Tekirdag Ziraat Fakiiltesi Dergisi
Journal of Tekirdag Agricultural Faculty

Karakaya ve Kiper2011 8(2)

Hastane Dis Mekan Tasarimlarimin Edirne ili Orneginde Irdelenmesi
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Bu calismada; “hastane bahgeleri Kkisilerin fiziksel ve ruhsal gelisiminde Onemli bir rol
oynamaktadir” savindan hareketle hastane bahgelerinin peyzaj tasarim kriterleri dogrultusunda
irdelenmesi amacglanmigtir. Bu amacla Edirne kenti 6rneginde segilen hastane bahgelerinin taban
elemanlari, ¢evreleme elemanlari, donati elemanlar1 ve agik yesil alanlar bakimmdan peyzaj tasarim
ilkeleri dogrultusunda uygunluklari arastirilmis ve eksiklikleri saptanmistir.

Bu kapsamda Edirne kent merkezi genelinde ¢ogunlugunun optimal kosulu saglamadigi, peyzaj
tasarimu, igerdikleri donati, tesis ve olanaklar agisindan yetersiz durumda oldugu tespit edilmistir.

Anahtar kelimeler: Hastane, hastane bahgeleri, peyzaj tasarim ilkeleri, Edirne

Investigation of Hospital Outer Space Design in Edirne City

In this study, hospital gardens are aimed to explicate with the idea of "the hospital gardens play an
important role in the development of people physical and mental health” in accordance with landscape
design criteria. For this purpose, selected samples of hospital gardens in the city of Edirne, the base
elements, the containment elements, reinforcement elements, and open green spaces were explored in

terms of landscape design principles in accordance with suitability and determined deficiencies.
In this context, the majority does not provide the optimal condition and has been found to be
inadequate in terms of landscape design, contain equipment, facilities and possibilities in the entire of

Edirne city center.

Keywords: Hospital, hospital gardens, landscape design principles, Edirne

Giris

Hastanelerin dis mekadn oOzellikleri ve
tasarumlari, hastalar lizerinde olumlu bir etki
uyandirmakla birlikte, hastalarin tedavi
edilmesi siirecinde ruhsal, fiziksel ve sosyal
anlamda 6nemli bir anahtar rol oynamaktadir.

Oyle ki Erkal (1999)’a gére; hastamn
ruhsal durumu bedeninin yaninda tedavinin
bir parcgasi olarak alimmalidir. Bu durumda
mekanin hastanin ruhsal durumuna etkisi bir
veri olarak ortaya c¢ikmaktadir. Boylece
Tanrverdi, (1987)’ye gore ise de; hastane
bahgelerinin hastalar1 hayata baglayici, timit
verici, dinlendirici nitelikte tasarlanmalari
gerekmektedir (Giilez, Oztekin ve Bekgi
2001).

Yapilan birgok arastirmada;
hastanelerde dogayla temasin (bitkiler, peyzaj
diizenlemeleri vb) stres, kolesterol, agri ve
hastalik siiresini azalttigi  belirlenmistir.
Ayrica dogal manzaralarin hastane ici ve
gevresinde kullanimimin, tibbi kontroller
sirasinda agr1 kontroliinde etkili

bir yontem oldugu, endiseyi azalttig1, cerrahi
miidahalelerde rahatlama sagladigi, kan
basmc1 kalp atis hizin1 olumlu ydnde
etkiledigi tespit edilmistir (Cohen Mansfield
and Werner, 1999; Diette et al., 2003; Tse et
al., 2002a; Tse et al., 2002b, Katcher, Segal
and Beck 1984; Frumkin 2001; Ulrich 1999).
Zaten tarih boyunca da insanlarin
dogay1 saglik bulma yoniinde ¢esitli amaclarla
kullandig1 bilinmektedir. Doganin bir parcasi
olan bahgeyi; insanlarin dinlenmek, eglenmek,
kendilerini iyi hissetmek, aktif veya pasif
aktivitelerde  bulunmak i¢in  sectikleri
giivenilir alanlar olarak tamimlamak olasidir.
Dolayisiyla da insanlar zaman igerisinde
dogayr saghk bulma yoniinden cesitli
amaglarla kullanmiglardir (Bulut ve Goktug,
2006). Ornegin Ulkiitasir (1956)’a gore; “II.
Bayezid’in 1485 yilinda Edirne’de yaptirmis
oldugu bir tip kurumu olan Bimaristani
Bayezit  Evliya  Celebi’nin  tasviriyle
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ilkbaharda “Cenneti Seddad™ andirirdi.
Hastane bahgesi lale, siimbiil, giil, nergis,
karanfil, fulya, sebboy gibi tiirlii ¢igeklerle
dolu idi. Ayrica ¢esmeleri, ortasinda kubbe
seklinde yapilmis giizel bir sadirvani vardi.
Hastalar bu bahgelerde gezer, her cicekten
adeta bir sifa tesellisi alird’” (Cinar ve Kirca,
2010). Bu dogrultuda da tarih boyunca
ciceklerden sifa bulan birgok hastane
bahgesinde bitkilerin olusturdugu renkler ve
kokular hastalarin iyilesmesinde anahtar bir
role sahip olmustur. Ornegin su mavisi insan
tenindeki  elektrigi ve kas  gerilimini
azaltmakta, sar1 enerjik bir renk etkisi
yaratarak hastalar1 canli kilmakta, yesil renk
de hastay1 dinginlestirebilmektedir
(Whitehouse et al., 2001).

Diinya Saglhk Orgiiti'ne (WHO) gore;
“saghk”, bireyin yalmzca herhangi bir
hastaliginin olmamasi durumu degil aym
zamanda da fiziksel, ruhsal ve sosyal
alanlarda da “kendini iyi hissetme”,
“memnun olma” durumu olarak tamimlanir.
Bireyin saglikli olma durumu, toplum
saghigmi dogrudan etkiler. Birey ya da
toplumun ruhsal, fiziksel ve sosyal kapsamda
saglikli olmast biiyilk oranda; fiziksel
gevrenin (alan kullanimi ve kentsel tasarim
kararlarinin) halkin iyi olma halini destekler
nitelikte olmas1 ile gergeklesebilir (Uslu,
Kiper and Baris, 2009). Bu kapsamda hastane
bahgelerinin kullanicilarin (ziyaretgi, hasta,
personel) fiziksel ve ruhsal anlamda saglikli
olmasini ve sosyallesmesini destekleyecek
estetik ve fonksiyonel tasarim ilkelerine gore
ele alinip tasarlanmasi Onem tasimakta ve
gerekmektedir.

Bu amagla arastirmada tarih boyunca
degisik medeniyetlere ev sahipligi yapmus
Edirne Ili kent merkezinde bulunan 5 adet
hastane bahgesinin, peyzaj tasarim ilkeleri
acisindan  uygunluklart  ve  yeterlilikleri
incelenmistir.
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Materyal ve Yontem

Arastirmanin ana materyalini Edirne
kent merkezi sinirlart igerisinde bulunan
hastane bahgelerinin tamami olusturmaktadir.

Edirne 1ili Trakya Yarimadasinda;
Kuzeyde Istiranca Daglari, Giineyinde Koru
Daglari ve Ege Denizi-Saroz Korfezi,
Batisinda Meri¢ Nehri ve Meri¢ Ovasi,
dogusunda da Ergene Ovasini i¢ine alan bir
bolgede ve 41° 40’ Kuzey enlemleri ile 26°
30’ Dogu boylamlar1 arasinda yer almaktadir.
Yiizél¢timii 6276 km? olan Edirne ili; Doguda
Kirklareli ve Tekirdag illeri, Batida
Yunanistan, Kuzeyde Bulgaristan Devletleri,
Giineyde Canakkale ili ile cevrilidir. Trak
soylarindan olan Odris’ler tarafindan M.O.5.
yiizyilda ilk defa kent olarak kurulan Edirne,
zaman i¢inde degisik medeniyetlere ev
sahipligi ~ve  Osmanli  Imparatorlugu
doneminde de bagkentlik (92 yil) yapmistir
(Anonim 2008).

Arastirma kapsaminda incelenen
hastaneler; Trakya Universitesi Hastanesi,
Edirne Devlet Hastanesi, (Edirne Devlet
Hastanesi, Selimiye Devlet Hastanesi ve
Gogiis Hastaliklar1 Hastanesi Saglik Bakanligi
karar1 ile 01.08.2009 tarihinden itibaren
Edirne Devlet Hastanesi adi altinda
birlestirilmistir), Ozel Ekol Hastanesi, Ozel
Hayat Tip Merkezi ve Ozel Trakya
Hastanesi’dir (Sekil 1). Ayrica c¢alisma
alanlarma ait yerinde yapilan incelemeler ve
gozlemler, cekilen fotograflar, makaleler,
tezler, arastirma alanlariyla ile ilgili kisi ve
kuruluglarla yapilan sozlii goriismeler ve
arastirma alamina ait haritalar, bilgisayar
donanim ve programlar1 ikincil kaynaklar
olusturmaktadir
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Sekil 1. Incelenen hastanelerin kent merkezindeki dagilinm
Figure 1. The distribution of examined hospitals in the city center

Yontem

Caligmada etiit, veri toplama, analiz ve
senteze dayali Peyzaj Arastirma Yontemleri
kullanilmigtir. Edirne kenti genelinde merkez
noktalar1 olusturan hastaneler tespit edilmistir.
Bu hastanelerin dis mekénlari, planlama,
bitkisel ve yapisal tasarim ilkeleri yoniinden
incelenmigtir. Hastane dis mekanlarinin
tasarim ilkelerine gore degerlendirilmesinde
Atabeyoglu ve Bulut (2006)’un yapmis
olduklar1 ¢alismadan faydalanilarak
olusturulan degerlendirme kriterlerini iceren
puantaj tablosundan yararlamlmistir. Puantaj
tablosunun puanlandirilmasi ve
degerlendirilmesinde ise ornek alanlara iligkin
bizzat yerinde yapilan arastirmalar ve
gozlemler etkili olmustur.

Cizelgedeki
degerlendirilmesinde; meveut degil: 0,
mevcut, olumsuz: 1, mevcut, kismen
olumlu: 2, mevcut, olumlu: 3 olacak sekilde
puanlamalar  yapilmistir.  Tiim  hastane
bahgeleri icin puanlamalar yapildiktan sonra
cizelgedeki tiim

faktorlerin

degerlendirme sonuglarinin basar1 yiizdeleri
hesaplanmis ve ¢ikan sonuglar % 0 — 30 ise
basarisiz, % 30 — 45 ise yetersiz, % 45 -60
ise kismen basaril, % 60-85 ise basarili, %
85-100 ise ¢ok basarith olacak sekilde
degerlendirilmistir. Daha sonra &rnek olarak
belirlenen hastaneler birbirleriyle
karsilagtirilarak, durumlari degerlendirilmis ve
cesitli oneriler gelistirilmistir.

Tablolarda yer alan degerlendirme
kriterleri asagidaki gibi tanimlanmakla
birlikte, (*) isareti tasiyanlar fonksiyonel
faktorleri, tasimayanlar ise estetik faktorleri
olusturmaktadir (Atabeyoglu ve Bulut 2007) .

*Kimlik Hastanenin niteligini,
statiisini.  ve  bahge
anlayisindan gelen tarzini
ifade eder, degerlendirir.

*Cevrese.l Bahgenin, akin

karakterin cevresiyle ve bu c;evrzdeki

korunmasi

unsurlarla olan iligkilerini
ve genel itibariyle
cevresiyle uyumunu ele
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*Kent yesil alan
gelisimine katki

Kentsel
dokunun
siirekliliginin
saglanmasi

*Islevselligin
saglanmasi

*Mekanlar
arasinda

siirekliligin
saglanmasi

* Algilanabilirlik

Estetik

Insan  olcegini
yakalama

*Fiziksel
ulasilabilirlik

Farkh
diizlemlerde
tasarim yapma

alir.

Hastane bahgesinin, kent
yesil alanlarinin miktari

tizerine olumlu  veya
olumsuz etkilerini ele alir.
Hastane bahgesinin,
kentsel dokuyla olan

baglantistmm  ve  kentin
genel dokusunun bahgede
ne oranda siirdiiriildiigiinii
ve bu anlamda bahgenin

kentteki yerini
degerlendirir.
Bahgenin  kullanicilarin

ihtiyaglarina genel olarak
cevap vermesidir.

Hastane bahgesini
olusturan mekanlarin
birbirleriyle olan
iligkilerini ve bu
mekanlarin kendi
aralarindaki
tamamlayicilik

ozelliklerini degerlendirir.

Bahg¢enin hem iceriden ve

hem de disaridan
kullanicilara verdigi
izlenimi ve anlasilma

derecesini degerlendirir
Bahgenin estetik anlamda
yeterliligini ve
uygunlugunu tanimlar.
Mekénin tiim unsurlarryla

insanlarin i¢cerisinde
bulunmaktan zevk
alacaklari, kendi
boyutlarma  indirgenmis
mekanlarm varligini
tanimlar.

Otomobil, otobils gibi
fiziki ulasim araglariyla
ve sehir merkezi baz
almarak yaya olarak
alanin  ulasilabilirligini
inceler ve degerlendirir.
Bahgenin uygun
topografya  kosullarinda
farkh diizlemler

boyutundaki tasarimini ve
bu tasarim  anlayisim

Sembol
olusturma

*Konfor

Etkili manzara

Icerisi-disarisi
iliskisinin
saglanmasi

Gorsel aks ve
perspektif
yaratma

*Giris ve giris
iinitesi

*Otopark

*Acil servis yolu
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degerlendirir.

Hastanenin gerek
binastyla gerekse
bahgesiyle ¢evre tlizerinde
olusturdugu etkinin
diizeyini ve bulusma

noktasi, adres tayini ve

yon belirleme gibi
unsurlar acgisimdan
hatirlanirligim
degerlendirir.

Kullanicilarin bahgeye ilk
girdikleri andan itibaren
cikincaya  kadar  olan
bahgede gegirdikleri siire
icerisindeki rahatliklarini
ve alanin ergonomisini
degerlendirir.

Alan icerisinde
olusturulmus olan gorsel
agidan etkili mekéanlarin
varhigim ve yeterliligini
degerlendirir.

Ic mekan ile dis mekan
arasmdaki yapisal,
mantiksal ve psikolojik
iligkileri inceler.

Bahgenin kendi igerisinde
olusturdugu giizel
goriiniimler ve manzaral
alanlar ille  bunlarin
etkinligini degerlendirir.

Bahgeye giris noktalarinin
fonksiyonelligi ile bu
giriglerin giivenlik
kuliibesi ve giris kapisinin

varlig, yeterliligi ve
estetigi yoniinden
degerlendirir.

Hasta, personel ve
ziyaretcilere hizmet
verebilecek otopark
amagcl olarak
diizenlenmis alanlarin

varligimi ve yeterliligini
degerlendirir.

Hastane bahgelerinde
ambulanslarin
kullanimina yonelik
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Gezinti yolu

Protokol-prestij
yolu

Gorsel
ulasilabilirlik

Doseme
elemanlari

*Sinirlarin
siirekliliginin
saglanmas1  ve
kusatma
elemani

*Yonlendirme

Oturma mekam

*Uyart ve yon
tabelalan

*Cop kutular

yollar1 degerlendirir.

Hastane bahgesinde
sadece yirlylis ve gezinti
amacl olarak
olusturulmus yollari
varhgim ve yeterliligini
inceler.

Sadece 06zel durumlarda,
ozel misafirler ve
hastanenin  iist  diizey
yoneticileri tarafindan
kullamlan yolun varhgini
ve yeterliligini
degerlendirir.

Hastanenin gerek binast

gerek dis mekan
unsurlartyla  olusturdugu
gorsel cekicilik ve
goriiniirlik ile
cevresindeki diger yapi ve
unsurlardan  farkliligim
degerlendirir.

Alandaki doseme

materyalinin yeterliligini
degerlendirir.

Duvar, ¢it, parmaklik
veya paravan gibi
kusatma elemanlarinin
varligini, kullanimini ve
sinirlarin olusumunu
kapsar.

Hastane bahgesini
olusturan mekanlara,
kullanicilarin  rahat bir
sekilde ulagtirilmasina

yonelik bilgilendirmeleri
kapsar.

Bahcede kapali veya agik
olarak insa edilmis ve
kullanirma agik oturma
mekanlarmi degerlendirir.
Bahge igerisindeki, bahge
disindaki uyar1 ve yon
tabelalarmi kapsar.
Bahge igerisindeki
kutularinin

¢op
varligma,

Su elemam

*Aydinlatma

*Sulama

Bitkisel
materyal

Objelerin
kullanim

*Spor tesisleri

*Cocuk
alam

oyun

*Rehabilitasyon
bahcesi

*Qziirliilere
yonelik tasarim
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uygunlugunu ve
yeterliligini tanimlar.

Alanda su elemant
varhgim ve yeterliligini
degerlendirir.

Bahgenin  1siklandirilma
durumunu ve aydinlatma
sistemini degerlendirir.

Bahgede yesil alanlarin
sulanmasi i¢in sulama
sistemlerini veya sulama
imkanlarim degerlendirir.

Alanin bitkisel
materyaller (agag,
agaceik, cali, vb)
bakimindan durumunu
degerlendirir.

Bahge igerisinde plastik
objelerin ve heykellerin
kullanimini tanimlar.

Hastane bahgesi igerisinde
spor tesislerinin varligi ve
yeterliligi ile
uygunlugunu tanimlar.

Hastane bahgesi igerisinde

¢ocuk oyun alanmin
varligmi  ve  yapisini
tanmimlar.

Hastane bahgelerinde

hastalarm kullanimi i¢in
O0zel olarak hazirlannmig
rehabilite alanlarmi
degerlendirir.

Hastane bahgelerinde
Oziirlillerin ~ kullanimina
yonelik bahge aktiviteleri
ile tim alan1 kapsayan
kullanimlar1 degerlendirir.

Arastirma Bulgular:

Kent merkezinde yer alan 5 adet hastane
bahgesi yontem bdlimiinde verilen kriterlere
gore ayr1 ayr1 olarak incelenmistir.

Trakya Universitesi Hastanesi’nin
peyzaj tasarim ilkeleri acisindan

irdelenmesi

Hastane; Trakya Universitesi Balkan

Yerleskesi icinde,

kent merkezine 3 km
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uzaklikta anayol iizerinde yer almaktadir.
Alana ulasim sehir merkezinden gerek toplu
tasim gerekse 0zel araglarla oldukga kolaydir.
Balkan Yerleskesi ana girisi, yerleske
ve ayni zamanda acil girisi olmakla birlikte
hastanenin tek girisidir. Edirne digindan
gelecekler disiiniilerek girise kontrollii bir
yan yol eklenmistir. Girigte kullanilan trafik
isaretleri ve trafik lambalar1 sayesinde
giivenlik ve kontrol saglanmistir (Sekil 2).
Ana giriste dikkat ¢eken bitkilendirme
ozellikle yerleskeye giris ve c¢ikis yolunu
ayirmak amaciyla tasarlanmustir. Universite
giriginde, i¢inde hastane ve diger yerleske
binalarin1 da bulunduran bir yerleske plam
bulunmaktadir. Bunun yani sira giriste bir
giivenlik birimi mevcuttur. Yerleskeye toplu
tagima araglari ile gelenler diigliniilerek girige
bir durak yapilmistir; ayrica yerleske
girisinden hastane girisine kadar servis yapan
tasitlar da bulunmaktadir. Girisin solunda bir
de helikopter pisti bulunmaktadir.
Ana kapidan girildiginde iki
yonlendirici (acil girisi) ve bilgilendirici
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(diger yapilara ulagim) tabela yer almaktadir.
Alan igerisinde girigleri belirten uyar1 ve yon
tabelalariin bulunmasi binaya giris agisindan
algilanabilirligi saglamaktadir.

Hasta, ziyaretci, ambulanslar i¢in yeterli
ve uygun sayida otopark alani ayrilmistir
(Sekil 3). Hastane personeline yonelik ayr1 bir
otopark alani diizenlenmistir.

Hastane dis mekaninin ¢ogunlugu asfalt
ile kaph olup baz1 kisimlarda kilitli parke tas
ve mermer malzeme kullanilmigtir. Ayrica
hastane binasi giriglerinde tekerlekli sandalye
ile gelebilecek hastalar da disiiniilerek
merdiven ya da basamaga yer verilmemistir.

Hastane ve gevresinde ¢ok fazla yesil
alan ayrilmustir. Ozellikle de ziyaretcilerin
ihtiyaglarim  kargilamak i¢in ¢ok sayida
oturma alani diizenlenmis bunlar aydinlatma
elemanlari, ¢op kutular1 ve bitkilendirme ile
desteklenmistir. Ayrica yan giriste yer alan
oturma  alaninda  bir  siis  havuzu
bulunmaktadir. Havuzdaki su gosterisi ile
rehabilitasyon saglamak amaglanmustir.

Sekil 2. Acil ve otopark girisleri
Figure 2. Emergency and parking lot entrances



Tekirdag Ziraat Fakiiltesi Dergisi
Journal of Tekirdag Agricultural Faculty

Sekil 3. Otopark ve oturma alanlar1 S
Figure 3. Parking lot and seating area

Acik yesil alanlarda bulunan bu
rekreasyon alanlarinin disinda kapali alanlarda
da cesitli dinlenme, eglenme, yeme-igme

alanlari ve hastane kullanicilarinin
ihtiyaclarini karsilayabilecekleri satig
birimlerinin bulundugu bir carsl

bulunmaktadir. Cocuklar i¢in kullanilan ¢ocuk
oyun birimleri Edirne iklim kosullar
diistiniilerek i¢ kisimda kullanilmustir.

Genis bir yesil doku igerisinde bulunan
hastanede agag, agaceik ve calilar ile birgok
diizenlemeler yapilmistir. Hastane bahgesinde
bulunan bitki tiirlerinden bazilar1 soyledir;
Pinus pinea (Fistik ¢amu), Pinus nigra
(Karagam), Cupressus sempervirens (Adi
servi), Cupressus arizonica (Kokulu servi),
Cedrus libani (Libnan sediri), Picea abies
(Avrupa ladini), Salix babylonica (Salkim
sogiit), Populus alba (Ak kavak), Populus
nigra (Kara kavak), Thuja orientalis (Dogu
mazisi), Thuja occidentalis (Bati mazisi),
Juniperis  horizantalis  (Yayilict  ardig),
Ligustrum vulgare (Kurtbagri), Tamarix
tetrandra (Ilgin), Rosa sp. (Giil), Morus
pendula (Ters dut), Betula pendula (Ters hus)
ve dogayla uyumlu renklerde olan cigek
kasalar1 igerisinde birgok bitki kullanilmistir.

Edirne Devlet Hastanesi’nin
(Merkez Unitesi); peyzaj tasarim
ilkeleri agisindan irdelenmesi

Edirne Devlet Hastanesi Edirne kent
merkezinde bulunmaktadir. Yap1 ¢ok kath
binalar arsinda kurulmustur. Hastanenin daha
fazla genislemesine olanak verecek alan
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yoktur. Sehir merkezinde olmasimin verdigi
avantaj sayesinde yaya yoluyla ulasim
agisindan elverisli bir konumdadir; ancak
hastane tasitla ulasim acisindan oldukga
elverigsizdir. Anayoldan hastaneye ulasimi
saglayan ve yon tabelalariyla desteklenmis bir
yol agilmistir, ancak ¢ok kullanigh degildir.
Hastanede yer alan otoparkin kapasitesi
olduk¢a yetersizdir. Ayrica hastane yakin
cevresindeki ulagim yollar1 da olduk¢a dar
olup, yogun bir arag¢ sirkiildsyonuna neden
olmaktadir.

Hastanenin biri ana giris digeri arka
giris olmak flizere iki girigi bulunmaktadir.
Ana giris aym zamanda acil girisi olarak
kullamilmaktadir. Arka giris ise neredeyse
sadece personel girisgi olarak kullanilmaktadir.
Bu durum da, ana giriste ¢ok fazla yogunluga
neden olmaktadir. Ana giris Thuja orientalis
(Dogu mazisi) ve Buxus sempervirens
(Simgir) ile yapilan bitkilendirme ile ikiye
ayrilmug giris ve ¢ikis boylece belirlenmistir.
Ayrica burada hastaneye gelenleri
yonlendirmek {izere bilgi iletisim levhalari
kullanilmigtir  (Sekil 4). Hastanenin tiim
girislerinde glivenlik birimleri bulunmaktadir.

Hastanede yonlendirici tabelalar
oldukga yeterlidir. Doseme malzemesi olarak
yaygin bir sekilde asfalt kullanilmistir. Ayrica
on ve arka boliimi birlestiren yolda mermer
doésemeler kullanilms ve zeminde
yonlendirici isaretler kullanilmistir. Bu yolda
fiziksel engellilere yonelik olarak rampalar
kullanilmastir.

Bahgcede cok sayida oturma grubu
kullamlmig ve bitkilendirilmesi yapilmustir.
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Oturma alanlarmin yer yer birbirlerine ¢ok
yakin tasarlanmasi sayesinde kullanicilar igin
sosyallesme olanaklar1 yaratilmigtir. Bu
alanlar ¢6p kutulari, aydinlatma birimleri gibi
donat1 elemanlari ile zenginlestirilmistir (Sekil
4).

Hastane bahgesinde bulunan bitki
tirlerinden bazilar1 soyledir; Pinus pinea

Karakaya ve Kiper2011 8(2)

(Fistitk  ¢ami), Pinus nigra (Karagam),
Cupressus  sempervirens  (Adi  servi),

Cupressus arizonica (Kokulu servi), Cedrus
libani (Liibnan sediri), Picea abies (Avrupa
ladini), Tilia tomentosa (Ihlamur), Aesculus
hippocastanum (At kestanesi), Cotoneaster
horizantalis (Dag musmulasi), Yucca sp.
(Avize cicegi) .

Sekil 4. Hastanenin ana giris kapis1 ve oturma mekam
Figure 4. Main entrance and sitting space of hospital)

Ozel Ekol Hastanesi’nin peyzaj tasarim
ilkeleri acisindan irdelenmesi

Edirne Kocasinan Mahalle’sinde ¢ok
katli binalar arasinda yer almaktadir. Konum
olarak Edirne’nin hemen girisinde ve ana yola
¢ok yakin bulunmaktadir. Bu sayede
hastaneye ulagim gerek yaya gerekse aragla
kolaydir. Ancak hastane yakin ¢evresi ulagim
yollar1 olduk¢a dardir, bu da yogunluk ve
otopark sorunu yaratmaktadir. Hastane kisith

grol Has,,

Sekil 5. Hastane girisi ve yonlendirici tabelalar
Figure 5. Hospital entrance and router signs

bir alana kurulmus, gelecekte kullanim
gereksinimlerine gore genigleme olanagi
diisiiniilmemistir. Hastanenin biri ana, biri acil
girisi olmak iizere ii¢ girisi bulunmaktadir
(Sekil 5).

Hastane girigleri kullamm kapasitesi
gdz Oniine almirsa yeterlidir. Ozellikle acil
girisi i¢in hastane c¢evresine olasi bir
karigikligi  engellemek i¢in  yonlendirici
tabelalar konulmustur (Sekil 5).
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Hastanenin ¢ok katli binalar arasina ve
kisith  bir alana kurulmasindan dolay1
kullanim i¢in bir bahge tasarlanmamugtir.
Kendine ait bir bahgesi olmamasina karsin
hastane Oniinde belediyeye ait genis bir yesil
alan bulunmasi bir ferahlik hissi sunmaktadir.
Ana giriste c¢ok kisitlh da olsa bir
bitkilendirme yapilmustir. Hastalar,
ziyaretgiler ve personel diisiiniilerek hastane
Ooniine  ¢o6p kutulan ve  aydinlatma
elemanlariyla desteklenen fakat yeterli sayida
olmayan oturma gruplart kullanilmigtir.
Burada Ligistrum vulgare (Kurtbagri) ve Rosa
sp. (Giil) tiirleri kullanilmistir. Ayrica hastane
disinda  hastaneyi  Ozellikle  geceleri
isiklandirmak  igcin - giligli  aydinlatma
elemanlar1 kullanilmustir.

Hastanenin basta ana girisinde olmak
ilizere tiim girislerde engellilerde diistiniilerek
rampalar kullanilmig, basamaklar miimkiin
oldugunca alcak  yapilarak  kullanima
uygunlugu saglanmistir. Hastane girislerinde
i¢ kisimda giivenlik birimleri bulunmaktadir.
Ic mekdnda da hastalar1 ve ziyaretcileri
yonlendirmek i¢in bilgilendirici tabelalar
kullanilmustir.

Hastanenin dis mekdninda oldukca
yetersiz kalan bitkilendirme, i¢ mekanda sik¢a
kullanilan i¢ mekan siis Dbitkileri ile

Sekil 6. Hastane girig alani
Figure 6. Hospital entrance area
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kapatilmaya cahsilmistir.  Ozellikle cam
kenarlarinda ve  koselerde  Sanseveria
trifasciata (Pasa kilict), Ficus benjamina

(Benjamin), Dieffenbachia maculata
(Difenbahya) bitkileri kullanilarak
bitkilendirme  yapilmigtir. ~ Ancak  bu

bitkilendirme de estetik ve fonksiyonel
bakimdan yetersizdir.

Ozel Trakya Hastanesi’nin peyzaj
tasarim ilkeleri acisindan
irdelenmesi

Edirne kent merkezinde yer almaktadir.
Hastanenin iki girisi bulunmaktadir. On giris
anayol {izerinde bulunmaktadir. Yesil doku
agisindan ¢ok zayif olan hastane yer sec¢imi
agisindan uygun degildir. Hastanenin 06n
girisinde otopark bulunmamaktadir. Giristeki
dik merdivenler 6zellikle engelli kisiler ve
kalp hastalar1 agisindan kullanima uygun
degildir. Ancak merdivenlerin aydinlatmalari
yapilmis ve iyi durumdadir (Sekil 6). Yine
giris kisminda kiigiik bir dinlenme alani
bulunmaktadir.  Burasi  hastanenin  tek
rekreasyon alanidir. Igerisinde biife ve oturma
alanlar1 bulunmaktadir (Sekil 7).
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Sekil 7. Oturma alanlari
Figure7. Seating areas

Hastanenin arka girisi acil servis girisi
olarak diizenlenmistir. Burada kiigiik bir
otopark bulunmaktadir; ancak bu alanin acil,
personel, ziyaretgi otoparki olarak
kullamlacagi ve ©n giriste de otopark
bulunmadigi gbéz Oniine alinilirsa yetersiz
kalmaktadir. Otopark agaclandirilmasi
yapilmistir, ancak dogru bitki tercihi
yapilmadigindan fonksiyonel, islevsel ve
estetik degildir. Giivenlik sadece bu giriste
vardir.

Merdivenlerde mermer ve fayans
kullamlmistir. Bu malzemeler 1slandiginda
kaygan olacagindan, déseme elemani olarak
kullanilmas1 dogru olmamustir. Rampalarda
parke tag doseme, yollarda ise karo mozaik ve
asfalt kullanilmstir.

Hastanede c¢evreleme elemani olarak
yapisal malzemeler kullanilmistir. Yapisal
malzemenin bitkisel elemanlarla desteklendigi
kisimlarda bulunmaktadir.

On ve arka bahgede oturma elemanlari
yetersiz durumdadir. Hastalarm ve
calisanlarin ihtiyaglarina cevap veremeyecek
niteliktedir. Aydinlatma elemanlar1 ve ¢op
kutular1  yeterlidir  ancak  bakimsizdir.
Hastanede spor alanlari, ¢cocuk oyun alanlari,
su eleman1 bulunmamaktadir. Ancak oturma
birimi olarak  yer  yer  pergolalar
bulunmaktadir.

Bitkilendirmenin ¢ok yetersiz oldugu
hastanede; girislerde vurgulama amach
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saksilar i¢inde Thuja orientalis (Dogu mazisi)
kullanilmustir. On giriste bulunan bahgede;
Cedrus libani (Liibnan sediri), Pinus nigra
(Karagam), Aesculus hippocastanum (At
kestanesi), Ulmus sp. (Karaagag), Rosa sp.
(Gil) kullanilmustir. Arka bahgede ise ¢igek
kasalarinda c¢esitli  bitkiler kullanilmustir.
Otoparkta ise Thuja sp. kullanilmistir.

Ozel Edirne Hayat Tip Merkezi’nin
peyzaj tasarim ilkeleri acisindan
irdelenmesi

Edirne kent merkezinde c¢ok Kkathi
binalar arasmnda bulunmaktadir. Gelecekteki
kullamim gereksinimlerine goére genigleme
olanag diisiiniilmeden tasarlanmigtir. Hastane
binasi tarihi bir binaya sahip olmasina ragmen
bakimsiz goriiniimdedir. Hastanenin ~giris
diizenlemesi yapilmamistir (Sekil 8). Hastane
cevresinde yogun trafik ve endiistri bolgesi
yoktur. Tek girisi bulunan hastanede, otopark,
acil, ziyaret¢i ve personelinde kullanilacag:
géz  Oniinde  bulundurulursa  yetersiz
kalmaktadir (Sekil 8).

Bahge sadece
bulunmaktadir.

ic kisimdaki avluda
Burada bulunan bahgede,
acik-kapali kantin ve oturma elemanlar
bulunmakta ve daha ¢ok personelin
dinlenmesine yonelik kullanilmaktadir.
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Sekil 8. Hastane giris ve otopark alam
Figure 8. Hospital entrance and parking lot area

Hastane girisinde karo mozaik ve asfalt
kullanilmustir. I¢ kisimda yer alan bahgede ise
beton ve fayans kullanilmustir.

Donati elemanlarimin neredeyse hig
bulunmadigi  hastane estetik bakimdan
yetersiz goriiniimdedir.

Hastane bahgesinde agik-yesil alanlara

neredeyse hi¢ yer verilmemistir.
Bitkilendirmenin ~ ¢ok  yetersiz  oldugu
hastanede i¢ avluda bulunan bitkiler;

smirlandirma amaglh kullanilmuslardir. Bitki
tiirleri agisindan incelendiginde ise; bahgenin
i¢ kisimlarinda Buxus sempervirens (Simsir)
kullanilirken, oturma alaninda  Nerium

oleander (Zakkum) ve
kullanilmustir.

Rosa sp. (Giil)

Sonuc ve Oneriler

Yapilan arastirmalar ve gozlemler
sonucunda Edirne kent merkezinde bulunan
hastane bahgelerinin tasarim ilkelerine gore
degerlendirilmesine iliskin olugturulan puantaj
tablosu Cizelge 1. de verilmistir. Cizelge 1°de
arastrmada Ornek olarak secilen 5 adet
hastane bahcgesinin tasarim ilkelerine gore
aldiklar1 puanlar yer almustir
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Cizelge 1. Segilen hastanelerin degerlendirilmesinde kullanilan puantaj ¢izelgesi

Table 1. The tally chart of used in the evaluation of selected hospitals

Tasarim kriterleri Trakya Edirne Devlet || Ozel Ekol Ozel Trakya Ozel Hayat

(Design criteria) Universitesi || Hastanesi Hastanesi Hastanesi Tip Merkezi
Hastanesi (Edirne State || (Special (Special (Special Life
(The Hospital) Ekol Thrace Medical
Hospital of Hospital) Hospital) Center)
Thrace
University)

[ *Kimlik (Identity) [ 2 [ 2 [0 [ 1 [0 |

*Cevresel karakterin || 3 2 2 2

korunmasi (Protection of

environmental character)

*Kent yesil alan gelisimine || 3 2 0 1 0

katki (Contribute to

development of urban gren

spaces)

Kentsel dokunun || 3 2 0 1 0

stirekliliginin ~ saglanmasi

(Contribute to the

development of urban gren

space)

*[slevselligin  saglanmast || 2 2 1 1 0

(Provision of functioning)

*Mekanlar arasinda || 2 2 0 0 0

stirekliligin saglanmasi

(Provision of continuty

between spaces)

* Algilanabilirlik 2 2 1 1 1

(Perception)

| Estetik (Aesthetic) Il 2 | Il 2 1 | |

Insan 6lcegini  yakalama

(Acces to human scale)

*Fiziksel ulagilabilirlik || 2 8 8 3 3

(Physical accessibility)

Farkli diizlemlerde tasarim || 2 2 0 1 0

yapma (To design on

different planes)

Sembol olusturma || 3 2 3 2 1

(Creating a symbol)

| *Konfor (Comfort) Il 2 Il 2 lI1 1 llo |

Etkili manzara (Effective

landscape)

Ierisi-disarist iliskisinin [| O 0 0 0 0

saglanmas1 (Provision of

inside-outside

relationships)

Gorsel aks ve perspektif || 2 1 0 0 0

yaratma (To create the

visual axis and perspective)

*Girig ve giris Unitesi || 3 1 1 2 1

(Entrance and entrance un

[ unit) | | | | I |
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Cizelge 1. Devamu
Table 1. Continue
| *Otopark (Parking lot) I[ 3 Il 1 I[ 2 I[ 1 I |
*Acil servis yolu |1 3 1 2 2 1
(Emergency service road)
Gezinti  yolu (Walking || 2 1 0 0 0
path)
Protokol-prestij yolu |l 1 0 0 0 0
(Protocol-prestige way)
Gorsel ulagilabilirlik || 3 2 3 2 1
(Visual accebility)
Déseme elemanlart (Floor || 2 2 1 1 1
elements)
*Sinirlarin - siirekliliginin || 2 2 0 2 0
saglanmasi ve kusatma
elemani  (Provision  of
borders  continuity and
siege element)
*Yonlendirme 2 2 0 1 0
(Orientation)
Oturma mekam (Seating || 3 2 1 1 1
space)
*Uyart ve yon tabelalar || 3 3 1 1 1
(Warning and directional
signs)
| *Cép kutular: (Trash cans) || 2 Il 2 | 1 llo |
Su elemant (Water 0
element)
| *Aydinlatma(Lighting) || 3 Il 2 Il 2 | | |
| *Sulama(lrrigation) II2 1 llo llo llo |
Bitkisel materyal (Plant|] 3 2 0 1 0
material)
Objelerin  kullanimi  (The || 3 0 0 0 0
use of objects)
*Spor  tesisleri  (Sports || O 0 0 0 0
facilities)
*Cocuk oyun alam || 2 0 0 0 0
(Playground)
*Rehabilitasyon  bahgesi || O 0 0 0 0
(Rehabilitation garden)
*Oziirliilere yonelik || 2 2 2 1 1
tasarim (Design fort he
disabled)
Arastirma  alaninda  gergeklestirilen  Hastanesi estetik ve fonksiyonel olarak en
degerlendirmeler sonucunda elde edilen yiiksek puanlara sahipken, Ozel Hayat Tip

toplam puanlar ve basar1 ylizdeleri ise Cizelge
2. de verilmigtir. Buna gore; dis mekén
kullanimlar1 agisindan Trakya Universitesi

Merkezi en diisiik puanlara sahip olarak en
zayif bahceye sahip hastane olarak
belirlenmistir
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Cizelge 2. Hastanelere gore toplam puan tablolar1 ve basari yiizdeleri
Table 2. Total score tables and success percentages according to hospitals

61

:ﬁ;;;lilt;r g;me) E::Srlstli)g)nnfﬁlsgzig) Estetik puan Toplam Puan Basan Yiizdesi %
(Aesthetic score) (Total score) (Percentages of the success)

Trakya Universitesi 45 35 80 72 Bagarili

Hastanesi (succesful)

Edirne Devlet 34 20 54 49 Kismen basaril (partially

Hastanesi successful)

Ozel Ekol 19 12 31 28 Basarisiz

Hastanesi (unsuccessful)

Ozel Trakya 23 12 35 32Yetersiz (inadequate)

Hastanesi

Ozel Hayat 12 7 19 17 Basarisiz (unsuccessful)

Tip Merkezi

Arastirma  kapsami  i¢indeki  hastaneler agr1 kesici istemisler, gegirdikleri ameliyata

biiyiikliigline gore incelendiginde 6zellikle
ozel hastanelerde (Ozel Ekol, Ozel Trakya,
Ozel Hayat) yeterli miktarda bahce alani
birakilmadigi goézlenmektedir. Bu nedenle
yeterli biiyiikliikte bahgesi olmayan hastane
bahgelerinde, olmasi gereken donati, taban,
cevreleme elemanlarmin, gezinti yollarinin ve
acik yesil alanlarinin ¢ok yetersiz olduklar
tespit edilmistir. Ayrica bahgede bulunan
bitkilerin ve donati elemanlarmin temizliginin
ve bakiminin yapilmamasi hastaneye gelen
saglikli ya da hasta insanlar {izerinde olumsuz
ctkiler =~ brrakmaktadir. Bu  kapsamda
hastanelerin mevcut  ve  gelecekteki
kapasitesine uygun olarak dis mekan
biiytikliigli hesaplanmalidir.

Hastane  bahgeleri  6zellikle  doganin
hissedildigi sosyal iletisimin amaglandigi ve
ayn1 zamanda iceriden izlenilen seyirlik dis
mekanlar olmaldir. Incelenen bahgelerin
cogunda boyle bir durum s6z konusu degildir.
Ayni zamanda hastanede kalan tiim hastalarn
bahgeyi aktif olarak kullanamayacagi, sadece
kaldiklar1 odanin penceresinden seyrederek
birtakim faydalar elde edebilecekleri de goz
ardi edilmemelidir. Oyle ki Ulrich (1984)’in
Pensilvanya’daki bir hastanede safra kesesi
ameliyatindan  ¢ikmis hastalar tizerinde
gerceklestirdigi bir aragtirmada; ayni ameliyat
sonrast iyilesme siirecindeki hastalardan
pencereleri ormana bakan bir odada kalan
hastalar, pencereleri hastanenin duvarina
bakan bir odada kalan hastalara gore daha az

kars1 daha pozitif davraniglar gostermislerdir.
Bitkisel kusatma ve bitki se¢imi tasarim
kriterlerine uygun olarak yapilmamistir.
Yanlis yerde yanlis bitki kullanimlari
mevcuttur. Cicekli bitki  kullaniminin
yeterince yapilmadigi hastane
bahgelerinde dort mevsim canli ve renkli
goriinlimiin saglanmasi yerine sadece yaz

aylarmda cicek acan bitkilere
rastlanmaktadir.

Bahg¢ede olusturulan dinlenme ya da
oturma mekanlarinda insanlarin
birbirleriyle giriiltiden uzak, rahat ve
huzurlu bir bi¢cimde zaman

gecirebilmeleri, bahgede gilivenli olarak
rahatca gezinebilmeleri ve bahceden
maksimum yararlanabilmeleri icin dis
ortamdan  ayrilmasi gerekmektedir.
Hastane bahgelerinde bazilarinda
cevreleme elemanlarinin kullanilmamasi
ya da ¢evrelemenin yetersiz miktarda bitki
kullanimryla yapilmasi giivenlik acisindan
bir eksikliktir.

Hastane bahgelerinin ¢ogunda &ziirli
hastalarin  kullanimi ig¢in olusturulmus

mekanlar oldukca yetersizdir. Sadece
giriglerde rampalar kullanilmustir.

Incelenen hastanelerin  bir  kisninda
otopark yetersiz durumdadir. Ayrica

sirkiillasyonun iyi yapilmadigi yerlerde
ise, hastane Oniinde ya da i¢inde yogun
trafige neden olmaktadir.
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Aragtirma kapsaminda incelenen hastanelerde
goriilen yetersizliklerin giderilmesine yonelik
birtakim Oneriler gelistirilmistir. Bunlar;
Sungur Ergeneoglu ve Aytug (2007)’a gore;
hastane binast ve g¢evresi herkes igin
ulagilabilir olmalidir. Binaya yaya ve engelli
ulasimmin  disiiniilmiis ve  ¢Oziilmiis,
ambulans, toplu tagim araglari, servis ve
yangin araglari i¢in ¢éziimler iiretilmis olmasi
ulagilabilirlik i¢in temeldir. Hasta, ziyaret¢i,
personel, ambulanslar igin yeterli ve uygun
otopark alanlar1 ayrilmalidir.

Yeterli biiyiikliikkte dis mekéna sahip olmayan
ya da ¢ok fazla sert zemine sahip hastanelerde
saksiliklardan faydalanilabilir.  Saksiliklar,
mekéandaki sert zeminin katiligim1 kirarak
hareketlilik ve canlilik kazandirabilir.
Yigilmalara neden olamayacak sekilde yeterli
genislikte bir yaya sirkiilasyonu
olusturulmalidir.

Taban elemanlari, bdlgenin iklim kosullarina,
genel kiiltiirel yapisina ve cevresel karaktere
uygunluk gostermelidir. Ddseme  zemini,
insanlarin nerede toplanabilecegini, oturup
dinlenebilecegini, tlizerinde sahip oldugu
desenler yardimiyla anlatabilir olmalidir.
Ozellikle kontrol, ziyaret ya da bekleme
amaciyla gelen insanlar i¢in oturma yerleri
diizenlenmelidir. Oturma birimleri  seyir
olanagi saglayan sosyal etkilesimi ve
birlikteligi destekleyen mekan ozelliklerine
sahip olmalidir. Ayrica oturma birimlerinin ve
cevresinde yer alan donati elemanlarinin
boyutlari, malzemesi ve tasarmmi,
kullanicilarin  fiziksel konforunu dogrudan
etkileyeceginden ergonomik ve bakiml
olmahdirlar.  Aydinlatma amaca  gore
yapilmali ve alanin tamami aydinlatilarak her
mekana ulasim kolayca saglanabilmelidir.
Asgari gereksinimleri karsilayabilecek sayida
ve uygun yerlerde acik-kapali biifeler
olmalidir.

Cop kutulari, her tiirli kimyasal ve yanict
copleri tastyabilecek oOzellikte olmali ve en
cok gereksinim duyulabilecek noktalara
yerlestirilmelidirler.

Hastalar ve  hastane  personeli  igin
diizenlenmis aktif rekreasyon alanlar1 (spor

tesisleri,  fizik  tedavi alanlar1  vb.)
tasarlanmalidir.
Hastalar  i¢in  hobi  bahgeleri,  bitki

yetistiriciligi ve rehabilitasyon bahgeleri gibi
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aktivitelerin saglanmasi igin uygun alanlar
ayrilmaldir.

Bahgeye tanimlayici ve yonlendirici semboller
ve isaretler yerlestirilmelidir. Oyle ki Sungur,
Ergeneoglu ve Aytug (2007)’a gore; saglik

kurumlarinda yon bulma gibi 6zellikler,
hastalarm  bekleme siirelerini, personelle
iletisim sikligini, hastane icindeki

kalabaliklig1, kaygi ve stres diizeyini olumlu
yonde etkilemektedir.

Bitkisel diizenlemede 6zellikle hastalar ruhsal
yonden doyuracak “Cennet gibi bahge” imaji
yaratacak canli renklerle uygun bitki
kullanimi saglanarak diizenli ve bakimli dis
mekanlar olusturulmalidir. Bitki kullaniminda
ozellikle zehirli ve alerjik etkisi olan bitkilere
dikkat edilmelidir.

Biitiin bunlarm yani sira Hastanelerin dig
mekan diizenlemelerinde yapim sonrasi
diizenin de devam ettirilmesi gereklidir. Bu
nedenle yapilan bir peyzaj tasarimin
devamliligimi saglayici bakimin diizenli bir
sekilde yapilmasi gereklidir.

Sonug olarak, dogal elemanlarin ve bitkilerin
insanin sosyal, ruhsal ve fiziksel sagligi
tizerindeki olumlu etkileri ve bahgelerin tarih
boyunca iyilestirici 6zellikleri ile kullanildig
dikkate alindiginda, hastane dis mekanlarinin
tasariminin 6zel olarak tasarlanmasi gerektigi
agiktir. Hastanelerin  bahgeleri  yapilirken
mutlaka profesyonel destek alinmali ve peyzaj
mimarlarimin  hazirladigi bir peyzaj projesi
dogrultusunda calismalar
gerceklestirilmelidir. Mevcut bahgeler
iizerinde de yine bir peyzaj mimarinin
destegiyle yenileme ve degistirme calismalari

yapilmali, bahgedeki eksiklikler
giderilmelidir.
Bu kapsamda dogal malzemelerle

donatilmis, bitki ve su ile desteklenmis,
mimari yapisiyla bir biitiinliik olusturan
hastane dis mekénlarinin yaratilmasi, tedavi
stiresince hastalarin ve diger kullanicilarin da
(ziyaret¢i, personel) fiziksel ve ruhsal
anlamda saglikli olmasini ve sosyallesmesini
destekleyecektir.
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