7’e uygun onayli)
e Hediyelik esya diikkaninin otomatik sprinkler sistemiyle tamaminin korunmas: (Kisim 9.7’e uygun
onayli) ve deponun ayrica korunmast

Not: Bu maddede yeni hastaneler igin herhangi bir sart kosulmaksizin alani 46.4 m?’yi asmayan hediyelik

esya diikkanlarimin koridor veya lobiye agilmasina izin verilmektedir.

. 18.3.2.5.3/19.3.2.5.3 maddesine uygun pisirme birimlerinin koridora agilmasina izin verilmektedir.

e  Hasta yatak odasi, tedavi odasi ve riskli mekanlar haricindeki alanlarin, asagidaki kosullarin tiimiinii
yerine getirmesi kosuluyla koridora agilmasina ve alan sinirlamasi olmamasina izin verilmektedir:

(a) Alan ve alanin agildig1 koridorlarin, ayni duman kompartimaninda yer almalari durumunda, 19.3.4

maddesine uygun elektrikli denetimli bir otomatik duman algilama sistemi ile korunmasi

(b) Her bir alanin otomatik sprinkler sistemiyle korunmasi veya alandaki diger tiim yanici maddelerle
kombinasyon halinde olan mobilya ve désemeliklerin minimum miktarda olmasi ve yanginin meydana gelme
olasiligin1 ortadan kaldiracak sekilde diizenlenmesi
(c) Alanin zorunlu ¢ikislara erisimi engellememesi
Not: Bu madde mevcut hastaneler icin gegerli olup, yeni hastaneler i¢in bu madde hiikmii gecerli degildir.

e Asagidaki kriterlerin tiimiiniin yerine getirilmesi kosuluyla, bina personelinin siirekli gozetimi altinda
olan, riskli mekanlar digindaki, toplanti salonlar1 veya ¢ok amagh tedavi alanlarinin koridora agilmasina
izin verilmektedir:

(a) Her bir alanin biyikligiinin 139 m*’yi gegmemesi

(b) Her duman kompartimani i¢in bu tip alanlardan sadece bir tanesine izin verilmesi
(c) Alanda 19.3.4 maddesine uygun elektrikli denetimli bir otomatik duman algilama sisteminin bulunmasi
Not: Bu madde mevcut hastaneler icin gegerli olup, yeni hastaneler igin bu madde hiikmii gecerli degildir.

Cikis Tahliyesi/

Son Cikis

159. Kagis merdivenlerinin kapasite ve say1 bakimindan en az yarisinin dogrudan bina digina agilmas: gerekir
(BYKHY/ Madde 41-1).

160. Kagis merdiveninin, zemin diizeyindeki disar1 ¢ikisin goriilebildigi ve engellenmedigi hol, koridor,
fuaye, lobi gibi bir dolagim alanina inmesi halinde, kagis merdiveninin indigi nokta ile dis agik alan
arasindaki uzaklik, kagis merdiveni bir kattan daha fazla kata hizmet veriyor ise 10 m’yi asamaz.
Yagmurlama sistemi olan yapilarda bu uzaklik en fazla 15 m olabilir. Disa agik alanin, kagis merdiveninin
indigi noktadan agikca goriilmesi ve giivenlikli bir sekilde dogrudan erisilebilir olmasi gerekir. Ig kagis
merdivenlerinden bosalan kullanict yiikiinii karsilayacak yeterli genislikte disa agik kapt bulunmasi sarttir
(BYKHY/ Madde 41-2).
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5. ACIKLIKLARIN KORUNMASI iLE iLGIiLi KRITERLER

Genel Ozellikler

161. Yiiksek binalarda, ¢Op, haberlesme, evrak ve teknik donanim gibi, diisey tesisat saft ve baca duvarlarmin
yangina en az 120 dakika ve kapaklarinin en az 90 dakika dayanikli ve duman sizdirmaz olmasi gerekir (BYKHY/
Madde 25-3).
162. Mevcut bacalar veya kirli camasir bacalari, dogrudan koridorlara agilan pnomatik ¢op ve carsaf sistemleri baska
sekilde kullanim 6nlemek amaciyla, yangina dayanikli konstriiksiyon ile kapatilmali veya en az 60 dakika yangina
dayanikli yangm kapisi temin edilmelidir. Tim yeni bacalar bolim 9.5’¢ uygun olmalidir (NFPA101/ Madde
19.5.4.1).
Not: Odalara agilan bacalarin 60 dakika yangina dayanimini agsmasina gerek duyulmamaktadir (NFPA101/ Madde
18.5.4.2).
163. Mevcut baca veya ¢amasir bacalart ile pnomatik ¢6p ve camasir sistemlerinde otomatik yangin sondiirme
korumasi (Kisim 9.7°¢ uygun) bulunmalidir(NFPA101/ Madde 18.5.4.3/19.5.4.3).
164. Bacalar bagka herhangi bir amagla kullanilmayan baca toplama odalarma bosaltilmali ve Kisim 8.7'e uygun
olarak korunmalidir (19.5.4.5’te aksi belirtilmedik¢e)(NFPA101/ Madde 18.5.4.4/19.5.4.4).
Not: Mevcut hastanelerde, odanin otomatik sprinkler sistemi ile korunmasi kosuluyla mevcut ¢amagsir bacalarinin
¢op tahliye bacalariyla ayni odaya bosaltilmasina izin verilmektedir(NFPA101/ Madde 19.5.4.5).
165. Su, elektrik, 1sitma ve havalandirma tesisat1 ile benzeri tesisatlarin dosemeden gegmesi halinde, tesisat gevresi,
aciklik kalmayacak sekilde en az déseme yangin dayanim siiresi kadar, yangin ve duman gecisine kars1 yalitilir
(BYKHY/Madde 25-1).
166. Yapi yiiksekligi 51.50 m’den fazla olan binalarda saft i¢inde bus-bar sisteminin bulunmasi mecburidir
(BYKHY/Madde 68-2).
167. Havalandirma ve duman tahliye kanallarinin yangin kompartimani duvarlarmi delmemesi gerekir. Kanalin
yangma 120 dakika dayanikli bir yangin kompartimani duvarimi veya katin1 gegmesi hélinde, kanal tizerine yangin
kompartimani duvarini veya katin1 gectigi yerde 120 dakika ve tizerindeki yangin zonu gegislerinde yangin damperi
konulmasi veya sont baca veya ozel kelepge gibi yangin gegisini engelleyen 6nlemler alinmasi gerekir. Havalandirma
kanali, korunmus bir saft iginden geciyor ise safta giris ve c¢ikista yangin damperi kullanilmasi sarttir
(BYKHY/Madde 87-8).
168. Biitiin bina ve yapilarda elektrik tesisatinin bir yangin bolmesinden diger bir yangin bolmesine yatay ve diisey
geciglerinde yangin veya dumanin veyahut her ikisinin birden gecisini engellemek tizere, biitiin agikliklarin yangin
durdurucu harg, yastik, panel ve benzeri malzemelerle kapatilmas: gerekir (BYKHY/ Madde 69-1).
169. Mevcut hastaneler i¢in; mektup deligi, ilag gecis pencereleri, laboratuvar gecis pencereleri ve vezne gegis
pencereleri gibi cesitli agikliklarin her oda i¢in toplam alaninin 0.015 m?’yi gegmemesi ve agikliklarin zeminden oda
tavanina kadar olan mesafenin yarisinda veya daha asagisinda monte edilmis olmasi kosulunun her ikisinin de yerine
getirilmesi sartiyla 6zel koruma olmadan goriis panelleri veya kapilara monte edilmesine izin verilmektedir
(NFPA101/ Madde 19.3.6.5.1).
Not:Asagidaki maddelere gore baska sekilde degistirilmedik¢e, 19.3.6.5.1 maddesinin alternatif gereklilikleri
uygulanmamalidir:
(1)  Hasta yatak odalarint igeren duman kompartimanlarindaki agikliklarin ézel koruma olmadan goriis panelleri
veya kapilarina monte edilmemelidir.
) 19.3.5.7 maddesine uygun onayli, denetimli otomatik sprinkler sistemi ile korunan odalarda, acikiklarin
toplam alant her oda igin 0.05 m?’yi gegmemelidir (NFPA101/ Madde 19.3.6.5.2).
Yeni hastaneler i¢in; hasta yatak odasi igeren duman kompartimanlar disinda, mektup deligi, ilag gegis pencereleri,
laboratuvar gegis pencereleri ve vezne gecis pencereleri gibi ¢esitli agikliklarin,her oda igin toplam alaninin 0.05
m?’yi gegmemesi ve agikliklarin zeminden oda tavanina kadar olan mesafenin yarisinda veya daha asagida monte
edilmis olmasi kriterlerin her ikisinin de yerine getirilmesi kosuluyla 6zel koruma olmadan goriis panelleri veya
kapilara monte edilmesine izin verilmektedir(NFPA101/ Madde 18.3.6.5.1).
170. Cevrelenmemis agik merdivenlere asagidakilerin tiimiinii karsilamasi kosuluyla izin verilmektedir:
. Uygun merdiven agikliklar1 zorunlu ¢ikis yolu gérevi gormemelidir.
. Binanin tamamu otomatik sprinkler sistemi ile (Kisim 9.7'ye uygun olarak onayli, denetimli) korunmalidir.
. Uygun merdiven agikliklari, NFPA 13’de belirtilen dikey agikliklarin korunmasi i¢in detaylar1 verilen
yonteme uygun olarak korunmalidir (NFPA101/ Madde 8.6.9.2).
Not: Bir kati ge¢gmeyen agik merdivenler ile bir kat inilerek veya ¢ikilarak bina disina tahliyesi olan kata ulasilan
yiiriiyen merdivenler ve rampalar, bina disina ulasim noktasina veya korunmus kagis noktasina olan uzakhiklar, tek
yonde ve iki yonde korunmus kagis yollarina olan uzakliklar ve Ek-5/B de belirtilen uzakliklara uygun olmak sartiyla,
kagis yolu olarak kabul edilir(BYKHY/ Madde 31-7).
171.Zorunlu ¢ikis yolu olmayan bir merdivenin tamamen g¢evrelenmesinin miimkiin olmamasi durumunda, gerekli
¢evreleme korumasinin herhangi bir katta ¢ikan yangimin bir baska kata yayilmasini dnleyecek sekilde diizenlenmesi
kosuluyla izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 19.3.1.6).
Not: Yeni hastaneler i¢in bu madde hiikmii gecerli degildir.

Dikey Aciklilarin

Korunmasi

172. Atriumlu béliimlere, sadece diisiik ve orta tehlikeli siniflart iceren kullanimlara sahip binalarda miisaade
edilir. Atrium alaninin higbir noktada 90 m?’den kiiglik olmamasi esastir. Alan1 90 m?’den kiiciik olan atrium
bosluklarinin ¢evresi her katta en az 45 cm yiiksekliginde duman perdesi ile ¢evrelenir ve yagmurlama sistemi
ile korunan binalarda duman perdesinden 15 ila 30 cm uzaklikta, aralarindaki mesafe en ¢ok 2 m olacak
sekilde yagmurlama bashigi yerlestirilir. Atriumlarda dogal veya mekanik olarak duman kontrolii yapilir
(BYKHY/ Madde 24-5).

Atriumlar

Hastane Tehlike Sinifi (BYKHY)

Kullanim Tiri Orta Tehlike-1 Orta Tehlike-2
Cesitli Hastaneler, biirolar Camagirhaneler, otoparklar
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5. ACIKLIKLARIN KORUNMASI iLE {LGILi KRITERLER

Dikey Aciklilarin Korunmast

Atriumlar

173. Aksi belirtilmedik¢easagidaki kosullarin tiimiinii karsilayan atriumlara izin verilmektedir:
(1)Atriumlar,asagidaki maddelerden birinde aksi belirtilmedikce bitisik alanlardan en az 60 dakika yangina
dayanimli, koridor duvarlari i¢in agiklik koruyuculari igceren yangin bariyerleri ile ayrilmalidir.

(a)Bu hiikiim 6nceden onaylanmis atriumlara uygulanmamaktadir.

(b)8.6.7(5) maddesinde gerekli kilinan miihendislik analiz sonuglari esas alinarak, herhangi bir sayida bina
katinin ¢evrelemesiz dogrudan atriuma agilmasina izin verilmektedir.Ancak hasta ve tedavi odalari i¢in bu
madde uygulanmamaktadir (NFPA101/Madde 19.3.1.3). Yani NFPA 101'e gore hasta ve tedavi odalart atriuma
acilmamalidir. Hasta odas1 ve tedavi odalari ile atrium boslugu arasinda 60 dakika yangina dayanikli duvar veya
asagida belirtildigi gibi sprinkler sistemle korunan cam duvarlar diizenlenmelidir.

(c)Asagidaki kriterlerin karsilandigi durumlarda yangim bariyerleri yerine cam duvarlar ve agilmaz pencerelere
izin verilmektedir:

i. Otomatik sprinkler cam duvar ve agilmaz pencerelerin her iki tarafina 1830 mm mesafesini gegmeyecek
araliklarla yerlestirilmelidir.

ii. 8.6.7(1)(c)(i) maddesinde 6ngoriilen otomatik sprinkler cam duvardan 305 mm ge¢meyecek bir mesafede
yerlestirilmeli ve sprinklerin ¢alismasi durumunda tiim cam yiizeyi 1slanacak sekilde ayarlanmalidir.

iii. Cam duvar, cam ¢ergeveleme sisteminin sprinkler ¢calismadan 6nce cami kirmadan (yiik uygulamadan) yon
degistirmesine olanak saglayan bir conta sistemi ile yerinde tutulan temperli, telli veya lamine cam olmalidur.

iv. 8.6.7(1)(c)(i) maddesi ile zorunlu kilman otomatik sprinkler, giris katin {izerinde atrium tarafinda herhangi bir
ylrliylis yolu veya bagka zemin alan1 olmamasi durumunda cam duvarm ve calistirilamaz pencerenin atrium
tarafinda zorunlu degildir.

v. Cam duvarlardaki kapilar duman girisine kars1 direngli cam vb. malzemeden yapilmalidir..

vi. Cam duvarlardaki kapilar dumani algilayinca kendi kendine kapanir veya otomatik kapanir kapt olmalidir.

vii. Cam, tiim cam ylizeyinin 1slanmasin1 engelleyebilecek yatay pencere ¢ikintilari, pencere aksesuarlarr veya
diger engeller olmadan kesintisiz dikey olarak uzanmalidir.

(2) Atriumda ¢ikislara erigimi ve 7.7.2 maddesine uygun atrium igerisinden ¢ikis tahliyesine izin verilmeketdir.
(3) Atrium igerisindeki kullanim diisiik veya orta tehlike siniflandirmas: gerekliliklerini karsilamaktadir. (Bkz.
6.2.2).

(4) Binanin tamami Kisim 9.7’a uygun onayli, denetimli bir otomatik sprinkler sistemi ile bastan basa
korunmalidur.

(5) Mevcut, dnceden onaylanmis atriumlar diginda, binanin bitisikteki alanlara en yiiksek korunmasiz agikligin
tizerinde duman katmani arayiizii veya atriuma agilan en yiiksek kat seviyesinden 1830 mm uzaklikta tutmak i¢in
tasarlanmig oldugunu gosteren bir mithendislik analizi yapilir, hesaplanma siiresi 1,5 katina esit bir siire i¢in veya
20 dakika, hangisi daha biiyiikse.

(6)Mevcut olanlar ve Onceden onaylanmis atriumlar diginda, 8.6.7(5) gerekliliklerini kargilamak i¢in
mithendisligi yapilmis bir duman kontrol sisteminin kurulmus olmasi halinde duman kontrol sistemi,
asagidakilerden herhangi biri ile bagimsiz olarak etkinlestirilmelidir:

(a) Zorunlu otomatik sprinkler sistemi

(b)itfaiyeye erisilebilir durumda maniiel kumandalar (NFPA101/ Madde 8.6.7).

Not: Hasta ve tedavi odalari i¢in 8.6.7(1)(b) alt paragrafi uygulanmamaktadir (NFPA101/Madde 19.3.1.3).

Asansorler

174. Asansorler kagis yolu olarak kabul edilmez (BYKHY/ Madde 31-2).

175. Asansor kuyusu ve makina dairesi, yangina en az 60 dakika dayanikli ve yanici olmayan malzemeden
yapilir (BYKHY/ Madde 62-2).

176. Ayni kuyu i¢inde 3’den fazla asansor kabini diizenlenemez. 4 asansor kabini diizenlendigi takdirde, ikigerli
gruplar hélinde aralari yangina 60 dakika dayanikli bir malzeme ile ayirilir (BYKHY/ Madde 62-3).

177.Ayn1 anda bodrum katlara da hizmet veren asansérlere, bodrum katlarda korunmus bir koridordan veya bir
yangin giivenlik holiinden ulasilmasi gerekir. Asansorlerin kapilari, koridor, hol ve benzeri alanlar diginda
dogrudan kullanim alanlarina agilamaz. Otoparklara asansorlerin ve yiiriiyen merdivenlerin 6niine lamine cam ile
hol olusturulmasi durumunda otopark béliimii ve cam, yagmurlama sistemi ile korunur (BYKHY/ Madde 62-4).
178. Yiiksek binalarda ve topluma agik yapilarda kullanilan asansorlerin asagida belirtilen esaslara uygun olmasi
gerekir:

e Asansorlerin, yangin uyarisi aldiklarinda kapilarini agmadan dogrultulari ne olursa olsun otomatik olarak
acil ¢ikis katina donecek ve kapilari agik bekleyecek oOzellikte olmasi gerekir. Ancak, asansorlerin
gerektiginde yetkililer tarafindan kullanilabilecek elektrikli sisteme sahip olmasi da gerekir.

e  Asansoérlerin, yangin uyarisi alindiginda, kat ve koridor ¢agrilarini kabul etmemesi gerekir.

e  Birinci ve ikinci derece deprem bolgelerinde bulunan yiiksek binalarda, deprem sensériinden uyari alarak
asansorlerin deprem sirasinda durabilecegi en yakin kata gidip, kapilarin1 agip, hareket etmeyecek tertibat
ve programa sahip olmasi gerekir (BYKHY/ Madde 62-5).

179. Asansor kapisi, yangin merdiven yuvasina agilamaz (BYKHY/Madde 62-6).
180. Asansor kat kapilarinin TS EN 81-58 standardinda belirtilen 6zellikleri haiz ve Ek-3/B’de belirtilen yangin
dayanim 6zelliklerine sahip olmasi gerekir (BYKHY/ Madde 62-7).

Asansor Kuyularinin ve Asansor Hollerinin (Yangin giivenlik hollerinin) Yangina Dayanim Siireleri

Yap1 Elemant BYKHY (DK)
Duvar Kapi
Asansor Kuyusu 60 Yap1 Yiiksekligi 51,50’ den yiiksek binalarda 60

Yap1 Yiiksekligi 51,50°den al¢ak binalarda 30
Asansor Makine Dairesi 60 -
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181. Her asansor sahanligi ve holii en az bir ¢ikig erisimine sahip olmalidir (NFPA 101/ Madde

7.4.16.1).

182. Asansor sahanlig ya da asansor holii ¢ikis erisiminde herhangi bir anahtar, malzeme ya da 6zel

bir ¢abaya gerek duyulmamalidir (NFPA 101/ Madde 7.4.1.6.2).

183. Yapi yiiksekligi 51.50 m'den daha fazla olan yapilarda, en az 1 asansoriin acil héllerde

kullanilmak iizere acil durum asansorii olarak diizenlenmesi sarttir (BYKHY/ Madde 63-2).

184. Acil durum asansorleri 6niinde, ayn1 zamanda kagis merdivenine de gegis saglayacak sekilde,

her katta 6 m*’den az, 10 m*’den ¢ok ve herhangi bir boyutu 2 m’den az olmayacak yangm giivenlik

holii olugturulur (BYKHY/ Madde 63-3).

185. Acil durum asansoriiniin makina dairesi ayri olur ve asansor kuyusu basinglandirilir (BYKHY/

Madde 63-6).

186. Cok yiiksek bagimli hastalarin veya obeziteler i¢in bakim ve tedavi saglayan boliimlerin iist

katlarda bulunmasi durumunda, en az iki kagis asansorii saglanmalidir. Bunlar, yangm durumunda en

az birinin daima hazir olmasmi saglamak amaciyla Dbirbirlerinden yeterince uzakta

konumlandirilmalidir (HTM 05-02/ Madde 3.49).

Not: Biiyiik binalarda veya genis hastane komplekslerinde tahliye stratejisinin bir parcasi olarak,

kagis asansérii olmayan asansorleri kullanmak uygun olabilir. Bu gibi durumlarda asansérler ayr

bir yangin kompartiman i¢inde olmalidir ve binanin yangindan etkilenen kismindan uzak olmalidir.

Tahlive swrasinda kagis asansorii olmayan asansorlerin  kullaminmunin  desteklenmesi  icin

degerlendirme yapilmasi gerekmektedir. BD 2466 —“Guidance on emergency use of lifts or

escalators and fire and rescue service operation” rehberi goz oniinde bulundurulmalidw (HTM 05-

02/ Madde 3.51).

187. Cikis yollarinin pargast olan asansorler, her asansor holiinde minimum 16 mm yiiksekligindeki

harfleri igeren asagidaki iki isarete de sahip olmalidir:

(1) Kullanim kisitlamalar1 da dahil olmak tizere ¢ikis igin kullamilabilen asansorleri gosteren
isaretler,

(2) Asansorler i¢in ¢aligma durumunu gosteren isaretler NFPA 101/ Madde 7.10.8.4).

Dikey Agiklilarin Korunmasi
Asansorler

5. ACIKLIKLARIN KORUNMASI iLE {LGILI
KRITERLER

188. Kazan dairesi, binanin diger kisimlarindan, yangina en az 120 dakika dayanikli bolmelerle
ayrilmis olarak merkezi bir yerde ve biitiin halinde bulunur. Bina dilatasyonu, kazan dairesinden
gegemez (BYKHY/ Madde 54-2).

189. Kazan dairesi kapisinin, kacis merdivenine veya genel kullanim merdivenlerine dogrudan
agilmamasi ve mutlaka bir ortak hol veya koridora agilmasi gerekir (BYKHY/ Madde 54-4).

190. Is1l kapasiteleri 50 kW-350 kW arasinda olan kazan dairelerinde en az bir kapi, déseme alani
100 m?’nin tizerindeki veya 1sil kapasitesi 350 kW’ tizerindeki kazan dairelerinde en az 2 ¢ikis
kapist olur. Cikis kapilarinin olabildigi kadar birbirinin ters yoniinde yerlestirilmesi, yangina en az 90
dakika dayanikli, duman sizdirmaz ve kendiliginden kapanabilecek oOzellikte olmast gerekir
(BYKHY/ Madde 54-5).

191. Dogalgaz tesisath kazan dairesi tavaninin miimkiin oldugu kadar diiz olmas1 ve gaz sizintisi
halinde gazin birikecegi ceplerin bulunmamasi gerekir (BYKHY/ Madde 55-9).

192. LPG kullanilan kazan daireleri bodrum katta yapilamaz. Bodrumlarda LPG tiipleri
bulundurulamaz (BYKHY/ Madde 55-10)

193. Kazan dairelerinde bulunan dogalgaz tesisatinin veya baglanti elemanlarinin izerinde ve ¢ok
yakininda yanici maddeler bulundurulamaz (BYKHY/ Madde 112-1(g)).

Kazan Daireleri

194. Yakit depolari, yangina dayanikli bolmelerle korunmus bir hacme yerlestirilir. Yakit deposu ile
kazan dairesinin yangina 120 dakika dayanikli bir bolme ile ayrilmig olmasi gerekir (BYKHY/
Madde 56-1).

195. Akaryakit depolar1; merdiven altina, merdiven bosluguna, mutfaga, banyoya ve yatak odasmna
konulamaz (BYKHY/ Madde 56-2)

Yakit
Depolart

196. Jeneratoriin kurulacagi odanin duvarlari, taban1 ve tavani en az 120 dakika siireyle yangina
dayanabilecek sekilde yapilir (BYKHY/Madde 66-1(a)).

197. Jeneratoriin i¢inde bulunacagi odanin bina i¢inde konumlandirilmasi halinde; bir yangin halinde
cikan dumanlarin ve sicakhigin binadaki kagis yollarina sirayet etmemesi ve serbest hareketi
engellememesi gerekir (BYKHY/ Madde 66-1(b))

198. Jenerator odalarindan temiz su, pis su, patlayici ve yanici sivi ve gaz tesisati donanimi ve
ekipmanlar gegirilemez ve st kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez (BYKHY/ Madde 66-2).

Jenerator
Odalar

199. Transformat6riin kurulacagi odanin biitiin duvarlari, tabani ve tavani en az 120 dakika siireyle

6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI iLE iLGILi KRITERLER

;5\ yangina dayanabilecek sekilde yapilir (BYKHY/ Madde 65-1).
s 200. Yagh transformatdr kullanilmasi durumunda;
= a) Yag toplama ¢ukurunun yapilmasi gerekir.
5 b) Transformatériin i¢inde bulunacagi odanin bina ig¢inde konumlandirilmas: halinde; bir yangin
IS halinde transformat6rden ¢ikan dumanlarin ve sicakligin binadaki kagis yollarina sirayet etmemesi ve
g serbest hareketi engellememesi gerekir.
G ¢) Uygun tipte otomatik yangin algilama ve sondiirme sistemi yapilir (BYKHY/ Madde 65-2).
g 201. Ana elektrik odalarindan ve transformatér merkezlerinden temiz su, pis su, patlayici ve yanici
E stvi ve gaz tesisatt donanimi ve ekipmanlari gecirilemez ve {iist kat mahallerinde 1slak hacim
diizenlenemez (BYKHY/ Madde 65-3).
202. Ana elektrik dagitim odalarinin duvarlar1 ve désemeleri kompartiman duvari 6zelliginde olur
© = &g = (BYKHY/ Madde 24-2).
S ¥ 5= | 203. Ana elektrik odalarindan temiz su, pis su, patlayici ve yanici sivi ve gaz tesisatt donammi ve
< Llij 5’ 8 ekipmanlar gegirilemez ve iist kat mahallerinde 1slak hacim diizenlenemez (BYKHY/ Madde 65-3).
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6. RISKLI MEKANLARIN PLANLANMASI ILE iLGIiLi KRITERLER

Depolar

204. Tehlikeli maddelerin depolandig ve tiretildigi yerlerde asagida belirtilen hususlara uyulmasi mecburidir:

a) Topluma agik yerlerde ve konutlarin altinda veya bitisiginde tehlikeli maddeler ile ilgili olarak yapilan islerin,
ilgili standartlarda belirtilen sartlara uygun olmasi gerekir.

b)Parlayici ve patlayict maddeler iiretilen veya islenen veya depolanan tek katlt binalarda duvarlarin yanmaz veya
yangma 120 dakika dayanikli olmas: gerekir. Cok kathi binalarda ise, binalarin en {ist katinda olmak sartryla ilgili
tiiziik ve yonetmeliklerde Ongoriilen 6lglide bu maddelerin iiretilmesine veya isletilmesine veya depolanmasina
miisaade edilir.

d)Uretimin ve tehlikeli maddenin 6zelligine gére binalarin tabanlarmin statik elektrigi iletici 6zellikte yapilmasi ve
kapilarin statik elektrige karsi topraklanmas: sarttir

e)Binalardaki giris ve ¢ikis kapilarmin, pencerelerin, panjurlarin ve havalandirma kanallarinin kapaklarinin basing
karsisinda disartya dogru agilmas: ve tehlike aninda bina i¢inde bulunanlarin kolayca kacabilmelerini veya tahliye
edilebilmelerini saglayacak bicimde yapilmasi gerekir.

f)Binanin pencerelerinde parmaklik veya kafes bulunamaz. Birden ¢ok bolimii bulunan isyeri binalarmda
boliimlerden her birinin, biri dogrudan dogruya disariya, digeri ana koridora agilan en az 2 kapismin bulunmasi
sarttir. I bolmelerin, meydana gelebilecek en yiiksek basinca dayanikli, gatlaksiz diiz yiizeyli, yanmaz malzemeden
yapilmis, agik renkte boyanmis veya badanalanmis, kolayca yikanabilir sekilde olmasi gerekir. Hafif egimli yapilan
tabanlar bir drenaj sistemiyle beraber bir depoya veya dinlendirme kuyusuna baglanir. Tehlikeli maddelere uygun
ozellikteki atik su aritma tesisleri de bu amagla kullanilabilir.

g)Binalarin tavanlarinin ve tabanlarmin yanmaz, sizdirmaz, ¢arpma ile kivileim ¢ikarmaz ve kolay temizlenir
malzemeden, hafif egimli olarak, pencerelerin ise, biiyiik pargalar halinde, etrafa dagilmayacak ve zarar vermeyecek
telli cam veya kirtlmaz cam gibi maddelerden yapilmasi gerekir. (BYKHY/ Madde 103-1)

205. Koridorda, gecislerde, merdiven sahanhiginda, merdiven altinda, bodrumda, herkesin girebilecegi hol ve
fuayelerde, kagis yollarinda, ¢aligilan yerlerde, lokanta ve kahvehane gibi umuma agik yerlerde parlayici ve yanici
s1vi depolanamaz (BYKHY/ Madde 115-1).

206. Yanici ve Parlayici Sivilarin bina icerisinde depolanmasi durumunda asagidaki kosullara uyulmalidir:

Diger kullanim alanlarindan yangimna en az 90 dakika dayanikli duvar ve désemeler ile ayirilan ve tali derecedeki
islemler yiriitiilen binalarda, depolama odasinda veya 200 °C’de 10 dakika yangina dayanikli dolap igerisinde;

a) Sinif IA sivilar 100 litre orijinal kabinda,

b) Siuf IB, Smif IC, Simf II ve Smuf IITA sivilar, toplam 500 litre orijinal kabinda,

¢) Smuf IB, Smuif IC, Siuf II ve Siuf IIIA sivilar, toplam 2500 litre taginabilir tanklarda, depolanabilir (BYKHY/
Madde 115-2).

207. Yanici ve parlayici sivilarin depo binasi iginde depolanmasi durumunda asagidaki kosullara uyulmalidir.

Yanici ve parlayic sivilarin depolandigi depo binalari en az 120 dakika yangma dayanikli sekilde yapilir. Simf I
parlayict sivilarmm depolandigi binalarin bodrum katinin bulunmamast gerekir. Simif II sivilar, bodrum katta
depolanamazlar. Sinif IITA ve Sinif IIIB sivilar bodrum katta depolanacaklar ise, depolanacak miktar 40000 litreyi
gecemez (BYKHY/ Madde 118-1).

Depo binalari, konutlara ve insanlarin bulundugu hacimlere bitisik olamaz (BYKHY/ Madde 118-7).

Dosemelerin depolanan sivi i¢in gegirgen olmamasi ve yanici olmayan malzemeden yapilmasi gerekir. Dokiilen
yanici sivinin, atik su ¢ukurlarina, kanallara, borulara ve boru ve tesisat kanallarina sizmasi dnlenirKapilar en az 120
dakika yangina dayanikl olur(BYKHY/ Madde 118-8).

Tibbi Gaz Odalar1

208. Basingl gaz tiliplerinin depolanmasinda asagida belirtilen sartlara uyulmas1 mecburidir:

. Dolu tiiplerin sicaklik degismelerine, giines 1sinlarina, radyasyon 1sisma ve neme karsi korunmast bakimmdan
ilgili standard hiikiimlerine uyulur.

e Dolu tiipler, isyerlerinde tehlike yaratmayacak miktarda depolanir. Tiipler, yangina en az 120 dakika dayanikli

ayr1 binalarda veya bolmelerde, radyatér ve benzeri 1s1 kaynaklarindan uzakta bulundurulur ve tiiplerin

devrilmemesi veya yuvarlanmamast i¢in gerekli tedbirler alinir.

Tiipler, i¢inde bulunan gazin 6zelligine gore siniflanarak depolanir ve bos tiipler ayr1 bir yerde toplanir.

Tiiplerin depolandig: yerlerin, uygun havalandirma tertibatinin ve yeteri kadar kapisiim bulunmasi gerekir.

Yanici basingli gaz ihtiva eden tiiplerin depolandigi yerlerde ates ve atesli maddeler kullanma yasagi uygulanir.

Tiiplerin depolandigi yerlere ikaz levhalari konulur (BYKHY/ Madde 105-5).

Basingli gaz tiiplerinin depolanmast ile ilgili olarak asagida belirtilen sartlara da uyulmalidir:

Kilitlenebilir kapilarla veya baska sekilde giivenligi saglanmalidir.

Eger acik havada ise yanmaz malzemeli bir ¢evreleme (duvar veya ¢it) yapilmalidir.

Eger acik havada ve 18,6 m*’den biiyiik ise en az 2 ¢ikigi olmalidir.

Eger acik havada ise; kriyojenik sivi sistemleri hacminde en az 2 ¢ikis saglanmalidir.

Eger igeride ise; i¢ kaplama malzemesi yanmaz veya sinirli yanar malzemeden olmalidir.

Oda igerisinde yakitla ¢alisan ekipmanlar bulunmamalidir.

Tiim silindirlerin, bagl, baglantisiz, dolu veya bos olup olmadiginin giivenligi i¢in, askilar, zincirler veya diger

tutturucular saglanmalidir NFPA 99/ Madde 5.1.3.3.2).

209. Oksijen, azot oksit ve bu gazlarin karigimlart i¢in kullanilan kapali mekanlar; kritik hasta bakimini iceren

alanlar, anestezi odalari, yanici malzeme depolanan yerler, agik elektrik kontaklar1 veya transformatdrler iceren

odalar, alev alabilir veya yanici sivilar igin depo tanklari, makine odasi, mutfaklar ve agik alevli alanlar ile baglantili

olmamalidir (NFPA 99/ Madde 5.1.3.3.1.5).
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Tibbi Gaz

Depolama

Tanklan

210. Sivi Oksijen, Sivi Argon Ve Sivi Azot Depolama Tanklari ile ilgili Giivenlik Mesafeleri “Kimyasal
Maddelerle Calismalarda Saglik Ve Giivenlik Onlemleri Hakkinda Yénetmelik te yer almakta olup, hastanelerde
bulunan s6z konusu depolama tanklarinin bu yonetmelige uygun olarak giivenlik mesafeleri saglanmalidir.

Giivenlik mesafeleri i¢in 5. Kisumda yer alan mevzuatlarin karsilastirimast kismu sayfa 157-158 e bakiniz.

Yiiksek Basing Tedavi Odalart (Hiperbarik Birimler)

211. A smifindaki odalar binanin i¢erisinde bulunmamali ve tiim yardimc1 hizmet ekipmanlari, 120 dakika yangina
dayanikli bir konstriiksiyon araciligryla korunmalidir (NFPA 99 /Madde 14.2.1.1).
Not: Sadece A sumifi odalart ve tiim yardimci hizmet ekipmanlarini iceren miistakil binalarin 120 dakika yangina
dayamikli olmast gerekli degildir (NFPA 99 / Madde 14.2.1.1.1).
Bir bina igerisinde bulunan B sinifi ve C sinifi odalarin, 120 dakikayangina dayanikli konstriiksiyonla korunmasi
gerekli degildir (NFPA 99 / Madde 14.2.1.1.2).
Treyler veya arag iistii tesislere, 120 dakikayangina dayamikli olmaksizin izin verilmektedir (NFPA 99
/Maddel4.2.1.1.3).
212.Treyler veya arag lstil tesislerin bir saglik binasinin veya diger binalarn devaminda konumlanmasi
durumunda, bitisigindeki binalarla arasina 120 dakika yangina dayanikli bariyer yerlestirilmelidir (NFPA 99/
Madde14.2.1.1.4).
Not: Bina dis duvariarimin bina simwrimn bir parcasini olusturdugu yerlerde, bina sinirmmin o kisminin yangina 120
dakika dayanikli olmasi gerekli degildir (NFPA 99 /Madde 14.2.1.1.5).
213. Diger mahallerle ortak duvarlarda baglanti kapilar1 varsa, bu kapilar en az 90 dakika yangina dayanikli
olmalidir (NFPA 99 /Madde 14.2.1.1.6).
214. Hiperbarik islemler amaciyla kullanilan A sinifi veya B sinifi birimleri barindiran oda veya odalar, hiperbarik
islemin 6zel kullanimi igin olmalidir (NFPA 99/Maddel14.2.1.1.7).
215. Hiperbarik alanlar veya binalar i¢in tibbi oksijen sistemlerinin kuruldugu yerler ayr1 bir bolge (zon) olarak ele
alinmalidir (NFPA 99 / Maddel4.2.1.4.1).
216. A smifi, B sinifi, C smifi oda ve herhangi bir yardimci ekipman odasmi barindiran alanlar asagidaki
sistemlerden biri araciligyla korunmalidir (NFPA 99 /Maddel4.2.1.2).

. NFPA 13’in gereklerini karsilayan hidrolik olarak hesaplanmis otomatik 1slak boru sprinkler sistemi

e NFPA 750’¢ uygun olarak kurulmus otomatik su sisi yangin koruma sistemi

. NFPA 2001°e uygun bir temiz etken koruma sistemi
217. A smifindaki odalarin zemini yanmaz olmalidir (NFPA 99/Madde 14.2.2.4.1).
218. ¢ boyama veya kaplamalar, ASTM E84’e uygun olarak test edildiginde, NFPA 101’e gore A siifi olmalidir
(NFPA 99/ Maddel4.2.2.5.1).
Not: Toplam boya kalmhigimin 0,9 mm'yi ge¢memesi kosuluyla ilave boya uygulamast yapilmasina izin
verilmektedir. (NFPA 99 /Madde 14.2.2.5.2)
219. Hiperbarik oda igerisinde ses yalitim malzemeleri kullanilmast durumunda, bu malzemeler sinirli yanici
malzemeler olmalidir. (NFPA 99/Madde14.2.2.5.4)
220. 14.3.1.6.4.3'te izin verilen durumlar haricinde ipek, ylin veya sentetik tekstil malzemeleri veya bunlarin
herhangi bir kombinasyonunun A sinifi veya B sinifi odalarda kullanilmasina izin verilmemektedir (NFPA 99 /
Madde14.3.1.6.4.1).
221. Doésemeli mobilyalar (sabit veya portatif) i¢in igin yanmaya (veya sigara) kars1 dayanikli olmalidir(NFPA 99
/Madde 14.3.1.6.4.5(A)).
222. Désemeli mobilyalar, ASTM E1537'ye gore test edildiginde sinirli 1s1 yayilim oranina sahip olmalidir (NFPA
99 / Madde 14.3.1.6.4.5(B)).
223. Tehlikeli maddeler i¢in depolama alanlari, hiperbarik mekanin oldugu odada bulunmamalidir (NFPA 99
/Madde 14.3.4.1.4).
Not: Hiperbarik Odalar 4 Sinifi (Insan, ¢oklu kullanim), B Simifi (Insan, tekli kullanim) ve C Sunifi (Hayvan, insan
kullanimi yok)olarak simiflandirilmaktadir (NFPA 99 /Madde 14.1.2.2)

Laboratuvarlar

224. Tibbi laboratuvar teknik alanlarnmn kapilari, acil durumda ¢ikisa engel olmayacak sekilde otomatik kayar
kap1 veya disari dogru acilabilen kapilar olmalidir. Tibbi laboratuvara yetkisiz kisilerin girislerine engel
olacak sekilde diizenleme yapilir. (Tibbi Laboratuvarlar Yonetmeligi/ Madde 13-3)

225. Laboratuvar unitelerinin konstriiksiyonlar: Tablo 5.1.1°e uygun olmalidir (NFPA 45 /Madde 5.1.1)

Not: Tablo 5.1.1°e gore; A sinifi laboratuvarlarda; laboratuvar iinitesinin alaninin 929 m?’e esit veya daha kiigiik
olmast istenmekte olup, laboratuvar iinitesinde 120 dakika yangina dayamm saglanmahdir. A sinifi
laboratuvarlarda laboratuvar iinitesinin asagisinda herhangi bir kat bulunmasina izin verilmemekte ve yukarisinda
ise 1-3 kata kadar katin bulunmasina izin verilmektedir. B sinifi laboratuvarlarda; laboratuvar tinitesinin alaninin
929 m?’e esit veya daha kiigiik olmasi istenmekte olup, laboratuvar iinitesinin 120 dakika yangina dayanikhligin
saglanmast durumunda, laboratuvar finitesinin asagisinda 1 kat ve yukarisinda ise 4-6 kata kadar katin
bulunmasina izin verilmektedir. B sinifi laboratuvar iinitesinin 60 dakika yangina dayamikliigin saglanmasi
durumunda, laboratuvar iinitesinin asagisinda 1 kat ve yukarisinda ise 1-3 kata kadar katin bulunmasina izin
verilmektedir. C sinifi laboratuvarlarda ise herhangi bir alan (m?) simrlamasi bulunmazken, laboratuvar iinitesinin
120 dakika yangina dayamikhiigin saglanmasi durumunda, laboratuvar iinitesinin asagisinda 1-2 kat ve
yukarisinda ise 6 iizeri kata kadar katin bulunmasina izin verilmektedir. C sinifi laboratuvarlarda, 60 dakika
yangina dayamkliigin saglanmasi durumunda, laboratuvar tinitesinin asagisinda 1-2 kat ve yukarisinda ise 4-6
kata kadar katin bulunmasmna izin verilmektedir. C smnifi laboratuvar tinitelerinin yangina dayanikliliginin
saglanmamasi durumunda ise; asagisinda 1-2 kat ve yukarisinda ise 1-3 kata kadar katin bulunmasina izin
verilmektedir. D sinifi laboratuvarlarda ise; herhangi bir alan (m?) simrlamasi, yangin ayrimi, yukarisinda ve
asagisinda bulunan kat sayilart ile ilgili herhangi bir kisitlama bulunmamaktadir.
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Laboratuvarlar

226. 60 dakika yangin ayriminin gerekli oldugu yerlerdeki kapilar, 45 dakika yangina dayanikli olmalidir. 120 dakika
yangin ayriminin gerekli oldugu yerlerdeki kapilar ise 90 dakika yangina dayanikli olmalidir. (NFPA 45 / 5.1.6)
Not:60 dakika veya daha az yangin dayamimu istenen yangina dayanikl duvarlarda, pencerelere izin verilmektedir
(NFPA 45 /Madde 5.1.7).
Not: Sinif A, B ve C, laboratuvar iiniteleri NFPA 101 e gore endiistriyel kullanim olarak simiflandiriimaktadir (NFPA
45 /Madde 5.3.1).
227. Asagidaki durumlardan herhangi birinin bulunmasi durumunda, laboratuvar ¢alisma alanindan bir ¢ikisa, ikinci
bir ¢ikis erisimi saglanmalidir (NFPA 45 /Madde 5.4.1):

. Bir laboratuvar ¢alisma alani, herhangi bir olay aninda, laboratuvar ¢alisma alanindan kagmasmi veya

erisimin engellenmesine neden olacak sekilde patlama tehlikesi igeriyorsa.

. Sinif A laboratuvar iinitesi igerisindeki laboratuvar ¢alisma alan1 46.5 m*’yi geciyorsa

. Sinif B, Smif C, Sinif D laboratuvar linitesi igerisindeki laboratuvar ¢alisma alan1 93 m*’yi gegiyorsa

. Laboratuvar ¢alisma alanindaki bir ¢eker ocak, ¢ikis erisim yolunun bitisiginde yer aliyorsa
228. Sinif A ve Sinif B’deki tiim laboratuvar ¢alisma alanlarinin zorunlu ¢ikis erisim kapilari kagis yolu dogrultusunda
actlmalidir (NFPA 45 /Madde 5.4.2).
Not: Smif C ve Smf C’deki tiim laboratuvar ¢alisma alanlarmmin zorunlu ¢ikis erisim kapilarimin, kagis yolu
dogrultusunun tersine agilmasina veya NFPA 101 e uygun yatay kayar kapi kullanilmasina izin verilmektedir (NFPA
45 /Madde 5.4.3)
229. 5.4.1'e gore bir ¢ikisa ikinci bir erigim yolu gerektiren herhangi bir laboratuvar ¢aligma alani igin acil durum
aydinlatmasi saglanmalidir. (NFPA 45/ Madde5.4.4)
230. Laboratuvar initelerindeki mobilya, ¢aligma alanlar1 ve ekipmanlar herhangi bir noktadan herhangi bir ¢ikisa
kolayca erisilebilecek sekilde diizenlenmelidir. (NFPA 45/ Madde 5.5)
231. Tiim mevcut ve yeni laboratuvarlar i¢in yangin 6nleme prosediirleri olusturulmalidir (NFPA 45 / Madde 6.5.1.1)
232. Yangin &nleme prosediirleri; kimyasallarin, yanici sivilarin, piroforik ve diger reaktif bilesiklerin ve sikistirilmis
gazlarin taginmasi ve depolanmasi, agik alev ve kivilcim iireten ekipmanlarin ¢aligma izni sistemi, tagmabilir elektrik
kablolarinin diizenlenmesi ve kullanimi ve sigara alan1 kontrollerini igermelidir. Ancak bunlarla simirh degildir (NFPA
45/ Madde 6.5.1.2)
Not: Laboratuvar iiniteleri, NFPA 45 ’de Tablo 9.1.1(a) ve Tablo 9.1.1(b) de beliritlen yanici sivilarin miktarina gore;
Smif A (viiksek yangin tehlikesi), Sinif B (orta yangin tehlikesi), Sinif C (diigiik yangin tehlikesi) ve Stnif D (minimal
yangin tehlikesi) olarak simiflandiriimaktadir (NFPA 45 /14. Boliim/4.2.1.1)

Mutfaklar ve Cay

Ocaklari

233. Konutlar hari¢ olmak iizere, aligveris merkezleri, yiiksek binalar i¢ginde bulunan mutfaklar ve yemek fabrikalar
ile bir anda 100'den fazla kisiye hizmet veren mutfaklarin davlumbazlarina otomatik sondiirme sistemi yapilmasi ve
ocaklarda kullanilan gazin 6zelliklerine gore gaz algilama, gaz kesme ve uyari tesisatinin kurulmasi sarttir (BYKHY/
Madde 57-1).

234. Mutfaklarin bodrumda olmasi ve gaz kullanilmasi halinde, havalandirma sistemleri yapilir. Ikinci bir ¢ikis tesis
edilmeksizin gaz kullanilmas: yasaktir (BYKHY/ Madde 57-2).

235. Mutfak ve ¢ay ocaklari binanin diger kisimlarindan en az 120 dakika siireyle yangina dayanikli bélmeler ile
ayrilmis bi¢imde konumlandirilir. Bélme olarak ahsap ve diger kolay yanici maddeler kullanilamaz (BYKHY/ Madde
57-3)

Otoparklar

236. iki veya daha ¢ok bina tarafindan ortak kullanilan duvarlar, kazan dairesi, otopark, ana elektrik dagitim odalar,
yapi i¢indeki trafo merkezleri, orta gerilim merkezleri, jenerator grubu odalari ve benzeri yangin tehlikesi olan kapali
alanlarin duvarlan ve dégemeleri kompartiman duvari 6zelliginde olur (BYKHY/ Madde 24-2).

237. Motorlu ulasgim ve tasima araglarinin park etmeleri i¢in kullanilan otoparklarin agik otopark olarak kabul
edilebilmesi igin, disariya olan toplam agik alanin, doseme alanmm % 5’inden fazla olmasi gerekir. Aksi takdirde bu
otoparklar kapali otopark kabul edilir.A¢ik otoparklarda, disartya olan agikliklar iki cephede ise bunlarmn karsilikl iki
cephede bulunmasi ve her bir agikligin gerekli toplam agiklik alaninin yarisindan biiyiik olmasi gerekir. Agikliklarm
kuranglez seklinde bir bosluga ac¢ilmasi halinde, s6z konusu boslugun genisliginin en az otopark kat yiiksekligi kadar
olmasi ve kurangleze agilan ilave her kat i¢in en az kat yiiksekliginin yaris1 kadar artirilmasi gerekir. Alanlarnimn
toplam1 600 m?’den biiyiik olan kapali otoparklarda otomatik yagmurlama sistemi, yangin dolap sistemi ve itfaiye su
alma agizlar1 yapilmasi mecburidir(BYKHY/ Madde 60-1).

238. Toplam alan1 2000 m*’yi asan kapali otoparklar igin mekanik duman tahliye sistemi yapilmasi sarttir. Duman
tahliye sisteminin binanin diger béliimlerine hizmet veren sistemlerden bagimsiz olmasi ve saatte en az 10 hava
degisimi saglamasi gerekir (BYKHY/ Madde 60-2).

239. Araglarin asansor ile alindig kapali otoparklarda dogal veya mekanik havalandirma sistemi yapilmasi sarttir
(BYKHY/ Madde 60-3).

240. Otoparklardan saglhik kurumlarina erigsim korunakli bir hol araciligiyla olmalidir. Buna ek olarak, otoparkin gesitli
katlarindan binanin sadece bir katina agilan dikey erisim korunakli holler igeren merdiven veya merdiven yollari ile
saglanmahidir (HTM 05-02/ Madde 6.18).

Diger Riskli

Mekanlar

Diger Riskli Alanlar: Camagirhane birimi, sterilizasyon tiniteleri, teknik atolyeler( boya atélyeleri, tamir atolyeleri
vb.), kirli gamasir odalari, ¢op biriktirilen odalar (atik odalart), ticari igletmeler, arsiv birimleri vb. yerler
241. Iki veya daha ¢ok bina tarafindan ortak kullanilan duvarlar, kazan dairesi, otopark, ana elektrik dagitim odalari,
yap1 i¢indeki trafo merkezleri, orta gerilim merkezleri, jeneratdr grubu odalar1 ve benzeri yangin tehlikesi olan kapali
alanlarin duvarlar ve dégemeleri kompartiman duvari 6zelliginde olur (BYKHY/ Madde 24-2).
242. Kapilar kendiliginden veya otomatik olarak kapanan kapilardan olmalidir (NFPA 101/ Madde 19.3.2.1.3).
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Uniteler (Hasta Bakimi Yapilan Uniteler ve Diger Uniteler)

243. Mevcut hastanelerde initeler binanin geri kalanindan ve diger {nitelerden asagidaki yontemlerin biriyle
ayrilmalidir:

. 19.3.6.2 ila 19.3.6.5 aras1 maddelerin gerekliliklerini karsilayan duvar ve kapilar

e Duman transferini sinirlandiran mevcut onaylanmis bariyer ve kapilar (NFPA101/ Madde 19.2.5.7.1.2)

Yeni hastanelerdeki tniteler isebinanin geri kalanindan ve diger iinitelerden 18.3.6.2 ile 18.3.6.5 arasi maddelerin

gerekliliklerini karsilayan duvar ve kapilar ile ayrilmalidir NFPA101/ Madde 18.2.5.7.1.2).

244. Mevcut hastanelerdetinitelerde tehlikeli madde igeren alanlar asagidaki kosullari saglamalidir:

. Ara odalar® 19.3.2 maddesinde tamimlanan riskli mekanlar olmamahdir.

e  Bir unite igerisindeki riskli mekanlar, aksi belirtilmedik¢e 19.3.2.1°¢ uygun olarak dnitenin geri kalan
bolimiinden ayrilmalidir.

. Bir tnite igerisindeki riskli mekanlarin, iinitenin esas olarak bir riskli mekan olmasi ve initenin 18.3.2.1
maddesine gore bir riskli mekan igin gerektigi sekilde saglik binasmm geri kalan béliimiinden ayrilmis olmast
kosullarinin her ikisine de uyulmasi durumunda {initenin geri kalan bdliimiinden ayrilmasi zorunlu degildir.

. 19.3.5.7 maddesine uygun sprinkler sistemi kurulmus olan ameliyathanelerde veya benzer alanlarda bir giinliik
tedarik ile sirlt steril cerrahi materyaller igeren alanlarm, ayrilmadan tinitenin geri kalan boliimiine agilmasina
izin verilmektedir (NFPA 101/ Madde 19.2.5.7.1.3).

Yeni hastanelerde; tinitelerde tehlikeli madde iceren alanlar asagidaki kosullari saglamalidir:

e Ara odalar 18.3.2 maddesinde tanimlandig: tizere riskli mekanlarolmamalidir.

. Bir {inite igerisindeki riskli mekanlar, aksi belirtilmedik¢e 18.3.2.1’¢ uygun olarak iinitenin geri kalan
boliimiinden ayrilmalidir.

. Bir inite igerisindeki riskli mekanlarin,iinitenin esas olarak bir tehlikeli bolge olmasi ve {initenin 18.3.2.1
maddesine gore bir riskli mekan igin gerektigi sekilde saglik binasmim geri kalan bélimiinden ayrilmis olmasi
kosullarinin her ikisine de uyulmasi durumunda initenin geri kalan bolimiinden ayrilmasi zorunlu degildir
(NFPA 101/ Madde 18.2.5.7.1.3).

Unitelerin Alt Boliimlere Ayrilmasi

245. Unitelerin alt boliimleri, yanmaz veya siurli yanici bdlmelerle ve yanmaz veya smirli yanici malzemelerle

kaplanmis yanmay1 geciktirici islemden gecirilmis ahsap konstriiksiyonlu bdlmelerle olusturulmalidir. Bu tiir

bolmelerin yangina dayanimli olmasi zorunlu degildir (NFPA 101/ Madde 18.2.5.7.1.4/19.2.5.7.1.4).

Hasta Bakim Uniteleri

246. Yatak tnitelerinin igerisinde siireklipersonel denetimi saglanmalidir (NFPA101/ Madde 18.2.5.7.2.1 (A)/
19.2.5.7.2.1(A)).

247. Yatak tiniteleri agagidakilerden birine uygun olarak diizenlenmelidir:

(1)Yatak tinitelerindeki hasta yatak odalari asagidaki kosullardan birini saglamalidir:

(a) Hasta yatak odalar1 iinite i¢erisinde normal sartlarda gozetimsiz olan bir yerden dogrudan denetime olanak
saglayacak sekilde diizenlenmelidir, cam duvarlar ve kii¢iik bolme perdelerine izin verilmektedir.

(b) 19.2.5.7.2.1(B)(1)(a)/ 18.2.5.7.2.1(B)(1)(a) maddesi ile gerekli kilinan dogrudan gézetim olmayan herhangi
bir hasta yatak odasina Kisim 9.6 ve 19.3.4/18.3.4’a uygun duman algilama sistemi temin edilmelidir.

(2) Yatak {initelerine 9.6.2.9 ve 19.3.4/18.3.4 maddelerine uygun tam kapsamli otomatik duman algilama
sistemi temin edilmelidir (NFPA101/ Madde 18.2.5.7.2.1.(B)/19.2.5.7.2.1.(B)).

248. Mevcut hastanelerde yatak tinitelerinin alani en fazla 460 m? olmalidir. Duman kompartimanmnin onayl,
elektrikli, denetimli bir sprinkler sistemi ve tam kapsamli (eksiksiz) bir otomatik duman algilama sistemi veya
onaylanmis elektrikli denetimli bir sprinkler sistemi korumasimnin biri ile korundugu durumlarda ise yatak
iiniteleri en fazla 700 m? olmalidir. Unitede dogrudan gozle denetim, tam kapsamli (eksiksiz) bir otomatik
duman algilama sistemi ve onaylanmis elektrikli denetimli bir sprinkler sistemi korumasinin timiiniin
saglanmasi koguluyla 700 m? alanindan daha genis 930 m?den daha dar yatak tnitelerine izin verilmektedir
(NFPA101/ Madde 19.2.5.7.2.3). Yeni hastanelerde ise yatak iinitelerinin alanien fazla 700 m? olmalidir. Ancak
yonetmelikte belirtilen hiikiimlere uygun olarak dogrudan gorsel denetimin saglanmasi ve kapsamli duman
dedektoriiniin olmasi (9.6.2.6 ve 18.3.4’e uygun) kosulunun her ikisinin de saglanmasi sartiyla, 700 m?’den
biiyiik ve 930 m?’yi gegmeyen yatak unitelerine izin verilmektedir (NFPA101/ Madde 18.2.5.7.2.3).

Yogun Bakim Uniteleri

249.Yogun bakim saglayan tiim boélimler, bakim alanmi, kullanim alanindan ayirmak igin en az iki alt
kompartimana ayrilmalidir. Asagida bu duruma bir 6rnek verilmektedir:

Alt kompartimanlama 1: personel esasli; yatak alani, temiz alan, kirli camasir alani, keten deposu, durum
laboratuvari, Alt kompartimanlama 2: giris alani; personel degisim, personel dinlenme odalari, seminer
odalari, temizlik deposu, ana malzeme deposu, esya deposu, ¢agri alani(HTM 05-02/ Madde 3.66).

250. Korunumlu holler, ilave kagis yollar1 gereken yerlerde, dumanin hareketine karsi korunmak igin
saglanmalidir. Risk degerlendirmesinin gerekli olarak gosterdigi durumlarda, ¢ok yiiksek bagimli hastalarin
oldugu tedavi alanlarinda; bir yatags, ilgili yardimci ekipmani ve saglik personelinin tam olarak kalabilecegi
uygun sekilde boyutlandirilan bir hol saglanmahdir (HTM 05-02/ Madde 2.30).

Yatakli Hasta Bakim Uniteleri

Yataksiz hasta bakim tinitelerinin maksimum boyutlari

251. Mevcut hastanelerdeyataksiz tinitelerin alan1 asagidaki hiikiimler saglanmadik¢a 930 m?'yi gegmemelidir:

. Duman kompartimaninin 19.3.5.7’¢ uygun onayl elektrikli denetimli sprinkler sistemi ve 9.6.2.9’a uygun
tam kapsamli otomatik duman algilama sistemiveya 19.3.5.8’e uygun onayl elektrikli denetimli sprinkler
sistemi korumasindan biri ile korundugu yerlerde, yataksiz hasta bakim tnitelerinin alaninin 930 m? ile
1161 m? alan arasinda olmasina izin verilmektedir.

. Unite igerisinde 9.6.2.9 ve 19.3.4’e uygun tam kapsamli otomatik duman algilama sistemi ve 19.3.5.8¢
uygun onayli elektrikli denetimli sprinkler sisteminin her ikisininde saglandig1 yerlerde, {initenin alaninin
1161 m? ile 1394 m? arasinda olmasina izin verilmektedir (NFPA101/Madde 19.2.5.7.3.2).

Yataksiz Hasta
Bakim Uniteleri

5 Ara Oda: Diger odadan zorunlu ¢ikis yolunun bir pargasi olarak hizmet veren bir oda anlamma gelmektedir [122].
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6. RISKLI MEKANLARIN
PLANLANMASI iLE ILGILI

KRITERLER
Hasta Bakim Uniteleri

Yeni hastanelerde; yataksiz tiniteler agsagidaki kosulu saglamadik¢a 1160 m*’yi gegmemelidir:
- 1160 m?’den biiyiik ve 1390 m*’yi gegmeyen yatak Unitelerine, 9.6.2.9 ve 18.3.4’¢ uygun tam
kapsamli otomatik duman dedektorii saglanilan yerlerde izin verilmektedir (NFPA101/Madde
18.2.5.7.3.2).

Ameliyathaneler

252. Hastalarin acil tehditten gecici bir giivenlik yerine ge¢meleri i¢in ameliyathane boliimiiniin alt
bolimlere ayrilmasi disiiniilmelidir. Bu da;

a) ameliyathaneyi 30 dakika yangin dayanimina sahip alt kompartimanlara bélme ile ya da,

b) sprinkler sistem yerlestirme ve ameliyathaneyi duman yavaslatici konstriiksiyon ile bolme ile miimkiin
olabilir (HTM 05-02/ Madde 3.70).

253. Uygun olmast durumunda, diger tesis ekipmanlarindan ve makinelerden (6rnegin asansdr motorlari,
bakim alanlar1 vb.) ¢ok yiiksek bagimli hastalarin oldugu alanlarma hizmet eden temel hizmetlerin
(6rnegin; giic ve havalandirma) ayrilmasi igin, tesisat odalarina alt kompartimanlama yapilmalidir (HTM
05-02/ Madde 3.73).

Yataksiz Hasta Bakim Uniteleri

7. HASTANELERIN YERLESIMI iLE iLGILI KRITERLER

Binaya Ulagim Yollari

254, tfaiye araglarimin yaklasabildigi son noktadan binamin dis cephesindeki herhangi bir noktasina olan yatay
uzaklik en ¢ok 45 m olabilir (BYKHY/ Madde 22-2).

255. I¢ ulasim yollar1, herhangi bir binaya ana yoldan erisimi saglayan yollardir. I¢ ulagim yollarinda olagan
genislik en az 4 m ve ¢ikmaz sokak bulunmasi halinde en az 8 m olur. Dénemegte i¢ yarigap en az 11 m, dis
yarigap en az 15 m, egim en ¢ok % 6 ve diisey kurp en az R=100 m yarigapl olur. Serbest yiikseklik, en az 4 m
ve tagima yiikii 10 tonluk arka dingil yiikii diistiniilerek en az 15 ton alinir (BYKHY/ Madde 22-3).

256. I¢ ulasim yolundan binaya erisim i¢in gerekli agili mesafe, o bolgeye hizmet verecek itfaiyede bulunan
araglarmn erigim imkanlarindan daha uzak ise, itfaiye aracinin binaya yanasmasina engel olabilecek ¢evre veya
bahge duvarlar, itfaiye araci tarafindan kolaylikla yikilabilecek sekilde zayif olarak yapilir. Bu sekilde zayif
olarak yapilan duvar boliimii, en az 8 m uzunlugunda olur; kolayca goriinebilecek sekilde kirmizi ¢apraz isaret
konularak gosterilir ve oniine arag park edilemez (BYKHY/Madde 22-4).

Toplanma Noktalart

257. Tiim binanin veya binanin bir boliimiiniin tahliyesinin gerekli oldugu durumlarda, disarida uygun toplanma
noktalart olugturulmalidir. Uygun toplanma yerleri; yollar, peyzajin sert (saglam) yerleri veya uygun sekilde
tasarlanmig kisimlart olabilir (HTM 05-02/Madde 3.61).

258. Dis kagis yollar tasarlanirken asagidaki hususlar dikkate alinmalidir:

a) toplanma noktalart ambulans ve diger acil durum araglarini engellemeyecek sekilde konumlandirilmamasi

b) yeterli yapay aydinlatma saglanmasi

c) yeterli tag doseli kaldirimlarin saglanmasi ve bordiirler

d) dis kag1s yollarinin egimleri,

e) binanin dis duvarma dis kagis yollarmim yakinlig

f) Acil durum tahliye stratejisinin gerektirdigi durumlarda, hastalarin ayriminin saglanmasi ihtiyaci - bkz.
Boliim 2. (HTM 05-02/Madde 3.62)

259. Toplanma alam1 ya da bekleme alani, hastalarin ve personelin sonraki ulasim ve nakilleri igin
bekleyebilecegi emniyetli bir yer olarak se¢ilmelidir (HAP Hazirlama Kilavuzu/Bolim 3.2).

260. Iki farkli bekleme alam belirlemek tavsiye edilmektedir. Bir tanesi yarali olmayanlar ve stabil hastalar icin,
digeri acil tibbi miidahale ve bakim sunumunda siireklilie ihtiyaci olan hastalar i¢in(HAP Hazirlama
Kilavuzu/Bolim 3.2).

261. Itfaiye araglari biiyiik alana ihtiyagc duydugundan harici bekleme alanlari, kurtarma hizmetlerinin
caligmalarini engellemeyecek sekilde diizenlenmelidir(HAP Hazirlama Kilavuzu/ Boliim 3.2).

8. ELEKTRIK TESIiSATI VE
SISTEMLERI iLE iLGILI KRITERLER

Kagis Yollarmin

Aydinlatilmasi

263. Kagis yollarinda, kullanicilarin kagist igin gerekli aydinlatmanin saglanmis olmasi sarttir. Acil durum
aydilatmasi ve yonlendirmesi igin kullanilan aydinlatma tinitelerinin normal aydinlatma mevcutken aydinlatma
yapmayan tipte se¢ilmesi halinde, normal kagis yolu aydinlatmasi kesildiginde otomatik olarak devreye girecek
sekilde tesis edilmesi gerekir. (BYKHY/Madde 70-1)

264. Biitiin kagis yollarinin ve kagis merdivenlerinin aydinlatilmas: gerekir (BYKHY/Madde 71-1).

265. Kagis yollarinda aydinlatmanin, bina veya yapida kagis yollarmn kullanilmasinin gerekli olacag biitiin
zamanlarda siirekli olarak yapilmasi sarttir. Aydilatma bina veya yapimin genel aydinlatma sistemine bagl
aydinlatma tesisati ile saglanir ve dogal aydinlatma yeterli kabul edilmez (BYKHY/Madde 71-2).

Acil Durum Aydinlatmasi

266. Biitiin kag1s yollarinda, toplanma i¢in kullanilan yerlerde, asansorde ve yiiriiyen merdivenlerde, yiiksek risk
olusturan hareketli makineler ve kimyevi maddeler bulunan atdlye ve laboratuvarlarda, elektrik dagitim ve
jenerator odalarinda, merkezi batarya {initesi odalarinda, pompa istasyonlarinda, kapali otoparklarda, ilk yardim
ve emniyet ekipmanimm bulundugu yerlerde, yangin uyari butonlarmm ve yangin dolaplarinin bulundugu
bolimler ile benzeri bolimlerde acil durum aydinlatilmasi yapilmast mecburidir (BYKHY/Madde 72-2).

267. Birinci ve ikinci derece deprem bolgelerinde, kagis koridorlari ve merdivenlerindeki acil aydinlatmanin,
kendi baglarina galigabilen bataryali acil aydinlatma armatiirleri ile saglanmasi gerekir. (BYKHY/Madde 72-8)
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8. ELEKTRIK TESISATI VE SISTEMLERI ILE ILGILI KRITERLER

Acil Durum Yénlendirmesi ve Isaretlemeler

268. Birden fazla ¢ikist olan biitiin binalarda, kullanicilarin ¢ikislara kolaylikla ulagabilmesi igin acil durum
yonlendirmesi yapilir. Acil durum halinde, bina igerisinde tahliye i¢in kullanilacak olan ¢ikiglarin konumlar1 ve bina
icerisindeki her bir noktadan planlanan ¢ikis yolu bina igindekilere gosterilmek iizere, acil durum ¢ikis isaretlerinin
yerlestirilmesi sarttir (BYKHY/Madde 73-1).

269. Acil durum yoénlendirmesinin normal aydinlatmanin kesilmesi halinde en az 60 dakika siireyle saglanmas: gerekir.
Kullanicr yiikiiniin 200°den fazla olmasi halinde, acil durum ydnlendirmesinin ¢alisma siiresinin en az 120 dakika
olmasi sarttir (BYKHY/ Madde 73-3).

270. Yonlendirme isaretleri; yesil zemin tizerine beyaz olarak, ilgili yonetmelik ve standartlara uygun sembolleri ve
normal zamanlarda kullanilacak gikislar i¢in “CIKIS”, acil durumlarda kullanilacak ¢ikislar icin ise, “ACIL CIKIS”
yazisini ihtiva eder. Yonlendirme isaretlerinin her noktadan goriilebilecek sekilde ve isaret yiiksekligi 15 cm’den az
olmamak iizere, azami goriilebilirlik uzakligi; disaridan veya kenarindan aydinlatilan yonlendirme isaretleri igin isaret
boyut yiiksekliginin 100 katina, igeriden ve arkasindan aydinlatilan isaretlere sahip acil durum yonlendirme iiniteleri
icin igaret boyut yiiksekliginin 200 katina esit olan uzaklik olmasi gerekir. Bu uzakliktan daha uzak noktalardan erigim
icin gerektigi kadar yonlendirme isareti ilave edilir. (BYKHY/Madde 73-4)

271.Yonlendirme isaretleri, yerden 200 cm ila 240 cm yiikseklige yerlestirilir. (BYKHY- madde 73/5)

272. Kagis yollarinda yonlendirme isaretleri diginda, kagis yonii ile ilgili tereddiit ve karigiklik yaratabilecek hicbir
151kl1 isaret veya nesne bulundurulamaz. (BYKHY/Madde 73-6)

273. 3 kat veya daha fazla kata hizmet eden yeni kapali merdivenler ile bes kat veya daha fazla kata hizmet eden
mevcut kapali merdivenler asagidakilere uygun olmalidir. (Onceden onaylanmis mevcut isaretlemelerin ise L-O
maddelerine uygun olma zorunlulugu bulunmamaktadir.)

A. Merdivenlerin her kat sahanliginda 6zel tabelalar yapilmalidir.

B. Tabelalar kat seviyesini gostermelidir.

C. Tabelalar merdivenin baslangi¢ ve bitisini gostermelidir.

D. Tabelalar merdiven yuvasinim tanimlamasini gostermelidir.

E. Tabelalar katlarda ¢ikis yonlerini ve ¢ikis tahliyelerini gostermelidir.

F.  Tabelalar merdiven yuvasinm igerisinde olmalidir.

G. Tabelalarin alt kismu kat sahanliginin en az 1220 mm {izerinde, tabelalarin st kismi ise kat sahanligindan en
fazla 2135 mm yukarida olmalidir.

H. Tabelalar kap1 agikken veya kapali durumdayken goriilebilir olmalidir.

I Tabelalar bu koddaki 7.10.8.1 ve 7.10.8.2 'deki sartlar1 saglamaldur.

J.  Kat diizeyi gosterimi ICC/ANSI A117.1, American National Standard forAccessible and Usable Buildings and
Facilities'e uygun olarak dokunabilir olmalidir.

K.  Tabelalar boyali veya sablon olarak duvara veya giivenli bir boliicti duvar tizerine yerlestirilmelidir.

L.  Merdiven bilgilendirme yazisindaki karakterler minimum 25 mm olmali ve karakter boyutlariigin ise 7.10.8.2'ye
uygun olmalidir.

M. Catiya ¢ikis erisimi olmadiginda tabelalarda okunakli olarak "CATIYA ERISIMYOKTUR" yazisi olmahdir.

Madde7.10.8.2'ye uygun olarak yazi karakterleri en az 25 mm yiiksekliginde olmalidir.

N. Kat seviyesi numaras1 merdiven tamimlayicisinin altinda olmali en az 125 mm ve 7.10.8.2'e uygun olmalidir.
Asma katlar M harfi veya diger uygun tanimlayici harf ile gosterilmeli, bodrum katlar ise B harfi veya diger
uygun tamimlayict harf ile gosterilmelidir.

O. Merdivenlerin alt ve st kisimlardaki bitiginin tanimlamasi i¢in en az 25 mm yiiksekliginde harf veya rakam
kullanilmali ve 7.10.8.2'e uygun olmalidir (NFPA 101/ Madde 7.2.2.5.4.1).

Merdiven Basamag: Isareti

274. Merdivenlere yeni zit isaret uygulandiginda, bu isaretlemeler asagidakilerin hepsine uygun olmalidir:
Isaretlemeler veya tamamlayici bir malzeme, her basamagin 6n kenarmin tiim genisligi boyunca, siirekli bir bant gibi
kaplanmalidir.
Isaretlemeler her bir sahanhigmm ug noktasinn tam genisligi boyunca siirekli bir bant olarak veya tamamlayici bir
malzeme ile kaplanir.
Isaretleme band: genisligi, ug kismm kenarmin diisey ucundan yatayda olgiiliir ve baglantili her ugta olmalidur.
Isaretleme band1 genisligi 25 mm ve 51 mm araliginda olmalidir (NFPA 101/ Madde 7.2.2.5.4.3).

Yangin Algilama Ve Uyart Sistemi

275. El ile yangin uyarisi, yangin uyari butonlari ile yapilir. Yangin uyar1 butonlari yangin kagis yollarinda tesis edilir.
Yangin uyar1 butonlarinin, bir kattaki herhangi bir noktadan o kattaki herhangi bir yangin uyar1 butonuna yatay erisim
uzaklhiginin 60 m'yi gegmeyecek sekilde yerlestirilmesi gerekir. Engelli veya yaslilarin bulundugu yerlerde bu mesafe
azaltilabilir. Tiim yangin uyar1 butonlarinin goriilebilir ve kolayca erisilebilir olmas1 gerekir. Yangin uyar1 butonlari,
yerden en az 110 cm ve en fazla 130 cm yiikseklige yerlestirilir (BYKHY/Madde 75-2). Not:Konutlar hari¢, kat alan
400 m*’'den fazla olan iki kat ile dort kat arasindaki biitiin binalarda, konutlar harig, kat sayis1 dortten fazla olan biitiin
binalarda ve konutlar déhil biitiin yiiksek binalarda, yangin uyar: butonlarimin kullaniimasi mecburidir (BYKHY/
Madde 75-2)

276. Yapi yiiksekligi veya toplam kapali alan1 Ek-7’deki degerleri asan binalara otomatik yangin algilama cihazlar:
tesis edilmesi mecburidir (BYKHY/ Madde 75-3).

Otomatik Algilama Sistemi Gereken Binalar (BYKHY/ Ek-7)

Yap Yiiksekligi (m) Bina Toplam Kapali Alan(m?)
Yatakli Saglik Tesisleri >6,50 > 1000

277.Kullanici ihbari agagidaki notta aksi belirtilmedik¢e 9.6.3 Maddesi uyarinca otomatik olarak gerceklestirilmelidir.
Not: Kritik bakim alanlarinda sesli uyar1 sinyalleri yerine, tertibatlar1 gosteren gorsel uyart alarmlar1 kullanilmasina izin
verilmektedir. Hasta yatak alanlarinda sesli alarm yerine gorsel aygitlarin monte edildigi durumlarda, yarg: yetkisine
sahip otorite tarafindan onaylandik¢a bu gorsel aygitlara izin verilecektir (NFPA101/ Madde 19.3.4.3.1.).
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9. DUMAN KONTROL SISTEMLERI

ILE ILGILi KRITERLER

Duman
Kontrol
Sistemi

278. Toplam alan1 2000 m?’yi asan kazan dairelerinde, kapali otopark alanlarinda ve bodrum katlardaki
depolardamekanik duman tahliye sistemi yapilmasi mecburidir. Duman tahliye sisteminin, binanin diger
boliimlerine hizmet veren sistemlerden bagimsiz olmasi ve saatte en az 10 defa hava degisimi saglamasi
gerekir (BYKHY/ Madde 88-3).

279. Yapt yiiksekligi 51.50 m’nin iizerinde olan binalarin hol ve koridor gibi ortak alanlarinda duman kontrol
sistemi yapilmast mecburidir (BYKHY/ Madde 87-12).

Basinglandirma Sistemi

280. Konutlar hari¢ olmak iizere, biitiin binalarda, merdiven kovasinin yiiksekligi 30.50 m’den fazla ise,
kagis merdivenlerinin basinglandirilmas: gerekir. Bodrum kata ve {ist katlara hizmet veren kagis merdiveni
ayn1 yuvada olsa bile, zemin seviyesinde, yangma 120 dakika dayanikli ve duman sizdirmaz bir duvar ile
ayrilmis ve ayr ¢ikis diizenlenmis ise, merdiven yuvasi igin st katlarin yiiksekligi esas alinir (BYKHY/
Madde 89-1)

Not: Kagis merdivenlerinde basinglandirma yapilmamus ise, merdiven béliimiinde agilabilir pencerenin veya
merdivenin iizerinde devamli  havalandirmayr  saglayacak tepe penceresinin  bulunmast sarttir
(BYKHY/Madde 89-16)

281. Bodrum kat sayisi 4’den fazla olan binalarda bodrum kata hizmet veren kacis merdivenleri
basinglandirilir. (BYKHY/Madde 89-2)

282. Yangin aninda acil durum asansor kuyularinin yangin etkisi altinda kalmamast i¢in acil durum asansorii
kuyularinin basinglandirilmasi gerekir (BYKHY/Madde 89-4)

10. YANGIN SONDURME SiSTEMLERI ILE ILGIiLI KRITERLER

Sulu Sondiirme Sistemleri

283. Itfaiye su alma hatt1 tesisinde asagida belirtilen sartlara uyulur:

. Yiiksek binalar ile kat alan1 1000 m?’den fazla olan aligverig merkezlerinde, otoparklarda ve benzeri
yerlerde 1slak veya kuru sabit boru sistemi iizerinde, itfaiye personelinin ve egitilmis personelin
kullanimina imkan saglayan baglant1 agizlar1 birakilmasi ve bu baglant1 agizlarinin kagis merdiveni
veya yangin giivenlik holi gibi korunmus mekanlarda olmasi sarttir. Bir boyutu 60 m’yi gecen
katlarda yangin dolab1 ve itfaiye su alma agzi yapilmasi gerekir.

e Herhangi bir noktadan su alma agzina olan mesafe 60 m’den fazla olamaz (BYKHY/Madde 94-
1(a))

Yangin dolaplar1

284. Yangin dolaplar tesisati; bina i¢indeki kisilerin yakindaki kii¢iik bir yangin1 kontrol etmesini ve
sondiirmesini saglayabilmek lizere, bina igine tesis edilen sabit bir tesisati ifade eder. Tesisat, duvarlar
iizerine veya kabinler i¢ine monte edilmis ve kalici olarak bir su temin tesisatina baglanmis olan sabit
birimlerden olusur. Yangin dolaplarimin tesisinde asagidaki sartlara uyulur:

1) Yiiksek binalar ile toplam kapali kullanim alan1 1000 m*’den biiyiik imalathane, atdlye, depo, konaklama,
saglik, toplanma amagl ve egitim binalarinda, alanlarmm toplami 600 m*’den biiyiik olan kapall
otoparklarda ve 1s1l kapasitesi 350 kW’n tizerindeki kazan dairelerinde yangin dolab1 yapilmasi mecburidir.
2) Yangmn dolaplari, her katta ve yangin duvarlar ile ayrilmis her bolimde aralarindaki uzaklik 30 m’den
fazla olmayacak sekilde diizenlenir. Yangm dolaplart miimkiin oldugu kadar koridor ¢ikisi ve merdiven
sahanlig1 yakinina kolaylikla goriilebilecek sekilde yerlestirilir. Binanin yagmurlama sistemi ile korunmasi
ve katlara itfaiye su alma agzi birakilmasi hélinde, yangin dolaplari, 1slak tip yagmurlama bransman
hattindan beslenebilir ve aralarindaki uzaklik 45 m’ye kadar ¢ikarilabilir (BYKHY/ Madde 94-1(4)/b)
Yagmurlama Sistemi

285.Asagida belirtilen yerlerde otomatik yagmurlama sistemi kurulmasi mecburidir:

. Yapu yiiksekligi 30.50 m’den fazla olan konut haricindeki biitiin binalarda,

e Alanlarimin toplami1 600 m?’den biiyiik olan kapali otoparklarda ve 10’dan fazla aracin asansérle
alindig1 kapali otoparklarda,

e  Birden fazla kath bir bina igerisindeki yatilan oda sayist 100’ veya yatak sayist 200’ gegen
otellerde, yurtlarda, pansiyonlarda, misafirhanelerde ve yapi yiiksekligi 21.50 m’den fazla olan
biitiin yatakl: tesislerde (BYKHY/Madde 96-2)

Itfaiye Su Verme Baglantist

286. Yiiksek binalarda veya bina oturma alan1 1000 m?’den biiyiik binalarda veya cephe genisligi 75 m’yi
asan binalarda, itfaiyenin sisteme disaridan su basabilmesi i¢in, sulu yangin sondiirme sistemlerine en az 100
mm nominal capinda itfaiye su verme baglantis1 yapilmasi sarttir. Itfaiye araglarmin baglant1 agzina ulasma
mesafesi 18 m’den fazla olamaz (BYKHY/ Madde 97-1).

Tasmabilir Sondiirme Cihazlari

287. Tiim saglhk tesisi kullanim alanlarinda portatif yangin sondiirticiiler temin edilmelidir (NFPA101/Madde
19.3.5.12).

288. Hastanelerde, huzurevlerinde, anaokullarinda ve benzeri yerlerde sulu veya temiz gazli séndiirme
cihazlarinin tercih edilmesi gerekir(BYKHY/ Madde 99-1(c)).

289. Otoparklarda, depolarda, tesisat dairelerinde ve benzeri yerlerde ayrica tekerlekli tip sondiirme cihazi
bulundurulmasi mecburidir(BYKHY/ Madde 99-3).

290. Sondiirme cihazlar disartya dogru, gegis bosluklarinin yakinmna ve dengeli dagitilarak, goriilebilecek
sekilde isaretlenir ve her durumda kolayca girilebilir yerlere, yangin dolaplarinin i¢ine veya yakinina
yerlestirilir. Sondiirme cihazlarina ulagsma mesafesi en fazla 25 m olur. Sondiirme cihazlarinin, kap1
arkasinda, yangin dolaplart harig kapal1 dolaplarda ve derin duvar girintilerinde bulundurulmamasi ve 1sitma
cihazlarinin iistiine veya yakinina konulmamasi gerekir(BYKHY/ Madde 99-4).

291. Tasinabilir sondiirme cihazlarinda sondiiriiciiniin duvara baglant1 asma halkasi duvardan kolaylikla
alinabilecek sekilde yerlestirilir ve 4 kg’dan daha agir ve 12 kg’dan hafif olan cihazlarin zeminden olan
yiiksekligi yaklasik 90 cm’yi agsmayacak sekilde montaj yapilir (BYKHY/ Madde 99-5).
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6. BIR ORNEKLEM: ANKARA’DA BiR HASTANE BINASI

Tip alanindaki gelismelere paralel olarak hastane yapilanmasinda cesitli planlama
stratejileri ortaya ¢ikmistir. Bu stratejilerin biliyiikk bir kismi diisey planlama ve yatay
planlama olarak iki temel gruba ayrilmigtir. Hastane kapasitesi ve arsa bliyiikligi de
planlamada 6nemli olmus, 6zellikle yatak kapasitesi fazla olan hastanelerde hem yatay
hem de diisey planlama yaklasiminin uygulandigi drnekler gériilmiistiir. Bu tip hastaneler
incelendiginde diiseyde yogun olan kiitlenin hasta bakim tinitesi (yatak blogu) olarak,
yaygin olan kiitlenin ise diger boliimler (poliklinik, teshis birimleri, tedavi birimleri vb.)

olarak diizenlendigi sdylenebilmektedir [14].

Ozellikle, kentin prestijli bolgelerinde yer alan 6zel hastanelerde, arazinin mali degerinin
yiksek olmasi nedeniyle diisey planlama goriilmektedir. Gerek kullanici grubunun
cesitliligi, gerekse icerisinde ¢ok fazla fonksiyon barindirmasi nedeniyle karmagik olan
hastane binalarinin diiseyde planlanmasiyla birlikte, yangin giivenlik dnlemleri baglaminda
daha ciddi problemlerle karsi karsiya kalinmaktadir. Bu problemlerin degerlendirilmesi
amaciyla, hastanelerde yangin giivenlik dnlemlerini irdeleyen bu calismada, Ankara’da
gokdelenlerin hizla yilikseldigi bir bolgede yer alan, yiiksek bir hastane binasi 6rneklem
olarak secilmistir. Orneklem olarak segilen hastane binasi baslangigta hastane olarak
tasarlanmamigtir. Binanin yapimimim tamamlanmasinin ardindan, sonradan yapilan

diizenlemelerle hastane binasina doniistiirilmiistiir.

6.1. Hastane Binas1 Hakkinda Genel Bilgi

Orneklem olarak secilen hastaneye ait temel bilgiler Cizelge 6.1°de belirtilmistir.

Cizelge 6.1. Orneklem olarak segilen hastane binasi hakkinda genel bilgiler

Binanin Yeri ve Hizmete Giris Tarihi: Ankara/2014

Kullanim Sinifi/Kullanim Amact: Kurumsal Binalar/Hastane

Kat Sayist: 5 bodrum kat + zemin kat + 19 kat (toplam 25 kat)
Bina Yiiksekligi 81,40 m

Yap1 Yiiksekligi: 97,55 m

Tastyic1 Sistem/ Cat1 Tipi: Betonarme Karkas/ Teras Cati

Yiikseklik Sinifi: Yiiksek Bina

Tnsaat Alani: 31 126,45 m?
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Hastanede, toplam olarak 3 adet yangin merdiveni bulunmaktadir. Bu merdivenlerden 2’si
5. bodrum kat ile 19. kat arasinda yer almakta olup, hastanenin tiim katlarina hizmet
etmektedir. Bu merdivenlerin disariya tahliyesi zemin kat ve 1. bodrum Kkattan
saglanmaktadir. 1. kat ile 5. bodrum kat arasinda, diger 2 yangin merdiveninin yani sira, 1
adet daha yangin merdiveni bulunmaktadir. Bu yangin merdivenin disariya tahliyesi ise 3.
bodrum kattan saglanmaktadir. Bunun yan1 sira hastanede, 1. kat ile zemin Kkat arasinda 1
adet yiiriiyen merdiven ve zemin Kkat ile 5. bodrum kat arasinda 1 adet korunumsuz agik
merdiven bulunmaktadir. Ayrica, hastanede 5. bodrum kat ile 1.kat arasinda 8 adet asansor,
2. kat ile 19. kat arasinda ise 6 adet asansér bulunmakta olup, bu asansorlerden bir tanesi

acil durum asansorii olarak diizenlenmistir.

Hastanenin zemin katinda 2 adet son ¢ikis bulunmaktadir. Bunun yani sira zemin katta
mutfaktan 1 adet, kafe ve VIP bekleme salonu mahallerinin igerisinden ise dis mekana
dogrudan 2 adet ¢ikis bulunmaktadir. 1. bodrum Katta 3 adet son ¢ikis bulunmaktadir. Bu
cikislardan bir tanesi YM1 merdivenin korunumlu hol araciligiyla disari ¢ikigidir. 2.
bodrum katta 2 tanesi acil girisinde olmak iizere toplamda 3 adet son ¢ikis bulunmaktadir.
Ayrica 2. bodrum katta tibbi atik odasindan, dekontaminasyon odasindan ve trafolardan
dogrudan dis mekana ¢ikis mevcuttur. 3. bodrum katta YM3 merdiveninin son ¢ikisi
bulunmaktadir. 4. bodrum katta da 1 adet son ¢ikis mevcuttur. Dolayisiyla hastanenin
zemin kat, 1. bodrum kat, 2. bodrum kat, 3. bodrum kat ve 4. bodrum katindan toplamda
10 farkli noktadan dis mekana tahliye yapilmaktadir. YM1 merdivenin dis mekana
tahliyesi, 1. bodrum kattan, YM2 merdivenin dis mekana tahliyesi zemin kattan, YM3

merdivenin dis mekana tahliyesi 3. bodrum kattan saglanmaktadir.

Hastanenin 5,6,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18. katlarinda tek kisilik ve 2 kisilik hasta
yatak odalar1 bulunmaktadir. 1. bodrum katta erigkin yogun bakim f{initeleri, 5. katta ise

yenidogan yogun bakim iinitesi bulunmaktadir.

Sekil 6.1°de hastanenin kesintisiz olarak, 24 saat hizmet veren mekanlar1 gosterilmistir. Bu
mekanlar, hastanenin yatakli servisleri, acil servis birimi, teknik birimler, otopark

mahalleridir. Sekil 6.2’de ise hastane kat planlarinin anteti gosterilmistir.
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Sekil 6.1. Hastanenin igerisinde 7 giin, 24 saat kesintisiz olarak hizmet veren mekanlar

I vANGIN MERDIVEN! VE YANGIN GOVENLIK HOLO
I /!t DURUM ASANSORU

KORIDOR VE BEKLEME ALANLARI

ASANSOR HOLO

KORUNUMSUZ MERDIVEN VE YOROYEN MERDIVEN

I RISKLIALANLAR (TEKNIK HACIMLER)

I oroLar

[ LABORATUVARLAR

- MUTFAK

OTOPARK

I 7138 ATIK ODASI

I STERILIZASYON ONITES!
ISLAK HACIMLER

SIGINAK

I MUDAHALE ODALARI

MUAYENE ODALARI

YATAKLI HASTA BAKIM UNITELERI (YOGUN BAKIM UNITELERI
VE HASTA YATAK ODALARI

- YATAKSIZ, GUNU BIRLIK HASTA BAKIM UNITELERI (GOZLEM ODALARI,

FIZIK TEDAVI UNITELERI VB.)
DIGER SAGLIK ALANLARI

HASTA HAZIRLIK ODALARI

[ HASTA BILGILENDIRME
SOYUNMA ODALARI

PERSONEL ODALARI (DINLENME ODALARI, IDARI BIRIMLER VB.)

I =viziRvE ODASI
[ 1BADETHANE

KAFE VE YEMEKHANE
i KACI§ UZAKLIKLARI UYGUN

st KACI$ UZAKLIKLARI UYGUN DEGIL

Sekil 6.2. Hastaneye ait kat planlarinin anteti
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5. Bodrum kat

Toplam olarak 3045,27 m? alana sahip 5. bodrum katta; 60 araglik kapali otopark, su
depolart ( kullanma suyu deposu, yangin suyu deposu, sprinkler suyu deposu ), hidrofor
odasi, tesisat odasi, pano odasi, hava santrali, ups yer almaktadir. Ayrica bu katta, morg,
gasilhane, metanet odasi, eczane, eczane deposu, eczane sorumlusu odasi, tibbi arsiv, depo
bulunmaktadir. Diigey sirkiilasyon elemani olarak; 3 adet yangin merdiveni ve yangin
giivenlik holii, 1 adet korunumsuz merdiven ile 1 adeti acil durum asansorii olmak {izere

toplam 4 adet asansor yer almaktadir. Sekil 6.3.a’da 5. bodrum kat plan1 gosterilmistir.
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Sekil 6.3. a. 5. bodrum kat plani, b. 4. bodrum kat plani
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4. Bodrum kat

Toplam olarak 3209,38 m? alana sahip 4. bodrum katta; 268 kisilik yemekhane, mutfak
(sicak mutfak, et hazirlik, sebze hazirlik, hamur hazirlik boliimii, soguk odalar, mal kabul,
kuru erzak deposu, mutfak bulasik, servis bulasik) yer almaktadir. Ayrica bu katta, bilgi
islem, telefon santrali, cctv-kamera, pano odasi, depolar, bay wc, bayan wc, engelli wc
bulunmaktadir. Niikleer tip alani (niikleer tip bekleme, sicak oda, radyoaktif atik depo,

depo, radyoaktif bekleme, bayan sicak wc, bay sicak we, enjeksiyon, gamma kamera,
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treadmill) bu katta bulunmaktadir. Diisey sirkiilasyon elemani olarak; 3 adet yangin
merdiveni ve yangin giivenlik holii, 1 adet korunumsuz merdiven ile 1 adeti acil durum
asansorli olmak lizere toplam 8 adet asansor yer almaktadir. Sekil 6.3.b’de 4. bodrum kat

plan1 gosterilmistir.

3. Bodrum kat

Toplam olarak 2730,35 m? alana sahip 3. bodrum katta anjiyo boliimii yer almaktadir. Bu
boliim igerisinde anjiyo bekleme, anjiyo gézlem odalari, depolar, steril temiz depo, ilag
hazirlama birimleri yer almaktadir. Ayrica bu katta, laboratuvar boliimii bulunmaktadir. Bu
bolim igerisinde; kan alma, kan transfiizyon, laboratuvarlar, biyokimya laboratuvari,
mikrobiyoloji laboratuvari, soguk oda, uzman doktor odasi, wc, engelli wc vardir. Bu katta
yer alan gastro bolimii icerisinde ise gastro miidahale birimleri, gastro miigsahade, steril
temiz depo, personel wc, bay/ bayan doktor soyunma, temizlik odasi, kirli depo ve 6rdek
yikama yer almaktadir. Bay/ bayan wc ve paspas depo vardir. Diisey sirkiilasyon elemani
olarak 3 adet yangin merdiveni ve yangin giivenlik holii, 1 adet korunumsuz merdiven ile

1 adeti acil durum asansorii olmak iizere toplam 8 adet asansor yer almaktadir (Sekil 6.4.a).

Sekil 6.4. a. 3. bodrum kat plani, b. 2. bodrum kat plani
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2. bodrum kat

Toplam olarak 2858,45 m? alana sahip 2. bodrum katta acil servis birimi yer almaktadir.
Acil servis biriminde; acil servis girisleri (ayakta ve ambulans girisi ayr1), glivenlik odasi,
acil servis bekleme, triyaj, miidahale odalari, canlandirma birimi, 2 yatakli gozlem odasi,
doktor dinlenme odalari, muayene odalari, bay/bayan/engelli wc’ler, steril temiz depo, kirli
paspas depolari, genel depolar, bilgilendirme odasi, emzirme alt degistirme odalari, 6
yatakli gézlem odas1 bulunmaktadir. Ayrica bu katta radyoloji birimi vardir. Radyoloji
birimi igerisinde; mammografi, cr, film degerlendirme, rapor odasi, mr, mr teknik oda,
soyunmalar, kontrol odasi, bilgisayarli tomografi, ct teknik oda, USG’ler, panoramik
rontgen, kemik dansitometri, rontgen, anjiyo, kontrol odasi, teknik oda, hasta hazirlik ve
fluoraskopi birimi yer almaktadir. UPS, AKM odasi, AG Pano odasi, pano odalari, TR1,
TR2 (trafolar) teknik birimler ile tibbi atik ve dekontaminasyon birimi vardir. Diisey
sirkiilasyon elemani olarak 3 adet yangin merdiveni ve yangin giivenlik holii, 1 adet
korunumsuz merdiven ile 1 adeti acil durum asansorii olmak iizere toplamda 8 adet

asansor yer almaktadir (Sekil 6.4.b).

1. bodrum kat

Toplam olarak 2860 m? alana sahip 1. bodrum katta ameliyathane birimleri yer almaktadir.
Ameliyathane birimleri igerisinde; 11 adet ameliyathane, uyandirma kabinleri, malzeme
deposu, steril temiz depo, kirli depo, sorumlu hemsire odasi, pano odalari, hasta hazirlik
boliimleri, ilag hazirlama, depolar, bay/bayan soyunma odasi, tibbi atik odasi, anestezist
odasi, doktor dinlenme odasi, personel dinlenme odasi bulunmaktadir. Ayrica bu katta 6
yatakli KVC yogun bakim, 4 yatakli koroner yogun bakim, 8 yatakli genel yogun bakim ile
izolasyon odalari, doktor odalari, depolar, hasta wc dus, bay/bayan/engelli/personel wc,
temizlik odasi, 6rdek yikama, bilgilendirme odasi, bay/bayan/hasta yakin1 soyunma odalari
yer almaktadir. Kulenin girisi bu kattan saglanmaktadir. Diisey sirkiilasyon elemani olarak
3 adet yangin merdiveni ve yangin giivenlik holii, 1 adet korunumsuz merdiven ile 1 adeti

acil durum asansorii olmak tizere toplamda 8 adet asansor yer almaktadir (Sekil 6.5.a).
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Sekil 6.5. a. 1. Bodrum kat plani, b. Zemin kat plant

Zemin kat

Toplam olarak 2178,24 m? alana sahip zemin katta; hastane girisi, lobi bekleme, VIP
salonlari, kafe ve kafeye ait mutfak, bay/bayan/engelli/cocuk wc’ler yer almaktadir. Ayrica
bu katta hasta yatis ¢ikis birimi, bekleme birimi, vezne, hasta haklar1 odasi, hastane
miidiirii odas1 ve ofis vardir. Pediatri bekleme, pediatri birimine ait muayane odalari, as1
odasi, ¢ocuk hazirlik odalari, kan alma birimi, yenidogan bekleme ve bu birime ait
muayene odalari, emzirme birimi bulunmaktadir. Kardiyoloji/ KVC bekleme alani ve bu
birimlere ait muayane odalari, eko, efor, ekg odalar1 ve diger muayene odalar
bulunmaktadir. Diisey sirkiilasyon elemani olarak 3 adet yangin merdiveni ve yangin
glivenlik holii, 1 adet korunumsuz merdiven ile 1 adeti acil durum asansorii olmak {izere,

toplam 8 adet asansor yer almaktadir (Sekil 6.5.b).
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1. kat

Toplam olarak 2126,88 m? alana sahip 1. katta; muayene odalari ve bekleme alanlari,
iirodinami odasi, géz bekleme alan1 ve gbz muayene odalari, bay/bayan/engelli/personel
wc’leri ile kirli paspas depo ve nst birimi yer almaktadir. Diisey sirkiilasyon elemant
olarak; 3 adet yangin merdiveni ve yangin giivenlik holii, 1 adet yliriiyen merdiven ile 1

adeti acil durum asansorii olmak iizere, toplam 8 adet asansor yer almaktadir (Sekil 6.6.a).

)

Sekil 6.6. a. 1. Kat plani, b. 2. Kat plani

2. kat

Toplam olarak 668,68 m? alana sahip 2. katta; bekleme alanlari, muayene odalari,
diyetisyen odasi, psikolog odasi, toplanti odasi, wc’ler, depolar, Kirli depolar ve temiz
depolar bulunmaktadir. Ayrica bu katta kemoterapi salonu ile aktivite alan1 ve ilag
hazirlama birimi yer almaktadir. Diigey sirkiilasyon elemani olarak 2 adet basinglandirilmis
yangin merdiveni ve yangin giivenlik holii ile 1 adeti acil durum asansorii olmak iizere

toplam 6 adet asansor yer almaktadir (Sekil 6.6.b).
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3. kat

Toplam olarak 680,05 m? alana sahip 3. katta; fizik tedavi tinitesi, egzersiz salonu, elektro
terapi odalari, whirpool, parafin odasi, bay/bayan wc+dus, kirli+paspas depolar1 ve pano
odast bulunmaktadir. Ayrica bu katta muayene odalar1 dayer almaktadir. Diisey
sirkiilasyon eleman1 olarak 2 adet basinglandirilmis yangin merdiveni ve yangin giivenlik

holii ile 1 adeti acil durum asansorii olmak {izere toplam 6 adet asansor yer almaktadir

(Sekil 6.7.a).

)

Sekil 6.7. a. 3. Kat plan, b. 4. Kat plani

4. kat

Toplam olarak 681,42 m? alana sahip 4. katta; idari ofis birimleri ile doktor odasi, kan alma
ve EKG odasi bulunmaktadir. Ayrica bu katta bay/ bayan wec, bay/bayan abdesthane,
bay/bayan ibadethane ile kirli depo ve pano odasi yer almaktadir. Diisey sirkiilasyon
eleman: olarak 2 adet basinglandirilmis yangin merdiveni ve yangin giivenlik holi ile 1

adeti acil durum asansorii olmak tizere toplam, 6 adet asansor yer almaktadir (Sekil 6.7.b).
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5. kat

Toplam olarak 681,42 m? alana sahip 5. katta; bekleme alanlari, 2 adet anne uyum odast
icerisinde wc+dus, doktor dinlenme odasi, 2 adet sancit odasi, 2 adet dogumbhane,
bay/bayan personel soyunma igerisinde wc+dus bulunmaktadir. Ayrica bu katta 10 kiivozlii
yenidogan yogun bkim, izolasyon odasi, resiisitasyon odasi, soyunma, emzirme odast, kirli
depo+papas, steril temiz depo, temizlik odasi, pano odasi, elektrik odast yer almaktadir.
Diisey sirkiilasyon elemani olarak; 2 adet basin¢landirilmis yangin merdiveni ve yangin
giivenlik holii ile 1 adeti acil durum asansorii olmak iizere toplam, 6 adet asansor yer

almaktadir (Sekil 6.8.a).

Sekil 6.8. a. 5. Kat plani, b. 6. Kat- 17. kat (7. kat harig)

6. kat- 17. kat (7. kat haric)

Toplam olarak 679,27 m? alana sahip her bir katta; 2 adet suit hasta odasi, 1 adet engelli
hasta odasi, 1 adet ¢ift yatakli hasta odas1 ve 7 adet tek yatakli hasta odas1 bulunmaktadir.
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Ayrica bu katta kirli depo, temiz depo, pano odasi, ila¢ hazirlik, mutfak ve wc yer
almaktadir. Diisey sirkiilasyon elemani olarak 2 adet basinglandirilmis yangin merdiveni
ve yangin giivenlik holii ile 1 adeti acil durum asansorii olmak iizere toplam, 6 adet asansor

yer almaktadir (Sekil 6.8.b).

7. kat

Toplam olarak 679,27 m? alana sahip 7. Katta, tesisat odas1 ve teknik ofis yer almaktadir.
Diisey sirkiilasyon eleman1 olarak 2 adet basinglandirilmis yangin merdiveni ve yangin

giivenlik holii ile 1 adeti acil durum asansorii olmak {izere toplam 6 adet asansor yer

almaktadir (Sekil 6.9.a)

&

==

Sekil 6.9. a. 7. Kat plani, b. 18. Kat plani, c. 19. Kat plani

18. kat

Toplam olarak 679,27 m? alana sahip 18. Katta, 12 adet tek yatakli hasta odasi ve wc+dus
bulunmaktadir. Ayrica bu katta kirli depo, temiz depo, pano odasi, ilag hazirlik, mutfak ve
depo yer almaktadir. Diisey sirkiilasyon elemani olarak 2 adet basinglandirilmis yangin
merdiveni ve yangin giivenlik holii ile 1 adeti acil durum asansorii olmak iizere toplam, 5

adet asansor yer almaktadir (Sekil 6.9.b).
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19. kat

Toplam olarak 679,27 m? alana sahip 19. Kkatta; doku tipleme laboratuvari, bay/ bayan
soyunma igerisinde we+dus, dekontaminasyon, temizlik odalari, kirli depolar, steril temiz
depo, kok hiicre saklama, muayane odasi ve aferez birimi yer almaktadir. Diisey
sirkiilasyon elemani olarak 2 adet basinglandirilmis yangin merdiveni ve yangin giivenlik
holii ile 1 adeti acil durum asansorii olmak iizere toplam, 6 adet asansor yer almaktadir

(Sekil 6.9.c).

6.2. Hastane Binasinin Olusturulan Performans Kriterlerine Uygunluk Analizi

Tezin bu kisminda, 6rneklem olarak segilen hastane binasinin, ulusal ve uluslararasi
mevzuatlarin  karsilagtirmali analizi sonucunda olusturulan performans kriterlerine

uygunlugu degerlendirilmektedir.

Cizelge 6.2’de, Orneklem olarak secilen hastane binasinin yangin giivenligi agisindan

degerlendirmesi bulunmaktadir. Cizelge ana basliklar1 asagida yer almaktadir:

Genel bilgiler/ Hastanelerin kullanim sinifi ve hastanelerdeki diger kullanimlar
Yap1 malzemeleri ile ilgili kriterler

Yap1 elemanlart ile ilgili kriterler

Kagis yollar ile ilgili kriterler

Agikliklarin korunmast ile ilgili Kriterler

Riskli mekanlarin planlanmasi ile ilgili kriterler

Hastanelerin yerlesimi ile ilgili kriterler

© N o g &~ D P

Elektrik tesisati ve sistemleri ile ilgili kriterler (kagis yollarinin aydinlatilmasi ve acil
durum aydinlatma sistemi, acil durum yonlendirmesi ve isaretlemeler, yangin algilama
ve uyart sistemi)

9. Duman kontrol sistemleri ile ilgili kriterler (duman kontrol sistemi ve basinglandirma
sistemi)

10. Yangin sondiirme sistemi ile ilgili kriterler
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Cizelge 6.2. Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangm giivenligi agisindan

degerlendirilmesi
Konu Bashgi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
BYKHY 11-1(b) Bu kisimda Hastane binasi; kurumsal binalar smifi altinda saghk
;E) orneklem hizmeti amagl binalar kullanimina girmektedir.
A BYKHY 18-1 hakkinda genel | Hastane binasi igerisinde ikiden fazla kullamm
- bilgiler yer siniflandirmasina tabi olacak boliim yer almaktadir.
-5 BYKHY 16 almakta olup Hastane igerisinde her katta 50 m?’den kiiciik ¢ok
-
2 uygunluk sayida depo yer almaktadir. Kirli malzeme deposu ve
% % degerlendirmesi | temiz malzeme deposu hastalarin yattigi her katta
= yapilmamustir. | bulunmaktadir. Ancak 4. bodrum katta tehlikeli
) E 5 kimyasallarin bulundugu depo (84,61 m?) ve 3. bodrum
E ZE katta yer alan steril malzeme deposu (64,59 m?2) 50
= g m?*’den fazladir.
£ 8
E é 3 BYKHY 14-1 Hastanenin 3. bodrum katinda sterilizasyon birimi yer
& E almaktad{r. _ _ -
) = BYKHY 12 Hastanenin 3. bodrum katinda, idari ofis birimleri yer
— E almaktadir.
K= BYKHY 15 Hastanenin 4. bodrum katinda, 268 kisiye hizmet veren
8 personel yemekhanesi (670,11 m?) ve zemin katta 40
% kisiye hizmet veren kafeterya (148,08 m?)
7] bulunmaktadir.
<
T BYKHY 17-1 Hastanenin 5. bodrum katinda, (eczane depo) ve 4.
bodrum katinda yanici sivilar depolanmaktadir.
1 BYKHY 29-2 BELIRSIZ Bu konu ile ilgili veriye ulasilamadi.
2 BYKHY 29-3 X Hastanenin yiiksek bir bina olmasi nedeniyle, duvar
5 kaplamalarmim en az zor alevlenici malzemeden olmasi
Té gerekmektedir. Duvarlarda i¢ kaplama malzemesi
8 olarak; biiylik bir kisminda duvar kagidi kullanilmis
= olup, steril olmasi gereken ortamlarda alg1 siva ve boya
% kullanilmistir. Ozellikle hasta odalarinda, hastane giris
E ve bekleme alanlarinda ise; ahsap kaplamalar
kullanilmustir.
=
= 3 BYKHY 26-4 \/ Asma tavan kaplamasi olarak al¢ipano kullanilmistir.
E BYKHY’ e gore alg1 malzemesi Al siifi yanmaz
nd E malzemedir.
E < 4 BYKHY 27-1 X Cephe kaplama sistemi olarak cam giydirme ve
~ g aliminyum giydirme cephe kullanilmistir. Dolayisiyla
E E kullanilan cephe malzemeleri BYKHY’ e gore Al
=~ 3 simifi yanmaz malzemelerdir. Ancak; iki kat arasinda
é i yangmna dayanikli cephe elemanlariyla 100 cm
E - yiiksekliginde dolu yiizey olusturulmayan kisimlarda,
@) g yagmurlama baslik mesafeleri bu madde hiikkmiine
— 1 g
= @) uygun degildir.
E §" 5 BYKHY 27-2(b) ILGISiz
E A 6 BYKHY 27-2(c) ILGiSiz
Lﬂ 7 BYKHY 27-3 BELIRSIZ Bu konu ile ilgili veriye ulagilamadi.
0
= 8 BYKHY 26-2 Doseme kaplamasi olarak; 1slak hacimlerde seramik
) g V
N = E) kaplama, fuaye, hastane girisleri, ortak alanlar gibi
j o g 2 alanlarda granit ve mermer kaplama ve hasta kullanim
S g 3 o alanlarinda ise PVC kaplama malzemesi kullanilmustir.
= 2. § Kullanilan PVC kaplamalarinin smifi ise BrL- s1°dir.
< |/&3zl 9 BYKHY 26-3 ILGISizZ
>*_ g E 10 BYKHY 28-2 \/ Hastanenin catisi, teras ¢ati olup en iist katmaninda
o S
cakil kullanilmigtir.
= 11 NFPA 101 19.7.5.1 BELIRSIZ Bu konu ile ilgili veriye ulagilamad.
‘—é 12 NFPA 101 19.75.2 BELIRSIZ Bu konu ile ilgili veriye ulagilamadi.
% 13 NFPA 101 19.7.5.6 BELIRSIZ Bu konu ile ilgili veriye ulagilamad.
g 14 NFPA 101 10.2.1.4 BELIRSiZ Bu konu ile ilgili veriye ulagilamad.
é 15 NFPA 101 10.2.1.3 BELIRSIZ Bu konu ile ilgili veriye ulasilamadi.
(5]
; 16 | NFPA101 | 7.1.102.1 V
é 17 NFPA 101 7.1.10.2.3 \/
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasinin yangin giivenligi
acisindan degerlendirilmesi
Konu Baglhigi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira | Mevzuat | Madde No Durumu
No
18 BYKHY 23-2 BELIRSIZ | Bu konu ile ilgili veriye ulagilamadi.
= 19 BYKHY 23-4 ILGiSiZ
Q - — T O
23 20 BYKHY 23-5 BELIRSIZ | Bu konu ile ilgili veriye ulagilamadi. Hastanenin tasiyici
58 sistem elemanlarinin, Ek- 3/B ve Ek- 3/C tablosuna gore,
IS g
=Y 120 dakika yangina dayanikli olmas1 gerekmektedir. Ancak
S konu ile ilgili veriye ulagilamadi.
21 | BYKHY 29-7 BELIRSIZ
% 22 BYKHY 29-7 BELIRSIZ | Hastanenin dis duvarlarmm yangina dayanimm ile ilgili
é veriye ulagilamadi.
23} = 23 BYKHY 25-1 ILGISIZ
5 t—:; 24 BYKHY 25-2 BELIRSIZ | Bu konu ile ilgili veriye ulasilamadi.
é 3 25 NFPA 19.3.6.2.1 \/ Hastanenin koridor duvarlar bir {ist katin ddsemesine kadar
3 o 101 uzanmaktadir.
5] 26 NFPA 19.3.6.2.3 V
= 101
E 27 BYKHY 26-1 BELIRSIZ | BYKHY, Ek-3/B ve Ek-3/C tablosuna gére degerlendirilme
— - yapildiginda, hastanenin bina yiiksekliginin 30,50 m'den
~ < fazla olmasi nedeniyle, dosemelerin yangma dayanim
ﬁ £ stiresi 120 dakika olmalidir. Hastanenin statik projesine
Z 52 ulagilamadig: i¢in bu konu ile ilgili veriye ulagilamadi.
S| R 28 | BYKHY 26-5
2 V
d 29 BYKHY 29-7 BELIRSIZ | Binada doseme gorevi yapan her tiirlii ¢ati, BYKHY, Ek-
= 3/B yap1 elemanlarinin yangina dayanim siirelerine uygun
< olmalidir. Hastanenin statik projesine ulagilamadigi igin,
>‘j 5 bu konu ile ilgili veriye ulagilamadi
@ T«g 30 BYKHY 28-3 Hastanenin catilar1 teras ¢ati olarak ¢éziimlenmis olup, en
1S4 V tist katmaninda ¢akil kullanilmustir.
31 BYKHY 61-4 ILGISIZ
32 BYKHY 30-4 \/
33 BYKHY 31-3 Hastanenin 4. bodrum Kat, 3. bodrum Kat, 2. bodrum Kat, 1.
X bodrum kat, zemin kat, 2. kat, 3. kat, 5. kat, 18. kat ve 19.
katinda kagis uzakliklari uygun degildir.
% 34 BYKHY 31-5 Hastanenin igerisinde, degisik tipte kullanimlar mevcuttur.
— V Omegin; hastanenin ana kullanim siifi olan “saglik
g g
% hizmeti amagli kullanimlardan”  farkli olan otopark
= kullanimi, hastanenin 5. bodrum katinda bulunmaktadir.
=
gj = Hastanenin otoparki, hastanenin ana kullanim sinifindan kat
- | & bazinda ayrilarak, bu kullanim i¢in ayr1 koruma tedbirleri
=] X uygulanmigtir. Ancak; 4. bodrum kat, 3. bodrum kat, 2.
8 g bodrum kat ve zemin katta yer alan farkli kullanimlarin,
; ’9 ana kullanim smifiyla i¢ ice gegmesi nedeniyle, ayr1 koruma
= 2 tedbirleri uygulanmamistir. Bu katlarda daha yiiksek
oh— (53 . . . P .
— | O koruma tedbirleri gerektiren siniflandirmaya iliskin kurallar
eé 5 uygulanmigtir.
j 5 35 BYKHY 31-7 Hastanede yer alan yiiriiyen merdiven zemin kat ile 1. kat1
o %; V birbirine baglamaktadir. Ayrica yiirliyen merdivenin
> o bulundugu katta 3 adet korunumlu merdiven yer almaktadir.
| M 36 | BYKHY 30-5
C V
é 37 NFPA 75131 X
< 101
38 NFPA 7.16.4 Bazi mahallerde seramik kaplamalar ve mermer kullanimi
101 X 56z konusu olup, kaymaya kars1 direngli degildir.
39 BYKHY 33-6 X Hastane igerisindeki bazi mekanlara, diger kullanicilarin
kullaniminda olan odalardan gegilerek ulagilmaktadir.
40 BYKHY 35-1 \/
Kullanicl 41 BYKHY 32-1 \/ Hastanenin kullanici yiikii tablosu Ek 5°de yer almaktadir.

Yiiki
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Bashgi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
42 BYKHY 24-1 BELIRSIZ | Hastanenin kat yiiksekligi 30,50 m’den fazla oldugu igin
yangin kompartiman duvar ve dégemeleri BYKHY Ek-3/C’ye
_ gore en az 120 dakika olmalidir. Ancak yangm kompartiman
k= duvar ve dosemelerinin yangma dayanim siireleri ile ilgili
g veriye ulagilamadi.
g 43 BYKHY 24-6 Hastanenin 4. bodrum katinin kompartiman alaninin 3248 m?
% X olmasi nedeniyle, bu madde hitkmiine uygun degildir.
£ 44 | BYKHY 243 ILGISIZ
N 45 BYKHY 24-4
£ V
on
g 46 BYKHY 24-7
- V
47 HTM 05-02 2.62
X
48 BYKHY 49-1(b) Hastanede hasta yatilan katlari; 1.Bodrum kat: Eriskin Yogun
@ X Bakim Uniteleri, 5. Kat: Yenidogan Yogun Bakim Unitesi, 6-
%‘ 17. katlar arasindaki katlar (7 kat harig), 18. kat Not: 18. katta
= hasta yangin kompartimant olusturulmamistir. Hastanenin
> yatilan katlarinda, kompartimanlar1 ayiran kapilar tek yonden
& kagisa imkan vermesi nedeniyle (tek yone agilmasi
% > nedeniyle), sadece kapinin kagis yoniinde agilan kompartiman
= icin yatay tahliye alan1 olusturulmustur.
A 49 | BYKHY 391 v
5
& 50 | NFPAL0L | 19.242
V
3
15} 51 BYKHY 39-2
S V
[i].l 52 BYKHY 32-7 X 5. kat ve 18. kat bu hiikkme uygun degildir.
~ 53 NFPA 101 19.2.4.3 Her katin her bolimiinden iki ayri ¢ikis mevcuttur. Ancak
5 X kap1 agilis yonleri ¢ift tarafli, her iki boliime de agilacak sekil
= de diizenlenmelidir. Ayrica 5. kat ve 18. kat bu hiikkme uygun
S degildir,
v 54 BYKHY 33-6(h) 3. bodrum kat: Embriyoloji laboratuvarindaki depoya
o NFPA 101 19.256.1 X laboratuvar igerisinden ulasilmaktadir. anjiyo gézlem odasi
é 19.25.6.2 icerisindeki ~ depoya  gbzlem  odasindan  gegilerek
< i 19.25.6.3 ulagilmaktadir. sterilizasyon igerisindeki keten odasi ve eto
3 19.256.4 odasma sterilizasyon paketleme bolimiinden gegilerek
E ulagilmaktadir. 1. bodrum kat: Yogun bakim iinitelerinin
>‘3 icerisindeki depo, ila¢ hazirlama, doktor odasi vb. odalara
o yogun bakim {initelerinin igerisinden gegilerek ulasiimaktadir.
5 Zemin kat: V.LP bekleme salonunun igerisindeki depolara
bekleme salonundan gegilerek ulasilmaktadir. 1. kat: Kadin
dogum gibi ozellikli muayane odalarinda doktor gériisme
odast igerisinden gecilerek hastalarin muayene edildigi
odalara ulagilmaktadir. 2. kat: Kemoterapi salonu igerisindeki
depoya salon igerisinden gegilerek ulagilmaktadir.Suit hasta
odalarinda, hasta yatak odasina gegmek igin bir odadan
gecilmektedir.Yukarida belirtilen durumlardan dolayi, bu
madde NFPA 101’e uygun olmasina karsin BYKHY e uygun
degildir.
55 BYKHY 32-8 ILGISiz
56 NFPA 101 7414 \/
57 BYKHY 31-3 X Hastanenin birgcok katinda kagis uzakliklari mesafesi uygun
degildir.
58 NFPA 101 7.3.1.6 ILGISiZ | Hastanemizde asma kat bulunmamaktadir.
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Bagligi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
59 BYKHY 49-1(a) \/ 5,6,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18 katlardaki hasta yatak

odalann tek kisilik ve 2 kisilik yatak kapasitelerine
sahiptir. Ancak 1. bodrum Katta yer alan yogun bakim
tniteleri; genel yogun bakim tnitesi 8 yatak kapasiteli
190,36 m?, genel yogun bakim tinitesi 4 yatak kapasiteli
117,73 m?, koroner yogun bakim dinitesi 4 yatak

kapasiteli 100,36 m?> ve KVC yogun bakim iinitesi 7

yatak kapasiteli 136,85 m?’dir. 5. katta yer alan yogun

NFPA 101 19.25.7.2.2 bakim iinitesi; yenidogan yogun bakim tnitesi 10 yatak
19.25.7.3.1 kapasiteli ve 75,50 m?’dir. 3. bodrum Kkatta; 6 yatak

kapasiteli anjiyo gozlem odast (95,50 m?), 3 yatak
kapasiteli gastro miisahade odast (40,93 m?), acil servis
bolimiinde 6 yatak kapasiteli gozlem odasi (96,05 m?)
bulunmaktadir. 2. Katta; 11 yatak kapasiteli kemoterapi
salonu (139,93 m?) ve 3.katta: FTR tedavi ve egzersiz
salonu (61,96 m?) bulunmaktadir. Bu maddenin
hiikimleri BYKHY’e uygundur. Ancak yatakli hasta
bakim {initesi ile ilgili kismi1 NFPA 101°e uygun degildir.

Kagis Yolu Sayisi/
Hasta Bakim Unitelerinden Cikis Sayist

60 BYKHY 33-1 Hastanede 3 adet yangin merdiveni bulunmaktadir.
. X Bunlar YM1, YM2 ve YM3 merdivenleri olarak
Fﬂ B isimlendirilmistir. YM1 merdiveninin genisligi 126 cm(8
~ %0 cm kiipeste ¢ikintisi dahil), YM2 merdiveninin genisligi
E Z 130 cm, YM3 merdivenin genisligi 126 cm’dir. (8 cm
= 8 kiipeste ¢ikintis1 dahil) 1.kat ile zemin kat1 baglayan
M E yiriiyen merdivenin genisligi 127 cm’dir. Zemin kattaki
3 :g merdiven ve kapi genislikleri ile 1. kattaki disar1 ¢ikis
1G] o kapist geniglikleri uygun degildir.
= g 61 | BYKHY 332 y
.
- 62 BYKHY 334
= V
5 63 NFPA 101 7333
2 V
- 64 BYKHY 49-2 4. bodrum katta yer alan yemekhane koridoru 138
Z | X cm’dir.
< g 5= 3. bodrum Kkatta yer alan sterilizasyon tinitesi koridorlari
é < 3 120 cm ve 150 cm’dir. Zemin katta hastane midiirii ve
< % 5 ofis biriminin yer aldigi koridor 110 cm’dir. 2.katta
>;"-E kemoterapi boliimiiniin giris kismindaki koridor 175
S Q cm’dir.
N 5. katta dogumhane giris holii 167 cm’dir.
65 NFPA 101 19.2.3.4(4) \/
5 66 BYKHY 32-3 X Hastanenin 4. bodrum kat, 3. bodrum kat, 2. bodrum Kat,
= 1. bodrum kat, zemin kat, 2. kat, 3. kat, 5. kat, 18. kat ve
§ 67 BYKHY 32-4 X 19. katinda kagis uzakliklar: uygun degildir.
g 68 BYKHY 32-7
o X
69 BYKHY 39-3 4. bodrum kat personel yemekhanesindeki ¢ikislar, bu
X hitkme uygun degildir.
70 NFPA 101 75132 X 2. kat, 3. kat, 4, kat, 5. kat, 18. katlarindaki iki kagis

merdiveni  arasindaki mesafe bu hikme gore

degerlendirildiginde uygun degildir. (Bu katlarda her

katta 2 kagis merdiveni yer almaktadir.)

Zemin kat, asma kat ve bodrum katlarda 3 adet kagis

merdiveni yer almaktadir ve 3 adet merdivenden 3

taneside minimum ayrim mesafesine uymamaktadir.

71 NFPA 101 75.13.6 X Zemin kat, 1. kat ve bodrum katlarda 3 adet kagis
merdiveni yer almaktadir ve 3 adet merdivenden 3

taneside minimum ayrim mesafesine uymamaktadir

Kagis Uzakligy/
Cikislarin Birbirinden Uzaklig1
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Bagligi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
72 BYKHY 38-3 BELIRSIZ | Bukonu ile ilgili veriye ulasilamadi.
o _q_:) 73 BYKHY 40-1 X Kacis merdivenleri birbirinin alternatifi olacak
g o sekilde konumlandirilmamasiyla nedeniyle, bu
=38 hiikkme uygun degildir.
g0 74 BYKHY 40-2
22 V
E E 75 BYKHY 41-5 X YMI ve YM3 merdiveni uygun degil
>
S 3
S Q
2 E 76 NFPA 101 722212 (C) \/
o 8
g8 77 BYKHY 419
23 V
78 NFPA 101 72253 ILGiSiz
79 BYKHY 41-3 Hastanede en fazla 12 basamak arayla sahanlik
X diizenlenmistir. Ancak; YMI1 merdiven yuvasinin
zemin kat ve 1. katinda, 2 basamak arayla sahanlik
k= diizenlenmistir.
= 80 BYKHY 414
E \
& 81 NFPA 101 722322
A v
3| B 82 BYKHY 416
2E v
g § 83 BYKHY 41-7 Kacis merdivenleri basamak riht yiiksekligi: 16 cm,
é 2 V Basamak derinligi: 31cm
— o -
= 5 84 BYKHY 41-8 \/
Q| E
= 3 85 NFPA 101 722331
= | ® v
= 86 NFPA 101 722332
o v
— K
5 87 BYKHY 41-8 \/
> | E 88| BYKHY 333 ILGISIZ
% E; 89 NFPA 101 7.2.246.2(3) _\/ Kagis merdivenleri korkuluk yiiksekligi 94 cm’dir.
=
g, Q 90 NFPA 101 722463 Korkuluklar yatayda 21 cm araliklarla ve diiseyde ise
= g X 90 cm araliklarla kullanilmistir.
>
B 91 NFPA 101 72242 \/
=
92 NFPA 101 72243 \/
93 NFPA 101 722452 _\/ Kag1s merdivenleri kiipeste yiiksekligi 94 cm’dir.
E 94 NFPA 101 722455 ILGISIZ
[}
Z 95 | NFPA10L 722446
h=3 vV
Q
5 96 NFPA 101 722457
% 97 NFPA 101 722459
S | 97 | NFPA101 | 7.2245.
= V
98 NFPA 101 7.2.245.10 ILGiSiz
_ 99 BYKHY 46-2 (a)
38 v
c
ES 100 BYKHY 46-2 (b) X
= o
83
m >
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Baglhigi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
Dis 101 BYKHY 42-2 ILGISiZ
Kag1s 102 BYKHY 42-3 ILGiSiz
Merdivenleri
Dairesel 103 BYKHY 43-1 ILGISIZ
Merdivenler 104 BYKHY 43-2 ILGISIiZ
105 BYKHY 43-3,43-4 ILGISiZ
106 BYKHY 43-5 ILGISiZ
107 | NFPA101 | 7.2.2.2.3.2(4) ILGISiz
Egrisel 108 | NFPA 101 722222 ILGISiz
Merdivenler
Dengelenmis 109 BYKHY 41-3 ILGISiz
Merdivenler 110 BYKHY 41-8 ILGISIZ
Kagis Merdiveni 111 BYKHY 45-1 X YM1 ve YM2 merdiveni basinglandirilmisgtir.
Havalandirmasi Ancak YM3 merdiveninde basinglandirma,
mekanik havalandirma ya da dogal
havalandirmadan hi¢biri bulunmamaktadir.
Kagis Rampalar1 | 112 BYKHY 44-1(a) X
113 BYKHY 44-1(b) \/
114 BYKHY 44-1(c) X
F 115 | BYKHY 44-1() v
=
m -
= 116 BYKHY 44-1(d) \/
24
M 117 BYKHY 44-1(e)
1G] 118 BYKHY 44-2 Hastanede araglarin otopark kotuna ulagmasi igin
= X 1 adet arag rampast bulunmaktadir. Arag rampasi
E araciligiyla, YM3 merdivenin 3. bodrum kattan
- tahliyesinin oldugu noktadan sokak kotuna (2.
~ bodrum kat) ulasilmaktadir. Dolayisiyla arag
ﬁ rampast kagis rampasi olarak kullanilmakta olup,
8 egimi % 16°dir.
= 119 | NFPA 101 7.25.4.2(7)
- X
gj 120 | NFPA101 | 7.25.4.1(4) V
< 121 | NFPA 101 72571 ILGISiz
122 | NFPA 101 72572 ILGiSiz
Kagis Yolu 123 BYKHY 47-2 \/
Kapilar
124 | NFPA 101 7.2.1.4.2(3) X 4.bodrum katta yer alan tesisat odasi, vakum
basingli hava santrali, elektrik pano odalarinin bir
kisminin ~ kapist  kagis  yolu  dogrultusunda
acilmamaktadir.
125 | NFPA 101 72144 \/
126 BYKHY 47-3 BELIRSIZ | Yangmn kapilarmin yangin raporuna ulagilamadi.
127 BYKHY 37-2 BELIRSIZ | Yangin kapilarinin yangin raporuna ulagilamadi.
128 BYKHY 47-6 \/
129 | NFPA 101 72159 \/
130 HTM 05- 2.26 1. bodrum katta yer alan ameliyathanelerin ve
02 X yogun bakimlarin kap1 genisligi net 130 cm’dir ve
kapilar tek kanath yatay kayar kapilar olarak
tasarlanmustir. 5 kattaki yenidogan yogun bakimin
yatay kayar kapisi 120 cm, diger kapisi ise 90
cm’dir.
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangin giivenligi

acisindan degerlendirilmesi

Konu Bashgi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
131 | NFPA101 72439 \/
132 | NFPA 101 7.24.3.10 \/
g 133 | NFPA 101 19.3.1.7 \/
2
<
. 134 NFPA 101 19.2.2.2.8 Yatay ¢ikislardaki ve kacis merdivenindeki kapilarda
'% \/ otomatik serbest birakma aygitt vardir. Kagis
>{; merdivenlerindeki kapilar normal durumda kapali
S tutulmaktadir.  Yatay cikislardaki kapilar ise
M normalde agik tutulmakta, herhangi bir sinyal
ulastifinda otomatik kapatma cihazlari aktive olarak
kapilar kapanacak sekilde tasarimi yapilmistir
135 | NFPA 101 19.2.2.2.9 \/
475
» 136 BYKHY \/
= 8 -
S & E 137 | NFPA 101 72171
%8 V
oS8 g
SER
B2
=
m 138 BYKHY 33-5 X Hastanedeki YM1 ve YM2 yangin merdivenleri ve
= yangin giivenlik holleri kapilariin temiz genislikleri
& 5. bodrum kattan 2. kata kadar 100 cm 2. kattan 19.
S| 5 kata kadar ise 90 cm’dir. .Kap¥ yiksekligi ise; 21'0
3 = cm’dir. YM3 yangin merdiveni ve yangm giivenlik
— g holii kapt genisligi ise 90 cm’dir. Kap1 yiiksekligi
; .E ise; 210 cm’dir. Yangmm merdivenleri, yangm
= N, giivenlik holleri kap1 genislikleri bu madde hitkmiine
2| = uygun olup, yogun bakim ve ameliyathane ¢ikis
< | = kapilart ve koridorlardaki yatay kayar kapilar
j & miidahale odasi, canlandirma odasi, acil servis
o M: koridor kapilart (yatay kayar kapilar) 130 cm olup,
; S bu hilkkme uygun degildir. Hasta yatak katlarindaki
o : yatay tahliye ¢ikis kapilari ise ¢ift kanath
é o diizenlenmis olup, tek kanat genigligi 68 cm’dir.
M Hasta yatak odalarindan ¢ikis kapisi temiz olgiisii ise
< 120 cm’dir.
139 BYKHY 47-1 \/
140 | NFPA 101 72191 \/
-
T:;_ 141 | NFPA 101 7.219.1.4 BELIRSIZ
[ 142 | NFPA 101 7.2.19.15
> V
o E 143 NFPA 101 7.2.1.9.1.6 X Hastanemizde yatay kayar kapilarin hepsi elektrikle
= 50 caligmaktadir. Yatay kayar kapilarin istiinde bu
g madde  hikkmine uygun yazilh bir isaret
M: bulunmamaktadir.
E 144 | NFPA 101 19.2.2.2.11.1 ILGiSiz
z 145 | NFPA 101 72114 ILGISIZ
Vi 146 | NFPA 101 19.2.2.2.11.2 ILGiSiz
147 | NFPA 101 7.2.1.4.1(3) ILGiSiz

Yatay Kayar Kapilar
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Bashgi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
148 BYKHY 34-1
v
149 BYKHY 34-2 \/

—

o)

E 150 BYKHY 34-3 _\/ Yangin merdivenlerinin 6niindeki yangin giivenlik

> holleri alanlar1; YM2: 3,20 m?, YM3: 3,91 m?

~ E 151 BYKHY 34-4 X Acil durum asansérii holiindeki yangin giivenlik holil
[ﬂ 3 alani: 4,50 m?

=z | 2 152 | BYKHY 345

[Sa) 15 X

E | g

é s 153 BYKHY 34-6 \/

= 154 | BYKHY 347

S v

; 155 BYKHY 36-1(a) BELIRSIZ | Bu konu ile ilgili veriye ulagilamad.

= s 2 156 BYKHY 36-1(b) Korunumlu i¢ kagis koridoru hastanemizin 1. bodrum
= €ELE8 X katinda ve 3.bodrum katinda yer almaktadir.

2% = i :

< S§8% I¢ kagis koridoruna agilan kapilar yangina dayanikli
ﬁ S M 2 3 kapilar olup; i¢ kagis koridorundan sokaga ¢ikilan kapi
o | X v yangina dayanikl degildir

>~ 157 BYKHY 37-1 ILGiSiZ

8 Koridorlar 158 NFPA 101 19.36.1 \/ Koridor ayrimi istisnalari haricindeki durumlarda,
é hastanedeki koridorlar diger tiim alanlardan bu madde

! hiikmiine uygun olarak ayrilmigtir

~ 159 BYKHY 41-1 Hastanede zemin kat, 1.kat ve bodrum katlarda 3 adet

- V yangin merdiveni, diger st katlarda ise 2 adet yangin

‘2 - merdiveni yer almaktadir. Ust katlardan gelen YMI1

2 v} merdiveni 1. bodrum katta, i¢ kagis korunumlu koridor

E L:} araciliftyla digar1 agilmakta, diger YM2 merdiveni ise

> S zemin katta binanin igerisine tahliye olmaktadir.

Ef} 160 BYKHY 41-2 X YM2 kagis merdiveni, zemin katta binanin igerisine
tahliye olmaktadir. YM2 kagis merdivenin indigi nokta
ile dis acik alan arasindaki uzaklik, 23,72 m’dir.

161 BYKHY 25-3 v
162 NFPA 101 19.54.1 X Hastanede ¢Op bacasi ve kirli gamasir bacasi 2. bodrum
~ kat ile 1. bodrum kat arasinda bulunmaktadir. 2.
m bodrum katta ameliyathaneye ait tibbi atik ve kirli
é tekstil malzemeleri, 2 adet baca aracihigiyla, bir alt
E kattaki kirli depo alanmna ulagmakta olup, deponun
I~ kapist 1 saat yangina dayanikli degildir.
M 163 NFPA 101 19.5.4.3 v
§ 164 NFPA 101 19.5.4.4 v
0 165 | BYKHY 25-1 vV
2| s
Z) % 166 BYKHY 68-2 v
s | o 167 | BYKHY 87-8 v
52 _ .
~ & 168 BYKHY 69-1 X Hastanedeki agikliklarin bir kismi yangin durdurucu
g malzemelerle kapatilmamistir.
Z 169 NFPA 101 19.3.6.5.1 V Hastanede; 2.katta: kemoterapi birimindeki ilag
> hazirlama odasi ile kirli depo arasinda 60 cmx60 cm
< olgiilerinde gegis penceresi yer almaktadir. 3.bodrum
d katta; 60cmx60 cm genigliginde laboratuvar gecis
5 penceresi,  sterilizasyon  {nitesinde  60cmx60cm
E olciilerinde malzeme gegis penceresi yer almaktadir.
o 170 NFPA 101 8.6.9.2 X Hastanede zemin kattan baslayip, 5. bodrum kata kadar
<. inen agitk bir merdiven bulunmaktadir. Bu merdiven
" sadece 5. bodrum katta kapatilmistir. Diger katlarda ise
171 NFPA 101 19.3.1.6 X etrafi ¢evrelenmemistir. Buna ragmen, yanginin diger
katlara sigramasinin onlenmesi ile ilgili de bir 6nlem
alinmamustir.
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Basligi Sira Mevzuat Madde Durumu

No No

172 BYKHY 24-5 X Zemin kat ile 1. kat arasinda iki kat boyunca yiikselen 53,
33 m? alana sahip bir atrium yer almaktadir. 90 m*’den

S5 kiigiik olmasina ragmen bu maddenin diger hiikiimlerine
E uygun degildir.
k= 173 NFPA 101 8.6.7 X Atrium, bitisik alanlardan bu madde hiikkmiine uygun en az
< 1 saat yangina dayanikli yangin bariyerleri, cam duvar veya
acilmaz cam ile diger alanlardan ayrilmamistir. Dolayisiyla
diizenlenen atrium, bu maddeye uygun degildir.
R 174 | BYKHY 312 v
=
R 175 | BYKHY 62-2 v
g
é 176 BYKHY 62-3 \/ Hastanede, 5. bodrum kat ile 1.kat arasinda 8 adet asansor,
= 2. kat ile 19. kat arasinda ise 6 adet asansor bulunmakta
= olup bu asansérlerden bir tanesi acil durum asansorii olarak
S diizenlenmistir ayni1 asansdr kuyusu igerisinde en fazla 2
- asansor kabini olacak sekilde diizenlenmistir.
E 177 BYKHY 62-4 X Hastanede, asansorlerde havalandirma bacasi
— bulunmaktadir. Ancak ayni anda bodrum katlara hizmet
2 veren asansorlere (5. bodrum kat hari¢) korunmus bir
> koridor veya yangin giivenlik holiinden ulagilmamaktadir.
% 178 BYKHY 62-5 vV
% 5 179 BYKHY 62-6
Z | 2 V
= § 180 BYKHY 62-7 BELIRSIZ Hastanemizdeki asansor kat kapilarinin yangma dayanim
2:'/‘ < stireleri ile ilgili veriye ulasilamadi.
g 181 NFPA 101 74.16.1 v
2 182 | NFPAL0L | 74162 ¥
Sﬂ} 183 BYKHY 63-2 v
e}

184 BYKHY 63-3 X Hastanede acil durum asansérii 6niinde diizenlenen yangin
giivenlik holii 4,5 m*’dir.

185 BYKHY 63-6 X Hastanedeki acil durum asansorii de dahil, higbir asansoriin
makine dairesi bulunmamaktadir. Acil durum asansoriiniin
kuyusu basinglandirilmamustir.

186 HTM 05-02 3.49 X Hastanede 1 adet acil durum asansorii bulunmaktadir.

187 NFPA 101 7.10.8.4 X Hastanedeki acil durum asansoriinde, acil durumlarda
kullanilabilecegini gosterir bir isaret bulunmamaktadir.

188 BYKHY 54-2 X Kazan  dairesi  hastanenin  teras ¢atis1  ilizerinde

E konumlandirilmstir.
= 189 BYKHY 54-4 v
z
S 3 190 BYKHY 54-5 X Kazan dairesinde 2 ¢ikis kapisi bulunmaktadir. Ancak,
Z .% kapilar en az 90 dakika dayanikli duman sizdirmaz ve
ﬁ q Q0 kendiliginden kapanabilecek ozellikte degildir.
<H g 191 BYKHY 55-9 X
=4 8
Z H 192 BYKHY 55-10 ILGiSiz
~
53 193 | BYKAY | 112-1(9)
Z v
j E 194 BYKHY 56-1 X Hastanemizde yakit deposu, 2. katta bulunan teras iizerinde
E T < E olusturulmustur.
Z | $2 | 195 BYKHY 56-2
— > o v
M A
zZ
~ 196 BYKHY 66-1(a) X
o —
':% g [ 197 [ BYKHY | 66-1() fLGISIZ
s O
= 198 | BYKHY 66-2 v
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen

acisindan degerlendirilmesi

hastane

binasinin yangin giivenligi

Konu Baghigi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
Trafo 199 BYKHY 65-1 X Hastanenin 2. bodrum  katinda
bulunmakta olup, madde hiikmiine uygun
olarak diizenlenmemistir.
200 BYKHY 65-2 ILGISIZ
201 BYKHY 65-3 V Ust kat mahalinde teras bulunmaktadir.
Ana Elektrik 202 BYKHY 24-2 BELIRSIZ
Dagitim Odas 203 BYKHY 65-3 Y
204 BYKHY 103-1 X
5]
3 205 BYKHY 115-1
& v
206 BYKHY 115-2 BELIRSIZ | Hastanede 4. bodrum katta, boya vb.
% yanict tehlikeli kimyasallarm yer aldigi
é z < 84,61 m? alaninda bir depo, 5. bodrum
o0 é £ g katta eczane depolari (toplamda 34,66m?)
E = @ g 3. bodrum katta steril malzeme deposu
= S| =7 (64,59 m?) ve ayrica hastanenin gesitli
f é /a g § alanlarinda yanici ve parlayict sivilar
= 8 g /M bulunmaktadir. (ameliyathane vb.
8 = mahallerde) Depolarda bulunan sivilarin
— 7 siniflari ile ilgili veriye ulasilamamustir.
E g 207 BYKHY 118-1 ILGiSiZ
= o 118-7
< IS £ 118-8
= o | 2
z z | 2z
2 5| 2¢
2| |7 e
= )
~ Tibbi Gaz Odalar1 208 BYKHY 105-5 X Hastanemizde tubbi gaz odast 3. bodrum
ﬂ NEPA 99 51332 katta bulunmaktadir. Ust mahalinde 2.
Z bodrum katta bulunan trafolar1 igeren
§ odalar ile komsudur.  Basingh gaz
m tipleri, yangina en az 120 dakika
> 209 NFPA 99 513.3.15 X dayanikli bolmelerde
IS depolanmamaktadir.
% Tibbi Gaz Depolama | 210 Kimyasal Ek-4 X Hastanenin siv1 oksijen tanki kapasitesi 7
=~ Tanklari Maddelerle m¥tiir. Mesafeler tablodaki degerlere
NS Calismalarda uygun degildir. Oksijen tankinin hemen
Saglik Ve yaninda ambulans otoparki ve acil servis
Giivenlik girigi bulunmaktadir.
Onlemleri
Hakkinda
Yonetmelik
211 NFPA 99 14.2.1.1 ILGISIZ | Hastanede yiiksek basmg tedavi odast
bulunmamaktadir.
E 212 NFPA 99 14.2.1.14 ILGiSiz
g =~ 213 NFPA 99 14.2.1.16 ILGiSiz
g % 214 NFPA 99 14.2.1.1.7 ?LG?S?Z
s = 215 NFPA 99 14.2.1.4.1 ILGISIZ
ee 216 NFPA 99 14.2.1.2 ILGISiz
25 217 NFPA 99 142241 ILGiSiz
= 218 NFPA 99 14.2.25.1 ILGISIZ
f fQ 219 NFPA 99 14.2.254 ILGiSiz
g= 220 NFPA 99 143.164.1 ILGiSiz
2 221 NFPA 99 14.3.1.6.4.5(A) ?LG?S?Z
222 NFPA 99 14.3.1.6.4.5(B) | ILGISIZ
223 NFPA 99 143414 ILGISIZ
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Basligi Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
224 Tibbi 13-3 X Laboratuvar kapilari i¢ tarafa dogru agilmaktadir.
Laboratuvarlar
Yonetmeligi
225 NFPA 45 511 BELIRSIZ | Hastane binamizda 3. bodrum katta bulunan lab.
alanlari; Mikrobiyoloji lab. :36,88 m? Biyokimya lab.:
59,90 m?> ve 18.katta bulunan laboratuvar alani ise
N 26,53 m*’dir. Bu konuyla ilgili veriye ulasilamadi.
= 226 NFPA 45 5.1.6 X
>
‘g 227 NFPA 45 5.4.1 BELIRSIZ | Bukonu ile ilgili veriye ulagilamadi.
8 228 NFPA 45 5.4.2 BELIRSIZ | Bukonu ile ilgili veriye ulasilamadi.
3 5.4.3
229 NFPA 45 5.4.4 v
230 NFPA 45 55 v
~ 231 NFPA 45 6.5.1.1 v
m
é 232 NFPA 45 6.5.1.2 BELIRSIZ | Bu konu ile ilgili veriye ulasilamadi.
E o 233 BYKHY 57-1 v
] <
é Lq; =| 234 BYKHY 57-2 V Hastanenin 4. bodrum katinda, ana mutfak ve zemin
= = § katinda da kafeye hizmet eden bir mutfak
3 = ‘OS b_ulunrpaktadlr. Her iki mutfakta da havalandirma
ﬂ L‘g sistemi mevcuttur.
5] S 235 BYKHY 57-3 X
5 236 BYKHY 24-2 X Hastanenin 5. bodrum katinda bulunan otoparkin, duvar
< ve dosemeleri bu madde geregi BYKHY Ek- 3/C’ye
= gore; 120 dakika yangina dayanimli olmalidir.
<ZC Not: Tasiyict sistemin bir boliimiinii teskil etmeyen
— elemanlar icin ise; 90 dakika olmalidir.
ﬁ = 237 BYKHY 60-1 v Hastanenin otoparki 5. bodrum katta bulunmaktadir.
il =~ 2114 m? net kullanim alanmna sahip otopark 60 arag
= s kapasitelidir. Otoparkta; otomatik yagmurlama sistemi,
ﬁé g yangin dolap sistemi ve itfaiye su alma agizlar
— mevcuttur.
g 238 BYKHY 60-2 v
E 239 BYKHY 60-3 ILGiSiz
= 240 HTM 05-02 6.18 v
é 241 BYKHY 24-2 X Diger riskli mekanlar; ¢amasirthane  birimi,
2 sterilizasyon fniteleri, teknik atolyeler (boya
© atolyeleri, tamir atolyeleri vb.), kirli ¢gamasir odalar1,
k=i ¢Op biriktirilen odalar (atik odalart), ticari igletmeler,
Ex argiv birimleri, ilag imalati yapilan vb. yerlerdir.
g BYKHY Ek- 3/C’ye gore; hastanemizdeki
- kompartiman duvarlari, 120 dakika yangma dayanimli
] olmalidir. Dolayisiyla hastanemizdeki sterilizasyon
~ {initesi, atik odalari, arsiv vb. riskli alanlarin duvar ve
E’n dosemeleri 120 dakika yangma dayanikli olmalidir.
A Ancak hastanenin s6z konusu bu riskli mekanlarinin
yangina dayanim degeri uygun degildir.
242 NFPA 101 19.3.2.1.3 X
243 NFPA 101 19.25.7.1.2 BELIRSIZ | Bukonu ile ilgili veriye ulasilamadi.
244 NFPA 101 19.25.7.1.3 V Unitelerin igerisindeki depo vb. mahallerin icerisindeki
malzemeler, bir giinliik tedarik edilmektedir.
8 245 NFPA 101 19.25.7.1.4 X 3. bodrum katta; 6 yatak kapasiteli anjiyo gézlem odast,
é 3 yatak kapasiteli gastro miisahade odasi, acil servis
(=] boliimiinde 6 yatak kapasiteli gozlem odasinda, 1.katta
11 yatak kapasiteli kemoterapi salonunda ve 2. katta
FTR tedavi ve egzersiz salonunda suitleri ayirmak igin
perde kullanilmgitir.
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi
acisindan degerlendirilmesi

Konu Bashgi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
246 NFPA 101 | 19.25.7.2.1 (A) v
= 247 NFPA 101 19.25.7.2.1 (B) V Yatak {initelerinde, dogrudan gozetim ve
S 5 denetim  yapilmaktadir. Ayrica  hastane
; © genelinde otomatik algilama ve yagmurlama
= k! sistemi mevcuttur.
= %E) 248 NFPA 101 19.25.7.2.3 \/ Hastanedeki en biiyiik yatak iinitesi, 190,36
< Z m? alan ile 8 yatakli genel yogun bakim + 4
E 3 yatakli koroner yogun bakim iinitesidir.
< g 249 | HTM 05-02 3.66 X Hasta yatak alanlari, personel odalari gibi
é % . = mahaller ayn1 kompartiman igerisinde
34 ko) = ¢oziimlenmigtir.
) % .% g 250 | HTM 05-02 2.30 X Hastanedeki 5 yogun bakim tnitesinin sadece
= = D > 1 tanesinde yogun bakim alanlarina girig holii
Eé é g diizenlenmemistir. Ameliyathanelerde
= = hastalarin sedyeler ile transfer olduklari yerde
Z a hol diizenlenmistir
é 2 251 NFPA 101 19.25.7.3.2 v 3. bodrum katta 6 yatak kapasiteli anjiyo
gozlem odasi (95,50 m?) ve 3 yatak kapasiteli
%—‘ T lem odast (95,50 m2) ve 3 yatak kapasiteli
— g gastro miisahade odasi (40,93 m?), 2. bodrum
i g katta acil servis boliimiinde 6 yatak kapasiteli
« 55 gozlem odast (96,05 m?), 2. katta 11 yatak
ﬂf: i) kapasiteli kemoterapi salonu (139,93 m?) ve
© f S 3. katta FTR tedavi ve egzersiz salonu (61,96
—“: m?) bulunmaktadir.
£ 252 | HTM 05-02 3.70 v
>
253 | HTM 05-02 3.73 X
254 BYKHY 22-2 v
SEE
— E Ele 255 BYKHY 22-3 X Donemeg yarigaplari bu madde hitkmiine
z 5 m D> T uygun degildir.
it o 256 BYKHY 22-4 ILGISIZ
nE a 257 | HTM 05-02 361 vV
0
ZEH| o 258 | HTM 05-02 3.62
<Sdl 5 v
Sa=| =
20 § X 259 HAP Boliim 3.2 X
s é Z Hazirlama
~ ™ g 260 Kilavuzu X Hastane genelinde sadece 1. bodrum katta 1
> § adet toplanma noktasi olusturulmustur.
& 261
= V
262 v
E 2 263 BYKHY 70-1 v
= =
= o g E 264 | BYKHY 711 v
P $ES
2 M3 E 265 | BYKHY 71-2 Vv
= =3
m <
o &
= é _ 266 BYKHY 72-2 v
m E &
>H | 28 267 | BYKHY 728
5 | 5% V
= g 0=
< s
@ =
7= <
©S
= N 268 | BYKHY 73-1 vV
= £33
> S EE 260 | BYKHY 733 vV
A 8%%
= TZ & 270 | BYKHY 73-4
) ~ 2
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Cizelge 6.2. (devam) Orneklem olarak segilen hastane binasmin yangmn giivenligi

acisindan degerlendirilmesi

Konu Baghigi Performans Kriteri Gerekliligi Uygunluk Agiklama
Sira Mevzuat Madde No Durumu
No
Acil Durum 271 BYKHY 73-5 X Hastanenin zemin kat ve 1. kat gibi kat
Yoénlendirmesi ve yiiksekligi diger katlara gore daha
m Isaretlemeler yiiksek olan katlar1 (h: 500 cm-net
>3 yiikseklik) bu madde hiikkmiine uygun
EO degildir.  Ancak  diger katlarda
5) = o uygundur.
% L.H E 272 BYKHY 73-6 v
: I~ Er{j 273 NFPA 101 722541 X Yangmn merdivenlerinde her kati
-~ U_]J = gosterir  tabela  yapilmis  olup,
ES é tabelalarin zeminden yaklagik 2 metre
% m yukarida olmasi nedeniyle, tabela,
— 5 larbu madde hiikmiine uygun degildir.
=7 274 | NFPA101 | 722543 v
oo
Yangin Algilama ve 275 BYKHY 75-2 X 5. bodrum katta yetersizdir.
Uyari Sistemi
276 BYKHY 75-3 v
277 NFPA 101 19.34.3.1 i
Duman Kontrol 278 BYKHY 88-3 V
Sistemi
= 279 BYKHY 87-12 v
oD
€ 3
zZ Lﬂ % Basinglandirma 280 BYKHY 89-1 X YM1 ve YM2 merdivenleri
g = é Sistemi 89-16 basinglandirilmigtir. 1. kattan baslayip
z®H 5. Bodrum kata kadar inen YM3
< [ﬂ ¥ yangin merdiveni ise
= > M basinglandirilmamustir. Ayrica
al= merdiven boliimiinde agilabilir pencere
P! veya tepe penceresi bulunmamaktadir.
n 281 BYKHY 89-2 X
282 BYKHY 89-4 X Hastanenin acil durum asansoriiniin
kuyusu basinglandirilmamistir.
Itfaiye Su 283 BYKHY 94-1(a) v
E E’ Alma Hatt1
E g Yangm 284 | BYKHY | 94-1(d)b v
E & Dolaplari
Q
E % :g Yagmurlama 285 BYKHY 96-2 v Hastanenin ~ tamaminda  otomatik
a é :%’ Sistemi yagmurlama sistemi bulunmaktadir.
I <z i
S5 % Itfaiye Su 286 BYKHY 97-1 i
1= & 2 Verme
&) = Baglantisi
% 3 287 NFPA 101 19.35.12 i
‘@ = Tagmabilir Sondiirme
Z Cihazlar 288 BYKHY 99-1(¢) v
% 289 BYKHY 99-3
< ) v
S 290 BYKHY 99-4 v
—
291 BYKHY 99-5 v
Uygun Olan Performans Kriteri Sayist 135 adet
Uygun Olmayan Performans Kriteri Sayisi 79 adet
Belirsiz (ilgili Veriye Ulagilamayan) Performans Kriteri Sayisi 28 adet
Tgisiz (Incelenen Hastane ile {lgili Olmayan) Performans Kriteri 49 adet
Sayist
Toplam Performans Kriteri Sayis1 | 291 adet
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6.3. Degerlendirme

Ormneklem olarak secilen hastane binasi, ulusal ve uluslararas1 mevzuatlarin karsilastirmali
analizi sonucunda olusturulan performans kriterlerine gore incelenmistir. Cizelge 6.2°de
toplam olarak 291 adet performans kriteribulunmaktadir. 291 adet kriterden, 49 adeti
incelenen hastane binasiyla ilgili degildir. Incelenen hastane binas1 135 adet performans
kriterine uygun olup, 79 adet performans kriterine uygun degildir. Ayrica 28 adet
performans kriteri ile ilgili veriye ulasilamamistir. Cizelge 6.2°’de uygun olmayan
kriterlerin, uygun olmamasinin nedenleri ayrintili olarak agiklanmis olup, genel hatlariyla

uygun olmayan kriterler agagida siralanmistir:

e Incelenen hastane binasinda estetik kaygilar nedeniyle ic mekanda yanici malzeme olan
ahsap kaplamalar ve duvar kagitlart kullanilmistir.

e Binada giydirme cephe sistemi kullanilmis olup, iki katin korumasiz bosluklar1 arasinda
dolu yiizey olusturulmayan kisimlarinda yagmurlama basliklar1 baz1 yerlerde, cepheye
1,5 m mesafe igerisinde yerlestirilmemistir.

e Bazi mekanlarda kaymaya karsi direngli olmayan seramik kaplamalar ve granit
kaplamalar kullanilmastir.

e Hastane icerisindeki baz1 mekanlara, diger kullanicilarin kullaniminda olan odalardan
gecilerek ulagilmaktadir. Ornegin 3. bodrum Kkatta; embriyoloji laboratuvarmdaki
depoya laboratuvar igerisinden, anjiyo gozlem odasi igerisindeki depoya goézlem
odasindan, sterilizasyon igerisindeki keten odas1 ve eto odasina sterilizasyon paketleme
boliimiinden gegilerek ulagilmaktadir. 1. bodrum katta; yogun bakim iinitelerinin
icerisindeki depo, ila¢ hazirlama, doktor odas1 vb. odalara yogun bakim {initelerinin
icerisinden gegilerek ulasilmaktadir. Zemin katta V.I.P bekleme salonunun igerisindeki
depolara bekleme salonundan gecilerek ulasilmaktadir. 1. katta; kadin dogum gibi
ozellikli muayene odalarinda doktor gdriisme odasi igerisinden gecilerek hastalarin
muayene edildigi odalara ulagilmaktadir. 2. katta kemoterapi salonu igerisindeki depoya
salonun igerisinden gegilerek ulagilmaktadir. Suit hasta odalarinda, hasta yatak odasina
gecmek icin bir odadan gegilmektedir.

e Hastanelerde olmasi gereken en fazla kompartiman alanina 4. bodrum Katta
uyulmamistir. Genel olarak; hastanenin yatilan katlar1 en az iki yangin kompartimanina
ayrilmis ve yatay tahliye alanlari olusturulmustur. Ancak hastanenin 18. katindaki hasta

yatak kat1 iki yangin kompartimanina ayrilmamustir.
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Hastane genelinde her yatay tahliye alanindan en az bir korunumlu kag¢is yoluna
ulagilmaktadir. Ancak hastanenin 5. ve 18. katinda bu durum saglanmamaistir.
Hastanenin her katindaki her boliimiinden iki ayr1 ¢ikis mevcuttur. Ancak yatay tahliye
kapilarinin acilis yonleri ¢ift tarafli diizenlenmedigi i¢in, her boliimden iki ayri ¢ikisa
imkan bulunmamaktadir.

Hastanede 3 adet yangin merdiveni bulunmaktadir. Bunlar YM1, YM2 ve YM3
merdivenleri olarak isimlendirilmistir. YM1 merdiveninin genisligi 126 cm (8 cm
kiipeste c¢ikintis1 dahil), YM2 merdiveninin genigligi 130 cm, YM3 merdivenin
genisligi 126 cm’dir (8 cm kiipeste ¢ikintist dahil). 1.kat ile zemin kati baglayan
yiriiyen merdivenin genisligi ise 127 cm’dir.  Zemin kattaki merdiven ve kapi
genislikleri ile 1. kattaki disar1 ¢ikis kapist genislikleri uygun degildir.

Hastanenin koridor genislikleri genel olarak en az 2.00 m kuralina uymaktadir. Ancak;
4. bodrum Katta yer alan yemekhane koridoru 138 cm’dir. 3. bodrum katta yer alan
sterilizasyon tinitesi koridorlari 120 cm ve 150 cm’dir. Zemin katta hastane miidiirii ve
ofis biriminin yer aldigi koridor 110 cm’dir. 2. Katta bulunan kemoterapi boliimiiniin
giris kismindaki koridor 175 cm’dir. 5. kattaki dogumhane giris holii 167 cm’dir.
Hastanenin 4. bodrum kat, 3. bodrum kat, 2. bodrum kat, 1. bodrum kat, zemin Kat, 2.
kat, 3. kat, 5. kat, 18. kat ve 19. katinda kacis uzakliklar1 uygun degildir.

Cikislarin  birbirinden olabildigince uzakta olmasi gerekir. Cikislarin birbirinden
uzaklig1 binanin en biiylik kdsegen uzunlugunun 1/3’tinden az olmamalidir (binada
yagmurlama sistemi bulunmasi nedeniyle). Ancak hastanenin 2. kat1, 3. kati, 4. kati, 5.
kati, 18. katlarindaki iki kacis merdiveni arasindaki mesafe uygun degildir (Bu katlarda
her katta 2 kagis merdiveni yer almaktadir).

Hastanede iist kattaki kullanicilarin bodrum kata inmelerini 6nlemek amaciyla fiziki bir
engel kullanilmamastir.

BYKHY e gore biitiin kagis merdivenleri dogal ya da mekanik yolla havalandirilmalidir
[7]. Ancak YM3 kacgis merdiveninin havalandirmasi bulunmamaktadir.

Yangin ag¢isindan riskli mekanlarin kapilart kagis yolu dogrultusunda agilmalidir.
Ancak; 4. bodrum katta bulunan tesisat odasi, vakum basin¢li hava santrali, elektrik
pano odalarinin bir kisminin kapilar1 kagis yolu dogrultusunda agilmamaktadir.
BYKHY’e gore tek kanatli bir ¢ikis kapisinin temiz genisligi 80 cm’den az ve 120
cm’den ¢ok olamaz [7]. Ancak, yogun bakim ¢ikis kapilari, ameliyathane ¢ikis kapilari,
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koridorlardaki yatay kayar kapilar, miidahale odasi, canlandirma odasi, acil servis
koridor kapilariin genisligi 120 cm’in iizerindedir.

e Hastanenin yiiksek bina olmasi nedeniyle, hastanede 1 adet acil durum asansori
bulunmaktadir. Acil durum asansoriiniin 6niindeki yangin giivenlik holiiniin alaninin 6
m?*’den az, 10 m*’den ¢ok olmamasi gerekirken, hastanedeki yangin giivenlik holiiniin
alanmi 4,50 m?’dir.

e Hastanede bulunan YM2 kag¢is merdiveni, zemin Kkatta binanin igerisine tahliye
olmaktadir. YM2 kagis merdivenin indigi nokta ile dis acik alan arasindaki uzakligin en
fazla 10 m olmasi gerekirken, buradaki uzaklik 23,72 m’dir.

e Hastanede zemin kattan baslayip, 5. bodrum kata kadar inen agik bir merdiven
bulunmaktadir. Bu merdiven sadece 5. bodrum katta kapatilmistir. Diger katlarda ise
etrafi cevrelenmemistir. Buna ragmen, yanginin diger katlara sigcramasinin 6nlenmesi ile
ilgili de bir 6nlem alinmamastir.

e Hastanede, zemin kat ile 1. kat arasinda iki kat boyunca yiikselen 53, 33 m? alana sahip
bir atrium yer almaktadir. Atrium alan1 90 m?’den kii¢iik olmasina ragmen, atrium
bosluklarinin ¢evresi duman perdesi ile ¢evrelenmemis ve uygun uzaklikta yagmurlama
basliklar1 yerlestirilmemistir.

e Atrium, hasta yatak odalar1 ve tedavi odalarina agilmamalidir. Atrium bu alanlardan en
az 1 saat yangina dayanikli yangin bariyerleri, cam duvar veya agilmaz cam ile diger
alanlardan ayrilmalidir. Hastanede atriumun bulundugu katta, hasta muayene odalar1 ve
hasta bekleme alanlar1 yer almaktadir. Bu mahaller ile atrium ayrilmamustir.

e Hastanede, ayni anda bodrum katlara hizmet veren asansorlere (5. bodrum kat harig)
korunmus bir koridor veya yangin giivenlik holiinden ulagilmamaktadir.

e Hastanedeki acil durum asansorii de dahil, higbir asansoriin makine dairesi
bulunmamaktadir. Acil durum asansoriiniin kuyusu basinglandirilmamaistir.

e Hastanedeki acil durum asansoriinde, acil durumlarda kullanilabilecegini gosterir bir

isaret bulunmamaktadir.
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7. SONUC VE ONERILER

Bilimin ilerlemesi ve teknolojinin gelismesiyle birlikte, hastane binalar1 degisiklige
ugrayarak bu gelismelere ayak uydurmakta, gittikce biiyiikliikleri artmakta ve karmasik bir
hal almaktadirlar. Yogun teknik ekipman ve cihazlarla donatilan karmasik hastane
binalarinda yangin riski de ayni oranda artmakta ve yangin giivenlik dnlemlerini almak da

bir o kadar zorlagsmaktadir.

Kullanict grubunun ¢ok ¢esitli olmasi, biinyesinde ¢ok sayida degisik fonksiyonu ve riskli
mekani barindirmasi (laboratuvarlar, kazan dairesi, elektrik pano odalari, trafolar, gerilim
odalar1 vb.), giiniin her saati hizmet vermesi, siirekli tadilat ve degisimlere ugramasi
hastane binalarin1 diger binalara gore farkli kilmaktadir. Bu nedenle hastane binalarinda
diger binalara gore daha 6zel yangin giivenlik dnlemleri alinmalidir. Ancak, ulusal 6lgekte
hastanelerde yangin giivenlik onlemleri ile ilgili pek fazla ¢alisma bulunmamaktadir.
BYKHY de de hastane binalar1 6zelinde hiikiimler yetersiz kalmaktadir. Tez ¢alismasi ile
hastanelerde yangin gilivenlik onlemleri ile ilgili eksikligin giderilerek, veri olusturulmasi
ve tasarimcilara rehberlik edecek bir kaynak saglanmasi amaglanmistir. Bu amag
dogrultusunda olusturulan performans kriterleri sayesinde, tasarimcilar, yiikleniciler ve
kontroller i¢in, hastanelerde alinacak yangin giivenlik dnlemlerinin daha anlasilabilir hale
getirildigi diistiniilmektedir. Yeni yapilacak olan hastanelerin tasarim agamasinda yangin
giivenlik onlemlerinin alinmasinda ve mevcut hastanelerin yangin gilivenlik durumlarinin

degerlendirilmesinde, tez ¢alismasinin yol gosterici bir kaynak oldugu diistiniilmektedir.

Tez c¢aligmasinin kavranmasi agisindan saglik binalarinda yangin giivenlik onlemleri ile
ilgili literatiir taramasi yapilmistir. Ancak ozellikle ulusal 6l¢ekte bu konu ile ilgili
caligmalarin yetersiz oldugu goriilmiistiir. Bu nedenle de literatiir taramasi1 saglik binalari
kapsaminda yapilan arastirmalar, binalarda yangin glivenlik 6nlemleri kapsaminda yapilan
aragtirmalar, saglik binalarinda yangin giivenlik 6nlemleri kapsaminda yapilan arastirmalar
ve mevzuat arastirmasi olarak 4 asamada yapilmistir. Ulusal ve uluslararast mevzuatlar
karsilastirilarak, hastane binalari i¢in yangimn giivenlik onlemleri baglaminda performans
kriterleri olusturulmustur. Sonrasinda, Orneklem olarak secilen hastane binasinin

performans kriterlerine uygunlugunun analizi yapilarak degerlendirilmistir.
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Ulkemizde gegmiste yasanan hastane yanginlari incelendiginde, bu yanginlarin en biiyiik
nedeninin elektrik kaynakli oldugu goriilmiistir. Hastanelerin yapiminin tamamlanarak
hizmete agilmasinin ardindan, hastanelere yeni tibbi cihazlar, klima, 1sitict vb. cihazlarin
ilave edilmesiyle, zaman igerisinde elektrik tesisatinin kurulu giicline, ek yiikler
getirilmektedir. Mevcut elektrik tesisat1 ve panolart bu gii¢ artisin1 karsilayamamaktadir.
Bu nedenle elektrik kaynakli yanginlar kagmilmaz hale gelmektedir. Bunun Oniine
gecebilmek i¢in, yeni gilic ihtiyacina gore elektrik tesisati iletkenlerinin ve panolarinin
gozden gecirilerek, gerekli revizyonlarmin yapilmasi gerekmektedir. Bunun yani sira
hastane biinyesindeki elektrik panolarinin, jeneratorlerin, paratonerlerin, UPS cihazlarinin

ve trafolarin periyodik olarak bakimlari yapilmalidir.

Hastaneler yapiminin tamamlanmasinin ardindan, kapasitelerinin artirilmasi, yeni mekan
ihtiyaclarinin dogmasi, teknolojik gereklilikler vb. nedenlerle siirekli tadilat gegirerek
degisime ugrarlar. Ancak bu degisimler sonucunda mevcut yangin giivenlik Onlemleri
revize edilmemektedir. Halbuki, yapilan tadilatlar sonucunda kagis uzakliklari, kullanici
yiikleri, kacis yollarinin genislikleri ve kapasitelerinin degismesi s6z konusu olabilir. Bu
baglamda hastanelerde yeni yangin merdiveni, yatay tahliye alanlart ve
kompartimanlarinin olusturulmasi ihtiyaci ortaya ¢ikabilir. Ancak ne yazik ki, hastanelerde
yasanan bu tadilatlar g6z ardi edilmektedir. Hastanenin gegirdigi her tadilat sonucunda,
BYKHY e uygunlugu saglanmali ve yetkili kurumlardan tadilatlarin onaylar1 alinmalidir.
Gegmiste yasanan pek cok yangmin tadilatlar esnasinda ¢ikmis oldugu goriilmiistiir. Bu
durum ise tadilatlar esnasinda gerekli yangin giivenlik Onlemlerinin alinmadigini
gostermektedir. Tadilat ¢alismalarinda yangin giivenlik Onlemleri goz ardi edilmeden,
caligmalar belirli bir plan ve program cergevesinde yapilmalidir. Hastanelerde yanginlarin
diger nedenleri ise; sigara, trafolarda yasanan arizalar, baca yanginlar1 (bacalarin igerisinde
biriken yag vb. atiklarin kivilcimlarin etkisiyle tekrar tutusmasi), cihazlarin prizde takili
halde unutulmasi, yanici sivi ve kimyasallarin parlamasi, kasith olarak ¢ikarilan yanginlar,
ozellikle mutfaklarda yiiksek 1s1 nedeniyle yagin kizmasi sonucu parlama ve yildirim

diismesi olarak siralanabilir.

Yangin giivenlikli hastane tasariminda projelendirme asamasinda pasif yangin giivenlik
Onlemleri tasarimlara yansitilmali, tasarim asamasinda yangin giivenlik Onlemleri
planlanmalidir. Pasif yangin giivenlik Onlemleri; yapt malzemelerinin se¢imi, yap1

elemanlarinin planlanmasi, duman ve yangin yayilimimin 6nlenmesi, kacis yollarmin ve
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riskli mekanlarin planlanmasi, yerlesim kararlarinin alinarak gerekli diizenlemelerin

yapilmasi asamalarini igerir.

Binalarda yangin ¢ikmasi durumunda alevlerle karsilagacak ilk elemanin yap1 malzemeleri

olmas1 nedeniyle, yanginin ve dumanin genisleyerek yayilmasinin oniine gegebilmek i¢in,

yap1 malzemelerinin se¢imi biiylik 6nem tasimaktadir. Hastanelerde kullanilacak yapi

malzemelerinde asagida 6zellikler saglanmalidir:

Duvarda kullanilacak i¢ kaplamalar ile icte yapilacak 1s1 ve ses yalitimlart en az
normal alevlenici(en az E-d2), yiiksek binalarda ise en az zor alevlenici malzeme (en
az C-s3, d2) olmalidir [7].

Tavan kaplamalar1 ve asma tavan malzemeleri en az zor alevlenici (en az C-s3, d2)
olmalidir [7].

Déseme kaplamalari en az normal alevlenici(en az Er), yiiksek binalarda ise en az zor
alevlenici malzeme (en az Cr.-s1) olmalidir [7].

Cat1 kaplamalar 2 sekilde olusturulabilir. Cati1 kaplamasi BROOF, ¢at1 kaplamalari
altinda yer alan yiizey veya yalitim malzemeleri en az zor alevlenici malzeme (en az
C-s3, d2) malzemeden olabilir ya da ¢at1 kaplama malzemesinin yanmaz (A1) olmasi
durumunda, ¢ati1 kaplamalari altinda yer alan yiizey veya yalittm malzemeleri en az
normal alevlenici malzeme (en az E-d2) olabilir [7].

Yeni dosemeli mobilyalar sigara tutusmasina kars1 dayanikli olmalidir [122].

Mobilya ve dekorasyon gibi oOgeler, c¢ikis erisimini veya gorlniirliigiini
engellememelidir [122].

Cikis kapilan tizerinde veya herhangi bir ¢ikisin yakininda ayna kullanilmamalidir

[122].

Yap1 elemanlarinda (tasiyict sistem, duvar, déoseme, cephe ve cati elemanlar1) alinacak

yangin giivenlik dnlemleri asagidaki kosullara uygun olmalidir:

Tasiyict sistem elemanlarinin yangma dayanim siireleri BYKHY Ek-3/C’ye uygun
olmalidir. Yiiksek binalar i¢in 120 dakika yangina dayanim saglanmalidir [7]. 120
dakika yangin dayaniminin saglanmasin igin, pas payi kolonlarda en az 35 mm,

kirislerde 25 mm ve dosemelerde ise en az 20 mm olmalidir [7]. Celik striiktiir
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kullanilmast durumunda (alan1 5000 m*’den az olan tek katli yapilar haricinde), ¢elik
uygun sekilde yalitilmalidir [7].

Duvarlarin ve gatilarin yangina dayanim siireleri de BYKHY Ek-3/B ve Ek-3/C’ye
uygun olmalidir.

Dis cepheler, bina yiiksekligi 28.50 m’den fazla olan binalarda zor yanict (A2 — s1,
d0) malzemeden ve diger binalarda ise en az zor alevlenici (en az C — s3, d2 )
malzemeden olmalidir. Alevlerin bir kattan diger kata gecisinin 6nlenmesi amaciyla,
iki katin pencere gibi korumasiz bosluklar1 arasinda, diiseyde en az 100 cm
yiiksekliginde yangina dayanikli cephe elamaniyla dolu yilizey olusturulmali ya da
cephe i¢ kismina en ¢ok 2 m araliklarla cepheye en fazla 1,5 m mesafede yagmurlama
basgliklar1 yerlestirilerek cephe otomatik yagmurlama sistemi ile korunmalidir [7].
Geleneksel cephe sistemlerinde dis cephesi zor alevlenici malzeme veya sistemden
olusan, yiiksekligi 28,50 m’den az olan binalarda tabii veya tesviye edilmis zemin
kotu iizerindeki 1,5 m mesafe hi¢ yanmaz malzeme (A1l Simifi) ile kaplanmalidir.
Bunun yani sira bina yiiksekligi 6,50 m’den fazla olan binalarda pencere vb.
bosluklarinin yan kenarlari en az 15 cm ve st kenar1 en az 30 cm eninde hi¢ yanmaz
malzeme ile yangin bariyerleri olusturulmalidir. Giydirme cephe sistemlerinde cephe
elemanlar1 ile alevlerin gecebilecegi bosluklari bulunmayan ddésemelerin kesistigi
yerler, alevlerin komsu katlara atlamasimni Onleyecek bi¢cimde doseme yangin
dayanimini saglayacak siire kadar yalitilmalidir. Derzleri acgik veya havalandirmali
giydirme cephe sistemli binalarda kullanilan cephe ve yalitim malzemeleri en az zor

yanict malzemeden (A2- s1, dO ve A1) olmalidir [7].

Hastaneler ana kullanim smifi olarak kurumsal binalar (saglik hizmeti amagli binalar)

sinifinda olmasina ragmen, biinyesinde ¢ok farkli tipte kullanim1 bir arada bulundururlar.

Biiro binalari, ticaret amacl binalar, toplanma amagli binalar, depolama amagli tesisler,

endiistriyel yapilar ve yliksek tehlikeli yerler kullanimlarina ait mekanlar1 biinyesinde

barindirirlar. Bu nedenle hastane binalar1 ayn1 zamanda karigik kullanim amagli binalar

siifina da girmektedir. BYKHY e gore, farkli kullanima sahip béliimler birbirinden ya

daha yiiksek tehlike sinifina uygun bir yangin bolmesi ile ayrilmali ya da biitlin bina igin

daha yiiksek koruma tedbirleri gerektiren siniflandirmaya iliskin kurallar uygulanmalidir

[7]. Bunun yami sira hastanelerde kagis yollarinin planlanmasinda asagidaki belirtilen

kosullar saglanmalidir:
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Hastanelerde kompartiman alanm1 en fazla 1500 m? olmalidir (otoparklar igin
sinirsizdir). Ancak, hastane binasinda uygun yangin kontrol sistemi yapilmis ise
kompartiman alaninin en fazla 3000 m? olmasina izin verilmektedir. Bina yiiksekligi
21,50 m’den fazla olan binalarda, 21,50 m’den daha yukarida olan katlarinda en ¢ok 3
kat bir yangin kompartimani olarak diizenlenmelidir [7].

Yangin kompartiman duvarlari en az 60 dakika yangina dayanikli olmali. Ancak
BYKHY EK-3/C’deki siirenin daha yiiksek olmasi durumunda bu degerler esas
alimmalidir. Yangin kompartiman désemeleri i¢in de BYKHY Ek-3/C’deki degerler
esas alinmalidir [7].

Hasta erisim alanlar1 ve hasta erisiminin olmadig alanlar farkli kompartimanlarda
olmalidir [155].

Hastane binalarinin kullanicilarini hastalar, hastane personeli ve hasta yakinlari ile
ziyaretgiler olusturmaktadir. Hastanelerde yasamin basladigi ilk andan, sonlandig1 ana
kadar her yas grubunda kullanici bulunmaktadir. Hastane igerisinde yiiriiyebilen,
kisith yiiriiyebilen, yliriiyemeyen ve cihaza bagli olarak yasamini siirdiiren hi¢ hareket
edemeyen kullanicilar bulunmaktadir. Hastane biinyesindeki bu kullanicilarin ¢ogu
hareket kabiliyeti konusunda yetersizdir. Bu nedenle hastanelerde tahliye stratejileri
bliylik 6nem tagimaktadir. Hastanelerde tahliye islemleri diger binalara gére daha uzun
stirmektedir. Bu nedenle de kullanicilar 6zellikle hastalar, duman ve alev gibi yanginin
etkilerine daha ¢ok maruz kalmaktadir. Saglik problemleri nedeniyle hastanelerde
bulunan hastalar, diger kisilere gore yangindan daha kisa siirede etkilenmekte ve
bunun sonucunda can kayiplar1 yaganmaktadir. Bunun oniine gegebilmek i¢in tahliye
siirelerinin en kisa siirede tutulmas1 amaglanmalidir. Ozellikle cihaza bagl olarak
yasamlarint slirdiiren hastalarin uzun siireler kaybetmeden tahliyeleri yapilmali ve
hastalar giivenli bolgelere alinmalidir. Bu nedenle yatan hastalarin oldugu katlarda
yatay tahliye alanlar1 olusturularak, yatay tahliye stratejisi gelistirilmelidir.
Hastanelerin 300 m*’den biiyilk olan yatilan katlarmin her biri, en az yarisi
biiyiikliigiinde 2 veya daha fazla yangin kompartimanina ayrilmali veya korunumlu
yatay tahliye alanlar1 diizenlenmelidir [7].

Her yatay tahliye alanindan en az bir korunumlu kagis yoluna ulasilmalidir [7].

Yatay tahliye hastalarin yattig1 herhangi bir katta (yogun bakim {initeleri, hasta yatak
servisleri vb.) yangin c¢ikmasi durumunda, yangmin c¢iktig1 boliimden hastalarin

uzaklastirilarak, komsu kompartimana ge¢mesini amagclar. Her iki kompartimandan
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birbirine gecis yatay ¢ikis kapilart araciligiyla saglanir. Yangin tahliye stratejisinde
bitigik iki kompartimanin birbine gegisi soz konusu ise, yatay cikis kapist her iki
kompartiman agilacak sekilde cift yonde olmalidir. Yatay ¢ikis haricindeki diger
cikiglarin toplam c¢ikis kapasitesi, binanin toplam alani i¢in gerekenin iigte birinin
altina digmemelidir. Yani ¢ikislarin en fazla 2/3’i yatay tahliye araciligiyla
yapilmalidir [122].

Yatay cikislarda c¢ift kanathh kapi, yatay kayar akordion veya katlanir kapi
kullanilmalidir. Kanatli kap1 kullanilmasi durumunda tek kanadin net genisligi en az
1055 mm olmalidir. Yatay cikislarda kayar kapi1 kullanilmasi durumunda kapinin net
genisligi en az 2110 olmalidir. Yatay ¢ikis kapilarinda komsu kompartimanla gorsel
baglantinin kesilmemesi amaciyla bu kapilarda goriis panelleri (pencereler)
diizenlenmelidir [122].

Hareket yetenegi kisith olmayan kullanicilar igin ise dikey kagis yollar1 (kagis
merdivenleri ve kagis rampalar1) olusturulmalidir. Ayrica yangin kontrol altina
alimamadiginda yatan hasta boliimlerinden dikey tahliyenin saglanmasi amaciyla acil
durum asansorleri olusturulmalidir. BYKHY ’e gore, yapi yiiksekligi 51,50 m'den daha
fazla olan yapilarda, en az 1 asansoriin acil durumlarda kullanilmak igin acil durum
asansorii olarak diizenlenmesi zorunludur [7]. Ancak hastaneler 6zelinde yatan
hastalarin dikey tahliyesinin saglanmasi amaciyla birinin kullanilamaz hale gelme
olasiligina karsin en az 2 acil durum asansorii diizenlenmelidir. Miimkiin olmasi
durumunda tiim asansorler acil durum asansorii haline getirilmelidir.

Hastenelerde tahliyesi yapilan hastalarin, hasta yakinlarinin ve personelin toplanacagi,
yeterli sayida (uygun olan iki farkli bekleme alani) toplanma alanlar1 olusturulmalidir
[10].

Hastanelerde tahliyenin zor olmasi nedeniyle kat yiiksekliginde sinirlandirmalara
gidilmelidir. BYKHY de hastane binalarmin kat yiiksekligi ile ilgili herhangi bir
hiikiim bulunmazken NFPA 101, yap1 tipine ve sprinkler sistem kurulu olup
olmamasina gore toplam kat sayisin1 sinirlandirmaktadir. BYKHY ’de hastanelerdeki
kat sayilar1 ile ilgili gerekli diizenlemelerin yapilmasi daha uygun olacag:
diistiniilmektedir.

Hastane binalarinda aksi belirtilmedik¢e en az iki c¢ikis saglanmali ve cikislar
korunmus olmalidir [7]. Her katta en az 2 ¢ikis saglanmalidir [122]. Bu ¢ikis sayilar

minimum c¢ikis sayilart olup, ¢ikis sayist BYKHY 33. madde esas alinarak belirlenen
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sayidan az olamaz. 25 kisinin asildig1 yiiksek tehlikeli mekanlar ile 50 kisinin asildig:
her mekanda da en az 2 ¢ikis saglanmalidir. Ancak, kisi sayisinin 500 kisi ge¢mesi
durumunda en az 3 ¢ikig, 1000 kisiyi gecmesi durumunda ise en az 4 cikis
saglanmalidir [7]. Kagis yollarmin sayisi hesaplanirken kacis yolu dogrultusunda
zorunlu kagig yolu sayisini azaltmamasi sartiyla her katin kullanici sayis1 ayri ayri
degerlendirilmelidir [122].

Kullanicr sayist 15 kisiyi gecen herhangi bir hasta yatak odasi veya iinite oda igin
birbirinden uzakta konumlandirilmis 2 kapi bulunmasi1 gerekir [7]. Ayrica alani 93
m?’den fazla olan yatak {initelerinde ve alan1 230 m?’den fazla olan yataksiz hasta
bakim {initelerinde birbirinden uzakta yerlestirilmis en az 2 adet cikis kapist
bulunmalidir [122].

Toplam ¢ikis genisligi BYKHY 33. maddeye gore hesaplanan degerden daha az
olmamalidir. Ancak hesaplanan degerin sonucu ne olursa olsun, toplam kullanic
sayist 50 ile 500 kisi arasinda ise kattaki bir kacis yolunun genisligi 100 cm’den, 501
ile 2000 kisi arasinda ise kattaki bir kagis yolunun genisligi 150 cm’den, 2001 ve daha
fazla ise kattaki bir kagis yolunun genisligi 200 cm’den az olmayacak sekilde c¢ikis
sayist bulunmalidir. Higbir ¢ikis veya kagis merdiveni ya da diger kagis yollari,
hesaplanan bu degerlerden ve 80 cm’den daha dar genislikte olmamalidir. Genisligi
200 cm’den fazla olan merdivenler, korkuluklar ile 100 cm’den az olmayan ve 160
cm’den fazla olmayan pargalara ayrilmalidir. Kagis yolu koridoru ytiksekligi en az 210
cm olmalidir. Tek kanatli bir ¢ikis kapisinin temiz genisligi en az 80 cm ve en ¢ok 120
cm olmalidir. Kagis yolu kapilarinin temiz genisligi en az 80 cm ve yiiksekligi en az
200 cm olmalidir [7]. Ancak yatak ya da sedye erisimi gereken odalardaki tiim kapilar
en az 105 cm, diger odalarin kapi genisligi ise 90 cm olmalidir. Yogun bakim
uiniteleri, fizik tedavi tiniteleri gibi hasta bakim iinitelerinin kapilar ise en az 120 cm
olmalidir [167]. Hasta odalarinin kap1 genisligi en az 110 cm olmalidir [168].
Hastanelerde koridor genislikleri en az 2 m olmahdir [7]. Koridorlar {izerindeki
mobilya, tekerli sandalye vb. ekipmanlar kagis yollarini daraltmamalidir.

Yiiksek binalarda kacis yollarinin ve merdivenlerin genisligi en az 120 cm olmalidir
[7].

Bir hastane binasinda tek yonlii kacis uzakligi hastanede yagmurlama sistemi yoksa en

fazla 15 m, yagmurlama sistemi varsa en fazla 25 m olmalidir. Cift yonlii kagis
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uzaklig1 ise, hastanede yagmurlama sistemi yoksa en fazla 30 m, yagmurlama sistemi
varsa en fazla 45 m olmalidir [7]

Kagis yollar1 ve kagis merdivenleri birbirlerinin alternatifi olacak sekilde
konumlandirilmalidir. Kagis yollar1 ve kacis merdivenleri, yan yana yapilmamalidir
[7]. ki ¢ikis, ¢ikis erisimi ya da cikis tahliyenin gerekli oldugu yerlerde, ¢ikislardan
birinden digerine olan uzaklik, hizmet verdikleri bina ya da alanin en biiyilik kosegen
uzunlugunun '%’sinden az olmamalidir. Ancak binanin otomatik yangin sondiirme
sistemiyle korunmasi durumunda c¢ikiglar arasindaki minimum uzaklik, bina veya
alanin maksimum tiim diyagonal mesafenin uzunlugunun 1/3'iinden daha az
olmamalidir [122].

Boliinmemis tek mekanlarda 2 ¢ikisin gerekli oldugu durumlarda, ¢ikislar arasindaki
mesafe yagmurlama sistemi bulunmadigi durumda diyagonal mesafenin 1/2’sinden ve
yagmurlama sistemi bulunuyor ise diyagonal mesafenin 1/3’tinden az olmamalidir [7].
Kacgis merdivenlerinin duvar, tavan ve tabaninda higbir yanic1 malzeme

kullanilmamali ve bu merdivenler, yangina en az 120 dakika dayanikli duvar ve en az

90 dakika dayanikli duman sizdirmaz kapz ile diger boliimlerden ayrilmalidir.

Kagis merdivenleri, basladiklar1 kottan ¢ikis kotuna kadar siirekli olmalidir [7].

Kagis merdivenin bodrum katlar dahil 4 kattan ¢ok kata hizmet vermesi durumunda
bodrum katlarda merdivene giris i¢in yangin giivenlik holii diizenlenmelidir [7].

Kagis merdivenine giris ile kat sahanlig1 ayni kotta olmalidir. Genel merdivenlerden
gecilerek kacis merdivenine erisim saglanmamalidir [7].

Kagis merdivenlerinin kapasite ve say1r bakimindan en az yaris1 dogrudan bina disina
acilmalidir [7].

Kagis merdiveninin, zemin diizeyindeki disar ¢ikisin goriilebildigi ve engellenmedigi
hol, koridor, fuaye, lobi gibi bir dolasim alanina inmesi durumunda, kagis
merdiveninin indigi nokta ile dis agik alan arasindaki uzaklik, ka¢is merdiveninin bir
kattan daha fazla kata hizmet vermesi durumunda 10 m’yi asamaz. Ancak,
yagmurlama sistemi bulunan yapilarda bu uzaklik en fazla 15 m olabilir. Disariya agik
alan, ka¢is merdiveninin indigi noktadan acgik bir sekilde goriilmeli ve glivenlikli bir
sekilde dogrudan erisilebilir olmalidir. I¢ kacis merdivenlerinden bosalan kullanic
yiikiinii karsilayacak yeterli genislikte disariya acik kap1 bulunmasi zorunludur [7].
Kagis merdiveni sahanligina agilan kapilar, hi¢cbir zaman kagis yolunun 1/3’nden

fazlasini daraltacak sekilde konumlandirilmamalidir [7].
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Kagis merdiveni yuvasina ve yangin giivenlik holiine elektrik ve mekanik tesisat safti
kapaklar1 agilamaz, kombi kazani, iklimlendirme dis iinitesi, saya¢ vb. cihazlar
yerlestirilemez [7].

Kagis merdiveni ve kullanim alanlari, aydinlatma ve havalandirma amaci ile ayni
aydinlig1 veya baca boslugunu kullanamaz [7].

Tiim korunumlu kagis merdivenlerinin, dogal veya mekanik olarak havalandiriimasi
veya basinglandirilmasi gerekir [7].

Kagis merdivenlerinde her doseme diizeyinde 17 basamaktan ¢ok olmayan ve 4
basamaktan az olmayan aralikla sahanliklar yapilir. Bina yiiksekligi 15,50 m’den veya
bir kattaki kullanici sayis1 100 kisiden fazla olan binalarda dengelenmis kacis
merdivenlerinin yapilmasi miisaade edilmemektedir [7].

Merdivenlerde bas kurtarma yliksekligi, basamak {izerinden en az 210 cm ve
sahanliklar arasi1 kot farki ise en ¢ok 300 cm olmalidir [7].

Herhangi bir kac¢is merdiveninde basamak yiiksekligi en fazla 175 mm ve basamak
genisligi en az 250 mm olmalidir [7].

Merdiven korkuluklar1 yeni hastanelerde en az 1065 mm yiikseklikte, kiipesteler ise
basamak ylizeyinin en az 865 mm ve en fazla 965 mm yukarisinda olmalidir. Mevcut
hastanelerde ise korkuluklarin en az 760 mm ve kiipestelerinde basamak yiizeyinin en
az 865 mm ve en fazla 965 mm yukarisinda olmasina izin verilmektedir [122].

Yeni kiipesteler, kiipeste ve kiipestenin baglandig duvar arasinda en az 57 mm net
bosluk saglanacak sekilde diizenlenmelidir. Yeni kiipesteler tiim uzunluklar1 boyunca
kavranabilir olmalidir. Siirekli olmayan yeni kiipesteler en iist rihtin en az 305 mm
otesinde gereken yiikseklikte yatay olarak uzamali ve alt rihtin bir basamak 6tesindeki
derinlik i¢in egimli olarak devam etmelidir [122].

Kullanict yiikii 50 kisiyi asan mekéanlardaki ¢ikis kapilari kagis yoniine dogru
acilmalidir [7]. Kapr agikliginin yiiksek riskli bir icerik alanina hizmet ettigi yerlerde
kap1 kanatlarinin kagis yollar1 dogrultusunda agilmasi gerekir [122].

Kagis merdiveni ve yangin giivenlik holii kapilarinin; duman sizdirmaz ve 4 kattan
daha az kata hizmet vermesi durumunda en az 60 dakika, bodrum katlara ve 4 kattan
daha fazla kata hizmet vermesi durumunda ise en az 90 dakika yangina karsi dayanikli
olmas1 zorunludur. Kapilar, kendiliginden kapatan diizenekler ile donatilmali ve
itfaiyecilerin veya gorevlilerin gerektiginde disaridan igeriye girmelerine olanak

verecek sekilde olmalidir [7].
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Kacis yollarinda otomatik kapi kullanilmast durumunda, gii¢ kesintisi yasandigi
zaman, ¢ikisa imkan saglanmasi i¢in kapilar elle agilabilecek sekilde diizenlenmeli
veya gerektiginde ¢ikis yollariin emniyete alinmasi i¢in kapi kanatlar1 kapatilabilecek
sekilde diizenlenmelidir [122].

Acil durum asansorii ile yap1 yiiksekligi 51.50 m’den fazla olan binalarda kagis
merdiveni Oniine yangin giivenlik holii yapilmasi sarttir. Yangin giivenlik hollerinin
taban alani, 3 m?-6 m? arasinda olmal1 ve kacis yoniindeki boyutu ise en az 1,8 m
olmalidir. Acil durum asansorii 6niinde yapilacak yangin giivenlik holii alani, 6 m?-10
m?’ arasinda olmali ve herhangi bir boyutu en az 2 m olmalidir. Yangin giivenlik
hollerinin duvar, tavan ve tabaninda hi¢bir yanici malzeme kullanilmamali ve bu
holler, yangina en az 120 dakika dayanikli duvar ve en az 90 dakika dayanikli duman

sizdirmaz kapi ile diger boliimlerden ayrilmalidir [7].

Yangin ve duman yayiliminin Oniine gecebilmenin kosullarindan birisi de, hastane

icerisindeki acikliklarin korunmasidir. Tesisat saftlari, bacalar (¢op bacalari, camagir

bacalar1 ve diger bacalar), pnomatik tiip tasima sistemleri ile sirkiilasyon elemanlarindan

merdivenler, yiirliyen merdivenler, yiiriiyen rampalar, asansorler ve hastane igerisinde

diizenlenen atriumlar dikey acikliklart olugturmaktadir. Hastanelerde bulunan agikliklar

asagida belirtilen kosullara uygun olarak korunmalidir:

BYKHY’e gore yiiksek binalarda ¢op, haberlesme, evrak ve teknik donanim gibi
diisey tesisat saft ve baca duvarlar1 yangina en az 120 dakika ve kapaklar1 en az 90
dakika yangina dayanikli olmalidir [7]. Ancak hastaneler biinyesinde ¢ok sayida riskli
mekan olmasindan dolayi, kat yiiksekligine bakilmaksizin tiim hastanelerde, diisey
tesisat ve baca duvarlar1 yangma en az 120 dakika ve kapaklari en az 90 dakika
yangina dayanikli olmalidir. Hastanelerde kan ve numunelerin kisa siirelerde otomatik
olarak taginmasini saglayan ve acil servisler, yatakli servisler, poliklinikler,
ameliyathaneler vb. birimler ile laboratuvarlar arasinda kurulan pnématik tiip tasima
sistemleri de dikey aciklik olusturmaktadir. Pnomatik tiip tagima sistemleri, igerisinde
kan ve numunelerin tasindig1 kanallardan olusmaktadir. Bu kanallarin malzemeleri ise
genellikle plastik tiirevlidir. Pnomatik sistemelerin de igerisinde malzemelerin
iletildigi bir tesisat oldugu diisiiniildiigiinde, bu sistemlerin de yangina kars1 belirli bir
siire (en az 120 dakika ve kapaklar1 en az 90 dakika) dayanimli olmasi1 gerekliligi s6z

konudur.



231

Tesisatlarin (su, elektrik, 1sitma, havanlandirma vb.) désemeden ge¢mesi durumunda,
tesisatin ¢evresi en az dosemenin yangina dayanim stiresi kadar yanginin ve dumanin
gecigine karst yalitilmalidir [7]. Ayrica elektrik tesisatinin bir yangin bdlmesinden
diger yangin bdlmesine yatay ve diisey gegcislerinde yangin ve dumanin gegisini
onlemek icin, biitlin acikliklar yangin durdurucu harg, yastik, panel vb. malzemelerle
kapatilmalidir [7].

Hastanelerde dikey bosluk olusturan merdivenlerin tamaminin kagis merdiveni olarak
diizenlenmesi yangin giivenligi acgisindan uygun bir yaklagim olsa da, bu durum
mimari tasarimi1 kisitlamasindan dolayr her zaman miimkiin olamamaktadir.
Hastanelerde agik merdiven diizenlemesi bulunuyorsa, duman perdesi gibi
uygulamalar yapilarak, yangin ve dumanin bagka katlara yayilmasini 6nleyecek
tedbirler alinmalidir.

BYKHY de bir kat1 gegmeyen acik merdivenler ile bir kat inilerek veya ¢ikilarak bina
disina tahliyesi olan kata ulasan ylirliyen merdiven ve rampalar belirli kosullar
saglamasi durumunda kagis yolu olarak kabul edilmektedir [7]. Ancak, bir kat da olsa
diisey bir aciklik olusturmasi nedeniyle hastane biinyesindeki tiim yiirliyen merdiven
ve rampalarda yangin esnasinda algilama sistemiyle aktif hale gelerek bu acikliklari
otomatik olarak kapatan sistemlerin kullanilmasinin (panjur sistemleri vb.) duman ve
yangin yayiliminin 6niine gegmek i¢in uygun olacag diisiiniilmektedir.

Hastanelerde bulunan atriumlar yanginin ve 6zellikle dumanin yayilmasi agisindan
risk olusturmaktadir. BYKHY e gore, BYKHY e gore, atrium alani hi¢bir noktada 90
m?’den kiiclik olmamalidir. Ancak alan1 90 m*’den kii¢lik olan atriumlarin yapilmasi
durumunda, atrium bosluklarinin gevresi her katta en az 45 cm yiiksekliginde duman
perdesi ile cevrelenmeli ve yagmurlama sistemi ile korunan binalarda duman
perdesinden 15 ila 30 cm uzaklikta, aralarindaki mesafe en ¢ok 2 m olacak sekilde
yagmurlama baglig1 yerlestirilmelidir. Ayrica atriumlarda dogal yollarla veya mekanik
olarak duman kontrolii yapilmalidir [7]. NFPA 101'e gore hasta yatak odalari ve tedavi
odalar1 atriuma agilmamalidir. Hasta yatak odalar1 ve tedavi odalar ile atrium boslugu
arasinda 60 dakika yangina dayanikli duvar veya yangin bariyerleri yerine sprinkler

sistemle korunan cam duvarlar ve agilmaz pencereler diizenlenmelidir [122].
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Hastanelerde bulunan kazan daireleri, yakit depolari, jenerator odalari, transformatér, ana
elektrik dagitim odalari, orta gerilim merkezleri, depolar (yanici malzeme ve yanict sivi
depolanan odalar, tehlikeli maddelerin depolandig1 odalar, arsivler), tibbi gaz odalar1 ve
tibbi gaz depolama tanklar1, mutfaklar ve ¢ay ocaklari, camasirhaneler (9,3 m*’den fazla),
sterilizasyon tiniteleri, atolyeler (boya atdlyeleri, tamir atolyeleri), kirli camasir odalari
(hacmi 242 litreden fazla), ¢op biriktirilen odalar, atik odalar1 (hacmi 242 litreden fazla),
otoparklar, yanici madde igeren ticari isletmeler, diikkanlar, (hiperbarik birimler),
laboratuvarlar, bilgi islem odalar1 vb. mekanlar yangin agisindan riskli mekanlardir
[7,122,155]. Bunun haricinde yanginlarin siklikla yasandigi hasta bakim {initelerinden
yogun bakim bakim {initeleri, ameliyathaneler, yiiksek basing¢ tedavi odalari da yangin
acisindan riskli mekanlar1 olusturmaktadir. Hastanelerde bulunan bu riskli mekanlar

asagidaki kosullara uygun olarak planlanmalidir:

e Hastanelerde yer alan kazan dairesi, otopark, ana elektrik dagitim odalari, yap1
icindeki trafo merkezleri, orta gerilim merkezleri, jenerator grubu odalar1 vb. yangin
tehlikesi olan kapali alanlarin duvarlart ve dosemeleri kompartiman duvari niteliginde
olmalidir [7].

e Yiiksek derecede yangin tehlikesi olan merkezi mutfaklar, camasirhaneler ve depo gibi
mekanlarda ayr1 yangin kompartimanlari olusturulmalidir [18].

e Hastane biinyesinde riskli mekanlar hasta yatak katlarindan ve yogun bakim tiniteleri
gibi yatakli hasta bakim {nitelerinde uzakta konumlandirilmalidir. Riskli mekanlar
ayr1 kompartimanlar olarak diizenlenmelidir. Riskli mekanlarin kapilar1 kendiliginden
veya otomatik kapanir ve duman sizdirmaz olmalidir. Bu mahallerde istisnasiz
otomatik yangin algilama ve sondiirme sistemleri diizenlenmelidir.

e Ayn katta tek bir yogun bakimin bulundugu durumlarda, boliimler en az 2 yangina
dayaniklt duman sizdirmaz alt kompartimana ayrilmalidir. Ayni1 katta birden fazla
yogun bakim initesinin bulunmasi durumunda ise, her birim bir digerinin yatay
siginma alan1 olacak sekilde tasarlanmalidir [1].

e Yasamlarini cihaza bagli olarak siirdiiren hastalarin bulundugu, yogun bakim iiniteleri
ve ameliyathaneler gibi mekanlar, tahliyenin kolay gerceklestirilmesi amaciyla zemin

katlarda veya disariya dogrudan tahliye olunan katlarda konumlandirilmalidir.
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Hastanelerin yer se¢iminde ve yerlesim planlarinin olusturulmasinda asagida belirtilen

kosullar dikkate alinmalidir:

e Hastanelerin kent igerisindeki konumu ve hastanelerin erisilebilirligi son derece
onemlidir. Sehir icerisinden hastaneye ulasim yollarinin agik olmasi, bir yangin
durumunda itfaiye ekiplerinin de hastaneye kolay ulasimini saglayacaktir. Bu nedenle
sikisik kent dokusu igerisinde hastane binalar1 planmamalidir. Sadece hastaneye erisim
yollar1 degil, hastane igerisindeki yollar da itfaiye erisimine uygun olacak sekilde
diizenlenmelidir. i¢ ulasim yollarinda genislik ve serbest yiikseklik en az 4 m (¢ikmaz
sokak mevcutsa 8 m) olmalidir [7]. Hastane yerlesimlerinde farkli bloklar1 birbirine
baglayan koprii ve tiip gecitlere sik¢a rastlanmaktadir. Bu tiip gecit gibi mekanlarin
altindan gecen yollarin serbest yliksekligi en az 4 m olmalidir.

e C(Cevreden kaynaklanacak bir yanginin hastanenin etkilenmemesi i¢in hastanenin
etrafinda bulunan fonksiyonlarda son derece Onemlidir. Hastane binalari, benzin
istasyonlar1 gibi tehlikeli maddeleri bulunduran, isleyen ve depolayan yapilardan
uzakta konumlandirilmalidir.

e Hastaneler yapimimin tamamlanmasinin ardindan siirekli genigleme durumunda
kalirlar. Ancak, planlamada bu durum g6z ardi edildigi i¢in, hastanenin
genisleyebilecegi yeterli alanlar birakilmaz. Bunun sonucunda da dis mekanda
bulunan bekleme alanlar1 ve otopark gibi bos alanlara bina insa edilir. Sonrasinda
otopark ihtiyacin1 karsilayabilmek i¢in, acil bir durumda itfaiye erisimine agik
olmayacak sekilde yollar zorunlu olarak otopark haline getirilir. Bunlarin o6niine
gecebilmek icin, hastane binalar1 esnek mimari anlayisiyla tasarlanmaly, ileri de mekan

ithtiyact dogabilceginden yeterli arazi biiyiikliikleri saglanmalidir.

Sonug olarak hastanelerde yangin giivenliginin saglanabilmesi i¢in tasarim asamasinda
yangin giivenlik Onlemleri gbz ardi edilmeden tasarima dahil edilmelidir. Ancak,
tasarimlarimiza girdi veren ve uyulmasi gereken asgari kosullarin belirlendigi ulusal
yangin yonetmeligimiz ve diger ilgili yonetmeliklerdeki hastanelerde alinacak yangin
giivenlik onlemleri ile ilgili eksikliklerin giderilmesinin gerekli oldugu diisiiniilmektedir.
Tasarim asamasinda yangin giivenlik Onlemleri ile ilgili proje, sartname ve raporlar
hazirlanmis olsa dahi, yapim asamasinda bunlarin uygulanabilmesi de biiyiikk 6nemli arz
etmektedir. Bu asamada ise gorev santiye seflerine, kontrollere ve yiiklenici firmalara

diismektedir. Bu gorev, proje ve eklerine uygun olarak insaatin tamamlanmasini
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icermektedir. Bunun yani sira hastanelerde yangin gilivenliginin tam kapsamli ve
stirdiiriilebilir olmas1 i¢in, mimar ve mithendisler kadar hastane yonetimlerine de gorevler
diismektedir. Mimar ve miihendisler kendi uzmanlik alanlar1 baglaminda tasarim ve yapim
asamasinda yangin giivenligi ile ilgili onlemleri alirken, hastane yonetimi de kendi
sorumluluklar1 dogrultusunda, hastanenin acil durum planlarinin hazirlatilmasi, bu plan
dogrultusunda tatbikatlarin ve egitimlerin gergeklestirilmesi, bakim, onarim ve tadilatlarin
denetim igerisinde yapilmasi vb. 6nlemleri almalidir. Hastanelerde yangin giivenliginin
saglanmasiin ancak mimar, miihendis, yiiklenici ve hastane yonetiminin ortak ¢alismasi

ile miimkiin olabilecegi diisiiniilmektedir.
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EK-1. Yapi1 elemanlarinin yangina dayanim stireleri (BYKHY, Ek-3/B) [7]
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Yapi Elemam Yangin Dayanim Siiresi (dak) Etkilenen Yiizey
1. Tastyict Sistem (¢ergeve, kiris veya kolon) R Bkz EK-3¢ Etkilenen yiizeyler
2. Yiik Tagiyict Duvar (asagidaki maddelerde de R Bkz. EK-3c Ayri1 ayri her bir yiizey
aciklanmayan duvar)
3. Désemeler
a) Iki kath konutun ikinci katinda (garaj veya bodrum REI 30
kat {istii haric)
b) Bir diikkan ve iistiindeki kat arasinda REI 60 veya Bkz. EK-3c¢ (hangisi
daha biiyiikse)
- - - Alt yiizeyden
¢) Kompartiman désemeleri dahil her tirlii diger REI Bkz. EK-3¢
disemeler
d) Bodrum kat ile zemin kat arasi doseme REI 90 veya Bkz. EK-3c¢ (hangisi
daha biiyiikse)
4. Catilar
a) Kagis yolu teskil eden her boliim REI 30 Alt ylizeyden
b) Déseme gorevi yapan her tiirli ¢ati REI Bkz. EK-3¢
¢) Distan yangma maruz kalan ¢atilar (yiik tagiyici Dig yiizeyden
degil) El Bkz. EK-3¢
5. Dig Duvarlar
a) Parsel sinirmn herhangi bir noktasina 2 m.’den daha REI Bkz. EK-3¢c Ayri ayri her bir ylizey
yakin her bolim
b) Parsel sinirdan 2 m. veya daha uzak olan her boliim REI Bkz. EK-3¢ Binanin i¢ yiizeyden
6. Yangm Kompartiman Duvarlari REI 60 veya Bkz. EK-3c (hangisi Ayri ayri her bir yiizey
(Bina i¢indeki farkli kullanim islevlerini birbirinden daha biiyiikse)
ayiranlar)
7. Yangm Kompartiman Duvarlari (6 numarada REI Bkz. EK-3¢ Ayr1ayri her bir yiizey
belirtilenler disindakiler)
8. Korunumlu Saftlar
(korunumlu yangin merdiveni yuvalar ve acil durum REI 120 Ayr1ayri her bir yiizey
asansor kuyulart harig)
9. Korunumlu Yangin Merdiveni Yuvalari, Acil Durum
Asansorii Kuyulari ve Yangin Giivenlik Holii
a) Binanin geri kalanindan ayiran duvar REI 120 Binaya bakan yiizey
b) Yangin merdiveni yuvas, acil durum asansér kuyusu REI 60 Ayr1 ayri her bir yiizey
ve yangin giivenlik holiinii birbirinden ayiran duvar
10. Yangin Kesici EI 30 Ayr1 ayri her bir yiizey
11. Asma Tavan EI 30 Alt taraftan
12.M Asansor Kat Kapilari
a) Yapi yiiksekligi 51.50 m’den yiiksek binalarda E 60 Etkilenen yiizeyler
b) Yapr yiiksekligi 51.50 m’den algak binalarda E 30 Etkilenen yiizeyler
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EK-2. Bina kullanim siniflarina gére yangina dayanim siireleri (BYKHY Ek-3/C) [7]

Yapi Elemanlarinin Yangina Dayanim Siireleri (dak)

Bina Kullanim Simiflar Bodrum Katlar'"
(iistiindeki disseme dahil) Giris veya Ust Katlar
Bodrum Kat(larin) Derinligi*(m) Bina Yiiksekligi (m)
10 m’den fazla 10 m’den az 5 m'den az 21,50 m’den az 30,50 m’den az 30,50 m’den fazla
a) Bir ve iki Ailelik Evler -—- 30 30 60 --- ---
1. Konutlar

b) Apartmanlar 90 60 302 60 90 120

2. Konaklama Amagli Binalar

- yagmurlama sistemi yok 90 60 60 60 90 izin verilmez
- yagmurlama sistemli 60 60 307 60 60 120

3. Kurumsal Binalar
- yagmurlama sistemi yok 90 60 60 60 90 izin verilmez
- yagmurlama sistemli 90 60 30 60 90 1207

4. Biiro Binalari
- yagmurlama sistemi yok 90 60 30@ 60 90 izin verilmez
- yagmurlama sistemli 60 60 30 30 60 1202

5. Ticaret Amagli Binalar
- yagmurlama sistemi yok 90 60 60 60 90 Izin verilmez
- yagmurlama sistemli 60 60 30 30 60 1201

6. Endustriyel Yapilar
- yagmurlama sistemi yok 120 90 60 90 120 izin verilmez
- yagmurlama sistemli 90 60 30 60 90 120

7. Toplanma Amagh Binalar
- yagmurlama sistemi yok 90 60 60 60 90 Izin verilmez
- yagmurlama sistemli 60 60 30 60 60 120

8. Depolama Amagh Tesisler

a) Depolar
- yagmurlama sistemi yok 120 90 60 90 120 Izin verilmez
- yagmurlama sistemli 90 60 302 60 90 120%
b) Otopark
- agik otoparklar 150 152 15E1@ 60
- diger otoparklar 90 60 30 60 90 120

* Binanin en alt bodrum kat désemesi ile zemin kat désemesi arasindaki mesafe.

(1) Bir bodrumun iistiindeki dégeme (veya birden fazla bodrum var ise en iistteki bodrumun tistiindeki dégeme), eger giris ve iist katlar i¢in olan yangina dayanim
stireleri daha fazla ise o hiikiimleri saglamalidir.

(2) Binalar1 aywran yangin kompartiman duvarlari i¢in en az 60 dakikaya yiikseltilir.

(3) Tastyict sistemin bir béliimiinii teskil etmeyen elemanlar i¢in 90 dakikaya diisiiriilebilir.

(4) Acil kagisi olusturan elemanlar igin 30 dakikaya yiikseltilir.




256

OZGECMIS
Kisisel Bilgiler
Soyadi, ad1 : BAYTEMUR, Ozlem
Uyrugu - T.C.
Dogum tarihi ve yeri : 01.12.1985, Ankara
Medeni hali - Evli
Telefon : 0 (545) 870 87 95
e-mail : 0zlem6085@hotmail.com
Egitim
Derece Egitim Birimi Mezuniyet Tarihi
Yiiksek lisans Gazi Universitesi/ Mimarlik Devam ediyor
Lisans Gazi Universitesi/ Mimarlik 2010
Lise Mamak Anadolu Lisesi 2003
Is Deneyimi
Yil Yer Gorev
2012-Halen Saglik Bakanlig Mimar
2011 - 2012 Genglik ve Spor Bakanlig Mimar
2010-2011 Albamimari Mimarlik Mimar
Yabanca Dil
Ingilizce
Yayinlar

1. Demirel, F., Kurt, T.T., Hocanl;, O. (2014). Bir {iniversiteye ait derslik blogunun
Binalarin  Yangindan Korunmasi Hakkinda Yonetmelik baglaminda irdelenmesi.
Beykent Universitesi Fen ve Miihendislik Bilimleri Dergisi, 7(1), 69-79.

Hobiler

Yiizme, Gezme, Tiyatro, Sinema, Yiizme, Kitap Okuma.



il i) (i)

GAZI GELECEKTIR...



