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SUNUS

Kis mevsiminde 1sinma amaciyla kullanilan soba, baca ve sofbenlerden kaynaklanan zehirlenmelerde ar-
tis goriilmektedir. Ulkemizde bilgisizlik, yanlis kullanim ve ihmal yiiziinden her y1l binlerce kisi dzellikle

sobadan si1zan karbonmonoksit gazi ile zehirlenmektedir.

Karbonmonoksit renksiz, tatsiz, kokusuz, yanict zehirli bir gazdir. Viicuda solunum yolu ile girer ve
dogrudan kana gegerek oksijen alimini engeller, zehirlenme ve 6liime neden olur. Karbonmonoksit zehir-
lenmeleri siklikla; kapali ortamlarda agik ocaklar, bacasi gekmeyen soba ve sofben ile bacasiz gaz soba-
larinda yakitin iyi yanmamasi nedeniyle meydana gelir. Karbonmonoksitle meydana gelen zehirlenmeler

kisa siire igerisinde tibbi miidahale yapilmaz ise 6liimle sonuglanabilmektedir.

Konuyla ilgili halkimizin dikkatini ¢cekmek ve bu konuda toplum bilinci olusturmak amaciyla halka egi-
tim verilmesi, afis dagitilmasi-asilmasi ve basin-yayin yoluyla halkin bilgilendirilmesi ve saglik kurulus-
larinda (TSM, ASM v.b.) ve din gorevlileri aracilig1 ile de halkin bilgilendirmesi Valiliklerden istenilmis

olup konunun 6nemi Valiliklere diizenli olarak hatirlatilmaktadir.

Tiirkiye genelinde her y1l yliksek miktarda karbonmonoksitten kaynaklanan zehirlenme vakasi ve 6liim

meydana gelmekte oldugundan konu 6nemle takip edilmektedir.

Karbonmonoksit zehirlenmelerinden dliimlerin énlenmesi iilkemizi “2023 Lider Ulke Tiirkiye” hedefle-
rine tasimada 6nemli bir kilometre tas1 olacaktir. Tiirkiye Karbonmonoksit Zehirlenmelerinin Onlenme-
si Programi ve Eylem Plan1 (2015-2018) ¢ergevesinde, iilkemizde biitiin saglik kuruluslarini kapsayan
kisa, orta ve uzun vadeli hedeflerimizi ortaya koyan bir yol haritasi belirlemekteyiz. Bu eylem plani ile
Tiirkiye’nin saglik alanindaki gelecek hedeflerinin soluksuz bir sekilde hizla devam etmesini amaglamak-
tayiz. Biiyiik bir 6zveriyle hazirlanan bu ¢alismanin karbonmonoksitten kaynaklanan zehirlenmelerin 6n-
lenmesi konusunda iilkemiz insani i¢in ¢ok faydali olacagini diisiiniiyor ve emegi gecen herkese tesekkiir

ediyorum.

Dr. Mehmet MUEZZINOGLU
Saghk Bakam
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Yonetici Ozeti ve Takdim

Karbonmonoksit (CO), “karbon” igeren yakitlarin tam yanmamasi sonucu olusan bir gazdir ve “gok
zehirli” olarak goriilmektedir. Karbonmonoksit eritrositlerin iginde bulunan hemoglobine O,’den yaklasik
250-300 kat daha giiclii baglandigindan, viicuttaki oksijen dagilimini bozarak 6liime sebebiyet verebilir.
Karbonmonoksitin tatsiz, renksiz, kokusuz olmasi, tehlikesini daha da arttirmaktadir. Sigara dumani ve
ara¢ motoru yaninda; soba, ocak ve sofben gibi 1sinma, pisirme vb. amagli araglarin iirlinii olarak ortaya

ciktigindan, toplumun her kesiminin tehdit altinda oldugu kabul edilebilir.

Nitekim, {ilkemizde her yil Ozellikle sonbahar ve ki mevsiminde soba veya sofben kaynakli
karbonmonoksit zehirlenmelerine dair haberler medyaya hemen her giin yansimakta ve aile boyu

Oliimlerle sonuglanan dramlar yasanmaktadir.

Ne var ki, tilkemizde karbonmonoksit zehirlenmeleriyle ilgili saglik kayitlarinin yeterli olmadigi
diisiiniilmektedir. Bu hastalarin ne kadarinin bir saglik kurumuna bagvurdugu, basvuranlarin ne kadarinin
karbonmonoksit zehirlenmesi tanis1 aldig1 bilinmedigi gibi, konulan tanilarin ICD-10 kodlama sisteminde

farkli kodlarla kaydedildigi diistintilmektedir.

Soba, ocak ve sofben gibi ev i¢i araglardan kaynaklanan karbonmonoksit zehirlenmelerinin asil nedeni:
ozellikle banyo, mutfak olmak iizere ev i¢i kapali alanlarin hava menfezlerinin yetersiz olmasi veya
kapatilmasi, bina yakit tesisatlarinin standartlara uygun olmamasi, 6zellikle bacalarin hatali, yetersiz ve
bakimsiz olmasi, sobanin usuliine uygun sekilde yakilmamasi, kalitesiz yakit kullanilmasi, 6zellikle gece
yatarken sobanin hava giris deliklerinin kapatilarak iistten komiir ilave edilmesi gibi hata ve ihmallerden

kaynaklanir.

Karbonmonoksit zehirlenmesinin 6nemi, tehlikeleri, alinmas1 gereken Onlemlerin halka anlatilmasi,

farkindalik olusturulmasi ve bilgilendirme ¢ok dnemlidir.

Risk altindaki alanlarda, zehirlenme riski yliksek kisilerin dedektor gibi uyarici sistemleri kullanmalarinin

Onerilmesi ve tesviki yarar saglayabilir.

Ayrica ingaat ruhsati agamasinda bina tesisat projelerinin ulusal ve uluslararasi standartlara uygun olup
olmadiginin kontrolii, ingaat sirasinda, iskan ruhsati asamasinda ve kullanim sirasinda gereken denetimlerin
yapilmasi, mevcut bina stoklarimizda standartlara uymayan ve tehlike teskil eden tesisatlarin zaman

icinde uygun bir planlamayla 1slah edilmesi, yakit kalitesi konusunda gereken denetimlerin yapilmasi
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gerekmektedir.

Uzun vadede, halkimiz odun-kdmiir sobalart ve ocaklari yerine daha saglikli 1sinma ve pisirme

yontemlerini kullanmak iizere, daha saglikli ve ekonomik alternatiflere yonlendirilmelidir.

Bu siirecin dogru yonetilebilmesi i¢in Saglik Bakanligi’nmin ilgili diger kurumlar ve sivil toplum
orgiitleriyle isbirligi icerisinde bir master planinin olmasi1 gerekmektedir. Bu plan g¢ercevesinde yetki
ve sorumluluk sahibi tiim kurum ve kuruluglarin iizerine diisen gorevleri yerine getirmesi ve yapilan

eylemler ile elde edilen sonuglarin ve gozlenen sorunlarin izlenerek raporlanmasi ve degerlendirilmesi ve planin

revize edilerek siirdiiriilmesi uygun olacaktir.

Ozellikle kamuoyunda farkindalik olusturulmasi ve bilgilendirme amacli calismalar kis aylarindan once
baslatilmali, evlere kurulan sobalarin bilimsel yontemlere gore kurulmasi tesvik edilmelidir. Ayrica halkimiza

olas1 bir zehirlenmenin belirtileri ve acil durumda neler yapilmasi gerektigi tanitilmalidir.

Programin hazirlanmasinda basta ASYOD (Akciger Sagligi ve Yogun Bakim Dernegi) olmak iizere emegi gecen
herkese tesekkiir ediyor, programin lilkemizde sagligin korunmasi ve gelistirilmesi noktasinda 6nemli bir sorunun

¢cozlimiine katki saglamasini diliyorum.

Prof. Dr. Irfan SENCAN
Tirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkani
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~ Akciger Sagligi ve Yogun Bakim Dernegi

ONSOZ

Her yil 6zellikle kis aylarinda sobalarin yanmasiyla birlikte Ulkemizin hemen her bélgesinden ¢ok
sayida karbonmonoksit (CO) zehirlenmesi haberleri medyaya yansimakta ve tiim sezon boyunca hemen
hergiin bu haberleri okumaktayiz. Nice ocaklar sonmekte ve aile boyu facialar yasanmaktadir. Yiizlerce

vatandasimiz kaybedilmekte, bir o kadar1 sakat kalmaktadir.

Soba dumanti, sotben, dogalgaz ve egzoz sizintisindan 6liimler, aslinda karbonmonoksit denilen, kokusuz,
renksiz 6ldiirlicii bir zehire baghdir. O nedenle bu gaza «Sessiz Katil» denmektedir. Zehirlenen kisi,
karbonmonoksit soludugunda dnceleri pek bir sey fark etmez. Karbonmonoksit kisa bir siirede kandaki
oksijenin yerini alir. Sonunda, kisi oksijensizlikten oliir. Olay tesadiifen fark edilse de, geri doniis her

zaman miimkiin degildir. Oliim &nlense bile, kalic1 sakatlanmalar olabilmektedir.

Ozellikle soba dumanma bagl karbonmonoksit zehirlenmeleri topluca Sliimlere yol agmaktadir. Bir
aileden cok sayida kisi ayni anda kaybedilmektedir. Karbonmonoksit zehirlenmesine bagli dliimler
Onlenebilir oliimlerdir. Alinacak tedbirlerle gerek soba dumani, gerekse sofben, dogalgaz ve egzoz

kaynakli karbonmonoksit zehirlenmeleri 6nlenebilir ve 6liimler durdurulabilir.

Karbonmonoksit zehirlenmesiyle hastaneye yatirilan hastalarin tedavisiyle ugrasan gogiis hastaliklari
ve yogun bakim uzmanlarinin ulusal uzmanlik dernegi olan ASYOD (Akciger Sagligi ve Yogun Bakim
Dernegi) olarak, T.C. Saglik Bakanlig: Tiirkiye Halk Sagligi Kurumuna teklif ettigimiz ve soba dumant,
sotben, egzoz ve dogalgaz gibi kaynaklara bagli olarak goriilen karbonmonoksit zehirlenmelerinin
Onlenmesini amaglayan bu projenin hayata gecirilmesinin mutlulugunu yasiyoruz. Saglik Bakanligimiza,
Tiirkiye Halk Sagligi Kurumuna, siireci yoneten Cevre Sagligi Daire Bagkanligimiza, kamu ve 6zel ¢ok
sayidaki paydaglarimiza ve emegi gecen herkese ¢ok tesekkiir ediyor; karbonmonoksit zehirlenmelerine

bagli 6liimlerin olmadig1 giinlere en kisa zamanda ulagsmay1 umuyoruz.

Prof. Dr. Tevfik OZLU
ASYOD Yonetim Kurulu Baskani
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1.KARBONMONOKSIT ZEHIRLENMELERI iLE iLGIiLi GENEL BILGILER
1.1. Tanimlar

1.1.1.Karbonmonoksit, bir karbon ve bir oksijen atomundan olusan molekiiliin adidir. Dogal gaz,
gaz yagi, benzin, tiip gazi, komiir ve odun gibi yapisinda “karbon” bulunan yakitlarin yanmasi veya
tam olarak yanmamasi sonucunda olusan dumanda yer alan renksiz, kokusuz zehirli bir gazdir. Tatsiz,
renksiz, kokusuz olmas1 ve tahris etme 6zelliginin olmamasi nedeni ile fark edilmedigi icin “sessiz
katil” olarak bilinmektedir. CO sobalarda mavi bir alevle yanar. Cok kuvvetli bir zehirdir. Solunan
havada konsantrasyonu artarsa, kana geger ve oksijenin tagindigi hemoglobine O,’den daha kolay
baglanir. Yani biitiin CO’lar bitmeden O, baglanamaz. Bu bakimdan oksihemoglobin meydana gelemez
ve kanda karboksihemoglobin artar, dokulara oksijen tasinamaz ve hiicre 6liimii meydana gelir. Yani
karbonmonoksit demire baglanarak 6liime sebep olur. Endiistride jenerator gazi, su gazi, kuvvet gazi ve

hava gazi i¢inde kullanilir. Yakit olarak da kullanilmaktadir. Ayrica sigaranin i¢inde de bulunur.

Zehirlenme tablosunda basagrisi, gorme bozukluklari, uyku hali, zihni bulaniklik ve koma vardir.
Yarg: kabiliyeti bozulur ve sezgi kaybolur. Sonucta kalict beyin hasar1 meydana gelebilir. Ayrica
nevrasteni, depresyon goriilebilir. Belirgin iyilesme durumunu oksijensizlige ikincil gelisen ansefalopati
takip edebilir. Organik psikozlar aylarca siirebilir, fakat sonu nisbeten iyi biter. Tedavisi mekanik bir
solunum arac1 ile %70 azot ve %30 oksijen verilmesi veya acil durumlarda agizdan solunum yoluyla

yapulir.

1.1.2.Karbon, dogada yaygin bulunan ametal kimyasal elementtir. Evrende bolluk bakimindan
altinci sirada yer alir. En ar1 (katisiksiz) bigcimleri elmas ve grafittir; daha diisiik arilik derecelerinde maden
komiiriiniin, kok komiiriiniin ve odun komiiriiniin bileseni olarak bulunur. Karbon, bilinen elementlerin

en ¢ok yonlii olanidir. Bilesiklerin %94’1 (4 milyondan ¢ogu) karbon igerir.

Kalkinmig {ilkelerin ekonomilerinin biiyiik bir boliimii, karbon igeren yakitlarin, plastiklerin,
kimyasal maddelerin, dokumalarin ve ilaglarin islenmesine ve iiretimine dayanir. Karbon temelli sentetik

bilesiklerin liretilmesi ve kullanilmasi, bir¢ok iilkede yasama diizeyini derinlemesine etkilemistir.

Odun komiirii, hafif, gozenekli siyah ya da koyu gri renkli bir maddedir; odunun havasiz ortamda

yakilmasiyla elde edilir.

Kemik komiirii, Odun kémiiriiniin katisikli bir tiirli de yalnizca yiizde 10 oraninda karbon igeren
kemik komiirtidiir. Kemik komiirii, hayvan kemiklerinin iyice kirilip havasiz ortamda yakilmasiyla elde
edilir. Kemik komiiri herhangi bir sivi ile 1sitildiginda, sivinin rengini yok eder, bu nedenle sanayide
renk giderici olarak kullanilir. Ornegin, seker bu yolla aritilir. Cay kemik komiirii ile kaynatildiginda

tamamen renksiz hale gelir.

Karbon karasi, gazyagi, terebentin, benzen ya da mum gibi maddelerin havasi az ortamlarda

yandiklarinda ¢ikardiklar1 istir. Karbon karasi katisiksiz, yumusak, siyah renkli bir tozdur; yagla
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karistirilarak matbaa miirekkebi, boya ve ayakkabi cilasinda kullanilir. Ayrica otomobil ve bisiklet

lastiklerinin yapiminda, aginmaya karsi daha dayanikli kilmak amaciyla karbon karasindan yararlanilir.

Kokkomiirii, komiirlin havasiz ortamda, yiliksek sicakliklarda yakilmasiyla elde edilir.
Kokkomiiriindeki karbon orani yaklagik yiizde 90’dir. Karbon gerek komiir, antrasit ve kokkomiirii
olarak, gerek bilesik halde bulundugu aga¢ ve petrol olarak ¢ok dnemli bir yakittir. Karbon ve oksijen

bilesikleri birbirleriyle ¢ok kolay birlesir.

Karbon bilesikleri, Dogada en bol bulunan karbon bilesikleri, karbondioksit, tebesir (kalsiyum

karbonat) gibi metal karbonatlar1 ve karbonun hidrojenle birleserek olusturdugu hidrokarbonlardir.

1.1.3.Hidrokarbonlar, En basit hidrokarbon, bataklik gazi da denilen metan gazidir; bu maddenin
temel yapisi, ortadaki bir karbon atomunu ¢evreleyen dort hidrojen atomundan olusur. Sibirya’da ya da
Kuzey Denizi’nde yeraltindan ¢ikarilan dogal gazin baslica bilesigi metan gazidir. Metanin kimyasal
formiilii CH, bi¢imindedir. Eger dort karbon atomu birbirine baglanirsa biitan gazi olugur. Biitanin

kimyasal formiili de C H, ’dur. Mutfaklarda kullanilan tiip gaz, butan gazidir.

Karbon ile oksijenin olusturdugu iki basit bilesik vardir: Karbondioksit (CO,) ve karbonmonoksit

(CO). Her ikisi de gaz halindedir; ilki havada bulunur ikincisi ise ¢ok zehirlidir.

1.1.4.Hemoglobin, kanda solunum organindan dokulara oksijen, dokulardan solunum organina
ise karbondioksit ve proton tasiyan protein. Eritrositlerin igerisinde bulunur. Oksijeni +2 degerlikli
demir i¢eren hem molekiilleri ile baglar. Baslica sentez yeri eritrosit liretimi sirasinda kemik iligidir.
Yas, cinsiyet ve tiire gore kiiclik farkliliklarla da olsa kanda belli bir degerin altinda bulunmasina anemi,

yiiksek miktarda bulunmasina ise polisitemi denir.

Kimyasal 6zellikleri, Hemoglobin, bir oligometaloproteindir. Yapisinda 4 hemoglobin halkas1
oldugundan (4 tane) demir atomu bulunur. Bu demir miktar1 hemoglobinin %0,33’iine karsilik gelir
ama yine de bu oran az olsa da fark edebilir. Yapisinda bazik aminoasitler -6zellikle histidin- bulunur.
Hemoglobin; a (alfa), B (beta), (gama) ve 6 (delta) olmak lizere birbirine kovalent olmayan baglarla
bir arada tutunmus 4 polipeptid zinciri icerir. Yetiskin bir insanin hemoglobini, hemoglobin A olarak
adlandirihir ve %97.5 (a.,), %2,5 (a,8,)’den ibaret bir polipeptid zinciridir. o zinciri 141, B, ve 8
zincirleri 146 aminoasidden olugmustur. Fetustaki hemoglobin olan hemoglobin F ise a, zincirlerinden
olusur. o ve P zincirlerindeki hatali bir sentez gesitli hastaliklara neden olur. Ornegin; B zincirinin altinci
durumundaki glutamik asit yerine valin’in gecmesiyle hiicreler orak seklinde kivrilir ve oksijeni yeterli
miktarda baglayamaz. Boylece hemoglobinin dalakta ¢ok hizli olarak yikilmasiyla anemizma olusur.
Fetus hemoglobinindeki zincirin dogumdan sonra [ zinciri sekline donlismesi gerekir. Zincirin 3 zinciri

sekline donlisememesi Akdeniz anemisi (p-talasemi) meydana getirir.

Islev mekanizmasi ve cesitleri, Hemoglobin O, taginmasinda gorevlidir ve viicudun en 6nemli

tamponudur. Hemoglobindeki Fe™’in koordinasyon sayisi 6 olup bu koordinasyon yerlerinden dérdiine
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ise su molekiili baglanarak hemoglobin tesekkiil eder. Suyun yerine O, gegerse bu hemoglobine
oksihemoglobin adi verilir. Hemoglobin molekiiliinde dort hemoglobin grubu bulunduguna gore oksijen
icin dort birlesme yeri vardir. Hemoglobinin oksijen yerine CO, (Karbondioksit) ile birlesmesine
karbaminohemoglobin (karbhemoglobin) adi verilir. Dayaniksiz bir bilesiktir. Hemoglobinin altinci
koordinasyon yerine CO gelirse buna da karboksihemoglobin adi verilir. Hemoglobinin CO’e ilgisi
O,’den daha fazladir. Hemoglobindeki demirin Fe™ haline yiikseltgenmesiyle elde edilen maddeye
hemin ad1 verilir ve bu hemoglobin ¢esidine de methemoglobin adi verilir. Hemoglobindeki altinci
koordinasyon yerine CN- baglanirsa buna da siyanohemoglobin adi verilir ve bu tiir zehirlenme goren

kimselere sodyum tiyosiilfat acil olarak verilmelidir -

1.1.5.Karbonmonoksit Zehirlenmesi Nasil Olusur?

Okjijen ve Karbondioksit Karbonmonoksit
tastyict hemoglobin G—hemoglobine cok giiclii

° i 0 _ baglanir.

Hemoglobin

Kirmiz1 Kan hiicresi

Artik O, ve CO, tasinamaz.

Karbonmonoksit, solunduktan sonra akcigerler araciligiyla kana geger. Karbonmonoksit gazi
kirmizi kan hiicrelerinin igerisinde bulunan ve dokulara oksijen tastyan hemoglobine oksijenden ortalama
250-300 kat daha hizli baglanir. Karbonmonoksitin hemoglobinle birlesmesi sonucu karboksihemoglobin
(COHD) olusur. Viicudumuzda yer alan oksijen azalarak karbonmonoksit ile yer degistirir. Kan dokulara
yeterince oksijen tasiyamaz. Kalp, beyin ve diger organlarimiz ¢alisamaz hale gelir. Bu da hastaliklara
ve Oliimlere neden olur.
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2. PROGRAM ILGILIi ACIKLAMALAR
2.1.Programin Gerekcesi

Her yil 6zellikle kis aylarinda sobalarin, kombilerin ve sofbenlerin yanmasiyla birlikte Ulkemizin
yaklagik olarak her bolgesinden ¢ok sayida karbonmonoksit zehirlenmesi haberleri medyaya
yansimaktadir. Bu durumda pek ¢ok ocaklar sonmekte ve aile boyu facialar yasanmaktadir. Yiizlerce

vatandasimiz hayatin1 kaybetmekte, bir o kadar1 da sakat kalmaktadir.

Sobadumani, sofben, dogalgaz ve egzoz sizintisindan 6liimler, bilindigi gibi aslinda karbonmonoksit
denilen, kokusuz, renksiz oldiiriicli bir zehire baghdir. Zehirlenen kisi, bu gazi soludugunda 6nceleri
pek bir sey fark etmez. Karbonmonoksit kisa bir siirede kandaki oksijenin yerini alir. Sonunda, kisi
oksijensizlikten 6liir. Olay tesadiifen fark edilse de, geri doniis her zaman miimkiin degildir. Oliim &nlense

bile kalic1 sakatlanmalar olabilmektedir.

Ozellikle soba dumanina bagli CO zehirlenmeleri topluca &liimlere yol agmaktadir. Bir aileden
cok sayida kisi ayn1 anda kaybedilmektedir. CO zehirlenmesine bagli 6liimler onlenebilir dliimlerdir.
Almacak tedbirlerle gerek soba dumani, gerekse sofben, dogalgaz ve egzoz kaynakli CO zehirlenmeleri

Onlenebilir ve olimler durdurulabilir.

Uziicii olan sadece dnlenebilir bir nedenden &tiirii insanlarin ve ailelerin topluca dliimii degildir.
Ayni zamanda bu oliimlerin sayisi, sorunun boyutlari da maalesef bilinememektedir. Elimizdeki vaka
sayilar1 son derece yetersizdir. Saglik kurumlarina bagvuran olgularin tani kodlamalarinda ve ihbar

sistemimizde sorunlar/yetersizlikler vardir.
2.2.Programin Amaci

Soba, sofben, motorlu araglar gibi kaynaklara bagli olarak goriilen karbonmonoksit zehirlenmelerini
ve buna bagli 6ltimleri azaltmak.

2.3. Programin Hedefleri
Program amaci kapsaminda belirlenen hedefler sunlardir.

1.  Karbonmonoksit zehirlenmelerini tiim boyutlar1 ve taraflariyla degerlendirmek ve ulusal diizeyde

bir master eylem plani olusturmak uygulamak.

2. Soba dumani, sofben, egzoz ve dogal gaz kaynakli CO zehirlenmesi olgularinin sikligini, cografi,
mevsimsel ve demografik dagilimini, nedenlerini, sonuglarini, mortalite ve morbiditesini, olayla
ilgili sosyal, kiiltiirel, cografik, mimari, miihendislik ve diger tiim degiskenleri tespit etmek ve
izlemek.

3. Soba dumani, sofben, egzoz ve dogal gaz kaynakli CO zehirlenmelerine ve buna bagli 6liimlere

neden olan, kolaylastiran, artiran faktorleri kontrol altina almak ve diizeltmek.
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10.

I1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Soba dumani, sofben, egzoz ve dogal gaz kaynakli CO zehirlenmelerine bagl 6liimleri 6nlemek,

Konuyla ilgili, yetkili, miidahil Kurumlarm (Valilikler, Belediyeler, Cevre ve Sehircilik Il
Miidiirliikleri, Mimar ve Miihendis Odalari, Birinci, ikinci ve Ugiincii Basamak Saglik Kurumlar,
112 ik ve Acil Yardim Hizmetleri, vb...) bu konudaki gorev ve sorumluluklarini netlestirmek,

Kurumlar arasinda yeterli iletisim ve koordinasyonu saglamak,

Konuyla ilgili kisileri (Belediye, Cevre ve Sehircilik il Miidiirliikleri, Mimar ve Miihendisler,
Birinci, ikinci ve Ugiincii Basamak Saglik Kurumlari ile 112 Acil Saglik Hizmetlerinde galisan

ilgili personel, Muhtarlar, Miiftiiler, imam-Hatipler, Medya Mensuplar1 vb...) ilgili olarak egitmek,

Konuyla ilgili mevzuat diizenlemesi gerekip gerekmedigini tespit etmek ve gerekiyorsa uygun
mevzuati/degisiklikleri gerceklestirmek,

Karbonmonoksit zehirlenmesi tanisi alan hastalarin ICD-10 Kodlamalarinin dogru olarak girilmesi

ve ihbar edilmesi hususunda yasanan sorunlari tespit ederek, ¢éziimlemek,
Halkin/kamuoyunun farkindaligini artirmak,

Halki/kamuoyunu karbonmonoksit zehirlenmesi, nedenleri ve Onlenmesiyle ilgili olarak

bilgilendirmek,

Diyanet Isleri Bagkanlig: ve 11 Miiftiiliiklerinin konuyla ilgili halk: bilgilendirmelerini saglanmak,
Baca standartlar1 olusturmak, bakim, temizlik ve denetimini saglamak,

Yakat kalitesini belirlemek ve denetlemek,

Soba, dogalgaz, tlipgaz tesisat ve baca baglantilarinin standardizasyonunu ve denetimlerinin
yapilmasini saglamak,

Lodoslu havalarda gereken uyarilarin Meteoroloji Miidiirliikklerince medya yoluyla yapilmasini
saglamak,

Olaylara miidahale eden 112 acil saglik ekiplerinin egitimini saglamak,

Hastane acil servis personelinin egitimini saglamak,

Muhtarlarin kampanyaya aktif katilim ve desteginin alinmasini saglamak,

Ulusal ve yerel medyanin kampanyaya aktif katilim ve desteginin alinmasini saglamak,

Konuyla ilgili kamuoyuna ve konunun taraflarina verilecek mesajlarin, sloganlarin ve egitim

iceriginin belirlenmesini saglamak,
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21.

22.

Konuyla ilgili internet sayfasi, kamu spotlari, el brosiirleri ve afislerin hazirlanmas1 ve dagitilmasi,
Yerel egitim toplantilarin1 gergeklestirecek egiticilerin egitimlerinin planlanip, yiiriitiilmesi,
2.4. Programin is Akis1

Programin amag ve hedeflerine ulagsmay1 saglayacak bir orgiitlenme ve is akis plant hazirlanmistir.

Orgiitlenme ve uygulamaya esas olusturacak ana ¢alisma basliklari, yani proje is — uygulama asamalari

sOyledir:

1. Mevcut durumun belirlenmesi,

2. Sorunun ¢dzlimii i¢in uygulama ekiplerinin olusturulmasi ve egitimi,

3. Sorunlarin ¢6ziimii i¢in uygulamalar,

4. Bilimsel veri analizleri,

5. Sonug raporu,

6. Sempozyum.

2.5.Programin Degerlendirme Kriterleri

Soba dumant, sofben, egzoz ve dogal gaz kaynakli1 CO zehirlenmesiyle saglik kurumlarina bagvuran
olgularin yillik sayilari,

Bu konuda yapilan egitim etkinligi sayilari,
Bu konuda taraflarla yapilan toplanti sayilari,
Bu konuda iiretilen, dagitilan egitim materyali (brosiir, afis, kamu spotu, vb) sayilari,

Konuyla ilgili yayimlanan/degistirilen kanun, tiiziik, yonetmelik, teblig, yonerge, genelge vb.
mevzuat sayisi,

Mevcut bina baca tesisat denetim sayilari,
Mevcut bina baca tesisat1 iyilestirme sayilari,

Yeni yapilan binalarda baca onay sayilari.
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2.6. Programin Paydaslari ile Gorev ve Sorumluluklar:

Tiirkiye Halk Saghgi Kurumu (THSK);

Projenin asil sorumlusudur.

Proje kapsamindaki tiim paydaslarla iletisimi, yazismalar1 ve koordinasyonu saglamak,
Projenin biit¢esini temin etmek,

Proje kapsamindaki toplantilar1 planlayip, yonetmek,

Projeyle ilgili her tiirlii kayitlar1 tutmak, raporlamak,

AN N N

Projenin amacina uygun sekilde 6ngoriilen etkinliklerin ve eylemlerin zamaninda baslatilmast,

stirdiiriilmesi ve gerceklestirilmesinden sorumludur.
Halk Saghg Miidiirliikleri;
v" Valiliklerdeki tiim paydaslarla yazigsmalar1 yapmak ve koordinasyonu saglamak,
v" Konu ile ilgili toplantilar yapmak,
v’ Halkin farkindaligini artirmak i¢in gerekli ¢calismalari yapmak,(egitimler, afis, brosiir vb)
v" Projeyle ilgili her tiirlii kayitlar1 tutmak ve raporlamak,
Halk Saghg Kurumunun ilgili Daire Baskanhklari;
THSK Cevre Saghg: Daire Baskanhgi;
v’ Tirkiye Halk Sagligi Kurum Baskanligi adina projeyi yiiriitmek
THSK Bilgi Islem ve istatistik Daire Baskanhg;

v' Karbonmonoksit zehirlenme vaka sayilari ile ilgili verilerin toplanmasi igin Bagkanhigimizca
kullanilan mevcut sistemlerin entegrasyonunu saglamak veya yeni sistem olusturulmasi

konusunda destek vermek.
v’ Halkin farkindaliginin artirilmasi ve bilgilendirilmesi igin internet sitesi olusturulmast,
THSK Toplum Saghg ve Aile Hekimligi Daire Baskanhklar;

v’ Halkin karbonmonoksit zehirlenmesi konusundaki biling diizeylerinin dl¢iilmesi i¢in yapilacak

anketin uygulanmasinda gorev almak,
v Halkin farkindaliginin artirilmasi ve bilgilendirilmesi igin ¢alismalar yapmak,
THSK Erken Uyari-Cevap ve Saha Epidemiyolojisi Daire Baskanhg;

v' Meteoroloji Genel Miidiirliigii ve bagh i1 Miidiirliikleriyle koordineli ¢alisarak halkin

uyarilmasini saglamak.
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THSK Ulusal Zehir Damisma Merkezi;
v Karbonmonoksit zehirlenmesi konusunda halk: ve acil saglik ¢alisanlarini yonlendirmek,
v Toplumun biling diizeyinin 6l¢iilmesi konusunda hazirlanacak anket ¢alismalarina katilmak,
v Tam tedavi rehberinin hazirlanmasi ¢alismalarina katilmak,

Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu:

v Proje kapsaminda 2. ve 3. basamak saglik kuruluslarindaki acil servis ve yogun bakim {initeleri
basta olmak iizere ilgili linitelerde galisan personelin dngoriilen eylemleri, rolleri ve etkinlikleri

gergeklestirmelerini/katilmalarini saglamak,
v" Belirlenen riskli bolgelerdeki hastanelerde hiperbarik tedavi tinitelerini kurmak, isletmek,
Her ilde en az bir hastanede karboksi hemoglobin diizeyine bakilmasini saglamak.

Karbomnonoksit zehirlenme tanisi1 konulan hastalarin ICD 10 kodlarimin dogru olarak

girilmesini saglamak,
v Tani tedavi rehberinin hazirlanmasinda katkida bulunmak,
v' Hastanelerdeki acil servislerin altyap1 eksikliklerini gidermek,
Acil Saghk Hizmetleri Genel Miidiirligii;

v" 81 il genelinde bulunan 112 Acil Saglik Hizmetlerinde ¢aligsan personeli karbonmonoksit

zehirlenmeleri konusunda bilgilendirmek,

v" Proje kapsaminda yapilacak egitim ve ¢alismalara 112 Acil Saglik Hizmetlerinde ¢alisan

personelin katilimini saglamak,
v" Tani tedavi rehberinin hazirlanmasinda katkida bulunmak,
Saghk Bilgi Sistemleri Genel Miidiirliigii;

v Bakanligimizca kullanilan mevcut sistemlerden karbonmonoksit zehirlenmeleri ile ilgili

verilerin alinmasini saglamak,

v Karbonmonoksit zehirlenme vaka sayilari ile ilgili verilerin toplanmasi igin Bagkanhigimizca
kullanilan mevcut sistemlerin entegrasyonunu saglamak veya yeni sistem olusturulmasi

konusunda destek vermek.

v' Halkin farkindaliginin artirilmasi ve bilgilendirilmesi i¢in internet sitesi olugturulmasi

¢alismalarini katkida bulunmak,
Saghgin Gelistirilmesi Genel Miidiirliigii;

v Kamu spotlar, afis, brosiir, bilboard ve basin bildirilerinin hazirlanmasi ve basilmasini

saglamak,
v Ozellikle riskli bolgelerde halka kisa mesajlarin génderilmesini saglamak,

v Yapilan izleme ve degerlendirme faaliyetlerine katilmak,
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Yonetim Hizmetleri Genel Miidiirlugii;
v" Proje kapsaminda Il Saglik Miidiirliiklerinin yapmas: gereken ¢alismalari koordine etmek,
Saghk Hizmetleri Genel Miidiirliigii;

v Karbonmonoksit zehirlenmeleri vaka ve 6liim sayilarinin 6zel hastanelerden toplanmasini
saglamak,

Saghk Arastirmalar1 Genel Miidiirliigii;
v Karbonmonoksit zehirlenmeleri konusunda ulusal ve uluslararasi aragtirmalar yapmak,

v’ Tam tedavi rehberinin hazirlanmasi ¢alismalarina katilmak,

Basbakanhk Basin —Yayin ve Enformasyon Genel Miidiirliigii;

v Karbonmonoksit zehirlenmeleri ile ilgili halkin farkindaliginin ve biling diizeyinin artirilmasi
konusunda hazirlanacak mesajlarin, basin yayin kuruluslari yoluyla halka ulastirilmasina
aracilik etmek,

Avrupa Birligi Bakanhgi;

v Karbonmonoksit zehirlenmeleri konusundaki AB mevzuati ve uygulamalarinin tilkemize

uyumlastirilmasi ¢alismalarini yapmak,
Bilim, Sanayi ve Teknoloji Bakanhgi;

v Soba, somine ve dedektor imalati ve ithalatina iliskin mevzuatin giincellenmesi ve denetimini

yapmak,
Cevre ve Sehircilik Bakanhgi;
v Mevzuat konusunda gerekli ¢aligmalar1 yapmak,
v' Baca tasarimini bolgelere, bina ve yakit cinsine uygun standartlara gére yapilmasini saglamak,
v' Kullanilan yakitlarin standartlarini belirlemek, denetimini yapmak ve yaptirimlar uygulamak,
v

Yeni yapilacak binalarda baca tesisatinin mevzuatina uygun olarak projelendirilmesini

saglamak,

v Mevcut binalarin baca ve tesisat sorunlarini tespit etmek ve periyodik bakimlarinin yapilmasini
saglamak,

Enerji ve Tabii Kaynaklar Bakanhgi;
v" Riizgar haritalarinin hazirlanmasina destek vermek,

v Dogalgazin iilke genelinde ekonomik olarak kullanilmasini ve yayginlagtirilmasini saglamak,
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Icisleri Bakanhg;
v llgili mevzuatta kendilerine verilen gorevleri yerine getirmek.
Milli Egitim Bakanhgi;

v Karbonmonoksit zehirlenmelerinin 6nlenmesi konusunun Milli Egitim Bakanligi miifredatina

eklenmesi ve baca tesisatiyla ilgili mesleki egitimlerin verilmesini saglamak,
Milli Savunma Bakanhgi;

v" Silahli kuvvetlerinde bulunan erbas ve erlere Komisyonca hazirlanacak karbonmonoksit

zehirlenmeleri ve alinacak tedbirler konusunda egitim vermek.
Orman ve Su Isleri Bakanhg;
v" Riskli bolgeleri belirleyerek halkin uyarilmasi konusunda ilgili kurumlara bilgi vermek,
v Riizgar haritalarin1 giincellemek,
Diyanet Isleri Baskanhg;

v Komisyonca hazirlanacak karbonmonoksit zehirlenmeleri ve alinacak tedbirler konusundaki
hutbelerinin iilke genelinde camilerde okutulmasi, kuran kurslarinda anlatilmasi ve diger inang

mensuplarina duyurulmasini saglamak.
Tiirkiye Istatistik Kurumu;
v" Karbonmonoksit zehirlenme vakalarinin toplanmasi konusundaki ¢aligmalara katilmak,
Tiirk Standartlar1 Enstitiisii;

v Baca, dedektor ve yakma sistemleri konusundaki standartlarin gozden gegirilerek ihtiyag

halinde yeniden diizenlenmesi ¢alismalarini yapmak,
Radyo Televizyon Ust Kurulu;

v Komisyonca olusturulacak kamu spotlarinin ve sesli mesajlarin ulusal ve yerel yayin

kuruluslarinda yayimlanmasini saglamak,
Tiirkiye Is Kurumu Genel Miidiirliigii;

v Baca ve tesisatl yapim ve tamiri konusunda sertifika almis kisilerin is bulmalar1 konusunda

calismalar yapmak,
Universiteler;
v" Proje kapsaminda gerektiginde danismanlik hizmeti vermek
Karadeniz Teknik Universitesi;
v" Tirkiye Halk Sagligi Kurumu ve ASYOD ile birlikte projeye katki saglamak.

v' Proje siirecinde her aktivitede ve her asamada asil ortak olarak Halk Saglhgi Kurumu ile birlikte

calismak,
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Bursa Biiyiik Sehir Belediye Baskanhgi;

v' Karbonmonoksit zehirlenmeleri konusundaki terciibelerinden yararlanilarak tilke geneline

yayginlastirilmasina katkida bulunmak,
Belediye Baskanlhklari;

v' Ingaat ve iskan ruhsatlar1 verirken bacalarin standartlarina ve projesine uygun olarak yapilip

yapilmadigini kontrol etmek,
v" Mevcutlari denetlemek,
v Baca temizligi konusunda profesyonel hizmet vermek.
v" Karbonmonoksit dedektorlerinin kullaniminin 6zendirilmesi ve denetlenmesi,
ASYOD:

v" Proje siirecinde her aktivitede ve her asamada asil ortak olarak Halk Saglhigi Kurumu ile birlikte
calismak,

v" Tibbi konularda egitim ve danismanlik hizmetleri vermek,
v’ llgili taraflara, kisilere, kamuoyuna gereken mesajlarin hazirlanmasinda destek vermek,
Tiirkiye Miihendis ve Mimar Odalar:

v' Binalarin insaat projelerini hazirlarken bacalarda ve dogal gaz tesisat projelerini standartlara ve

mevzuata uygun olarak hazirlanmasini saglamak,
v Eylem planin yiiriitiilmesi esnasindaki ¢alismalara katilmak/katki vermek,
Medya;

v" Kamuoyunda karbonmonoksit zehirlenmeleri konusunda halkin farkindaliginin artirilmasinda
katkida bulunmak,

Mubhtarlar Federasyonu;

v" Soba dumani ve sofben zehirlenmelerinden korunmak i¢in hazirlanan mesajlarin, dokiimanlarin

halka iletilmesine aracilik ve 6nderlik yapmak.
Baca-der;

v' Mevzuata, standartlara, degisen mimari ve teknolojilere uygun baca iireten sektor i¢in ulusal ve

uluslararasi aragtirmalar yapmak.
v' Bolgelere gore uygun baca standartlari gelistirmek ve uygulanmasinda katkida bulunmak,
v' Mevzuat ¢alismalarina katkida bulunmak,
Tiirkiye Dogalgaz Dagiticilar1 Birligi;

v Dogalgazin halk tarafindan giivenli ve ekonomik olarak kullanimi konusunda yapilacak

calismalara katkida bulunmak,
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Tiirkiye Acil Tip Dernegi;

10.

I1.

v 112 Acil Saglik Hizmetleri ile hastanelerin acil servis ¢alisanlarinin egitimi ve bilgilendirilmesi

calismalarina katilmak,

v Karbonmonoksit zehirlenmelerine yonelik tani-tedavi rehberi hazirlanmasi ¢alismalarina
katilmak,

2.7. Program Yiiriitme Kurulu

Dr. Kamil TURKMEN, Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Baskan Yardimcist,
Dr. Hiiseyin ILTER, Cevre Saglhgi Daire Baskani,

Ahmet CERAN, Cevre Sagligi1 Daire Bagkanligi,

Icisleri Bakanlig1 Temsilcisi,

Milli Egitim Bakanlig1 Temsilcisi

Cevre ve Sehircilik Bakanligi Temsilcisi,

Prof. Dr. Tevfik OZLU (ASYOD Baskani), Gogiis Hastaliklari Uzmam Karadeniz Teknik
Universitesi Tip Fakiiltesi, Trabzon.

Prof. Dr.Alemdar BAYRAKTAR Ingaat Miihendisi, Yap1 Miihendisi, Karadeniz Teknik Universitesi
Miihendislik Fakiiltesi, Trabzon.

Prof. Dr. Olkan CUVALCI, Makine Miihendisi, Karadeniz Teknik Universitesi Miihendislik
Fakiiltesi, Trabzon.

Dog. Dr. Siileyman ADANUR Insaat Miihendisi, Yap1 Miihendisi, Karadeniz Teknik Universitesi
Miihendislik Fakiiltesi, Trabzon.

Yrd. Dog. Dr.Cevdet DEMIRTAS Makine Miihendisi, Karadeniz Teknik Universitesi Miihendislik
Fakiiltesi, Trabzon.

Kurulun sekretaryasini Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu iistlenir.

2.8. Program Danisma Kurulu

Yiiriitme Kurulu Uyelerine ilaveten, Yiiriitme Kurulunca belirlenen ve diger paydaslar1 temsilen

birer kisiden olusan kurul olup, gerekli hallerde toplanir ve tavsiye niteliginde kararlar alir.
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3. TURKIYE KARBONMONOKSIT ZEHIRLENMELERININ ONLENMESI
PROGRAMI VE EYLEM PLANI (2015-2018)

A- Soba, sofben, egzoz gaz1 ve dogal gaz vb. kaynakh karbonmonoksit (CO) zehirlenmesi
olgularimin sikhigini, cografi, mevsimsel ve demografik dagilimini, nedenlerini, sonu¢larini, olayla

ilgili sosyal, kiiltiirel, cografik, mimari, mithendislik ve diger tiim degiskenleri tespit etmek.

Hedef: Toplumda karbonmonoksit zehirlenmelerini 6nlemeye yonelik mevcut durumu tespit
etmek.

Strateji:
1- Mevcut durum analizinin yapilmast;
Aktiviteler
a- Karbonmonoksit zehirlenmesi olgulariin say1 ve dagilimlarinin tespiti,

b- Mevcut binalar ile hali hazirda projelendirilmis ve insa edilen binalarda baca tesisati sorunlarinin
tespiti,

c- Toplumdaki konuyla ilgili biling diizeyinin dl¢iilmesi,
d- Tan1 ve tedaviye yonelik altyapinin mevcut durumunun, personelin bilgi diizeyinin tespiti,

e- Karbonmonoksit zehirlenmesi tanist alan hastalarin ICD 10 kodlarinin dogru olarak girilmesinin

saglanmasi,

2- Karbonmonoksit zehirlenmelerinin cografik, mevsimsel ve demografik dagiliminin nedenlerinin

ve sonuglarinin tespiti,
Aktiviteler
a- Riizgar haritalarinin giincellenmesi,
b- Karbonmonoksit zehirlenmelerinin yogun oldugu bolgelerin riizgar risk haritalarinin olusturulmasi,

c- Riskli bolgelerde hifzissihha kurullar: tarafindan olusturulacak teknik komisyon marifetiyle alinacak

onlemlerin tespit edilerek uygulanmasinin saglanmasi,
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B- Kurum ve Kuruluslarda Konuyla ilgili Cahsan Kisilerin Egitimi ve Bilgilendirilmesi,

Hedef: Karbonmonoksit zehirlenmelerinin 6nlenmesinde hizmet verecek ilgili kurum/kurulus

calisanlarimin egitimi ve bilgilendirilmesi,
Strateji:
1- Saglik calisanlarinin bilgilendirilmesi
Aktiviteler
a- 112 acil saglik hizmetleri ¢alisanlarinin bilgilendirilmesi,
b-  Acil servis ¢alisanlarinin bilgilendirilmesi,
c-  Aile hekimleri ve aile hekimliginde ¢alisanlarin bilgilendirilmesi,
d-  Karbonmonoksit zehirlenmelerine yonelik tani-tedavi rehberinin hazirlanmasi,

2- Karbonmonoksit zehirlenmelerine yonelik tani ve tedavi birimlerinin altyapilarinin

gelistirilmesi
Aktiviteler
a-  Acil servislerin altyap1 eksiklerinin giderilmesi,
b-  Her ilde en az bir hastanede karboksihemoglobin diizeyine bakilmasi,
c-  Hiperbarik oksijen merkezlerinin sayisinin arttirilmasi,
d-  Tani ve tedavi yontemleri ile bildirimlere iligkin sorunlarin giderilmesi,

3- Karbonmonoksit zehirlenmelerinin 6nlenmesi i¢in konu ile ilgili yetkili kurumlarin gérev ve

sorumluluklarinin netlestirilmesi ve gerekli egitimlerin yapilarak farkindaligin artirilmasi, personelin

sertifikalandirilmasi,
Aktiviteler
a-  Ilgili kurumlarm gérev ve sorumluluklarin netlestirilmesi,

b-  Imaruygulayicilar, denetgileri, ingaat ruhsati ve yapi kullanma izni veren idare yetkilileri ile itfaiye

birimlerinin egitimi, personelinin sertifikalandirilmasi,

c- llgili sektdr mensuplarinin (baca yapim ve montaj ustalari; mimar, miihendis ve odalar1; gaz dagitim

sirketleri vb. ¢alisanlarinin) egitimi, personelinin sertifikalandirilmasi,
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C- Karbonmonoksit zehirlenme nedenleri ve onlenmesi ile ilgili halkin/kamuoyunun

bilgilendirilmesi ve farkindahgin artirilmasi.

Hedef: Halkin biling seviyesinin artirilarak karbonmonoksit zehirlenmelerinin ve buna bagh

oliimlerin azaltilmasi.

Strateji:

Halki bilgilendirmek icin verilecek mesajlarin belirlenmesi
Aktiviteler

Komisyon olusturulmast,

Verilecek mesajlarin komisyonca belirlenmesi,

Internet sitelerinin olusturulmasi,

Kamu spotlar1 hazirlanmasi,

Afis ve brostirlerin hazirlanmasi ve basilmasi, bilboardlarin kullanilmasi, basin bildirilerinin

hazirlanmasi,

Komisyonca verilen teknik bilgilerle hazirlanan hutbelerin Diyanet isleri Baskanliginca camilerde

okutulmasi
Ozellikle riskli bolgelerde konuyla ilgili kisa mesajlar génderilmesi,

Satisa sunulan komiir ¢uvallarinin i¢ine soba kurma, yakma teknikleri ve zehirlenme belirtileri ile

ilgili brostirlerin konulmasi ya da ¢uvallarin iizerine bastirilmasi,

Riskli bolgelerde meydan, park, bahce ve cami, saglik evi vb. secilmis binalarda 6rnek baca

yapilmasinin saglanmasi,

TSK tarafindan er ve erbaglara komisyonca hazirlanan karbonmonoksit zehirlenmeleri konusunda

egitimlerin verilmesi,

Karbonmonoksit zehirlenmelerini 6nlemeye yonelik hutbe okutulmasi, vaaz verilmesi, Kur’an

kurslarinda ve aile dini rehberlik biirolarinda anlatilmasini saglamak.
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D- Karbonmonoksit Zehirlenmelerini Azaltmak ve Oliimleri Onlemek i¢in Ahnmasi Gereken

Tedbirler

Hedef: Karbonmonoksit zehirlenmelerinin ve 6liim vakalarimin azaltilmasi icin onleyici ve

uygulamalara yonelik gerekli tedbirlerin alinmasi

Strateji:

Erken uyar1 sistemleri ya da 6nleyici uygulamalara yonelik ¢aligmalarin yapilmasi
Aktiviteler

Meteorolojik uyarilarin (inversiyon takibi) yapilmasi,

Karbonmonoksit dedektorlerinin etkili olabilecek sekilde kullaniminin 6zendirilmesi,
Havalandirma menfezlerinin kullanimi konusunda halkin bilinglendirilmesi,

Saglik Bakanlig1 erken uyari sistemine karbonmonoksit zehirlenmelerinin dahil edilmesi,

Karbonmonoksit zehirlenmelerinin 6nlenmesi konusunun Milli Egitim Bakanligi miifredatina

eklenmesi ve baca tesisatiyla ilgili mesleki egitimlerin verilmesinin saglanmasi,

Riskli bolgelerdeki mevcut binalarin baca ve tesisatlarinin gézden gecirilerek periyodik bakimlarinin

yapilmasinin saglanmast, periyodik bakimin yapildigina dair belgelerin bina girisine yapistirilmas,

Yakma sistemlerinde uygun olmayan ve kalitesiz yakit kullanilmasinin 6nlenmesi, Belediyelerce
yasaklanan kalitesiz yakitlarin halka dagitiminin engellenmesi,

Baca tasariminin bina ve yakit cinsine uygun, ilgili standartlara gore yapilmasi,
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E- Hukuki Diizenlemeler
Hedef: Mevzuatin incelenerek eksikliklerin ve celiskilerin giderilmesi
Strateji:

Mevzuatin degerlendirilmesi

Aktiviteler
a-  Ilgili mevzuatin gdzden gegirilmesi,
b-  Soba, Somine imalatina ve ithalatina iligkin teknik mevzuat hazirlanmasi

c-  Karbonmonoksit zehirlenmelerinin 6nlenmesine iliskin yonetmelik hazirlanmasi,
d-  AB iilkelerindeki mevzuatin lilkemizle uyumlastirilmasi

e- Imar mevzuatinda projesine uygun yapilmayan baca miistemilatindan kaynaklanan zehirlenme

vakalarinda ingaat miiteahhitine cezai miieyyide uygulanmasinin saglanmasi,

f-  Imar mevzuatina bélgelere gore uygun baca yapimmin islenmesi,

F- izleme ve Degerlendirme Calismalarinin Yiiriitiilmesi,
Hedef: Gergeklestirilen faaliyete ait verilerin toplanmasi, raporlanmasi ve yayimlanmasi,
Strateji:

Karbonmonoksit zehirlenmeleri ve Oliim vakalar1 ile ilgili tim verilerin toplanmasi ve

degerlendirilmesi
Aktivite

a-  Karbonmonoksit zehirlenmeleri ve 6liim vakalari ile ilgili verilerin toplanmasi, raporlanmasi ve
yayimlanmasi,

b-  Karbonmonoksit zehirlenmelerinin 6nlenmesi i¢in yapilmasi gereken faaliyetlerin izlenmesi ve

degerlendirilmesi
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EK- PROGRAM UYGULAYICILARINA YONELIK GENEL BiLGILER
EK-A KARBONMONOKSIT ZEHIRLENMELERI HAKKINDA GENEL BiLGIiLER

1. Karbonmonoksit Zehirlenmeleri

Karbonmonoksit (CO); renksiz, tatsiz, kokusuz, tahris edici 6zelligi olmayan bir gazdir. CO
kapal1 ortamlarda bile hizl1 bir sekilde birikebilen yanici bir gazdir. Havadaki oran1 % 12-75 oldugunda
patlayabilir. Karbonmonoksit organik yakitlarin tam yanmamasi ile ortaya ¢ikar. Eger ortamda yanmay1

saglayacak oksijen yoksa iiretimi daha fazla artar.
Onem sirasina gore karbonmonoksit kaynaklari sunlardir:
* Sobalardan sizan gazlar
* Bacasiz 1siticilar (Gazli Japon sobalari, LPG tiiplii 1siticilar).
* Dogalgaz / LPG’li sofben ve kombilerden sizmalar
* Otomobil egzoz gazlari
* Sigara dumani
*Jeneratorler

Karbonmonoksit solundugu zaman zehirlidir. Gazin renksiz ve kokusuz olmasi duyu organlariyla
fark edilmesini olanaksiz kilmaktadir. Kaza sonucu veya intihar amacgh zehirlenmeye neden olur.

Zehirlenme olgularinin yaklasik %63l soba, %30'u sofben, %7's1 dogalgaz nedeniyle olur.

Kanda kirmizi kan hiicreleri (alyuvarlar) i¢inde hemoglobin denilen bir protein bulunur.
Hemoglobin dokulara oksijen tasir. Hemoglobinin Karbonmonoksit’e ilgisi, oksijene olan ilgisinden
250-300 kat fazladir. Bu ylizden ortamda karbonmonoksit bulundugunda, hemoglobine, oksijen yerine
karbonmonoksit baglanir ve ¢6ziilmesi zor olan karboksihemoglobin bilesigi meydana gelir. Beyin,
kalp ve diger yasamsal organlara oksijen taginamaz. Karbonmonoksit zehirlenmesi yanmanin oldugu her
ortamda meydana gelebilir. Ozellikle de yanma isleminin hizla gelistigi ya da yetersiz oksijen bulunan
ortamda yanma oldugu takdirde karbonmonoksit meydana gelme olasilig1 artar. Demir ¢elik endiistrileri,

dokiimhaneler karbonmonoksit zehirlenmesi bakimindan riskli olan baslica islerdir.

51



Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu

Plazmada ¢o6ziinen kisim 2,3 difosfogliserit olusumunu azaltarak oksi-hemoglobin disasiasyon

egrisinde sola kayma meydana gelir ve hemoglobine bagli oksijen dokuda serbestlesemez.

CO’in % 10-15 kadar1 myoglobin ve sitokrom oksidaz gibi doku proteinlerine baglanir ve hiicre
icinde oksijen kullanimini da bloke eder

Kardiyak myoglobine baglanarak myokardiyal depresyon, aritmi ve hipotansiyon ve dolagim
bozuklugu (periferik vazodilatasyon) ile hipoksiye sebep olur.

Karboksihemoglobin (CO-Hb) Diizeyleri
* Normal CO-HD diizeyi %0,5-3; yenidoganda %3-7; sigara i¢enlerde %4-12 civarindadir.
* Zehirlenme %15 iken baglar. Toksik diizey %20-50, dldiiriicti diizey ise %50-60’nin iizeridir.
» Tehlike sinir1 50 ppm veya 55 mg/m? olarak verilir.
* Yasami acilen tehdit eden diizey 1200 ppm (%0,12)’dir.
* 50 ppm CO olan ortamda 30 dakika kalanlarin karboksihemoglobin diizeyi % 3,
* 1000 ppm (%0,1) CO bulunan ortamda birkac saat kalanlarin karboksihemoglobin diizeyi %50,

2100 ppm (%0,21) CO bulunan ortamda 34 dk. kalan bir kisinin karboksihemoglobin diizeyi %25

bulunmustur.
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KARBONMONOKSIT ZEHIRLENMELERI iLE iLGILI iSTATISTiKLER
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1.1.Karbonmonoksit Zehirlenmeleri Nerelerde Olur?

Yipranmis borularin tesisatta kullanilmasi veya zamanla yipranmasi karbonmonoksit
zehirlenmelerine sebep olabilmektedir.

Karbon iceren yakitlarin standart dis1 yakicilarda, havalandirmast az olan yerlerde yakilmasi
sonucu, yanginlarda diger toksik gazlarla birlikte, maden ocaklarinda, garaj veya benzeri yerlerde egzoz
dumanina bagl olarak, propan yakiti ile ¢alisan portatif kamp 1siticilarinin kullanilmasi1 durumlarinda
karbonmonoksit zehirlenmesi siklikla goriilmektedir. Bu tiir ortamlarda uzun siire kalan kisilerin bu
gaz1 solumasi sonucu Oliime neden olabilecek zehirlenmeler olmaktadir. Bir baska kaynak ise boya

sanayisinde kullanilan ve organik bir solvent olan metilen kloridle temastir.

Yapilan analizler gostermistir ki; soba zehirlenmelerinin temel nedeni ev icinde bacalarin
iyl ayarlanmamasi, sobanin alt ve iist kismimin dikkatli bir sekilde kapali olup olmadiginin kontrol
edilmemesi ve ortamin yeterli miktarda taze hava ile beslenmemis olmasi veya karbonmonoksiti tahliye

edici havalandirmanin olmayis1 gibi ihmallerden kaynaklanir.
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Sobadan kaynaklanan zehirlenmelerde 6liimlerin temel nedeni 6zellikle uyumadan 6nce aksam
gec saatte yatarken iislimeden dolayr yanmakta olan sobaya komiir eklenmesidir. Ama burada temel
sikint1 ev i¢inde bacalarin iyi ayarlanmamasi, sobanin alt ve tist kisminin dikkatli bir sekilde kapali olup
olmadiginin kontrol edilmemesi gibi ihmallerden kaynaklanan ufak bir hata maalesef karbonmonoksit

zehirlenmelerine ve 6liimlere yol agmaktadir.

Sobanin ev i¢inde dengeli bir sekilde kurulmasi gerekir. Yanmadan sonra disariya verilecek duman
borularla tahliye edileceginden bacaya borular miimkiin oldugunca kisa ve diisey dogrultuda baglanmali,
yatayda borular bacaya dogru %10 egimle yiikselerek takilmalidir. Borunun bacanin igine ¢ok fazla

sokulmamasi gerekir.

Soba kurulmadan 6nce baca kontrolii bacanin i¢inde bir kagit yakilarak yapilabilir. Baca eger atesi
(alevi) gekiyorsa baca kullanilmaya uygundur. Eger hemen soniiyorsa ve ¢gekmiyorsa hava sirkiilasyonunda
bir sikint1 olugur. Mutlaka bacalarimizin temiz olmasi gerekir. Riizgarin baskin oldugu déonemlerde eger
bacamizin kapagi agiksa kuvvetli riizgar ¢atidaki bacadan gazi iceri tekrardan baskilar. Riizgar bastirdigi
icin biz iceride uyurken bunu gérmeyebiliriz. Uyurken zaten karbonmonoksit kokusunu almak ve buna
uyunmak miimkiin degildir. Oliimlerin temel nedeni bacadan baski ile gelen ters bir riizgarla gazin
iceride insanlarin oksijenini tliketmesi ile kanda zehirlenmeye sebep olarak vefatina kadar uzanan bir

siire¢ basglamasidir.
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Karbonmonoksit zehirlenmelerinin yasandigi evlerin incelemesinde soba borularinin direk camdan
ya da duvari delerek disar1 verildigi, evlerin bacasiz oldugu gozlemlenmistir. Bu durumda digaridan
gelen riizgar gazi baskilayarak kolayca iceri gonderilmekte ve bu durum zehirlenmelere yol agmaktadir.
Zehirlenmeler bu gibi yanlislardan kaynaklanmaktadir. Sobali evlerde mutlaka ¢atiya yapilmis en az
1-1.5 metre yiikseklikte bir baca sisteminin olmasi, bacanin tistiiniin yagmur ve kardan tikanmamasi igin

kapal1 olmasi ve bacanin dort tarafindan havadar olmasi sarttir.
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Ev i¢inde soba baca deligine en yakin yerde olmali ve en fazla iki dirsek kullanilarak borularin
bacaya verilmesi gerekmektedir. Soba, bacaya yaklasik 2 metrelik bir mesafede olmalidir. Baca ¢ekisini
zayiflatmamak i¢in boru baca igine fazla sokulmamali, boru ucu baca deligine sizdirmazlik saglayacak
sekilde tespit edilmelidir.

Zehirlenmelerde tek bir etken madde yoktur. Baca, baca ¢ekis sistemi, bacanin temizligi, borularin
konumu, borularin baca haznesine girisine dikkat edilmelidir. Soba yakilmasi ile ilgili olarak da;
soba-boru sisteminde bulunan havalandirma mekanizmasinin tamamen kapatilmamasi ve soba-boru
sisteminin bulundugu ortamda bulunan havalandirmanin siirekli agik veya gerektiginde acgilabilecek

sekilde tutulmasi gerekmektedir. Yeni sobalarda istenilse de bu mekanizma tam kapatilamamaktadir. Bu
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mekanizma ile soba uyuma moduna aliir. Gece yatarken sobaya odun - komiir atip uyumamak gerekir.

Sobanin iist havalandirmasi agik, alt havalandirmasi ise kapali olmalidir.

Yanma i¢in gerekli hava saglanmalidir. Yanma i¢in gerekli oksijen yok ise yanma sonucu kesinlikle

karbonmonoksit olugur. Bu nedenle havalandirmalar asla kapatilmamalidir.

Bu nedenle karbonmonoksit olusumunun en 6nemli sebeplerinden biri yeterli havalandirma olmayisidir.

Evlerin camlarinda bulunan ve soguk geliyor diye kapatilan havalandirmalar aslinda hayat kurtarmaktir.

Komiir Sobasi1 Alirken Dikkat Edilecek Hususlar

v

v

Is1l verimi en az %70 olmali,
Izgara ylizey alaninin 1sitma ylizeyine orani 1/30-1/50 olmal,

Baglant1 ve ayar yerlerinden, 1zgara altindan ve kapak kenarlarindan hava sizintis1 olmadigi
garanti edilmeli,

Hava ayar kanallar kapatildiginda yanma durmali1 veya yavaslamali,

Baglant1 ve ek yerleri yiiksek sicakliga dayanikli ve zamanla bozulmayan conta ile sizdirmaz
yapilmis olmali,

Her tiirli yanma sartlarinda bacadan atilan toz miktar1 (emisyonu) 8 gram/saat’i gegmemeli,
Emisyon belgesi olmayan soba satin alinmamali,

Yanmakta olan sobaya taze komiir ilave edildiginde komiir kademe kademe 1sinarak kor {izerine
gelmeli, direkt olarak kor iizerine gelmemeli,

Birim kiitle komiirden daha fazla 1s1 temin etmek i¢in birinci yanma boliimiinde olusan

ucucu ve yanict maddelerin soba iginde yeterli siire kalmasi ve daha sonra ikinci yanma
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boliimiinde ikincil hava ile temas edip tam yanma gergeklestikten ve 1sisin1 ortama verdikten

sonra gazlar sobay1 terk etmeli,

v Ikincil hava 1smarak yanma bolgesine yani kor {izerine ulasacak sekilde soba dizayn edilmis

olmali,

v Termostatla veya elle komiir yanma hizi (kg/saat) istenildigi orana ayarlanabilir olmali ve

yanma verimliligini degistirmemeli. Birincil hava ayar kapagi kapatildiginda yanma durmali,

v’ Sobanin 1sitabilecegi daire hacmi m3 olarak verilmeli (28-57m3 hacme sahip odalar1 1sitmak igin
0.07kW/m3, 57-85m3 arasinda olanlar i¢cin 0.06kW/m3 ve 85m3 iizerinde olanlar i¢in 0.05kW/

m3 1s1l giic hesaplamalarda kullanilabilir),
v Her tirli yanma sartlarinda sobanin dis yiizey sicakligi higbir zaman 250°C’yi gegmemeli,

v Yanmakta olan sobadan ¢ikan gazlarin sicakhigi bina bacasi girisinde 200°C’den yiiksek

olmamalidir.
v Sobanin 1s1l giicii hi¢bir zaman 4000 kcal/saat-m2 ge¢gmemeli,
v Sobada hava yakit oran1 12/1 esit veya daha kiigiik olmali.

v" Sobalarin kémiir yanma bolgeleri sicakligi korumak igin refrakter tugla ile kapli ve 1s1 yayma

bolgesi ise tuglasiz olmali,

v' Sobalar ugucusu yiiksek komiirler (10’nun ve tizeri) i¢in lstten yakilacak sekilde diizenlenmis

olmali,

v' Komiirlin yanmasini saglayan birincil hava ayarlanabilir ve odada istenilen sicaklik temin

edilebilir olmali,

v" Soba, birincil (primer) havanin komiir yatag: iginden gecerek yukari dogru gidecek sekilde

dizayn edilmis olmali,
v' Her tiirli yanma sartlarinda bacadan gozle goriiliir kirletici madde atilmamali,

v" Soba iizerinde bulunan tim kapaklarin ¢evresi 1siya dayanikli yanmaz ve zamanla bozulmaz

conta ile hava sizdirmaz yapilmis olmals,
v" Baca klapesinin tamamen kapanmasini onleyici bir tertibat olmali,

v Yiiksek sicakliga dayanikl contalar dogru yerlestirilmis ve soba kapaklari kapatildiginda hava

sizdirmadig1 garanti edilmis olmali,
v" Verimlilik tiim yanma hizlarinda ve her tiirlii kat1 yakit ile ayn1 olmali,

V' Izgara krom alagimli demir olmall,
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v Sobanin gévde malzemesi en az 5 mm et kalinlikta sert pik dokiim veya ¢elik levhadan yapilmig

olmali,
v" Her tiirlii isletme sartlarinda bacadan atilan toz emisyonu %20 opasite’yi gegmemeli,
v Uretici, evlerde sobanin nereye, ne sekilde kurulacagr ile ilgili el kitapgig1 hazirlamali.
Komiir Yakith Bir Soba TS 4900 EN 13248 Standardina Uygun Olmahdir

Ucucusu Yiiksek Komiirler i¢in Soba Uygulama Ornekleri
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Diizenek, bacanin {izerine, bir direk lizerine oturtulur. Sagdaki okla gosterildigi yonde bir riizgar
estiginde, bu rlizgar A konisi i¢inde hizlaniyor B borusu i¢ine iifler. Bu sirada huniden ¢iktig1r noktada
bir diisiik basing yani bir emme yaratir. Bu emme, alttaki borudan dumani yukariya dogru emer. Riizgar
hizlandik¢a emme de kuvvetlenir.

Diizenegin oOlgtileri pek onemli degildir. Fakat huni kenarlar1 7 derece (toplam koni agis1 14 derece
olmalidir.)

Diizenek diregin ucunda tek C noktasinda oturmaktadir. Ayrica, riizgarda savrulmay1 onlemek i¢in D
hizasinda bir merkezleme halkasi mevcuttur. B borusunun riizgaralti tarafinda bulunan E kanada, riizgar
etkisiyle diizenegin hunisini daima riizgar yoniine ¢evirir. Bu sekilde riizgar hangi taraftan ve ne hizda

eserse essin, bacadan asagiya hava basamaz.

1.2.Karbonmonoksit zehirlenmesinin belirtileri nelerdir?

Karbonmonoksit zehirlenmelerinin belirtiler

THhA el

spriss Bulanti Netes darhigy  Y@bma Bag Siemest  Biling kayk

Karbonmonoksit zehirlenmesine bagli sikayetler ¢ok ¢esitlidir.

CO zehirlenmelerinde baslangigta halsizlik, bas agrisi, bas donmesi, gozlerde yasarma, bulanti,
kusma gibi spesifik olmayan bulgular goriildiigiinden dolay1 gribal enfeksiyon, besin zehirlenmesi,
gastroenterit gibi yanlis tanilar konulabilmektedir.

Hastanin sikayet ve bulgulari, karboksihemoglobin diizeyi ile kabacailigkilidir. Karboksihemoglobin
diizeyi kadar, hastanin 6nceden sahip oldugu hastaliklar da 6nemlidir. Yashilar, gebeler, ¢ocuklar,
kansizlik, kalp ve akciger hastalig1 olanlar 6zellikle risk altindadir. Bu grup hastalarda daha diisiik
karboksihemoglobin diizeylerinde bile ciddi sorunlar goriilebilir. Normalde kanda %0.5-3 oraninda
karboksihemoglobin bulunur. Sigara i¢enlerde bu oran %12'ye kadar ¢ikar, zehirlenme riski artar. Bundan

dolayi sigara igenler icmeyenlere gore ortamdaki CO diizeyinden daha ¢ok etkilenirler.

Hafif zehirlenmelerde uyku hali, yorgunluk, halsizlik, bas agrisi, bas donmesi, bulanti gibi
sikdyetler goriiliir. Daha agir zehirlenmelerde bas agrisi siddetlenir. Muhakeme bozuklugu, gérme
bozuklugu, hizli nabiz, hizli solunum, kan basinci diigmesi, ndbetler ve bayilma ortaya ¢ikabilir. Son

asamada solunum yetmezligi ve hizla gelisen 6liimciil koma hali goriiliir.

Diislik yogunlukta defalarca maruz kalinmissa (kronik zehirlenme) bas agrisi, karin agrisi, gogiis
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agrisi, ishal, carpinti, giicsiizliik, uyusukluk, diisiinme gii¢liigli ve gérme bozuklugu sikayetleri olusabilir.
Karbonmonoksit zehirlenmelerinde klasik olarak tanimlanan deride visne kirmmzisi renk degisikligi

seyrek goriiliir.

Tam; Risk altindaki meslek gruplarinda ¢alisanlarda (kazan dairesinde, ambarlarda, petrol
rafinelerinde, kagit ve c¢elik {iiretiminde calisanlarda, parali gecis yollarindaki koprii ve turnike
gorevlilerinde, taksi soforleri, polis memurlari, madenciler, itfaiyeciler ve kaynakg¢ilarda) ve duman
soluma oOykiisli olanlarda ozellikle kis aylarinda nezle benzeri sikayetler varsa, karbonmonoksit

zehirlenmesinden siiphelenilmelidir.

Bakilan karboksihemoglobin diizeyi; hastanin belirti ve bulgulari, yasi, mevcut hastaliklari, maruz
kalma sonrasi gecen zaman ve solunan oksijen miktar1 hesaba katilarak degerlendirilmelidir. Gogiis
agrist olanlarda EKG (elektrokardiyografi) ve kardiyak enzim (kalp kasi yikilmasi sonucunda kana
karigan maddeler) bakilmasi, 6zellikle duman soluyanlar i¢in akciger grafisi ¢cekilmesi gerekebilir. Bazen
de ayirici tan1 (diger hastaliklardan ayirabilmek) icin, bilgisayarlari tomografi ve manyetik rezonans gibi

goriintiileme yontemleri kullanilir.

Hafif diizeyli karbonmonoksit zehirlenmelerinde belirtiler;
. Bas agrisi,
. Yorgunluk ve bitkinlik hissi,
. Nefes darlig1,
o Mide bulantisi,
. Bas donmesi seklindedir.

Ciddi diizeyli karbonmonoksit zehirlenmelerinde ise;

. Sersemlik,
o Kusma,
. Kas koordinasyonunun kaybolmasi,

. Biling kaybz,

. Olim.
Akut Karbonmonoksit Zehirlenme Belirtileri | Kronik Karbonmonoksit Zehirlenme Belirtileri
Huzursuzluk, yorgunluk hissi ve nezle hali Siddetli bas agris1
Siddetli bag agrist Halsizlik
Bas donmesi Bulant1 ve kusma
Unutkanlik Karin agrisi
Bulanti — kusma Bilissel islevlerde azalma
Karm agris1 Sersemlik hissi
GOgiis agris1 ve garpinti Uyugsmalar
Uyusukluk ve uyuklama G0z kararmast
Zihin karigiklig1 Retinal Hemoraji
Dikkat bozuklugu Unutkanlik
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Depresyon hali Huzursuzluk
Hareketsizlik Kisilik degisiklikleri
Haliisinasyon ve konfabulasyon Denge bozuklugu
Ajitasyon (asir1 huzursuzluk ve gerilim i¢inde

olma)

Gorme kaybi

Diski ve idrar tutamama

Bayilma ve ndbet gecirme

Koma

Solunum durmasi ve 6lim

Kronik CO Zehirlenmesi: Riskli meslek gruplarinda g¢alisanlarda oldugu gibi; yinelenen, az

miktarda ancak uzun stireli maruziyetler sonucunda olusan zehirlenmedir.
1.3.Karbonmonoksit Zehirlenmelerinde Tedavi:

- Kurtaric1 6nce kendi gilivenligini saglayarak, zehirlendigi diisiiniilen kisiyi hemen ortamdan

uzaklastirip, temiz havaya ¢ikarmalidir.
- 112 Acil Ambulans Servisi aranmalidir.

- Solunumu olmayan nabzi alinamayan hastalarda temel yasam destegi baslatilmalidir. Dokulardaki
oksijensizligi gidermek ve kandaki karbonmonoksit’i temizlemek icin biitiin hastalara %100’liik oksijen

verilmelidir.

Oksijen burundan kantille, maske ile veya gerekli durumlarda, soluk borusuna bir tiip yerlestirilerek,
bu tiip i¢inden akcigerlere verilebilir. Bayilma, ndbet gibi ndrolojik bulgular1 olan, koma gelisen, kalp
krizi geciren, karboksihemoglobin diizeyi ¢ok yliksek olan hastalara ve karboksihemoglobin diizeyi %15

tizerinde olan hamilelere hiperbarik oksijen (yiiksek basingli oksijen) verilir.
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Hiperbarik oksijen tedavisi; bir basing odasinda, i¢inde bulundugumuz atmosferik basincin 2-3 kati
bir basing altinda, direkt, maske ya da tiip ile, hastaya aralikl1 olarak %100°’liikk oksijen solutulmasidir.

Genellikle 45 dakika siirer, gerektiginde tekrarlanabilir.
Seyir:

Hastanin yasina, onceki hastaliklarina, karbonmonoksite maruz kalma siiresine ve miktarina,
karboksihemoglobin diizeylerine bagli olarak tamamen iyilesme goriilebildigi gibi, solunum yetmezligi
ve Oliimle de sonucglanabilir. Bazi hastalarda iyilesme sonrasinda uyku, bellek bozukluklari, konusma
bozuklugu, kalp kasinda hasar goriilebilir.

Karbonmonoksit zehirlenmesinde ilkyardim nasil yapilir?

. Zehirlenen bir kisiye yardima kosan kisi de zehirlenme tehlikesine kars1 kendisini korumalidir,
. Hemen camlar ac¢ilmali, agilmiyorsa kirilmalidir,

. Hasta hizla ortamdan uzaklastirilmalidir.

. 112 Acil Ambulans Servisi aranmalidir.

. Agik havaya ¢ikildiginda ya da tehlikeden uzaklastirildiginda hava yolu agik degilse hava yolu

acilmali, solunum yoksa temel yasam destegine baslanmalidir.

1.4. Karbonmonoksit Zehirlenmelerinden Korunma

Karbonmonoksit zehirlenmelerinin sebebi olan karbonmonoksit (CO) olusum kaynaklari, alinacak basit

oOnlemlerle ortadan kaldirilabilir.

1. Teknigine uygun imalati, temizligi ve bakimi yapilmayan bacalar zehirlenmelere ve yanginlara
neden olur. Bacalar, komiir gibi fazla miktarda is birakan yakit kullanildig takdirde 2 ayda bir,

diger yakatlar (s1v1 ve gaz gibi) kullandig1 takdirde ise 3 ayda bir temizlettirilmelidir.

63



Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Kullanilan yakitin standartlara uygunlugu kontrol edilmeli. Izin belgesi olmayan saticilardan

komiir alinmamalidir.
Yatmadan once sobaya kesinlikle yakit konulmamalidir.
Binalarin yangindan korunmasi yonetmeliklerine mutlaka uyulmalidir.

Baca gazlariin sogumasini azaltmak, baca tepmesini dnlemek ve hava sartlarinin etkisini azaltmak

i¢cin bacalar yalitilmali veya baca duvari et kalinligi en az 10 cm. olmalidir.

Bacalara, yagmur sulari, kuslar, aga¢ yapraklar1 vb maddelerin girmesini engellemek i¢in mutlaka

baslik kullanilmalidir.

Soba tutusturulurken yakitin iistten yanmasi saglanmalidir. (Bdylece soba icinde ortaya ¢ikan

zehirli gazlar yanarak sobay1 terk ederler.)

Sofben zehirlenmeleri genellikle gaz kagaklarindan degil, yeterli havalandirma yapilmayan
yerlerde, oksijen oranmin diismesi sonucunda karbonmonoksit oraninin yiikselmesiyle

gerceklestigi icin sofbenin kullanildig: yere siirekli temiz hava girmesi saglanmalidir.

Bacalar yatak odalarindan, merdiven sahanligindan, bina girigslerinden, havalandirma

bosluklarindan, ¢ati arasindan, banyo ve tuvaletten geg¢irilmemelidir.

Gece yatarken soba kesinlikle agik birakilmamalidir.
Sigara icenler, sigaray1 birakmalidir.

Kapal1 garajlarda insan veya ara¢ giris ve ¢ikisina kadar gegen siire igerisinde havalandirmanin

calisir durumda olmasini zorunlu kilacak teknik ve mevzuatin belirlenmelidir.

Kapali garajda calisan arabalarin iginde ve yakininda durulmamalidir.

Agir trafikte, 6zellikle de tiinellerde araba camlar1 kapali tutulmalidir.

Trafik araglarinda havalandirma veya klima i¢ havay1 kullanmali veya ¢alistirllmamalidir.

Havalanmas1 kotl yerlerde petrol iiriinleri ile calisan cihazlarin kullanimi1 engellenmelidir. Ev
icinde gaz sobalar1 ve 1siticilarin kullanimindan kaginilmali, komiir yakilmamalidir. Kullanmak
zorunluysa TSE onayli sobalar uygun bi¢cimde kurulmali ve yakilmali, sobanin hava duman
kapaklar1 kapatilmamali, lodoslu havalarda soba yakilmamali, baca temizligi diizenli yapilmali,

sofben kullaniliyorsa baca baglantili olmalidir.

Karbonmonoksit zehirlenmesi acisindan riskli is kollarinda ¢aligsanlar egitilmeli ve bu is yerlerine

miimkiinse karbonmonoksit dedektdrleri yerlestirilmelidir.

Ne yazik ki gilinlimiizde pek ¢ok evde hala soba kullanilmaktadir. Zahmeti bir yana Sliimciil

tehlikesi olmas1 ve hatta pek ¢ok kisinin hayatina son vermesi iiziiciidiir. Bu ylizden soba kullananlarin
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son derece dikkatli olmasi gerekir. Dikkat edilmesi gereken ilk husus iyi bir soba ve kaliteli yakacaktir.
En 6nemlisi hangi yakitin hangi sobada en verimli en giivenli yanabileceginin belirlenmesidir. Zira cogu
soba komiirdeki ugucu maddeleri yakamadigi i¢in zehirlenmeler meydana gelebilmektedir. Soba, oda
igerisinde en uygun yere kurulmali ve yerden en az 5-10 santim yiiksekte olmalidir. Ayrica borular1 temiz

olmal1 ve yakilirken en fazla 2/3 oraninda doldurulmalidir.

Soba zehirlenmelerinin 6nemli nedenlerinden biri de yatmadan 6nce sobay1 yakmak veya ilave yakit
koymaktir. Karbonmonoksit agisindan en énemli unsur sobanin sabaha kadar kendi yakitiyla yanmasini
saglamaktir. Ayrica sobay1 yakarken iistten yakmali ve soba tam tutusmadan ilave yakit atilmamalidir. Bu
sayede sobanin daha etkin bir bicimde yanmasi saglanmis ve karbonmonoksit salinimini en aza indirilmis

olur.

Yanan sobanin oldugu bir ortamda el ve ayaklarda uyusma, bas agrisi, bas donmesi, bulanti gibi
belirtilerle kars1 karsiya kalirsak muhakkak temiz havali bir ortama ¢ikmaliyiz. Ciinkii bu belirtiler,

zehirlenmenin en onemlileridir.

1.4.1. Karbonmonoksit Zehirlenmelerinden Korunmak I¢cin Dikkat Edilmesi Gereken
Hususlar

Ev ve igyerlerinde dogal gaz veya tiipgaz (LPG) ile kullanilan cihazlarin her yil bakimlarini
yaptirarak 1yi durumda olduklar1 kontrol edilmeli.

1. Standartlara uygun olmayan bacalar standartlara uygun hale getirilmelidir

Standartlara uygun dizayn edilen bacalar hem sizdirmazlik sagladigi i¢in hem yiikseklik, sicaklik ve yan
bina kosullar1 dikkate alindigi icin hem de ¢ekis hesaplari kontrol edildigi i¢in lodoslu havalarda riski
en aza indirir. Bu nedenle tiim bacali cihaz uygulamalarinda standartlara uygun baca kullanilmasina
dikkat edilmelidir.

2. Bacalar ve Borular Mutlaka Temizlenmelidir

Bacalari is, kurum, katran ve kreosote (katran ruhu) bagladigi zaman baca kesiti daralir ve baca ¢cekim
giicli diiger. Baca i¢inde 0.6 cm kalinlikta kurum veya kreosote biriktiginde baca temizlenmelidir.
Bacalar mutlaka yilda bir defa temizlenmelidir. Kreosote kolay tutusan bir maddedir. Buda yangina

neden olur. Istanbul’da konutlardaki yanginlarin %20 si temizlenmeyen bacalardan ileri gelmektedir. Bir
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binanin yillik baca temizligi bina biiyiikliigiine bagli olarak 40-150 TL arasinda degismektedir.

LRSI e, o B

3. Havalandirmalar Kapatilmamahdir

Karbonmonoksit gazinin temel olusum nedenlerinden biride yanma i¢in gerekli oksijen yetersizligidir.

Bu nedenle havalandirmalar kesinlikle kapatilmamalidir.

4. Bacal Soba, Kombi ve Sofben Bulunan Odalarda Uyunmamahdir
Meydana gelen karbonmonoksit zehirlenmelerine bakildiginda zehirlenmelerin siklikla gece uyku
esnasinda meydana geldigi goriilmektedir. Bu nedenle bacali soba, kombi ve sofbenlerin bulundugu

odalarda yatilmamalidir. Yatilmasi zorunluluk arz ediyorsa soba, kombi ya da sofben mutlaka

kapatilmalidir.
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5. Bacah Sofbenler Banyoda Kullanilmamahdir

Karbonmonoksit zehirlenmesi vakalarinin énemli bir boliimii de banyodaki sofbenlerden meydana
gelmektedir. Banyolarda havalandirmalarin yeterli veya hi¢ olmamasi sebebiyle olusan zehirli
karbonmonoksit gazina direkt maruz kalinarak zehirlenmeler meydana gelmektedir. Bu nedenle

banyolarda bacali sofben bulundurulmamalidir.

6. Mutfaklarda Kombi ve Sofbenler ile Aspirator Aym Bacaya Baglanmamalhdir

Bacalar dogal ¢ekisli olarak ¢alisirlar. Eger bu bacalara aspirator gibi fanli bir cihaz baglanirsa dogal
baca cekisi ortadan kalkmis olur. Boyle bir durumda ayn1 bacaya bagli diger dairelerde baca gazi bacaya
gitmek yerine ortama dolar. Boylelikle karbonmonoksit zehirlenmesi yasanabilir. Bu nedenle mutfaklarda
kombi ve sofbenler ile aspiratoriin ayni bacaya baglanmasi hem o daireyi hem de diger komsu daireleri

tehlikeye atar. Mutfaklarda kombi ve sofbenler ile aspiratdr ayni1 bacaya baglanmamalidir.

Mutiale
Bspirati rii
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7. Karbonmonoksit Dedektorii Kullanilmahdir

Gilintimiizde teknoloji hayatimizin her alanina girmis durumdadir. Bu konuda da zehirli karbonmonoksit
gazina duyarli dedektorler bulunmaktadir. Karbonmonoksit dedektorii i¢indeki elektrokimyasal sensor
vasitasiyla zehirli karbonmonoksit gazini algilayarak sesli ikaz vermektedir. Karbonmonoksit dedektorleri
TS EN 50291 standardina uygun olmasi gerekmektedir. Her bacali soba, kombi ve sofbenlerin yaninda
mutlaka bir karbonmonoksit dedektorii kullanilmalidir.

Bacalh Cihaz Kurulumu

Bosurinn s
davg leseden
partagermrngdicdr

Enfazla2 m —=

Ar 13 o (24 dow kapasiteli) -
T4 corr (30 kv kapasitelil

4

vatay bora uzuniudgu tek diresk ile en fazla 2 metre
= 2 dirsek Kullaniminda yatay mesafe 1 metredic

- 2 weya daha fazla dirsek kullanarak baca baglantis:
yapilimam alidir,
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Havalandirma Menfezleri
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8. Komiirler talimata uygun kullanilmahdir.

Komiirler torbalanirken sobanin nasil kurulmasi, yakilmasi gerektigi ve karbonmonoksit zehirlenmele-

rinden korunma i¢in alinmasi gereken 6nlemler bir kagida yazilarak kdmiir torbasinin i¢ine konulmalidir.

1.4.2. Cihazlarin Monte Edilecekleri Yerler icin Genel Kurallar

Cihazin monte edilecegi odanin hacmi cihaz/cihazlarin toplam anma 1s1l giiciiniin her 1 kw’1 i¢in 1m?

olmalidir. Montaj odasinda bu hacim saglanamiyor ise, yanma havasi, cihazin monte edilecegi odaya

bitisik bir veya birden fazla odadan her biri

edilmelidir.

Bu sekilde birbirine bitisik odalarin toplam

en az 150 cm? serbest en kesit alanli iki menfez ile temin

hacmi 1 kw anma 1s1] giicii bagina en az Im* olmaly, iki

menfez de ayni duvara acgilmali, ilist menfez tabandan en az 1.80 m yiikseklige, alttaki menfez

dosemeden en fazla 45 cm ytikseklige agilmalidir.
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1.4.3. Giivenli Dogal Gaz Kullanimi i¢in Yapilmasi Gerekenler

1.

2.

10.

11.

12.

Dogalgaz tesisatlar1 bu kurumlarca yetkilendirilen firmalara yaptirilmalidir.
Dogalgaz Idarelerince test ve kabulleri yapilmamus tesisatlar kesinlikle kullanilmamalidir.

Yirtirliikteki mevzuata gore dogalgaz isleri yapan firmalar mutlaka Makina Miihendisleri Odasindan

yetki almis bir makine miihendisini ¢alistirmak zorundadir.

Dogalgaz cihazlarin devreye alinmasi mutlaka yetkili servisler tarafindan yapilmalidir.
Cihazlarin yillik periyodik bakimlart mutlaka yetkili servislere yaptirilmalidir.
Dogalgaz kullanimina gectikten sonra, projesiz ve onaysiz tadilat yaptirilmamalidir.

1 m?® dogalgazi yakmak icin 10 m*® hava kullanilir. Bu nedenle bacali cihazlarin bulundugu
mekanlarin havalandirilmasi ¢ok 6nemlidir. Bu bakimdan bacali cihazlarin bulundugu ortamlardaki

havalandirma menfezleri kesinlikle kapatilmamali, siirekli acik ve temiz tutulmalidir.

Kombilerde davlumbazinin tizerinde baca tepmesi esnasinda cihazin otomatik olarak gazini kesen bir
diizenek mevcuttur. Bu sensor kesinlikle iptal edilmemeli ve 6zellikle 2000 y1l1 dncesinde dogalgaz
kullanimina gegen aboneler bu diizenegin cihazlarinda bulunup bulunmadigini servislere kontrol

ettirmeli yoksa bu diizenek bacali cihazlara ilave edilmelidir.

Dogalgazli bacalarin cihazlari yilda en az bir kez temizletilmelidir. Bir metrekiip dogal gaz yandigi
zaman iki metrekiip su buhari olusur. Cikan bu su buhar1 zamanla baca sivalarin1 ve tuglalarini

eriterek dokiilmelere dolayisiyla baca tikanmalarina sebep olmaktadir.
Bir dairede ayn1 bacaya kesinlikle iki cihaz baglanmamalidir.

Dogalgazli bacali cihazlarin bacalara baglandig1 esnek borunun cihazla baglantili oldugu ¢evre
tamamen aliiminyumlu folyo bant ile izole edilmeli, bu boru baca icerisine en fazla 3-4 cm. kadar

girmeli, boru ile baca arasindaki bosluklar al¢1 ile stivanmali, baca borusu yirtik ve delik olmamalidir.

Atik gaz borusu olarak, ¢cok cabuk deforme olan esnek aliiminyum baglant1 malzemesi kullaniliyor

ise bu baglant1 esnek ¢elik borularla degistirilmelidir.
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13. Bacali cihaz kullanan abonelerin havadaki karbonmonoksit oranini dl¢erek alarm veren cihazlar

kullanmasi baca gazindan kaynakli zehirlenmeleri biiytlik ol¢iide 6nleyecektir.
1.4.4. Karbonmonoksit Dedektorleri

Ortamdaki karbonmonoksit konsantrasyonu 50 ppm in iizerine ¢iktiginda insan sagligi icin tehlike
arz etmekte, 100 ppm‘in iizerine ¢iktiginda kisileri komaya sokacak kadar etkili olmaktadir. Ortamdaki
karbonmonoksit konsantrasyonu 400 ppm‘den fazla olur ve miidahale etmede gecikilirse Oliimle

karsilasilabilmektedir.

Bu nedenle CO alarm cihazlar1 ortamdaki CO konsantrasyonu 50 ppm‘i gectikten sonra yiiksek

sesle alarm (3,0 metrede 85 db) ve 151kl ikaz verecek sekilde tasarlanmaktadir.

Dogrudan 220 V sehir sebekesine baglanabilen ya da 9 V batarya ile ¢alisan tipleri mevcuttur.
Hem sehir sebekesine baglanabilen hem de elektrik kesintisinde bataryay1 devreye sokarak kesintisiz bir

sekilde hizmet sunabilecek dedektorlerde bulunmaktadir.

Yar1iletken sensorlii ya da elektrokimyasal sensor kullanilan tipleri bulunmaktadir. Reset diigmesine
basilarak calisip ¢aligmadigi kullanici tarafindan belirli periyotlarla test edilen tipleri oldugu gibi ayda bir

otomatik olarak kendi kendini kontrol eden tipleri de bulunmaktadir.
CO dedektorii tavan seviyesinden 0-40 cm asagiya yerlestirilmelidir.

Bu cihazlar TS EN 50291 - TS EN 50270 ve TS EN 50194 standartlarina uygun olmalidir.
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Elektrikli veya pilli dogal gaz dedektorleri
1.4.5. Bina Mimarisi Acisindan Iyi Yanma Saglanmasi i¢cin Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

Baca yiiksekliginin yeterli olmasi, baca ¢ekisini iyilestireceginden en az 3,5 m ve en fazla 5 m

olmali.

(Yanhs) (Dogru)
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* Sobalarda verimli bir yanma i¢in etkili baca yiiksekligi yeterli olmalidir.
«  Etkili baca yiiksekligi arttik¢a baca ¢ekim giicii de artar.

» Yeterli yiikseklikte bacast olmayan sobalarda yanma i¢in yeterli miktarda hava ve verimli bir yanma

elde etmek zordur.
* Bu tiir sobalarda sik araliklarla baca gaz1 tepmesi olur.
» Diger taraftan baca yiiksekligi arttik¢a 1s1 ve siirtlinme kayiplari artar.
* Bacada gaz yiikselme hiz1 diiser ve bacada nem yogusmasi meydana gelir.

* Uzun bacali binalarda, baca malzemesi olarak tas, tugla veya paslanmaz celik kullanilmasi tavsiye

edilir. Boylece baca gazi i¢indeki nemin yogusmasi onlenir.

* Bacanin cat1 lizerindeki ytiksekligi, catinin en yiiksek mahyasindan en az 80 cm daha yiiksekte

yapilmalidur.
) j/\x ; 3 I_‘[
vanlis dogru yanlis dogru

» Bina ¢evresinde daha yiiksek yapilar bulunuyorsa bu yapilarla baca arasinda tiirbiilans olmamasi igin

en az 6 m uzakta olmalidir.
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* Duman gazlarinin akis hizinin her noktada ayni olmasi i¢in, baca deliginin boyutu tiim baca boyunca

ayni olmali; daralmalar olmamalidir. Baca ¢apinin en az 13 cm olmasi tavsiye edilir.

* Duman gazinin soguyarak agirlagsmasi ve baca ¢ekisinin kotiilesmesini 6nlemek i¢in, bacanin gectigi

duvarin et kalinlig1 en az 10 cm olmalidir. (Erken soguma)

* Baca gazmin soguyarak sizmasmi Onlemek icin; baca lizerinde yarik ve catlak olmamali, baca

i¢ yiizeyi piirlizsiiz olmalidir.

-;¥£H

» Pencere veya duvar delinerek soba borusundan baca olusturulmussa bu tiir bacalarda yiikselen gazlar
meteorolojik degisikliklerden etkilenir. Gazlarin bacada yiikselerek havaya atilmasini etkileyen en dnemli
parametrelerden birisi baca gazi sicakligi ile hava sicaklig1 arasindaki farktir.

(Yanls) (Dogru)

| —

—_—

Pencere

1.4.6. Riizgarin bina iizerine etkisi:

Riizgarli giinlerde riizgarin binaya carptig1 yondeki cephede yiiksek (pozitif) basing, diger cephede
ise alcak (negatif) basing olusur. Riizgarin estigi yondeki duvarda yarik, ¢atlak veya bosluk ve pencerede
camlar kirik ve cergeve duvar veya cergeve kanat arasinda bosluk varsa hava buralardan oda igine
girmeye calisirken diger yondeki duvardan da ¢ikmaya calisir. Riizgarin estigi yondeki ve diger
yondeki bina cephelerinde yarik, catlak veya bosluklar birbirine esitse bu dogal baca cekisini pek
etkilemez. Boyle bir evde oturmak miimkiin degildir. Riizgarin estigi yoniin tersi yoniindeki cephede
daha biiytik bosluk, yarik, catlak ve kirik cam varsa bina i¢cindeki hava disar1 ¢cikmaya calisir. Bu durumda
oda icinde negatif basing seviyesi ylikselir ve baca gibi dogal bosluklardan binaya hem baca i¢indeki

gazlar ve hem de disaridan hava girmeye calisir.
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1.4.7. Sobanin Daire icine Yerlestirilmesi

TSE belgeli, baglant1 yerleri ve acilip kapanan kapaklari sizdirmasiz, iistten yakmali soba
kurulurken dikey boru arka ve yan duvarlardan 0.96-1.5 m. uzakta olmalidir. Dikey boru arka duvara
yakin olursa odanin 1sitnmasi i¢in kullanilacak 1s1 disar1 atilmis olur. Dikey boru duvardan 1.5 metreden
fazla uzak olursa sobalarda baca ¢ekisi diiser ve baca gazi tepmesi sik olur. Soba kurarken fazla dirsekten
kacinilmali ve zorunlu olmadikga ikiden fazla dirsek kullanilmamalidir. Dirsek sayisi arttikca sobada

baca gazi g¢ekis giicii azalir ve yanma verimliligi diiser.

Yatay borular bacaya dogru %10 egimle ytikseltilmelidir. Boylece bacada yogunlasan nemin sobaya

dogru akmas1 saglanabilir.
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1.4.8. inversiyonlu Havalarin Bacalar Uzerine EtKkisi

Inversiyonlu giinlerde hava sicakligi yiikseklikle artar. Atmosferde inversiyon genelde yiiksek
basingli ve sakin riizgarh giinlerde gerceklesir. Inversiyonlu giinlerde bacalarda iyi bir gaz cekisi elde
etmek ¢ok zordur. Inversiyonlu giinlerde baca gazi genelde dumanl gériiliir ve gazlar yiikselme yerine
asag1 dogru gitmek ister. Sobada yanma zor gergeklesir. Ciinkii atmosferik sartlar baca gazinin
yukari dogru degil de asagiya dogru gitmeye zorlar. Yiiksek binalarla ¢evrili sehirdeki az katli evlerin

cevresinde inversiyon daha sik meydana gelir. Yine daglarla ¢evrili bir vadideki sehirde sabah ve aksam

saatlerinde inversiyon sik araliklarla meydana gelir.

» Inversiyonlu giinlerde sobanm kurulu oldugu odanin kapisinin tabani agik olursa daha iyi bir baca

¢ekisi elde edilebilir.

{c)
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* Kis aylarinda inversiyonlu giinler halka duyurulmalidir. Halkin sagliginin korunmasi i¢in soba
yakilmasinda sinirlamalar getirilmelidir.

» Belli saatlerde (sabah 5:00-9:00 ile aksam 4:00-9:00 arasi) ozellikle komiir, odun veya fuel-oil
yakilmasi yasaklanmalidir.

Soguk Hava Agagi inen Sicak Hava

Sicak Hava Fi

), P

7" Daglar (eolojik Bariyer)

wlksakiik
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EK-B. SOBA VE BACALAR HAKKINDA GENEL BILGILER
1.1. Bacalar

Baca yapilarda kirli havay1 disar1 atmak, binaya temiz hava temin etmek, ¢oplerin atilmasi veya
su, 1s1 ve enerji hatlarinin désenmesi gibi cesitli hizmetleri karsilamak amaciyla insa edilen dik, yatay

ve egik kanallara baca adi verilir.
Baca Elemanlan

* Baca agzi: Bacalarin tepesinde, dumanin ve gazin ¢ikmasina yarayan deliktir.
* Baca cidari: Bacanin ve baca grubunun dis duvarlaridir.
* Baca basi (kas1): Bacanin ¢at1 listiindeki boliimiidiir.

* Baca kaidesi (temeli): Bacanin yapildigi malzemenin disinda (betonarme vb.) baska malzemelerle

insa edilen bacanin oturtuldugu en alt boliimdiir.

Baca
kasi

Baca
agz

Baca
cidari

* Baca sapkasi: Bacaya yagmur, kar veya riizgar girmemesi i¢in baca kiilahinin tizerine yerlestirilen
kapaktir.

* Baca firildagi: Bacalarin tepesinde riizgara gore yon degistiren ve dumanin baca deliginden geri

donmesini engelleyen aragtir.

* Baca deligi: Ocak bacalarinin icinde dumanin gegmesi i¢in asagidan yukariya birakilan bosluktur.
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Baca
sapkasi

Baca
finldagi

1.1.1. Duman - Ates Bacalari:

Yapilarda ates kaynaklarindan ¢ikan gazlarin cat1 tistiinden havaya atilmasi i¢in bina i¢inde veya binaya
bitisik olarak diizenlenen kanallardir. Sekilleri silindir, kare veya dikdortgen prizmasi seklinde olabilir.
Bacalarin silindirik olmalar1 ¢ekisi olumlu yonde etkiler. Kare ve dikdortgen kesitli bacalarda koseler,
baca gazi hizinin diigmesine ve yogusmasina neden olur. Bunun i¢in dncelikle silindirik bacalar sonra da

kare kesitli veya kare 6l¢iilerine yakin dikdortgen bacalarin yapimi diistiniilmelidir.

Duman - Ates Bacalari: Yapilis sekline gore ii¢c ana gruba ayrilir.

1. Adibacalar: Tek kolon halinde zeminden catiya kadar yiikselen, birden fazla birimin kullanabilecegi
sekilde tasarlanmis bacalardir. Eski yapilarda goriilen bu baca sekli artik kullanilmamaktadir.
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BACALL I
CiHAZ

BACA
BAGLANTISE

2.Sont (ortak) bacalar:
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3.Miistakil (ferdi) bacalar: Sadece bir birimin kullanimina gore tasarlanmis, tek kolon halinde, hitap

edecegi birimden catiya kadar yiikselen bacalardir.
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1.1.2. Baca Yapiminda Uyulacak Kurallar

Projesinde verilen boyutlara uygun olarak aplikasyonu yapilmalidir.

Baca i¢ genisligi, yiiksekligi yapilacak yere gore diizenlenmis olmalidir.
Baca icerisinde yogusma meydana gelmeyecek sekilde tedbirler alinmalidir.
Bacalar kolay temizlenebilir olmali ve kesitte piiriizlii kistm olmamalidir.

Duman gazlarinin akis hizinin her noktada ayni olmasi i¢in, baca deliginin boyutu tiim baca boyunca

ayni olmali; daralmalar olmamalidir. Baca ¢apinin en az 13 cm olmasi tavsiye edilir.

Baca kanali igerisine; tesisat, diibel baglanti demiri, vb. gibi herhangi bir yabanci eleman

yerlestirilmemelidir.

Bacanin disarida kalan duvarlar1 hava kosullarina karsi dayanikli olmalidir.

Bacalar dik bir eksen {izerinde sasma olmadan devam etmelidir.

Baca igerisine harg¢ kalintilar1 tasmamali, derzler iyice doldurulmali ve igerisine dokiilmemelidir.

Baca yapiminda daire kesitli kanallarda, diger karesel kesitlere gére daha az siirtiinme oldugu, bu

nedenle daha iyi ¢ekim yaptig1 gozden kagirilmamalidir.

Baca kanallar1 kolayca temizlenebilmelidir.

Ates bacasi duvarlar1 500 °C 1s1ya dayanikli olan malzemeden yapilmalidir.

Ates bacalarinda kanal genisligi, iyi bir ¢ekim ve yangin giivenligi agisindan en az 13,5 cm olmalidir.

Dikdortgen kesitli bacalarda kisa kenarin uzun kenara orani 2/3 olmalidir.
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* Bir baca kanalina birden fazla ates kaynagi girisi yapilmamasima dikkat edilmelidir. Yapilacaksa
aralarinda en az 30 cm olmalidir.

T '_
—

vanlis  dogru

* Baca yiiksekliginin yeterli olmadigi durumlarda gerekli ¢ekis giicii elde edilemeyeceginden verimli
bir yanma ortami saglanamaz. Bu durumlarda sik sik baca gazi tepmesi nedeniyle zehirlenme olaylar

yasanabilir. Bu ylizden bacanin cati {izerindeki yiiksekligi, ¢atinin en yiiksek mahyasindan en az 80
cm daha yiiksekte yapilmalidir.

Duman bacasinin ¢ati yiizeyinden yiiksekligi 250 cm fazla ise demir veya celik tellerle ¢atiya
baglanmalidir.

Baca kanalin1 temizlemek i¢in désemeden en ¢ok 70 cm yiikseklikte temizleme deligi yapilmalidir.
Genisligi baca kanal1 kadar, yiiksekligi 20 cm olmalidir.

» Bacanin ¢at1 lizerindeki yiiksekligi ¢atinin en yiiksek mahyasindan 80 cm’den az olamaz.
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» Zorunlu durumlarda ¢atida baca kanali kaydirilmasi gerekiyorsa kaydirma agis1 60 derecelik egimin

altina diismemelidir.

1 metreden

.......

20 emden
fazla olacak

» Baca kanallari miimkiin oldugunca gruplandirilmalidir ve uzun kenar ¢at1 egimine paralel yapilmalidir.

Bacalarin Duzenlenmesi

* Bacalarin ¢at1 ylizeyine ¢iktiklar1 noktalarda gerekli yalitim isleri yapilmalidir.

» Bacalarn en list noktalarinda, yukaridan gelecek etkilere karsi baca sapkasi yapilmalidir.
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 Isinan bir baca daha iyi bir ¢ekim yapacagindan, baca kanallar1 i¢ mahallerde yapilmali disarida

yapilacak baca kanallarinda ise 1s1 yalitim1 yapilmalidir.

* Baca kanalinin disa bakan kisimlar1 gaz ve ates kacaklarina kars1 aciklik birakmayacak sekilde

stvanmalidir. I¢i ise stvanmamalidir.
» Cok kath yapilarda gerekli kosullar saglanarak ortak baca sistemi olan sont baca uygulanabilir.

» Binalar kaloriferli olsa bile mutfak, banyo gibi mekanlarin disinda en az bir odada daha baca

yapilmalidir.

 Bina ¢evresinde daha yiiksek yapilar bulunuyorsa bu yapilarla baca arasinda tiirbiilans olmamasi i¢in

en az 6 m uzakta olmalidir.

= & m olmal
v

slslelals
(g

1.1.3. Baca Temizligi
Binalarin Yangindan Korunmasi Hakkinda Yonetmelige gore:

* Odun, komiir gibi yiiksek oranda is birakan yakit kullanildig: takdirde bacalar 2 ayda bir, siv1 ve gaz
gibi diger yakitlar kullanildig1 takdirde bacalar 3 ayda bir temizlenmelidir.

* Bacalarin temizligi mahalli itfaiye teskilati tarafindan yapilmaktadir.

* Yonetmelik 6zel firmalara da itfaiyeden izin almak kaydi ile baca temizligi yapabilme imkan

getirmistir.
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Baca Uygulamasinda Yapilan Hatalar
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Basit Baca Cekis Deneyi
a2 7 8 ¢ 4 ¢
7. 9 1 4 ;
2 A Il
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a) Iyi Cekis b) Orta Cekis ¢) Kétii Cekis
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1.2. Soba Yakarken Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

. Baca temizligini ve ¢ekisini kontrol edin.

. Sobay1 alt tabla veya mermer tlizerine oturtun.

. Borularin tam olarak i¢ ige gegtiginden emin olun.

. Soba borusunun duvara girdigi kismi mutlaka sizdirmaz hale getirerek hava kagigini 6nleyin.

. Borularin ekleme yerlerinin bacaya girisi agzinin sizdirmaz olmasina dikkat ediniz.

. Baca temizleme kapagini hava sizdirmayacak sekilde kapali tutunuz.

. Bacaya giren borunun bacay1 daraltmamasina dikkat ediniz,

. Soba borularini ¢ekisi engellemeyecek sekilde uzun tutunuz ve az sayida dirsek kullaniniz. Bacaya

dogru yiikselecek yatay borulara % 10 egim veriniz.

. Hazirlanan kova, sobanin igine, hava giris yeri sobanin alt hava giris yerine gelecek sekilde

yerlestirilir.
. Alt hava girisi kapall, iist hava girisi (iifleme) agik olacak sekilde tutusturulur.

. Komiiriin tutustugundan emin olunca {iist hava girigi (lifleme) kapatilip alt hava girisi agilarak

yanma hizli veya yavas olarak ayarlanir.

. Soba mutlaka {istten yanmalidir. (Alttan yakmayiniz, zira sobanin ¢abuk dolmasina ve hava

kirliligine sebep olursunuz.)

. Komiirti, Turbo sistemin 10 cm. altina kadar doldurun ve kirilmis odunu, sobaya girebilecek sekilde,
aldig1 kadar doldurunuz ve st hava girisi (iifleme) agik, alt hava girisi kapali konumda iiflemenin
tam altindan (USTTEN) tutusturun.

Komiir tutustuktan sonra iist hava girisi (iifleme) kapatilir alt hava girisi agilir, daha sonra yanma

alt hava girisinden hizl1 veya yavas olarak ayarlanir.

. Asla yanmakta olan komiiriin lizerine ilave komiir dokmeyiniz.

. Ust boliimde tam yanma gergeklesip komiir kor haline gelmeden alt ve {ist hava alma kapaklarini
kapatmayiniz.

. Yanan sobaya iistten komiir ilave edilirse; alttaki atesin etkisi ile Ilave edilen komiir biinyesindeki

yanabilir gazlar yanmadan baca ile ¢evreye verilir.

. Ust boliimde tam yanma gergeklesmeden alt ve iist hava alma kapaklari kapatilirsa, komiiriin
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tutusma siiresi uzayacagindan, yanmadan ¢ikan gaz miktar1 artacaktir.

Sobanizi giinde bir defa doldurunuz.

Kovali sobalarda komiiriin tamamen yanmasini bekleyiniz. Eger sobayr yakmaya devam
edecekseniz sobadaki kovay1 dolu kova ile degistirin. Koval1 sobalarda yedek dolu kova bulundurarak

yakmaya bununla devam edilmelidir.

Yanmanin siddetini alt ve {ist hava kapaklarini kullanarak ayarlaymmiz. Komiir tam olarak
tutusunca birinci ¢ekis klapesini kapatarak gazlarin ikinci gaz yolunu takip etmesini saglayiniz. Boylece

komiirliniizden en yliksek verimi almis olursunuz.

Ust hava kapagini, alt hava kapagma bagiml olarak siddetli yakmada agik, yavas yakmada kisik
olacak sekilde ayarlaymiz. Gereksiz yere agik veya kapali birakilmasinin fayda yerine zarar getirecegini

unutmayiniz.

1.3.Bacalar Hakkinda Mevzuat Diizenlemeleri
Binalarin Yangindan Korunmasi Hakkinda Y 6netmelik
Soba ve bacalar

MADDE 58- (1) Baca tesisatinin, ilgili Tiirk Standartlarindaki esaslara uygun olmasi sarttir. Her

kazan i¢in tercihan ayr1 bir baca kullanilir, soba ve sofben borular1 kazan bacalarina baglanamaz.

(2) Kazan dairesi i¢in ayrica havalandirma bacas1 yapilir. Baca ¢ekisinin azalmamasi bakimindan,
bacalarin miimkiin ise, komsu yiiksek binalardan en az 6 m uzaklikta yapilmasi ve ait oldugu bina

mahyasinin en az 0.8 m iizerine kadar ¢ikarilmasi gerekir.

(4) Sicak baca gazlarinin yaladigi baca i¢ ylizeylerinin stvanmamasi halinde, projelendirmede en
uygun derzlendirme bi¢iminin se¢imi gibi tedbirler alinir. Baca duvarlarinin dis yiizeyleri uygun sekilde

Sivanir.
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(5) Siv1 ve kat1 yakitli kazanlarin bacalariin altinda bir kurum temizleme menfezi bulunmasi
ve yilda en az iki defa yetkili kisilere temizlettirilmesi gerekir. Bacalarin temizliginden bina sahibi ve

yoneticisi sorumludur.

(8) Odada baca yok ise soba borusu; sac konulan pencereden ¢ikarilip, sacaktan 25 cm acikta ve
50 cm yiiksekte ve ucunda sapka kullanilarak kurulur. Borularin birlestigi yerler cember ile kapatilip, bu

cemberden duvar ve tavana baglanmak suretiyle, birbirinden ayrilmasi ve devrilmesi 6nlenir.

(9) Kullanim sirasinda soba kapaklari acik birakilmaz, altinda ve yanlarinda odun, ¢ira, kdmdir,
kibrit, benzin, gaz ve benzeri yanict ve parlayict madde bulundurulmaz. I¢indeki ates, gerektiginde
kapakli mangala alinir. Sobanin, kullanilmadig1 mevsimde kaldirilmasi gerekir. Sobanin kaldirilmadigi
yerlerde, kapaklar agilmayacak sekilde telle baglanir.

(10) Odun ve komiir gibi kat1 yakitlar ile yiiksek oranda is birakan siv1 yakitlar kullanildig: takdirde,

borular ayda bir, bacalar ise iki ayda bir temizlenir.

(11) Baca temizligi, mahallin itfaiye teskilati tarafindan yapilir. Ancak, bu konuda itfaiye
teskilatindan aldig1 izin ile ve belediye enciimeninin belirledigi fiyat tarifesi lizerinden faaliyet gosteren

0zel firmalar var ise, temizlik onlara da yaptirilabilir.

(12) (Ek: 09/09/2009 — 27344 R.G. / 24 md.) Dogalgaz kullanilan kombi ve sofbenlerin bacalari ile
cihazlar1 bacaya baglayan borularin paslanmaz ¢elik ve birlesme noktalarindaki kelepgelerin sizdirmaz
olmasi gerekir. Bacalarin yapimu, yillik bakimi ve temizligi gaz dagitim sirketlerinin belirleyecegi uzman
ve egitimli kisiler tarafindan yaptirilir ve bu kisiler tarafindan bacalar ve temiz hava girisleri kontrol

edilir. Baca gazi sensorii olmayan cihazlarin kullanilmasina izin verilmez.
Denetim

MADDE 131- (1) Bu Yonetmelik hiikiimlerinin uygulanip uygulanmadigi asagidaki sekilde

denetlenir:

a) Ozel yapi, bina, tesis ve isletmeler, mahalli itfaiye teskilati ile bunlarm bagli veya ilgili oldugu
bakanlik ve kamu kurum ve kuruluslarinin miifettisi, kontrolér veya denetim elemanlar: tarafindan
denetlenir. Bina sahibi, yOneticisi ve sorumlular1 denetim elemanlarinca binalarin arzu edilen biitlin
boliimlerini ve techizatini gostermek, istenilen bilgi ve belgeleri vermek zorundadir. Denetim sonunda
eksik bulunan ve giderilmesi istenilen aksakliklar ile talep edilen onlemlerin 6ngoriillen uygun siire

icerisinde ilgililerce yerine getirilmesi mecburidir.

b) Kamu binalari, kurum amiri ve gorevlendirecegi kisi veya heyet, miilki amir veya gorevlendirecegi
heyet, kurumun bagli veya ilgili oldugu bakanlik, miistesarlik, genel miidiirliikk veya baskanlik miifettisleri
veya kontroldrleri; hiikiimet konaklari ise, Igisleri Bakan1 adma Sivil Savunma Genel Miidiirii veya
gorevlendirecegi kisi veya heyet ile miilkiye miifettisleri tarafindan denetlenir. Denetim yetkisini haiz
kisiler, kurum, kurulus ve miiesseselerin denetim sonug¢ raporlarini; bagh veya ilgili oldugu bakanlik,

miistesarlik, genel miidiirliik veya bagkanliklarina gonderir.
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Planli Alanlar Tip Imar Yonetmeligi
Bacalar
Madde 47 -(Degisik:RG-2/9/1999-23804) Binalarda baca yapma kosullar1 agagida belirtilmistir.

a) Kaloriferli binalarin konut olarak kullanilan bagimsiz béliimlerinin oturma ve yatma hacimlerinin
en az birinde ve sicak su tesisat1 bulunmayan banyo ve mutfaklarinda, sobali binalarda ise hela ve koridor

harig tiim piyeslerde duman bacasi yapilmasi zorunludur.
Kaloriferli umumi binalarin her katinda en az (1) adet duman bacasi yapilmas1 gereklidir.

Konut olarak kullanilan sobal1 binalarin ticari kullanigh bagimsiz boliimlerinde birer adet duman

bacas1 yapilmasi zorunludur.
Bacalarin Tiirk Standartlar1 Enstitiisii standartlarina uygun olarak yapilmasi zorunludur.

(Degisik paragraf:RG-1/6/2013-28664) Yapilarda bina yiiksekligine gére uygun olciilerde sont
baca yapilabilir. ...

b) Sofben, kombi cihazi ve bu gibi 1sitma araglar1 hayati tehlike arz edecek sekilde yerlestirilemez

ve havalandirmadan uzak olan piyeslerle, banyo ve helalarda yer alamaz.

c¢) Sinirlar ilgili idare tarafindan belirlenecek dogalgaz uygulama bolgeleri iginde insa edilecek,
iskan edilebilir bodrum katlar dahil 5 katli binalarin mutfaklarinda, dogalgazla ¢alisan her cihaz i¢in bir
miistakil baca yapilacaktir. Mutfak kokularini atmak i¢in 2 ayr1 sont baca yapilmasi zorunludur. 10 katin

iizerindeki binalarda ayni baca sistemi yapilmakla birlikte hermetik cihaz kullanilacaktir.

Kat kaloriferleri kazan1 mutfak disinda 6zel bir bolmeye konuldugunda, bu mahallin en az (6) m3

hacminde olmasi, bina dis cephesinden havalandirilmasi ve bir miistakil bacasinin bulunmasi gerekir.

* [sitmada denge bacali sistemde olmayan dogalgaz sobalarinin kullanilmasi halinde, her sobanin

yukarida belirlenen esaslara gore diizenlenen ayr1 bir bacaya baglanmasi gerekir.

TS 7363/Aralik 2008 DOGAL GAZ - BINA IC TESISATI PROJELENDIRME VE UYGULAMA
KURALLARI
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Cihaz baca kanallarn ve baglandiklar: bacalar ile ilgili genel hususlar

Bacali cihazlar ile birlikte TS EN 50291°e uygun karbonmonoksit algilama cihazlar1 kullanilmasi
tavsiye edilir.

* Atik gaz borular yanicit ve patlayict maddelerin bulundugu mahaller, yatak odalari, banyo ve
tuvaletlerden gecirilmemelidir. Atik gaz borular1 kap1 pencere gibi yap1 elemanlarindan en az 20 cm
uzaklikta olmalidir.

* Vantilator veya baca fan kiti dogrudan bacaya baglanmamalidir. Cihazlarin baglandigi bacalara mutfak
aspiratorii baglanmamalidir.

* Bacalar; 1s1, yogusma ve yanma tiirlinlerinden etkilenmeyecek malzemeden ilgili standardlara (TS EN
1856—1, TS EN 18562, TS EN 1447, TS EN 13063-1, TS EN 13063-2 veya TS EN 14471) uygunluk
belgesine sahip malzemeden imal edilmelidir. Yogusmali tip dogalgaz yakici cihazlara ait bacalar,
ilgili standarda uygun olmalidir.

Yenmig gaz giog
Bajimeaz denetim kurumu
F_ onayh baca sapkas!
..

Yermig gaz garfh

Qretic tirma
Veiveys BAGIMSE denetim
kurumy raporuna gare
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)
|
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Sekil 19 - 3 CE Hava-auk gaz baca sistemi
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