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ABSTRACT

Throughout history, it is known that people use nature to find health. Even
though no definite description has been made in the history of these natural areas, these
gardens are called healing gardens. The idea that being intertwined with nature in
health buildings helped to relax psychologically and to reduce the stress of the hospital
emerged with the period when urbanization started. In addition, many researchers
agreed that the presence of hospitalization and hospital treatment caused a high level
of stress for adults and children, with respect to that, they suggested natural areas and
landscapes would reduce this stress. Healing process of children in health buildings
being contact of with the garden, plants and touch with the soil has been accepted by
professionals working in the field of horticultrural therapy. The reasons for the positive
effects of being associated with nature on children have been studied in the literature
and it has been seen that people benefit from nature as emotional, intellectual, social
and physical. Although found in many pediatric hospitals abroad, the healing garden,

a small amount outdoors in Turkey, also there is not seen in the interiors. Considering

Vi



the factors such as climate conditions, hygienic conditions, limitation of application
areas, application problems as a result of being close to the city center (noise, air
pollution etc.), it has been observed that the external healing gardens cannot function
and they are only used periodically. This situation reveals that the necessity of the
transfer of the healing gardens to the interior of the pediatric hospital’s design criteria.
In this study, the contents of the healing gardens and the benefits of moving the healing
gardens into interior spaces in pediatric hospitals were researched and in future

hospital designs will be determined as a model proposal.

Keywords: Healing Garden, Pediatric Hospitals Design, Interior Space, Design Criteria, Horticultural
Therapy
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1.BOLUM GIRIS

Bu calisma 5 bolimden olugmaktadir. Birinci bélim; Giris bolimddur. Bu
alanda calismanin amaci ve yontemi hakkinda bilgilendirmeler yapilmis, calismada
varilan neticeye goére yapilan arastirmalar icerisindeki literatir sonuglarina yer
verilmistir.

ikinci bolim; Sifa bahgeleri bashg: altinda calismanin iceriginde temeli
olusturan bahce kavrami, sifa bahcesi kavrami ve sifa bahcelerinde uygulanan
hortikultirel terapi yontemi hakkinda ac¢iklayici tanimlamalar yapilmstir. Sifa
bahcelerinin tarihsel stire¢ igerisinde nerelerde ortaya ¢iktigi, ne amacla kullanildig:
hakkinda bilgiler verilmis, Dinya’da tarihsel sirec igerisinde sifa bahgelerinde
tasarimsal anlamda hangi modellerin kullanildigi ve ne tir tasarimlar yapildiginin
detaylar1 anlatilmistir.

Uclincli bolum; Pediatrik Hastaneler baghg: altinda hastanelerin tarihi
hakkinda genel bilgilere yer verilmis, siire¢ icerisinde hastanelerin gelisiminden
bahsedilmis, Diinyada ve Ulkemizde pediatrik hastanelerin tarihi hakkinda
bilgilendirmeler yapilmistir. Ayrica bu bélimde Dinya Uzerinde sifa bahcelerinin
ortaya ¢ikis1 dogrultusunda saghk yapilar: ile nasil entegre oldugu, yetiskinler icin
tasarlanan sifa bahcgelerinin siireg icerisinde ¢cocuk hastanelerine nasil tasindigi, cocuk
hastaneleri icerisinde bulunan sifa bahgelerinin tasariminda dikkat edilecek hususlar;
Hastaneleri kullanan Kkitle, yerlesim yeri 6zellikleri, hastane peyzaj dizenlemeleri,
dogal cevre ve bitkilendirme 6zellikleri incelenmis, maddeler halinde siralanmastir.

Dordincu bolim: Calismanin temelini olusturmaktadir, calismanin amacinda
bahsedilen dis mekan sifa bahcelerinin neden i¢c mekéna tasinmasi gerekliligini ortaya
koyacak Diinyada uygulamaya konulmus (3 adet) dis mekan (3 adet) i¢ mekén
Pediatrik hastanelerin sifa bahceleri incelenmis ve calismanin degerlendirme
bolimanu olusturacak sonuglara yer verilmistir.

Besinci bolim: Bu bélimde bir dnceki bolimde incelenen i¢c mekan ve dis
mekan sifa bahcesi drnekleri arasindaki farkliliklar arastirilmis, sifa bahcelerinin dis
mekanda olmasinin olumsuz yanlari ortaya konulmus, bunlar sonuglar ve Oneriler

kisminda belirtilmistir.



1.1.Arastirmanmn Amaci

Saglik yapilarinda tedavi goren ¢ocuklarin bahge ve bitkilerle ugragsmasinin,
toprakla temasinin tedavi edici yonl hortiklltrirel terapi alaminda calisan
profesyoneller tarafindan kabul gérmustar.

Literatirde doga ile birlikte olmanin gocuklarin glindelik yasantilarinda ki
olumlu etkilerinin sebepleri arastirilmis ve cocuklarin dogadan; icsel, beyinsel ve
fiziksel olarak faydalandiklar: gérilmustir. Hastane ortamlarinin, tedavi surecindeki
hastalar tzerinde kisitlilik, mahremiyetin saglanamamasi, yiksek 11k ve girilti gibi
olumsuz etkilerinden dolay: kullanicilar tGizerinde gerginligi artirarak fiziki ve ruhani
acidan negatif etkilere sebep olduklar: gérilmustir. Fiziki agcidan kalp atis1 hizi, soluk
almada zorluk ve kan basincinda artis, ruhsal acidan panik, kaygi, bunalim ve
kimsesizlik gibi olumsuzluklar, eylemsel agidan ise uyuyamama, asabiyet, gii¢sizlik,
aktif olamama, hastane idari kurallarina riayet edememe gibi etkiler seklinde ortaya
cikar. Saghk kuruluslari, bu negatif etkileri hastalarin bir nebze olsun iginde
bulunduklar: durumdan kurtarabilmek igin olusturduklari dogal alanlar, hastalar
ferahlattigi, daha az kaygiya neden oldugu ve iletisimi artirdigi gerekgesiyle
blnyelerinde yer vermektedirler (Kaplan ve Kaplan; 1983).

Sifa bahgelerine yurtdisinda birgok gocuk hastanesinde rastlanmakla birlikte
Turkiye’de dis mekanlarda az miktarda, i¢ mekanlarda ise hig gortilmemektedir. iklim
kosullari, hijyenik kosullar, uygulama alanlarinin kisitliligi, ve bu alanlarinin sehir
merkezine yakin olmasi neticesinde dogan problemler (gurulti, hava kirliligi vb.)
dikkate alindiginda dis mekan sifa bahcelerinin islevini yerine getiremedigi sadece
donemsel olarak faydalanildigi gortlmastur. Bu durum sifa bahcelerinin ic mekéana
tasinmasinin, pediatrik hastane tasarim kriterlerine dahil edilmesinin gerekliligini
ortaya cikarmaktadir. Bu calismada da sifa bahgelerinin igerikleri arastirilms,
pediatrik hastanelerde sifa bahcelerinin i¢ mekana tasinmasinin faydalari ve gelecekte
uygulanacak olan hastane tasarimlarinda model Onerisi olarak belirlenmesi

saglanacaktir.
1.2. Arastirmanin Yontemi

Bu calisma metot olarak Nitel arastirma yéntemlerinden Literatir (Alanyaz:n)

taramasi yontemi ile hazirlanmstir. Iceriginde sunulan bilgilerin daha etkin ve basaril



bir sekilde sunulabilmesi adina Nitel arastirma ¢alismasi i¢in gereken kriterlerin listesi
olusturulmustur. Bu kriterler g¢alismanin olusumu igin gerekli olan rotanin
belirlenmesinde  kullanilmistir.  Cizilen rota, yapilan c¢alismanin prensibinin
tasarlanmasinda bir kilavuz olarak kullanilmistir. Belirlenen ana basliklar birbirleri ile
iliskilendirilerek ve cesitli kisitlamalarla sinirlandirilarak calismanin gercevesi
olusturmustur. Konuyla ilgili arastirma cergevesinde her tirli gorise, fikre ve yoruma
yer vererek, genis bir agidan konu buttnlugiini bozmadan, daha 6nce yazilmis makale,
kitap, tez calismasi, kongre ve sempozyum bildirileri, internet sayfalari ve gorsel
sayfalarin arastirmasi yapilmis konu hakkinda detayli bilgi edinilmis edinilen bilgiler
cercevesinde konu belirlenmistir. Arastirma surecinde internet Gzerinden alt
basliklarin icerikleri arastirihip incelenmis ve konuya uygun drneklemler ortaya

cikartilmustir.
1.3.Literatlr Arastirmasi

Lindheim’in 1972 yilinda saglik hizmet tasarimi Uzerine yaptigi yazin
arastirmasi tibbi alanda sifa bahgelerinin ¢ocuklar igin ¢cok énemli bir gelisme araci
oldugunu goéstermistir.

1987 yilinda Olds ve Daniel, cocuk hastaneleri icin tasarim kilavuzu
hazirlanmis ve gocuklarin oyunlarinin, disaridaki ¢evrenin ve doga deneyimlerinin
o6nemini vurgulamigtir. Daha sonra, ¢ocuklar ve aileler icin saglik hizmetlerini
kapsaml: olarak ele aldig:i yazisinda Shepley, ¢ocuklarin saglhk yapilarinda oyun
sahasinin olmadigini belirtmis ve ‘iyilestirme faaliyeti’ olarak adlandirdigi oyunun
onemini vurgulamistir. Dogal ¢evrenin 6nemi, Ulrich’in yetiskinlerle iliskisinden
edindigi arastirmasindan da anlasilabilir ve benzer olumlu saglik bagintilarinin
cocuklara uygulanabilirligi varsayilabilir. Uygulama acisindan degerlendirildiginde,
sifa bahcelerinin hastane ve yakin cevresi tasariminda olumlu etkileri saptanmistir
(Akin; 2006).

Ayrica Marcus ve Barner’in 1995,1999 yillarinda yaptigi calismaya gore
bahge, verimli sekilde kullanildig: takdirde iyilestirici olabilir ifadesi bu ¢calismaya yon
vermistir. Marcus and Barnes’in 1995 yilindaki ¢alismasinda ortaya koydugu ‘Sifa
bahcelerindeki, “sifa” kelimesinin gecerli olabilmesi icin bu mekanlar1 kullanan

kullanicilar Gzerinde iyi olma halini destekleyici ve faydali etkilerinin olmasi



gereklidir. “Sifa” kelimesinin kullanimi, saglik kuruluslarinin  bahgelerinde,
tasarimcisinin Kisisel begenilerini arka plana atmas: gerekliligini ve kullanici odakl
bir yaklasim saglamasi gerektigini vurgulamaktadir. Sifa bahcgesi tasarimcis
hastalardan ve gorevlilerden elde edilen arastirma girdileri ile tasarim kurallar:
belirlemelidir. Sifa bahgelerinin bu kurallar gergevesinde uygulanmas ile basariya
ulasabilecegi kanisina varilmistir. Bu dogrultuda sifa adi altindaki bahgelerin tedavi
edici etkileri, farkli bitki siniflarini icermesinin yan: sira diger aragtirma sonrasi
faaliyetleri desteklemek icin ayrintili, titiz ve kullanici odakl tasarimlarla islevini
yerine getirebilecegi sonucuna varilmistir.

Ulrich’in belirttigi gibi 21.yy’in sonundaki literatlir arastirmalarina ek olarak
dogal alanlarin, iyi olma halini desteklediginin kanitlanabilmesi icin profesyonel
arastirmacilar somut ¢calismalar yapmis, bu calismalar neticesinde, doganin iyilestirme
ve tedavi etme Uzerindeki pozitif etkileri desteklenmistir.

M. Kay Sandor Teksas Universitesi Medikal Arastirma Bolumii’nde labirent
bahgelerinin tedavi edici yoninu ortaya c¢ikartan bir literatiir calismas: yapmustir.
Sandor, olusturdugu bir ekiple beraber labirentlerin kullanimi (zerine birtakim
uygulamalar ve testler yapmustir. Yapilan calismada teste baslamadan dnce kaydettigi
ve bitiminde kaydettigi verileri karsilastirarak birtakim sayisal verilere ulagmustir.
Sonug itibari ile labirentlerin insanlar Gzerinde tedavi edici etkilerinin varligina dayah
sonuglara ulagmis ve labirent bahcelerinin de iyilestirici 6zelligi kanitlanmistir (Serez;
2011).

Warner 1994-1995, tip alaninda meydana gelen sifa bahgeleri ile tedavi olma
yaklasimini su sekilde ifade etmektedir; “Ozel bakim yapilan hastane tasarimlarinda
genellikle fizyoterapist ve hemsirelerin dikkatlerinin dagilmasini 6nlemek ve
verimliliklerini distirmemek amaciyla acik alan ve cevreye yonelik dizenlemelere
dikkat edilmeli, ilgi ¢ekici tasarimlar ve bahgeler yapilmalidir” hipotezine gore hastane
yapilarindaki bahce alanlar1 sadece hastalara yonelik degil hastane personelinin de
ihtiyaclari gozonune alinarak tasarlanmalidir.

Sakici ve Var’in 2013 yilinda yaptigi arastirmalar 1siginda ortaya ¢ikarttiklar
acik alan terapi Unitelerinin rehabilitasyona katki saglayici etkileri icin peyzaj alan

tasarim kriterlerinin belirlenmesi Gzerine olusturulan maddelerden yola ¢ikilarak dis



mekan sifa bahcelerinin neden i¢ mekéana tasinmas: gerekliligi belirlenmis, buda
calismanin gidisatina yon vermistir.

Sifa bahcesinin yeterli diizeyde olmasi bahceyi tasarlayan tasarimcinin,
kullanici grubunun (hasta, personel, refakatci)’lerin istek ve ihtiyaclari gézoniinde
bulundurularak sifa bahcesi tasarim kriterleri belirlenerek olusur. Buradaki amag
hastalarin yasam kalitesini en Ust diizeye ¢ikartmaktir. Hastalarin hastane ortaminda
ve hastalik kaynakli neler hissettigi ve bu hissedilenlerden nasil uzaklasilmasi
gerektigi, nelere ihtiya¢ duydugu asagida Tablo 1’de detayl olarak verilmistir. Ayni
zamanda, hastane bulnyesindeki sifa bahgesi kullanicilarin beklentileri Tablo 2°de
verilmistir. Sifa bahgeleri bu kriterle gézoniinde bulundurularak tasarlanmalidir.
(Sakic1 ve Var; 2013).



Tablo-1 Hastalar tizerindeki belirtileri, neler hissettikleri,

ihtiyaglar: (Sakict ve Var; 2013)

Belirtileri Hissettikleri(Elgie, vd,2004) ihtiyaclar (Tyson,1998)
) | Dogallik
Varsamla(. Ger(;e.kte varolmayan bir seyi Dikkat dagitma
duymak, gérmek hissetmek, tat veya koku —=
olarak a|gl|amak Aitlik hissi 0|U$turma
o Yeteneklerini destekleme
% Sannilar: Gergek olmayacak birseye giigl | Kayiplarini telafi etmek
E bir sekilde inanmak )
= Iyelik ya da bireysel évinme hissi
g kanadirma
Paranoid dustnceler: Asir sipheci Kisisel gizlilik ve mahremiyet
dustinceler (baskalarinin zarar verecegine, | saglama
takip edildigine inanma) Kontrol ve tutarlilik
Emniyet ve glvenlik
Becerilerini destekleme
DusUk motivasyon: Yasamin her yoniyle Sahiplenme duygusunu artirma
5 ilgi yetersizligi Uzaklasma
= Cazibe ve gizem
g Hareket ve egzersiz
= Sosyal geri ¢ekilme: Toplumdan Sasyallik, gizlilik
> uzaklasma ve kendi icine kapanma Ailelerle iliski, baglanti kurma
zZ o o Bagimsizhik ve 6zgurluk hissi
Konsantrasyon eksikligi: Dikkatini bir artirma
yonde toplayamama (yeni seyler 6grenme
ve hatirlamada giicliik cekme) Duyusal uyarim
Sosyallik
Dustunce bozuklugu: Kafalarinin Aitlik
= karismasina neden olan veya -
% konsantrasyonlarinin kaybolmasina neden Faydalilik hissi gelistirme
= olan bulanik disiince Kontrol
o Sosyallesmeleri icin alan
2 Konusmada fakirlik: Konular hakkinda olusgturma
= derinlemesine diisinememe ve duslincesini Duyusal uyarim alanlar olusturma

net bir sekilde ortaya koyamama

Ailelerle iliski, baglant: kurma




Tablo-2 Bahge terapi unitelerinde her bir kullanici grubunun istek ve ihtiyaglari (Sakici ve Var; 2013)

Kullanici
Grubu Istek ve ihtiyaclar

Dogalligin, mek&nin, mevsimlerin ve zamanin fark edilmesini ve algilanmasin
saglamak

Yetenekleri desteklemek ve kayiplar: telafi etmek

Sahiplik veya Kisisel éviinme hissi kazandirma

Kisisel gizlilik ve mahremiyet saglama

Sosyallesmeleri icin alan olusturma

Hastalar — —
astala Fiziksel egzersiz icin alan olugturma

Fiziksel cevrede giivenlik hissinin devamliligi

Bagimsizlik ve 6zgurluk hissini artirmak, giiglendirmek

Aitlik ve faydalilik hislerini asilama

Ailelerle iliski, baglant: kurma

Hobilerin ve calismalarin devam edebilmeleri icin olanaklar saglama

Hastalarin kaliteli tedavi aldiklar: garantisini saglama

Ev yasamina benzer nitelikte rahat ve yasanabilir ortamlar saglama

Aileler ve - - — ~
Hastalarin sosyal rollerine devam edebilmeleri icin olanaklar saglama

ziyaretgiler - — — A
yarets Ziyaret icin konforlu ve gizlilik hissi uyandiran mekéanlar saglama

Uygulanan tedavi programina ilgiyi ve bagliligi artirmay: saglama

Guzel, sevimli bir is ¢ercevesi olusturma

Aktiviteler icin istedikleri miktarda alan saglama

Bahgenin personel tarafindan gdzlemlenebilem kolayliginin saglanmasi

Degisen ihtiyaglar: cevreye adapte edebilme esnekligi

Personel >
Stresten uzaklastiric: alanlar saglama

Personelin serbest zamanlarinda dinlenme ve rahatlama alanlar saglama

Dis mekéana direkt ulasim

Yenilik getiren terapotik programlari gerceklestirebilecekleri mekanlar saglama

Tasarim amaglari; giiven, emniyet ve gizlilik gibi bireysel ihtiyaclar, konfor,
karakter gibi cevre ozellikleri ve cevreye uyma ve duyusal farkindalik gibi birey ve
cevre arasindaki etkilesim seklinde Ug kategoriye ayrilabilir (Tablo 3).

Tyson’un 1998 bu ay:rim: ve alt bagl:klarin: Carey 1986, Anderson 1990,
Marcus ve Francis 1990, Hagedorn 1990, Cohen ve Weisman 1991, Carpman ve
Grant 1993, Carstens 1993, Regnier 1994, Marcus ve Barnes 1995, Lewis 1996 ve
Stoneham ve Thoday 1999 gibi 6nemli arastirmacilarin bir dizi calismalarin:
derleyerek elde etmigstir’” (Tyson; 1998, Sak:c: ve Var;2013)



Tablo-3 Acik alan terapi uniteleri icin belirlenen tasarim amaclar: (Tyson; 1998, Sakici ve Var;2013)

Hastalar igin emniyet ve *I?;Ut[]n personelinui(; mekéandan dis mekéani
giivenlik gozlemleme olanag:
*Cevrelenmis kusatilmig alanlar
Bagimsizligi artirmak, *{¢ mekandan dis mekana gikis serbestligi
glglendirmek *Erigilebilir patika yollar
*Uygun bitki materyali secimi
Bireysel Yksek duyusal uyar *Yiksek duyusal uyarima sahip
ihtiyaclar bitkilendirmenin *Stratejik yer tespiti
Kisisel gizlilik ve mahremiyet *I_zi_nsi_z davetsiz_ r_nekéna fizi_ksgl ya_da gorsel
saglama erisimi engelleyici tampon bitkilendirme
*Yan 6zel ¢gardakli oturmalar
*Cevreye uyum gosterme kabiliyeti
Sahiplenme duygusunu artirma | *Bireysel ve toplu bahceler, mekanar
olusturma
s I¢ mekan ile dis mekamn *D1s mekéna bakan pencereler
< entegrasyonu *Girig mekaninda konforlu gecis
E *Yapay ya da dogal elemanlarla fiziksel
= Fiziksel Konforlu iklim olusturma koruma
3 Cevre *Sicaklik ekstremlerini azaltmak igin
& bitkilendirme
Mekéna ve amaca uygun, *Oturacak yap: materyalleri
benzer karakter olugturma *Fonksiyona uygun karakter ve kontekst
*Insanlarin biraraya gelmelerini
Soyal ve cevresel iliskiyi cesaretlendirecek mekanlar
cesaretlendirme *Insanlar1 dogal alanlarla birlikte olmalarim
saglayacak mekanlar
o *Aktif kullanimr igin yol, gecis
Becerilerini destekleme *G0Ozlem ve pasif aktiviteler i¢in mekanlar
Etkilesim | Uzamsal olarak cevreye uyumu | *Basit plan
maksimize etmek *Landmarklarin stratejik kullanimlari
Ilging yiiriime patikalar: *Gegis kolayligi
saglama *Egzersiz ve hareket imkani
— —
Oturma secenekleri saglama *élya_r etigin alanar
essiz alanlar
Rekreasyon ve ylrime icin *Bahce banklar:
alanlar saglama *D1s mekanda gerceklestirilen spoorlar

Tyson’un bu arastirmasinda hastalik strecinde hastalarin; Bireysel, fiziksel

cevre ve etkilesim alanlarinda ihtiyag duyduklar: bilesenler belirlenmistir. Calismada

bu bilesenler sifa bahgesi tasariminda nelerin g6z ardi edilmemesi gerektigi ile ilgili

kapsamli bilgiler icermis, i¢c mekan sifa bahcelerinde bahcenin tedaviye katki

saglamasi icin nelere dikkat edilmesi gerekliligi agisindan yol gosterici olmustur.




Ayrica Marcus ve Barners’in 1995 yilindaki yayininda sifa bahgelerinin
tedaviye katki saglayabilmesi icin dikkat edilmesi gereken 2 temel durum vardir
ifadesine gore;

1.Hastalik semptomlarinin giderilmesi yada agriyr yonetmek tedavide énemli bir
bolum oldugu icin tedavisi uzun suren hastaliklara sahip olan hastalarin yasaminda da
ayrica énemli bir rol oynar.

2.Saghk yapilarinda uygulanan Hortikiltirel terapinin gorevi; Hastalarin iginde
bulundugu sartlardan fiziksel ve ruhsal olarak tikanmasi durumunda onlar
rahatlatmak ve streslerini azaltmaktir. Stresi azaltma, rahatlama ve canlanmanin
gereklilik oldugu, gorevliler ve ziyaretciler i¢cin cok 6nemli bir unsurdur. Keza, fiziki
gelismenin saglanmast ile iyi olma hali tum duyularda diizenlenir. Uzun sireli tedavi
gerektiren hastaliklara sahip olan hastalar icin iyilesme, tedavide ki basar1 oran: ile
belirlenir. lyilesme sirecindekiler icin umut etme; tedaviye etki eden en belirgin
faktordir. Buradan da anlasilacag: tizere sifa bahcelerinin tedaviye katki saglamasi
kullanicilar icin islevini yerine geirmesi bakimindan bir zorunluluktur.

Yine Marcus ve Barners’in Sifa Bahceleri (Healing Gardens) 1999 isimli
yayininin ¢ocuklar icin sifa bahceleri (Healing Garden for Children) béliminde ele
aldig1 Pediatrik saglik alanlarinda uygulanan sifa bahceleri tizerine yaptig: arastirmalar
incelenmis bu arastirmalarin sonucunda ortaya ¢ikartilan dis mekan sifa bahcelerinin

avantaj ve dezavantajlar: belirtilmistir.



2.BOLUM SiFA BAHCELERI

“Bedenimiz bah¢emizdir, isteklerimiz ise bahc¢ivanimiz.

William Shakespear
Bu bélimde; Sifa bahgesinin literatiirde kavramsal olarak ne anlama geldigi

mekansal anlamda nerelerde ve ne amagla uygulandigina deginilmistir. Ayrica Sifa
bahcelerinin tarihsel sure¢ icerisinde nasil ortaya ¢iktigi, hangi dénemlerde insanlar
tarafindan ragbet gorip hangi donemlerde kullanilmadigi sebepleriyle beraber
anlatilmis, Sifa bahgeleri igerisinde tedaviye katki saglamak amaci ile uygulanan
Hortikalturel terapi kavrami agiklanmis hangi aktivitelerin uygulandigi ve ne tir

faydalar sagladigi hakkinda bilgiler verilmistir.
2.1.Sifa Bahcesi Kavrami

“Bahcge™ (garden) kelimesi, derin bir tarihe sahiptir. Saglik servis ortamlar
adina tasarlanmis ve bu gaye amaciyla kullanima sunulmus herhangi bir agik alan bu
kelime icerisinde degerlendirilebilmektedir. Hastane ve poliklinik yapilarinda tedavi
etme, cerrahi islemler, ilaclar ve deneyimli gorevlilerin nezaretindeki terapiler
gerceklestirilir. Bahgede tedavi etme ise, hasta ile dogal cevrenin birlesiminde
dogrudan etkilesimle meydana gelir. Bahge, tip personelinin arabuluculugu olmadan
tedavi edici olabilir (Marcus and Barnes; 1995).

Bahce; yalnizca acik dogal alanlar buttini demek degildir. Doganin en 6nemli
elemani olan bahce; bireylerin soluklanmak, keyifli vakit gecirmek, mutlu hissetmek,
etken veya edilgen faaliyetlerde bulunmak, dini ihtiyaclarini yerine getirmek igin
tercih ettikleri giivenilir mekanlar olarak ifade edilebilir. Insanlarin gecmisten bugiine
kadar dogay1 sifa bulmak icgin farkl amaglarda kullandig: anlasilmaktadir. Adi gegen
bu alanlara gegmiste net bir isimlendirme getirilmemis olsa da tedavi edici etkileri
nedeniyle, bu alanlara sifa bahgesi denilebilir (Serez; 2011).

Bahceler bircok mekanizma yoluyla iyilestirici ve tedavi edici olabilir. En
belirgin olani, doganin estetigidir, yani agik havaya ¢ikmak icin gucli gekiciligi olan
yesil alanlara sahip olmasidir. Dogal 0Ozelliklere sahip ortamlarda acgik alanda
bulunmak, giines 1s1g1n1 algilamak, agac ve cicekleri izlemek, bahce icerisindeki bu ve

diger faktorlerin birlesimini fark etmek blylk Olcude stres azaltici etkiye sahiptir.
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Insanoglunun yasadig1 ilk dénemlerden beri hastaliklarina sifa bulmak igin dogay:
kullandig bilinmektedir. Simdilerde tip alaninin giinden diine gelisiyor olmasina ve
pek cok hastaliga karsi tedavi yontemleri bulunabilmis olmasina ragmen yinede
doganin tedavi edici guclne basvurulmaktadir (Akin; 2006).

Sifa bahcelerinde olmasi gereken en dnemli 6zellik; Hastalari, refakatcileri,
sorumlu personeli, ve yodneticileri pozitif yonden etkilemek, siregen sekilde
gerginliklerinin azalmasint saglamaktir. Bir alanin ““bahge” olarak nitelenebilmesi
icin doganin Urtinleri olan bitkileri, ¢igekleri ve suyu icermesi gerekir. Buradaki amag;
Sifa terimini uygulanabilir kilmak, bu alanlarin kullanicilarinin Gzerinde iyilestirici ve
faydali tim tesirlerini ortaya cikartmaktir. “Sifa” bagliginin kullanimi, saglhk
yapilarinin bahgeleri agisindan, tasarlayanin sahsi begenilerini ikinci plana atmasini,
daha ¢ok kullanici odakl: tasarim galismalar: yapmasini saglar. Sifa bahgesi tasarimini
yapan Kisi kullanici grubu olan hastalardan, refakatcilerden ve gorevli personelden
elde ettigi arastirma sonuclar1 ile tasarimsal kurallart belirlemeli bu dogrultuda
yaraticiligint kullanarak ¢6zim odakli alanlar sunabilmelidir. Bahgenin tedavi edici
etkileri, farkli tlrlerden bitkileri icermesinin yan: sira sonrasinda uygulanacak
aktivitelere dayanak olacak sekilde 6zenli ve ayrintili tasarimlar sunuyor olmasi

gerekir. Ancak bu dogrultuda basariya ulasabilecektir (Marcus ve Barnes; 1995).
2.2.Hortikulturel Terapi Kavram:

Turk Dil Kurumu sozliigline gore; “Terapi”, Fransizca kokenli bir kelimedir ve
tedavi anlamina gelir. HortikUltirel terapi ise, bitki ve doga ile tedavi olma, iyi olma
durumu olarak kisaca tanimlamak mimkiindiir. Canada Hortikdiltirel Terapi Birliginin
tanimina gore ise; Bitkiler, hortikiltirel aktiviteler ve tasarlanmis 6zel bahcelerdeki
katilimcilarin iyi olma hallerini destekleyen tiim eylemleri iceren tedavi yontemidir.
Hortikilturel terapi; Cocuk ya da yetiskin, fiziksel veya zihinsel engelliler ile herhangi
bir nedenle hastanede tedavi goren her yas gurubu bireyin iyi olma halini destekleyen
bitki, toprak ve doga gibi elemanlara dayal: tedavi edici, egitici ve gelistirici aktiviteler
batdnadar (Uslu; 2011).
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Hortikilturel terapi asagida ifade edilen uygulama akiviterleri ile gerceklesir.
-Doganin hafizada canlandirilmasi,
-Hastane ya da tedavi bahgelerini Kkisinin gezinmesi ve bahcecilik faaliyetlerinde
bulunmast,
-Engelli ve beyin hasar1 yasamis hastalarin el, kol, ayak, parmak gibi uzuvlarinin
hareket koordinasyonundaki diizelme, bitkilerin bir yerden bir yere aktarma ve bitki
uretilmesi ile mimkun olmustur. Bunun gibi hastalarin duyularini kontrol etmesinde
basari saglanmakta, algilama yetenekleri daha Ust dlizeye cikartilmaktadir. Engelliler
icin uygulanan hortikilttrel terapi kisinin genel olarak kaliteli yasam standardinda
olma halini desteklemek icin bahce icerisinde bulunmasi, toprak ile temas etmesi, doga
ile ic ice olmasi ve terapi aktivitelerine aktif olarak katilmasini kapsar (S6derback ve
ark; 2004).

Ozellikle terapi ile tedavi saglanan alanlarda uygulanan iyilesme programlar
sayesinde birtakim faydalar saglanmaktadir. Bu faydalar;
-Hastanede terapi ile tedavi suresinde uygulamaya yonelik 6gretiler kisinin evde de
uygulayabilecegi aktivitelerdir.
-Terapi ile tedavi etmek i¢n yapilan faaliyetler, kisinin el, kol koordinasyon yetenegi
ve uygulayabilir sinirlandirmalar agisindan degisim ve ya adaptasyon farklilig
gosterebilir. Bu kapsamli aktivite turleri, hastalar i¢in yarar saglar (Akin;2006).

Sifa bahcelerinin tedaviye katki saglayabilmesi icin 2 temel durumdan
bahsedilebilir. Bunlar;

1.Hastalik semptomlarinin giderilmesi ya da agriyr yonetmek tedavide 6nemli bir
bolum oldugu icin tedavisi uzun suren hastaliklara sahip olan hastalarin yasaminda da
ayrica énemli bir rol oynar.
2.Saglik yapilarinda uygulanan Hortikdltirel terapinin gorevi; Hastalarin iginde

bulundugu sartlardan fiziksel ve ruhsal olarak tikanmasi durumunda onlar
rahatlatmak ve streslerini azaltmaktir. Stresi azaltma, rahatlama ve canlanmanin
gereklilik oldugu, gorevliler ve ziyaretciler igin cok 6nemli bir unsurdur. Keza, fiziki
gelismenin saglanmasi ile iyi olma hali tim duyularda duzenlenir. Uzun sireli tedavi

gerektiren hastaliklara sahip olan hastalar icin iyilesme, tedavideki basari oran: ile
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belirlenir. lyilesme sirecindekiler icin umut etme; tedaviye etki eden en belirgin
faktordur (Marcus and Barnes; 1995).

2.3.Tarihsel Suireg icerisinde Sifa Bahgeleri

Insanoglunun varoldugu zamandan giinimiize dek yeme-icme, siginma,
korunma, gibi bircok baslica ihtiyaglari olmustur. Ik yesil alan kullanimi da
insanoglunun bu temel gereksinimlerini karsilamak gudistyle olusmustur. Zaman
bilimi boyunca doga, &demoglunun hem himaye edicisi hem de sifa kaynagi olmustur.
Toplum, dilinde doganin cinsiyeti disi olarak dustintilmus, dogay: tabiat ana olarak
isimlendirmislerdir. Ilk yerlesik hayata gecilen dénemlerden beri doga zaman zaman
ev, zaman zaman siginak, zaman zaman sifa alanlari, zaman zamanda ruhlarimizi
doyuran dinsel bir ibadethane olmustur. Misir bahgeleri halk icin cetin cevre
kosullarindan kurtulus olarak ortaya cikartilmistir. Tarihgilere goére; bu bahceler,
gunesten saklanmak icin cekici alternatifler sunan bir cennet mekani olarak
betimlenmistir. Sifa bulmak amac ile insaa edilen bahceler Ortagagdan bu zamana
kadar doganin tedavi edici bir unsuru olarak gorilmastir. Bu agik alanlar; saglik
evleri, poliklinikler, tedavi merkezleri ve 6zellikle yaslilarin gdzetim altinda tutuldugu
huzurevi ve bakim evlerinin de en gerekli alanlar1 haline gelmistir (Warner; 1998).

Sifa bahceleri; populeritesi git gide artan, temeli ¢cok eskilere dayanan bir
ifadedir. insanoglunun, tabiat1 sifa bulmak icin kullandig: bilinen bir gercektir. Sifa
bahcelerinin aktif kullanimi da insanoglunun tarihi kadar eskilere dayanmaktadir. Tom
Turner Bahge Tarihi “Garden History” isimli kitabinda bahsettigi gibi; ilk agik alan
kullanim1 yaklasik M.O. 10.000’lerdedir. Ilk bahgeyi kimlerin nerelerde ve ne amagla
kullandigi tam olarak bilinmesede de tas devrinde magarada yasayan atalarimizin
yabani hayvanlardan korunmak amaciyla kullanildig: distintilmektedir. Zamanla bu
alanlar cesitli barikatlarla gundelik yasamda kullanilan alanlart korumak igin
kapatilmistir. Ayrica bu barikatlar sayesinde yetistirilen meyve, sebze ve evcil
hayvanlarda koruma altina alinmis, bu alanlari bariyerler ile gevirmis ve bahceyi
gunlilk kullanim alanlarinin igerisine almiglardir. ilk keyif bahgelerini kadinlarin
olusturdugu dustuntlmektedir (Turner; 2005). Sifa bahcelerinin ge¢misi de bahce
alanlarimin gegmisi gibi cok eski tarihlere dayanmaktadir. insanoglunun varoldugu

zamanlardan ilkel uygarliklara, kitalara ve oradan da giunumiz bahge alanlarina
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uzanan buytk ve zengin bir kronolojiden bahsedilebilir. Tarih boyunca bir¢ok bahce
tanimlamasi yapilmistir (Serez; 2011).

Dunyadaki yazili en eski sifa bahcesi taniminin Gilgamis destaninda yapildig
bilinmektedir.

“Bu destan 5000 vy:ll:k bir gecmise sahiptir ve en eski yazl:
kaynaklardan  biri  olarak  say:lmaktadir.  Ayrica  kokleri
Mezopotamya’ya kadar dayanmaktad:r. G:lgamzs destan:nda; Kral
Gilgamzs’in 6len arkadagsin: muhtesem guzellige sahip olan bir cennet
bahcesi ile onurlandirzp  O6ven  bir methiye yaktigindan
bahsedilmektedir. Destanda Kral’:n arkadas:n:n 6liminden sonra
aradig: huzuru, giici ve metaneti bu bahcede budugu anlat:imaktad:r.
Gilgamus destan:nda yap:zlan tanimdan sonra da tarih boyunca sifa
bahcelerinin pek cok yonini ©One c¢ikaran farkl: tanimlamalar
yapiImzster” (Lunduguist; 2000).

Bahce alanlar1 icin Dinya efsanesi olan Gilgamis destanindakine benzeyen
yaklasimlar; stres, aci, elem icerisinde bulunan insanlarin aradiklari maneviyati,
huzuru vu alanlarda buldugu, acgik alanlari bir siginak olarak gérdugtalalar olarak
ifade edilmektedir (Stigsdotter; 2005).

Marcus ve Barnes’a gore; saglik bahcesi hem antik hem de modern
zamanlarda var olan ve glinimizde de siregelen bir kavramd:r.
Insanlarin yerlesik diizene gegmesiyle birlikte, yerel sifa yerlerinin de
yerlesim yerlerine yak:n alanlarda bulundugunu belirtmigslerdir”
(Marcus ve Barnes; 1999).

Bahsi gecen kaynaklarda da ifade edildigi gibi; Sifa bahceleri igin binlerce
yillik derin bir gecmisten bahsedilebilir. Sifa bahcelerinin bu derin tarihi Dogu

ulkelerinde Japon bahceleri, Bati tlkelerinde ise manastir bahgeleri, olarak karsimiza
cikar (Sekil; 1a,b).

Sekil 1a,b. Manastir bahcesi ve Japon Bahgesi (URL.1a-URL.1b)
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14. ve 15. yy’larda kiliselerin tlke idaresinde ve sosyal yasantida hayati bir
O6neme sahip olmasi ile manastirlar, giindelik yasantida kayda deger bir yere sahip
olmustur. Sifa bahceleri bu manastirlarin icerisinde var olan, ilag yapmak icin
bitkilerin yetistirildigi, hastalarin ruhani anlamda rehabilite edildigi, din adamlarinin
inang rittellerini gergeklestirebildigi birgok farkli amagla kullanilan alanlar olmustur.
Zaman icerisinde manastirlardaki dejenerasyon ve dinsel olusumlarda meydana gelen
yozlasma ile birlikte, toplumun Kkiliselere olan guveninde onemli 6lclide dusls
yasanmistir. Manastirlarda ortaya c¢ikan bu gerileme sebebiyle manastirlarin
blnyesindeki bahgeler de etkilenmis (Serez; 2011). Bu olumsuzluklardan sonra bag,
bahge ve i¢ avlu gelenegi de gozden dismustdr.

Ingiliz sosyal reformcu John Howard 1726, 1790°1n Marsilya, Pisa, istanbul,
Trieste, Viyana ve Floransa’da yapmis oldugu gezilerde tutmus oldugu notlarinda,
Hastalar icin 6zel olarak tasarlanmis bahceleri tasvir etmistir.

“Notlar:nda bahsetmis oldugu hastanelerdeki ortak noktalar,

hastanelerin bulundugu gevrenin temiz havaya ve genis bahgeye sahip

olmalar:d:r. Howard notlar:nda hastanelerin bulunduklar: ¢evrenin

temiz havasindan, hastalar:n pencerelerinden bakinca bahgeyi

gOrebilmelerinden ve bahcede yurlyls yapma firsatina sahip

olmalar:ndan cok etkilendigini belirtmistir” (Serez; 2011).

Warner’a gore; uzunca bir dénem gozden dusen dekoratif bahce alanlar1 17.
yy’da yeniden ortaya ¢ikmaya baslamistir. Bu yizyilda Tip alaninda ortaya cikan
gelismeler sayesinde acik alanlar tekrar glindeme gelmis ve 6nem kazanmistir. Ilmi tip
bilimi arastirmalari sonunda ortaya konulan kesifler, hastanelerde bahce alanlarinin
kullanilmasi gereklidir distncesini yeniden glindeme getirmistir (Marcus ve Barnes;
1999).

Tibbi sistem; Daha 6nceki yy’larda tabiati, glines 1s181n1, dogayi, habitati, temiz
havayi tedavi olmanin temel ihtiyaci olarak goren Orta ¢cag manastir hastanelerinden
18. yy’da ilge hastanelerine, 19. ve 20. yy’larda da pavilyon tipli biyuk hastane
binalarina kadar uzanan buytk bir degisim gdstermistir. Bu degisim periyodunda
saglik alaninda bircok radikal degisiklik yasanmistir (Serez; 2011).

19. yy’1n baslarinda hastane yapilari: genelde sehir merkezinin yakinlarinda gin
15181 alabilen, manzarali, diger binalar ile aralarinda bahge yapimina uygun alanlar

birakacak sekilde insaa edilmistir. Ortaya ¢ikan bir diger kokli degisikte psikiyatri
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hastalarinin tedavi yonteminde gelismis, glniimiizin tedavi yontemlerine benzemeye
baslanmistir. Acik alan tedavisi bu bakimin en 6nemli pargas: haline gelmistir.
Hastaneler yasli, engelli ve psikiyatri bakim evlerinde ki hastalar1 ve tekerlekli
sandalye kullanmak zorunda olan hastalar1 acik alanlara ¢ikartir, glines banyosu ve
acik alan egzersizleri yaptirirlardu.

Saghk merkezlerinde verem hastalarina uygulanan, bahgede temiz hava
aldirma ve gunes terapileri olumlu sonuclar vermistir. Pavilyon tipli saglik evleri
olarak diizenlenen yeni dizayn anlayisi ile yapilan hastane yapilari, servis bilimleri ve
acik alanlarla birlikte diizenlenmeye baslanmstir (Serez; 2011).

Warner, saghk alaninda ortaya ¢ikan bu gelismeleri ve farklilasmalari su
sekilde anlatmaktadir;

19.yy’in sonlarinda hasta tedavi etme yontemlerinde hastalarin glnlik
ihtiyaclarini karsilamalar: icin tekerlekli sandalyeler ve hareket ettirilebilen tekerlekli
yataklar kullanilmaya baslanmistir. Bu sayede hasta bakicilar hastalar: rahatlikla dis
mekana tasiyabilmekte, hastalarin gin 1181 ihtiyacimin  karsilanmasin
saglamaktadirlar. Temiz hava dogal alanlar dzellikle TUberkiiloz hastalari igin dnemli
oOlglde fayda saglamaktadir.(Warner; 1994-1995).

19. yy’in sonlarinda ise zihinsel engelli hastalarin hastaliklarinin tedavisi,
gecmiste uygulanan fiziki ceza metotlarinin yerine tinsel, ruhani ve bedensel agidan
takviye ve tedavi edici yontemler treterek koklu bir degisim gostermeye baslamistir.
Cagcil hastane yapilarini gozden uzak tutmak yerine sehrin merkezine ya da yerlesim
yerlerinin yakinlarina konumlandirmaya baslamislardir. Doganin tedavi edici
yonlerinden faydalanmak icin dogal materyallerle seyir alanlari tasarlanmis, tedavi
uygulama tekniklerine bahce terapileri ve dogal alanlarla ugraslar da dahil edilmistir.

20. yy’da insanlik zaman dizininde, sosyal degisimlerin en fazla oldugu dénem
olmustur. Bati tlkeleri doneminde koétl neticelenen iki bliylk savas atlatmis olmasina
karsin ulasimdan haberlesmeye, hizli bilgi paylasimindan sanayilesmenin devaml
gelistigi yeni bir dinya duzeni ortaya cikmistir. Gelisme, gelir ve Uretkenlik ile
bitlnlestirilmistir. Dinya’da yasanan bu hizli gelisimler ile birlikte Tip alaninda da
ilerleme kat edilmis, viriis ve bakterilerle savasma yollar1 bulunmus, saglik sektériinde

yuksek kath yapilar insaa edilmeye baslanmis, bu binalarda asansor kullanimina
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ihtiya¢ olmus, artan talebi karsilamak ve verimliligi artirmak igin asansorler imal
edilmeye baslanmistir (Serez; 2011).

Warner, tip alaninda meydana gelen bu yeni yaklasimi su sekilde ifade
etmektedir;

“Qzel bakim yap:lan hastane tasar:mlar:nda genellikle fizyoterapist ve
hemsirelerin dikkatlerinin dagzlmas:n: 6nlemek ve verimliliklerini
disirmemek amaciyla acik alan ve cevreye yonelik dizenlemelere
dikkat edilir, ilgi ¢ekici tasarimlar ve bahceler yap:lmazd:. Bahceler
gorinmez olur; balkon, teras ve giines banyosu yap:lan yerler de
yasakl: olurdu. Peyzaj tasar:m: sadece girisleri glzellestirme haline
donismds, tenis kortlar: sadece egitim amacl: kullanzimaya baslanmus,
otoparklar ise calisanlar ve ziyaretcilerin  kullanim:z ile
sinerlandzrzdmastz. Zkinci Diinya Savagindan sonra ortaya gzkan bu akim
20. ylzy:ldaki Amerikan sagl:k sistemini derinden etkilemis ve pek ¢ok
akil hastal:klar: hastanesi ve cesitli bakim evlerinde bu akim
uygulanmustir.  Sektér genelinde prestij gdéren baydk sehir
hastanelerinde de bu yaklag:m hakim oldugu igin prestij elde etmek i¢in
batun kiaguk hastane ve saglik kuruluglar: da bu yaklasim:
benimseyerek uygulamzstir. Saglik sektdriindeki moda nedeniyle prestij
kazanmak isteyen hastanelerin de bdyle yapmas: gerektigi empoze
edilerek sektor geneline bu yaklagim hakim olmustur” (Warner; 1994-
1995).

Bahce alanlari; 1.Diinya Savasinin sonrasinda tedavi merkezlerine, Il. Diinya
Savas1 sonrasinda ise hortikulttrel terapi uygulamalar: ile birlikte saglik yapilarinda
0zel amach bahceler, yasl huzurevleri, psikolojik tedavi merkezleri, bakim evleri,
gibi hastanelerin blinyelerine dahil edilmislerdir. Glinden giine artan I6semi, Kanser
ve AIDS gibi tedavisi zor ve siire¢ alan hastaliklarin iyilestirilmesine destek vermesi
icin agac, bitki, cicek ve su ogeleri gibi dogal alan materyallerinin tedavi edici
etkilerinden ve hortikulturel tedavi yontemlerinden de yararlanilmaya baslaniimistir
(Serez; 2011).

21.yy’da ise saglk sektoriinde yasanan gelismeler sayesinde teknoloji ve
farkhilasan ihtiyaclar ile saglik yapilarinin tasarimi tekrar sekillenmeye baslamis, genis
kapsamli kompleks saglik merkezlerine donusmdistir. Bu dénemde saglik sektord,
hastanelerde doganin iyilestirici etkisinden tamamen uzaklasmistir. Enternasyonal
dernek binalarina benzeyen yiksek katli hastane yapilari insa edilmis, dogal
havalandirmalarin yerini iklimlendirme cihazlar1 almis, cati teraslari, verandalar ve
balkonlar kaldirilmis, dogal peyzaj alanlari ve park alanlari yok olmus hastane

yapisinin i¢ ve dis mekan tasarimi rant elde etmek icin ve daha fazla verim alabilmek
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icin duzenlenmeye baslamistir. Peyzaj igin belirlenen alanlarin - minimuma
dustrtlmesi, sigorta firmalarinin yeni saglik yapilarinin Gst dizey kapasite ile
calismasi icin zorunlu bina alanini arttirma ¢abalari, bahce alanlari icin ayrilan alanlar
dusik oranda tutmak istemesi ile baslamistir (Marcus ve Barnes; 1999).

Saglik ve doga arasindaki baglanti, teknolojiye yenik dismustir. Marcus ve
Barnes’a gore;

“Dogan:n herseyi iyilestirebilecegi dugslincesi ortadan kaybolmugstur

(Marcus ve Barnes; 1999). Teknoloji ile birlikte meydana gelen

gelismelerle tabiata ihtiya¢c kalmad:g: dustntlerek goz ard: edilmeye

baslanmustir. Bu gelismelerden sonra kazan:lan 6zgivenle birlikte
uygulanan tedavi yontemlerinde dogall:ktan uzaklasiimistir. Bu
uzaklagsma sonucu kullan:lan yontem ve malzemelerdeki kimyasal
kullanzmznzn artmas: sonucu ortaya ¢ikan yan etkileri de hizl: bir

sekilde gorulmeye baslanmust:r” (Marcus ve Barnes; 1995).

Saglik sektori igerisindeki yaris ginden giine artmis, hastane yonetimi sadece
rant saglama ve kar etme amaci gltmus, bahcelerin hastalarin iyilesme sireclerinde
tedavi edici roli ile hastane gorevlileri ve ziyaretcileri Gzerindeki stres azaltici hiukmi
yok sayilmaya baslanmistir. Gelisen ila¢ sektorll, konusunda uzmanlasmis bir alanda
strekli ilerleyen yuksek teknolojili makinalar ve yiiksek maaliyetli ila¢ tedavileri ile
birlikte bitkilerin tedavi edici 0Ozellikleri de hastane bahcelerinde oldugu gibi
unutulmustur (Akin; 2006).

Meydana gelen tum bu degisiklikleri Marcus ve Barnes soye ifade etmistir.

“Bahcenin, buglinin saglik sektdriinde unutulmas: hastal:klar:n
fiziksel boyutunun oldugu kadar manevi boyutunun da unutulmas: ile
cok ilgilidir. Bahgenin degeri ile fiziksel iyilestirmedeki olumlu etkileri
kan:tlanmas: zor niteliklerdir. Ama alternatif t:bb:n yeniden popdiler
olmas: ile birlikte beden-ruh arasindaki enerjiden tekrar
yararlan:imaya bagslanmist:r. Bu baglamda tasar:mc:lar da sadece
gorintl icin tasarim yapmay: birakarak bitkilerin iyilestirici glcun
tekrar kesfedip tasar:m anlayzslar:nda koklu bir degisime gitmigslerdir”
(Marcus ve Barnes; 1995).

21. yy’in son ceyregine gelindiginde, bahceler hastane yapilarinin
gorinimunde etkili olmasi, musteri artis1 saglamasi igin kullanilan tasarim 6geleri
haline gelmistir. Sektdriin kar amaci guderek ortaya cikardigi teknoloji odakli yiksek

katli binalar insaa etmeye baslamasi ile bahgelerin tedavi edici yonu tamamiyle gorardi

edilmigstir. Dogal alanlardan bu denli uzaklasilmasi, insanlarin dogal alanlarin
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varligina olan ihtiyacini artirmis yesil alanlara 6zlem duyulmaya baslanmistir (Marcus
ve Barnes, 1999).

Ulrich’e gore; 21.yy’in sonundaki literatiir arastirmalarina ek olarak dogal
alanlarin, iyi olma halini desteklediginin kanitlanabilmesi icin somut calismalar
yapilmis, bu calismalar neticesinde, doganin iyilestirme ve tedavi etme Uzerindeki
pozitif etkileri desteklenmistir. Artan gtivenle birlikte dogal alanlar tekrar yaygin hale
gelmistir. Alternatif ve sonuglandirici tedavi uygulamalarina olan ragbetin yeniden
artmasiyla birlikte dogal alanlarda gergeklestirilen hortikiltirel terapi yontemleri sifa
bulma anlaminda saglik sektoriinde yeniden yer etmistir.

Marcus ve Barnes 21.yy’da baslayip hala populerligini stirdiren bu trendi sdyle
tanimlamaktadir:

“Amerikan halkinin  saglikl: yagama isteginde buyik artislar

yasanmugstir. Bitkisel kokenli sagl:k driinlerinin satis: ile egzersiz ve

spor aktivitelerine kat::m oran:nda hizl: bir yikselme olmustur.

Organik Urtnleri tercih eden bilingli tuketici say:s: da giderek

artmzgstzr. Insanlar stresle basa ¢:kman:n yollar:n: ararken tabiatla i¢

ice gecirilen zaman:n iyilestirici etkisini kesfetmiglerdir” (Marcus ve

Barnes; 1994).

Ortaya ¢ikan bu degerler dizisine olan alaka sayesinde saglhk kuruluslarinda
sifa bahceleri icin ayrilan yerler tekrar artirilmistir. Insanlar icin bahge, her daim
gundelik yasantinin karmasasindan bir kacis olarak gorilmastur. Birgok insan 6zel
bahge, hobi alanlar: ile ilgilenmeyi pahali geziye tercih etmektedir. Yesil alanlar,
insanlarin sahsi begenilerine gore kendi cennet mekanlarini olusturabilecekleri
imgelemeye acik alanlardir. Kisisel bahge alanlarinin anlattigi sey, insanin ona
yukledigi manalara gore farklilik gostermekte ve bu dogrultuda énem kazanmaktadir.
Marcus ve Barnes’a gore; Bahcelerin birden fazla yolla tedavi edici etkileri
bulunmaktadir. Bunlar; Gorunus, etken edilgen faaliyetler, gozlemleme, dolasma,

istirahat etme ve yeni seyler 6grenmedir (Serez; 2011).
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2.4.Sifa Bahcesi Modelleri

Marcus ve Barnes’in Sifa Bahceleri (Healing Gardens) isimli yayinlarinda
iyilestirme etkisi gosteren bahce alanlar1 4 ayr1 bashkta toplanmistir. Bunlar;
-Labirent Bahceleri
-Manastir Bahgeleri
-Uzakdogu Bahgeleri
-Islam Bahceleri (Sakar; 201, Sebnem; 2006).

2.4.1. Labirent Bahceleri

Labirentlere tas kovuklarinda, ¢inilerde, seramiklerde, kilden yapilmis yazih
tablet dosemelerinde, patikalarda ya da kilise giris yizeylerinde rastlanmistir. Tarihte
gorilen labirent 6rneklerinin ¢cogu ilkel donem labirent sekillerindeki gibi yapilmistir.

Diinya’da bilinen en eski labirent Akdeniz kiyilarinda ve Ispanya’da bulunmus, taslara

oyularak yapilmistir (Sekil 2.).

Sekil 2. Pansaimol, Goa’daki prehistorik labirenti, Hindistan (Serez; 2011).

Ingiltere’de ortaya cikartilan Hilton labirentinin yaklasik 1660l yillarda
uygulandig: diistintilmektedir. 16. ve 17. yy’da Ingiltere ve Almanya’da yaygin olan
labirent stili ile yapilmistir. Ozenle korunmus olan labirent giinimiizde de hala ilk
yapildig1 donemdeki kadar guizeldir (Sekil 3a.b.) (Serez; 2011).

Diinya (zerinde tanmnan en unlii labirent ise, Ingiltere Hampton Court
Sarayi’nin bahgesinde yer almaktadir. Uygulama yilinin 1690 oldugu tahmin
edilmektedir. O bolgedeki labirentler insanlarin bos zamanlarinda katildiklar: eglence
ve spor amach yapilmis, cesitli gezinti yol tercihlerine sahip rekreasyon alanlar1 olarak

duzenlenmistir (Saward; 2008).
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Sekil 3a.b. Dogu ingiltere’de bulunan Hilton ¢im labirenti, ingiltere’de bulunan Hampton Court
labirenti (Serez; 2011)

17.yy’da labirentlere olan egilimin cogalmasiyla labirentler yeniden populer
olmuslardir. Bu dogrultuda saglik kuruluslar: labirentleri bunyelerindeki acik alanlara
dahil etmislerdir. Yeniden populer olan labirentler glindelik yasamda bahce, ¢ocuk
oyun alanlar1, zemin désemeleri, arena alanlari, meydanlar gibi bir¢ok yerde kullanim
imkan: bulmustur.

flerleyen donemlerde insanlar, psikolojik gerginligin yasam ritielinin bir
parcasi haline gelmesiyle ruhani yonden (stesinden gelemeyecekleri kadar
zorlanmaya baslamislardir. Dolayisiyla insanlar varlikli bir i¢ huzura a¢ kalmiglardir.
Dissel bakimdan kendilerini ferahlatacak, i¢ dinyalarinda stikdnete ulasip, kedersiz
olmalar saglayacak birseyler talep etmeye baslamislardir. iste bu dogrultuda
labirentlerin varlig: insanin stresli glindelik yasantisinda 6énemli bir rol oynamaya
baslamistir (Serez; 2011).

Labirentlerin tedavi etme gicinl algilayabilmek icin sadece bu deneyimi
yasamak gerekmektedir. Labirentlerde dogru ya da yanhs yoktur. Secimler sahsin
kendi kanaatindedir ve labirent seyahat sireci tek basina gerceklestirilir. Bu streci
zenginlestirecek ve bu yolculuga kilavuzluk edecek birtakim ipuclari ve kurallari
vardir. Trinity Meydanindaki Toronto Labirenti, labirentlerin gundelik yasantidaki
pozitif etkilerini ortaya cikartan basarili bir 6rnektir (Sekil 4), (Serez; 2011). Bu
labirentin resmi sitesinde saglikli ve dogru faydalanilabilmesi icin birtakim bilgiler
verilmistir (URL-54).

-Labirent alanina girmeden 6nce kisi bir sorun belirlemeli ya da bir amaci olmalidir

-Labirent alanina girditen sonra merkeze dogru bir yol rotas: ¢izilmelidir.
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-Labirentte belirlenen rota yumusak hareketlerle ve sakin bir yitiyis temposuyla

tamamlanmalidir.

Sekil 4. Toronto labirenti — Kanada (Serez; 2011)

M. Kay Sandor Teksas Universitesi Medikal Arastirma Bolimi’nde
labirentlerin tedavi edici yonunu ortaya ¢ikartan bir literatiir calismas: yapmistir.
Yapilan bu ¢alisma labirentlerin tedavi edici yonlerinin var oldugunun en gucli kanit
olmustur. Sandor, olusturdugu bir ekiple beraber labirentlerin kullanimi (zerine
birtakim uygulamalar ve testler yapmustir. Yapilan ¢alismada teste baslamadan 6nce
kaydettigi ve bitiminde kaydettigi verileri karsilastirarak birtakim sayisal verilere
ulasmistir. Sonug itibar1 ile labirentlerin insanlar Gzerinde tedavi edici etkilerinin
varhgina dayah sonuclara ulasmis ve labirentlerin iyilestirici 6zelligini kanitlamistir
(Serez; 2011).

Kaliforniya Pasifik Tip Merkezi ABD’de bina girisine labirent uygulattiran ilk
hastane olarak kayitlara ge¢cmistir. Ortaya ¢gikan sonuclara gore diger saglik kuruluslar:
da hastane bunyelerinde bahge ve giris zeminlerine labirentler insaa etmeye
baslamiglardir. Gegmisten gunimiize kadar sifa bahcesi olarak labirent kullaniminin
dusik oranda oldugu gorilse de var olan bu oOrnekler labirent bahgelerinin

kullanimindan fayda saglandigini kanitlar niteliktedir (Marcus ve Barnes; 1999).
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2.4.2. Manastir Bahceleri

Ortagagda bulunan vyesil alanlar hem ruhban simifinin bireysel olarak
kurduklart manastirlarin etrafinda hemde sultanlarin egemenlik strdikleri satolarin
etrafinda olusum gostermistir. Ortacag Avrupasinin bahce tasarimlarinin icerisinde
temel alanlar manastirlardir (Giltekin; 1998). Manastirlar neolitik donemlerdeki
tapinaklarla benzerlik gostermektedir. Ruhban sinifinin yasadigi, bolge halkinin
ibadetlerini gergeklestirdigi, biinyesinde egitim alanlar1 ve saglik alanlarini barindiran
ve bu alanlardaki egitim, dgretim ve saglik ihtiyaglarini tcretsiz karsilayan sosyal ve
kalturel boyutlu dinsel mekanlardir. Hastalar manastirlarda tedavi edilir, manastirlarin
bahgelerinde ise yetistirilen bitkiler sayesinde tedavilerine katki saglanirdi (Kayakent;
1999).

Manastirlarda sebze ve meyve yetistirilen alanlar ve rahiplerin sahsi
kullanimina acik alanlar olmak tzere farkli islevlere sahip bélumler bulunmaktadir.
Manastir kullanicilart bu bahgeler de yiyecek ihtiyaclarint karsilamak tzere ekim
alanlarinda meyve ve sebzelerini yetistirirlerdi. Rahiplerin bahcesinde ise ibadet
alanlari ve meditasyon alanlari bulunmaktaydi. Ayrica meditasyon alanlarinda
rengarenk ve zengin tirlere sahip ciceklerin bulundugu agik alan avlular
bulunmaktayd (Serez; 2011).

Bahcede vyetistirilen bitkiler genelde cayirguzeli diye adlandirilan ¢imlerden,
farkl tdrlerdeki ciceklerden ve tedavi amaciyla kullanilan bitki tirlerinden
olusmaktadir. Diger bitun bahge alanlarinda oldugu gibi, manastirlarin iglerinde
gorilen i¢ avlular da, tabiatin sundugu essiz guzelligi yansitan planh ve 6zenli agik
alanlardir (Warner; 1994). Yapinin igerisinde olusturulan avlunun merkezinde ise
‘piscina’ adi1 verilen sls havuzlari bulunmaktadir. Manastir planlamalarinin hemen
hemen ¢ogunda cennet bahgesini sembolize eden su 6geleri bulunmaktadir. Bu bahge
alanlart tasarim asamasinda ortaya konulan dort esit parcaya ayrilmis yollar ile
bolinmektedir (Serez; 2011).

Ruhban sinifi hastane bahgesinde bulunan gul, lilyum, adacayi, biberiye gibi
hem aromatik ve baharatli hem de sasaali goriinse sahip bitki tirleri yetistirilerdi. Bu
bahce alanlari, manastir sifa alaninin 6niinde bulunan sifa merkezi icin ayrilmis 6zel

kicuk bolimlerdir (URL-3). Hastalar bu bahcelerin icerisinde yetistirilen bitki turleri

23



sayesinde tedavi edilir ayrica bahceyi gezi amaciyla kullanarak manevi yonlerini
gelistirirlerdi. Baz1 yetistirilen bitkiler hastalar Gzerinde kullanilarak iyi olma halini
destekledigi gorulmustir. O dénemde Bati’da sifal bitkilerin ve sifa bahcelerinin tibbi

yonden degerini vurgulayan kesim rahipler olmustur (King; 1979).
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Sekil 5. St. Gall plani. (URL-4)

Tarihte gorilen en kokli manastir plani1 bas rahip Reichenau tarafindan
yaptirilan St. Gall Plani’dir. St. Gall Manastiri 1983 yilinda UNESCO tarafindan
Diinya Miras: olarak ilan edilmistir (Sekil 5,6). Planindan elde edilen bilgilere gore;
Bahge icerisinde; ylrime ve okuma i¢in olusturulan bolimler, sebze, meyve, tibbi
bitkiler ve cigeklerin yetistirildigi bélimler bulunmaktadir. Ayrica saglik, egitim,
ibadethane gibi yapilarin arasindan gecise imkan sunan koridorlar bulunmaktadir
(Serez; 2011).

Sekil 6. St. Gall plan: - 1876 (URL-4)

14. ve 15. yy’da vebanin da ortaya ¢ikmas ile birlikte yetistirilen driinlerde ki
uretkenlik azalmis dolayisiyla manastirlarin blinyesine yogun bir go¢ yasanmustir.

Manastirlara olan bu yuklenme nedeni ile asirt kalabaliklasmis, ellerindeki
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biriktirdikleri yiyecek stoklart tlkenmistir. Tim bu olumsuzluklar karsisinda
manastirlarda ¢Okls yasanmis, rehabilitasyon ve dekoratif amagla kullanilan

bahcelerde 6nemini yitirmistir (Marcus ve Barnes; 1999).
2.4.3.Uzakdogu Bahceleri

Ortagagda Avrupa Ulkelerinde sifa bulmak icin manastir bahcgeleri tercih
edilirken Uzakdogu tlkelerinde zen ve cay bahgeleri igin tasarimlar yapilmaktaydi.
Uzakdogu bahgeleri, Ortagag: baslangi¢ alirsak gliniimiize dek sifa bulma amaciyla,
saglik kuruluslarinda ve bakimevlerinde kullanilmiglardir. Uzakdogu bahceleri bolge
halkinin dogal alanlara duydugu 6zlemi ve sevgiyi gostermek amaci ile duzenlenir
ulkelerin basari 6lciti olarak gorulirdu. Uzakdogu bahgeleri hicbir zaman gosteris ya
da maddi zenginlik olarak goriilmemis daima tabiatin bir parcas: olarak algilanmastir.
Dogal alanlara duyulan sevgi o kadar Ust diizeydedir ki uygulanan bahgeler yasam icin
zorunlu birer 6ge kabul edilmistir. Acik alani ve bu alanlarinin igerisinde bahceleri
olmayan evler yarim kalmis kabul edilir, bosluk bulunan en kiiglk alanlara bile bahce
tasarimlar: yapilirdi (Serez; 2011).

Sekil 9a. Japon bahge drnegi (URL-5).
2.4.3.1.Cin bahgeleri

Cin bahce dizenlemeleri tasarimdan Ote sanat olarak gorulip, ruhani felsefeye
uygun sekilde birtakim semboller ile ortaya konulmaktadir. Bu sanatsal bahcelerde
neredeyse hersey dogal halindedir. Bahcelerin binyesindeki tepe, tas, su Ogeleri,
kiremit catili evler ve minyatur bitkiler en dogal hallerinde birakilmakta ve bu

gorunumleri ile sergilenmektedir (Sekil 7), (Demirdz; 2003).
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Sekil 7. Yuyuan bahgeleri’nden‘carpik kdpri’drnegi — Cin/Sangay (URL-5).

Cin bahce sanatin1 Budizm dini derinden etkilemistir. Bahce blinyesindeki bitki
ogeleri gelisiglzel kullanilmayip Budizm dininin felsefi bakis acisina uygun sekilde
yerlestirilmektedir. Cin'de yaygin olan inanis Konfigyus, Lao-ge ve Buda, insanlara
daima tabiata sayg: duyulmas: gerekliligini aktarmistir. Bu sebeple, dogal alanlarin
temel kurgusunu olusturan nehirler, daglar, kayalar, goller Cin bahge sanatinin baslica
Ogeleri olmustur. Bu bakis acgisina gore dag ve kaya kitleleri Dinya’nin iskeletini,
nehirler ise Dinya’nin akiskan kan damarlarin: ifade etmektedir. Bu anlayisa gore;
Cinde ifade edilen “bahge” sdzcligu bag ve su sozcuklerinin bilesimi olan *“shan shui”
ile ifade edilmistir”. (Serez; 2011).

Cin bahce sanatinin uygulanabilmesi icin 3 temel unsura dikkat etmek
gerekmektedir. Bunlar; etrafi duvarlarla cevrilmis genis bir avlu alani, alanin
merkezinde bir havuz ve son olarak agacl: bir dagdir. Bahce alanlarina kisisel gustolar
eklenerek daha cezbedici hale getirilir. Hos kokulu agaclar ve bitkilerin varligi duyusal
cekiciligi vurgulamaktadir. Bahge icerisinde var olan tas 6geleri, kaldirimlar ve kaya
parcalarinin gelisiglizel kullanim1 dokunsal olarakta keyifli bir tecriibe saglamaktadir
(Sekil 8). Cin’de uygulanan bahgelerde siradisi1 sanatsal formlar kabul gérmustr.
Sanatta resim, heykel ve siir icin kabul géren denge, uyum, oran - orantinin bahce
tasarimina uygulanmasi gerekliligi vurgulanmistir (Serez; 2011).

Cin bahcelerinde gizemli bir anlayis hakimdir. Bu anlayis gore; Dogal 6gelere
oncelik tamima 6n plandadir. ifade edilmek istenen bircok sey kayalar ve taslarla

anlatilir.
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Sekil 8. Yunyan Ta Bahgeleri’ndeki bonsai ormani (URL-6).

Cin bahce sanatinda felsefi bazi distincelere de yer verilmektedir. Kainat’ta sabit
bir dénguniin olduguna dair bir inanis mevcuttur. Daima var olan bir biylime ve azalss,
yasam ve 6lim, yaratiima ve yok olus, bu slrecin en énemli parcalaridir. Bu inanisa
gore Kainat’ta hicbir sey duragan olamaz. Ayni riizgarin hareketi ile taraf degistiren
bulutlar ve yildizlarin Dinya’nin hareketi ile yer degistirmesi gibi. Bu statik dongu
igerisinde 2 zit kuvvet ortaya ¢ikmistir. Bunlar; Ying ve Yang kuvvetleridir. Ying’in
cinsiyeti kadindir, buna gore annedir, olumsuzdur, kuytudur, ¢okistir, sigdir ve
yikicidir. Yang ise erkektir, babadir, olumludur, isiltilidir, mesakkatlidir, 0sttdr,
iyimser ve yapicidir. Boylesi zit kutuplarin ortasinda Kéinat’in devasa gidis gelisleri
olusur. Higbirisi 6zerk olarak var olusunu stirdiremez, herseyin igerisinde Ying Yang
elemanlart mevcuttur (Serez; 2011).

Sanatta goruldigl gibi blyuk bir cogunlugun yasamindaki gaye, uyumu
yakalaybilmektir. Cin bahce sanatinda da her 6ge Yin ve Yang’in sekline ve uzanimina
uygun olarak siniflandirilir. Bahge sanatinda genis boyutta kullanilan dag 6gesi
Yang’i, su ogesi ise Ying’i ifade etmektedir. Cin topluluklarinda esas distince
Kainat’in 3 bolume ayrildigidir. Bunlar; gokylzi, yerylzii ve insandir (Bring ve
Wayebergh; 1981).

Cin bahge sanatinda keyifli vakit gegirme, istirahat etme, bos zamanlar
degerlendirme gibi islevlerin disinda Feng shui diye adlandirilan izlence bahcgeleride
tasarlanmistir. Birgok bahge tirtinde oldugu gibi Cin bahge sanatinda da su ¢ok 6nemli
bir yere sahiptir.

Marco Polo’nun Cin’e gelisi ile beraber Cin bahce sanati érnekleri artmas,
ozellikle ingiltere, Fransa, Almanya gibi tlkelerde goriilmeye baslanmistir (Gltekin;
1998).
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2.4.3.2.Japon bahceleri

Japonya, yumusak bir iklime sahiptir bu nedenle icerisinde muazzam peyzaj
tasarimlarint barindirmaktadir. Bunlar Japon halkinin dogayla i¢ ice olmasim
saglamistir. Bu nedenle ilk caglardan beri Japonlar, doga asigidirlar. Sukunet ve huzur
icerisinde yagamanin sartinin dogay: 6zimsemek ve sevmek olduguna inanmaktadirlar
(Yoshinaga; 1981).

Japon bahgelerinin icerisinde, dogal olmayan insan yapimi Ogelerin de
bulunmasina ragmen bu 6geleri tabiatin bir parcasi olarak gérmektedirler. Japon bahge
duzenlemeleri dogay: butiin ozellikleriyle ifade etmekte ve doganin sirrini felsefi bir
yaklagimla anlatmaktadir. Daglar, ovalar, okyanuslar, denizler, nehirler, selaleler
bunlarin hepsi Evren’in giiciine ve degiskenligine kanit olarak gorulmektedir (Serez;
2011) (Sekil 9).

Sekil 9b. Suizenji Koen bahgesi - Japonya (URL-7)

Japon bahcge tasarimlari, yaklasik 1500 yillik bir figlratif sanat yorumunun
gostergesidir. Gorlntse bagli olarak gelisen Japon bahge sanatinin tanimlamasi
yapilmak istenilirse kabaca dogal peyzaj alanlari olarak ifade edilebilir
(Schaarschmidt ve Richter; 1974). Bunun beraberinde japon bahce tasarimlarinda
mutlak gerceklik ve dogallik 6ziimsenmistir (Oztan; 1996).

Gecmisten gunimdize, Japon bahcelerinde barisc¢il distince ve egemenlik
hakimdir. Japon halkinin geleneklerine ve dini inamglarina olan baglhliklarinin
etkisinde tasarlanan bu bahcge alanlarinin diizenlenmesinde ekstra ¢aba harcandigi
aciktir. Hem mimaride hem de peyzaj tasarimlarinda ana amag guzellik ve estetik

degildir. Var olan peyzaj alanlarina daha genis yelpazede goriinti vermek, karmasik
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goruntmleri yok etmek ayrica tasarlanan bahce igerisindeki her bir 6genin mutlak bir
denge ile yerlesimini saglamak esastir (Demirbas; 1997).

Japonlar din olarak Shinto ve Budizm’i tercih etmislerdir. Bu dinlerin Tabiat
ana’yr ve icerisindeki varhiklarini kutsal saymalarindan dolay: dogal elemanlarin
timiine sayg: duymuslardir (Ozgen; 1988).

Japon felsefi dustince sisteminin en belirgin ve glcli 6zelligi, tabiat ve insanlik
arasindaki baglantiya getirdikleri yorumdur. Bu bahcelerde tabiat ve insanlar ayni
derecede 6neme sahiptir (Mason; 1993). Baslangicta deniz manzarasin: andiran Japon
bahce sanati, simdilerde yine deniz manzarasi gibi yalindir fakat g6zalic1 guzelliklerin
minyatir gorundmleri ile sentezlenmis tasarimlar olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu
dogrultuda gorsel acidan ¢ok daha ihtisamli olan Japon bahge tasarimi model olmus
ve bu sekilde uygulanmaya devam edilmistir. Japon bahce tasarimlari diger bahcge
tirlerinde oldugu gibi tas, kaya, toprak, cicek gibi bitki turleriye dolu degildir.
Buralarda insanin ve tabiatin birlestirilip bitunlestirildigi halleri yansitilmaktadur.
Cogunlukla tasarim ekibinin maneviyatini Kattigi, i¢ diinyasini yansittigi bahcelerdir.
Bu dogrultuda insanoglunun bunun gibi dogal guzellikleri yasarken, Oylesine
dolasmak yerine varolusundaki hissiyati ve mutlak coskuyu algilamas: Japon
bahcelerinin kullanig amacina uygun oldugu gergegini ortaya ¢ikartmaktadir. Buna
gore tasarimcisinin i¢ dinyasinda var olan hissiyatint kattigi bu bahgeler, mutevazi
ama gorunisuyle insan ve doganin uyumunu ispat eden en glgclt temsilcilerdir (Serez;
2011).

2.4.4.1slam Bahgeleri

Islam bahcelerinin gecmisinin bulunan yazili kaynaklara gére M.S. yaklasik
700’10 yallar oldugu dusunulmektedir (Macdoughall; 1976). Muslimanlikta bahce
sanati iran, Bizans gibi baz1 tlkelerin etkisi altinda kalmistir. Islamiyetin yayilisinin
baslangicinda bircok savas yasanmis, Arap collerinde verimliligi artirmak igin
cabalanmis akabinde blyik sehirler insaa edilmeye baslanmistir. Sehirlerin icerisinde
var olan avlulu villalar, bahgeli kdsk ve saraylar gesitli bitki tlrleriyle bezenmis ve
stslenmistir (Gultekin; 1998).

Islami bahceler denilince akla ilk Turklerin ve Araplarin ortaya gikarttig

bahceler gelmektedir. Bu bahceler bahsi gecen her toplulugun gelenek, gérenek ve
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sanatsal bakis acisi ile islamiyetin bitinlestirilmesi icin olusturulmustur. Buginin
Islam bahge tasarimlarinin tarihi oldukca eskidir. islam bahge sanat, giinimiizde bile
ortaya konulan Islami stillerde goriilmektedir (Kayakent; 1999).

Islam Bahgelerinde karesel formlarda yahinlik, basitlik, duruluk ve Bati
ulkelerinde gorulemeyen duzenli ve disiplinli bir anlayis hakimdir (Evyapan; 1974).
Bahceler, Misliiman toplumlarda, saraylilarin veya st diizey kisilerin kullanimi ile
sintrlandirilmamustir. Ozenle planlanmis bahge alanlar: agaclar, bitkiler, cicekler, su
ogeleri, fiskiyeler, havuzlar Misliman halkinin da evinin bahcesini suslemistir. Bunun
gibi kiicuk avlu bahgeleri bahge teriminin islam diinyasinda ne denli énemli oldugunun
ispat1 niteligindedir. islam dinyasinda bu denli yaygin bir sanat sekli olan bahgelerin
kullanict ve cografi anlamda bu denli gelismesinin bircok nedeni vardir ama en
onemlisi; cennet mekamin varhgina inanmalaridir. Dini inaniglari baskin olan
Musliman toplumlarinda bir mijde olarak vaad edilen cennet’in bir bahce oldugu
Kur’an-1 Kerim’de bildirilmistir. Kutsal kitapta cennet mekaninin icerisinde var olacak
olan guzellikler anlatilmis ne denli cezbedici oldugu vurgulanmistir (Bornovali; 2000).
Cennet mekani ile ilgili Kutsal kitaptaki en énemli tasvir dort cesit irmakla cevrili
olusudur.

Kuran-1 Kerim’de Allah’a inananlara vaad edilen cennet soyle anlatiimistir.

”’Orada temiz su rmaklar:, tad: bozulmayan sut :rmaklarz, icenlere

zevk veren sarap rmaklar: ve stizme bal :rmaklar: vardir’ (Sure: 47,

Ayet: 15).

”Onlar dikensiz sedir agaglar:, salkemlar: sarkmizs muz agaclarz,

uzamus gOlge alt:nda, c¢aglayarak akan sular kenarlar:nda; bitip

tikenmeyen ve yasak da edilmeyen bol meyveler aras:nda; yiksek

dogsekler Gzerindedirler” (Sure: 56, Ayet: 28-34).

Islam felsefi inanisina gore; Yasam igin su sarttir, icinde bulundugumuz havay:
temizler, bitkilerin ihtiyacini karsilar, tim beseriyetin yasamin1 devam ettirmesi igin
olmazsa olmazdir. Islam bahce tasarimlarinda en ¢ok su kullamlmstir. Su Ggeleri
havuzlar, fiskiyeler, cesmeler, sus havuzlari, sadirvanlar bahce dizenlemesinin en

temel elemani olmustur (Kayakent; 1999, Bornovali; 1999).
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2.4.4.1.Cennet bahgesi

Bahce alanlari tarih boyunca dini bakis acilari, felsefe, kultirel anlamda
degiskenlik gostermis olsa da doga sanat her daim entegre edilmistir. Bu mit, tek tanril
dinler doneminden cok dnce de ulasilamaz uzakliktaki kutsal bir bahceyle ilgilidir
(Serez; 2011).

Koklerinin eski Babil Kralligi oldugu distnalen, birbirinden farkli 4 nehrin
beraber suladigi bu Cennet Mekéni, tek bir Tanriya inanan dinlerin var oldugu
donemlerde ilk kez Tevrat’ta karstmiza ¢ikmaktadir. Sonrasinda incil ve Kuran-1
Kerimde’de bahsi gecen bu kavram, dogu ulkelerini ve bati Glkelerini de derinden
etkileyecek bahce turiini olusturmustur. Cennet bahgesi kiltirel olarak coskuyu,
temasayr ve hazzi, siyasi olusumlarda ise huzuru, refahi ve barisi sembolize
etmektedir. Ortasinda bulunan bir su 6gesinden doért koldan beslenen bu cennet mekan:
adindaki bahge olusumuna “cihar bag” denilmektedir. Bu geometrik formdaki
diizenleme ifadesel titizliginin yaninda sulama islemini kolaylastirdig: iginde 6nem arz
etmektedir. “Cennet’” Farsca bir kelime olup basit bir ifade ile duvarla gevrilmis alan
demektir”. Bu ifade ilk olarak koylerde, kasabalarda, kirsal kesimlerde ya da sehirlerde
bulunan kare veya dikdortgen formdaki duvarlarla kapatilmis biylk avlu alanlar: icin
de kullanilmsstir. Sonrasinda Cennet mekani, Allah’a yakinhg: ifade eden, inanch ve
erdemli insanlarin 6limden sonra 6dil olarak yasayacaklari alanlar olarak ifade
edilmistir. Cennet bahgeleri, ugultulu, karmasik, kirli ve kot olan herseyden yani
dinyadan kacgis yeri, ayrica da bir siginak olarak tariflendirilmistir. Cennet
bahcelerinin duvarlarinin Gst yizeylerinde bulunan pencereler, bahge alaninin
seyredilmesi icin kullanilmigtir. Bahge igerisindeki su kanallari, cesmeler, fiskiyeler
ve havuzlar yerlestirilerek dogal iklimlendirme saglanmis, bahce serinletilmistir.
Cicekleri renk katmasi ve koku vermesi igin, meyve agaclarini da golgelikler
olusturmast igin kullanmiglardir. Antik donemlerdeki cennet bahgeleri icerisindeki
cihar bag adi verilen dort kollu su kanallarinin varligi, Yunanlilarin, Tabiat’ta var olan
dort element (toprak, su, ates ve hava ) fikrinden de etkilendigi disunulmektedir.
Kuran-1 Kerimde’de cennet bahgesi icerisinde; su, sut, sarap ve bal akan dort kollu

nehre sahip sonsuzluk olarak ifade edilmistir (Sekil 10.), (Serez;2011).
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Sekil 10. Cihar bag bahge planlari (URL-8)

Cennet bahgesi tasarimi farkli tlkelerde de birgok alanda uygulanmistir.
Ohio’da bulunan Alois Alzhemier Merkezi’nin bahcesi hastalar: rehabilite etme ve
hortikilturel terapi ile iyilesmelerine katki saglamak amaci ile diizenlenmistir. Ayn
sekilde Ingiltere Woodsland Bakimevi’nin bahgeside ayn: dizenle planlanmustir.
(Marcus ve Barnes; 1999, Serez; 2011). Anadolu Selcuklu ve Osmanli dénemindeki
bircok sifahanede islami bahceler adi altinda cennet mekanlar: olarak tanimlanan sifa
bahgelerine rastlanmaktadir. Asagida Anadolu Selcuklu ve Osmanli déneminde
icerisinde islam bahgesi olan darlssifalar verilmistir. Bunlar igerisinde en dnemlisi
Edirne - Sultan Il. Bayezid Kiilliyesi dir.

e Anadolu Selcuklu Sifahaneleri
Mardin Emineddin (H.502-516/ M.1108/9-1122/23)
Kayseri Gevher Nesibe (H.602/ M.1205-6)
Sivas Izzeddin Keykavus (H.614/ M.1217-18)
Mardin Necmettin Gazi (H.619/M.1222)
Divrigi Turan Melik (H.626/ M.1228-29)
Cankir1 Cemaleddin Ferruh Darlssifas: (H.633/ M.1235)
Kastamonu Pervaneoglu Ali Darissifas: (H.671/ M.1272-73)
Tokat Muineddin Pervane Darlssifas (13.ylzyil son ¢ceyregi basi)
Konya Kemalettin Karatay (H.653/ M.1255)
Kastamonu Atabey (H. 672/ M.1273)
e Osmanl: Darussifalari
0 Bursa Yildirim Bayezid (H.802/ M.1399/1400)
o Istanbul Fatih Sultan Mehmet (H.875/ M.1470)

O O O 0O 0O o o o o o
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Edirne Sultan I1.Bayezid (H.889/893/ M.1484-1488)
Istanbul Haseki Hurrem Sultan (H.957/ M.1550)
Istanbul Stileymaniye (H.961-966/ M.1553-1559)
Manisa Hafsa Sultan (H.946/ M.1539)

Istanbul Atik Valide Dartissifas1 (H.990/ M.1582)
Uskiidar Nurbanu Valide Sultan (H.991/ M.1583)
Istanbul Sultan 11.Ahmet (H.1018-1026/ M.1609-1617)

O O O O O O o

Sultan I1. Bayezid Kulliyesi - Edirne:

Osmanl: imparatorlugu'nun 2. baskenti olan Edirne icin bir Darlissifa yapimi
planlanmis, 1484 yilinda temeli atilan yap1 4 yilda tamamlanarak 1488 yilinda halkin
kullanimina acilmistir.  Kdilliyenin kurucusu 1. Bayezid'tir. Sultan Il. Bayezid
doneminde, egitimden sagliga kadar bircok yenilige imza atilmistir. Edirne kulliyesi,
binyesinde hastane olusumunu, tibbi tedavi merkezlerini, tip okulunu, ibadethaneleri,
misafirlerin konaklayacag: alanlari, as evlerini ve hamamlari barindiran kompleks bir
yapidir. Killiye binyesindeki diger tniteler sifa dagitma hizmetini dogrudan yerine
getiren sosyal, kultlrel ve dini 6zelliklere sahip yapilardir. Killiyedeki tim birimler

halka yonelik ayni1 amaca hizmet edecek sosyal yardimlasma alanlaridir (URL-9).

Sekil 11a. Edirne — Sultan 2. Beyazid Kiilliyesi (URL-10)

Killiye yapisinin mimarinin Hayrettin oldugu distnulmektedir. Fakat bu
dusunce kesin tarihi belgelerle ispatlanamamaktadir. Kulliyenin en 6nemli bélimdana
olusturan Tip Medrese alani, medrese, talebe alanlari ve sifahane boliminden
olusmaktadir. Bu Medrese’de 6grenciler tip egitimi almaktaydilar. Medrese alaninda
18 adet 6grenci odasi, 1 adet derslik, birde tim bu birimlerin erisimine a¢ik ana avlu

bulunmaktadir. Sifahane alanina ise iki farkl avludan erisim saglanabilmektedir.
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Icerisinde 12 adet odamn varoldugu buyiik avliuda klinik hizmeti veren odalar ve
yoOneticilerin odalari bulunmaktadir. 4 adet odanin bulundugu orta avluda ise ilag
yapim odalari, baharat ve bitki odalari ayrica ilaglarin depolama alanlar
bulunmaktadir. Killiye binyesinde ki sifahanenin en 6zellikli alan ise hasta yatis
birimlerinin oldugu yatakhanedir. Yatakhane 6 kislik ve 6 yazlik olmak (zere
toplamda 12 oda ve musiki uygulama alanlarindan olugsmaktadir (URL-9). Sifahane
yillar sonrasinda bile Avrupa hastane mimarisinin etkileyecek ve model olarak
algilatacak merkezi kubbeli, altigen mimariyle yapilmistir. Sifahane bolimini
kapsaml1 sekilde inceleyecek olursak 3 ana baslikta toplayabiliriz. Bunlar;

1-Dikdortgen formludur. Merkezinde biyuk bir bahge bulunmaktadir. Bu alana
birinci avlu denilmektedir. Burada klinik hizmetlerinin verildigi alanlar ve hizmet
binalart bulunmaktadir.

2-Ikinci kiicuik avlunun bulundugu bélim de yatayda dikdortgen bir forma sahiptir.
Bu alanda idari birimler vardir bu birimler, gunimizde am odasi1 olarak
isimlendirilmistir.

3-Uglincii bolimde ise sifahanenin mihenk tas: diye nitelendirebilecegimiz yatakl
hizmet alanlar1 ve musiki ile tedavi alan1 bulunmaktadir. Musiki sahnesinin ortasinda
fiskiye cesmesi vardir. Bu sayede musiki ile tedavi islemi gerceklestirilirken su
seslerinden, kus seslerinden, bitkilerin aromatik kokularindan faydalanilmistir. Fiskiye
cesmesinden figkiran suyun ortaya gikarttigi ses, tedavinin énemli bir parcas: olmustur
(URL-10).

Klliye’nin sifahanesinde hastalar tedavi etmek Ucretsizdi ve dagitilan ilaglar
icin herhangi bir Gcret talep edilmemistir. Zihinsel 6zdrlilerin Avrupa ulkelerinde
fiziksel cezalandirma yontemleri ile ehlilestirildiginin bir donemde Killiye
sifahanesinde akil hastalarina sefkatle yaklasilms, sifa bulmalar: igcin daha 6nce emsali
gorulmemis tedavi yontemleri denenmis bu dogrultuda sonu¢ odakl tedavi yontemleri
gelistirmeyi amac edinmislerdir (URL-11). Sifahanede su sesleri, kus sesleri ve
musikinin slkdnet verici ahengi tas duvarlarda yankilanarak huzura dénismekteydi,
8-10 kisilik sazende ekibi haftada 3 glin musiki alaninda toplanip birbirinden farkl
makamlarda hastalara muzik s6leni verirlerdi. Selcuklu déneminden Osmanl
dénemine kadar uzanan bu insan odakli dogal tedavi anlayisi, yaklasik 400 yil boyunca

fiziki ve ruhani hastaliklar: basaril sekilde tedavi etmistir.
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Evliya Celebi Dartssifayr “Orada oyle bir dartsgsifa vard:r ki; dil ile tarif
edilmez, kalem ile yaz:lmaz’’seklinde ifade etmistir. Yine Evliya Celebi;

“Ad: gecen bag:n ortasinda, goge bas uzatmus bir yuksek berrak su, kemerli
kubbenin gobeginde nihayet bulur. Boyle dikkat ve 6zenle yap:dmus sifa
yurdunun anlat:lan odalar:nda cegitli hastal:klara tutulmus zengin ve fakir,
ihtiyar ve genc doludur. Baz: odalarda ilkbaharda (delilik mevsiminde)
Edirne’nin agk denizi derinligine dusmus sevdal: &s:klar ¢ogal:p, hekimin
emriyle bu t:marhaneye getirilerek altun ve gimis yald:izl: zincirlerle
kerevetlerine tak:l:p, her biri aslan yataginda yatar gibi kukreyip yatarlar.
Kimisi havuz ve sad:rvanlara bak:p kalender hillyas: kabilinden sozler eder,
nicesi dahi o kemerli kubbenin etraf:nda olan gulistan, bag ve bostan igindeki
binlerce kugslar:n civiltzlarin: dinleyip, delilerin perdesiz ve 6lglsuz sesleriyle
feryada baglarlar. Bahar mevsiminde ¢igek kism:ndan sim ve zerrin,
deveboynu, mugskl rumi, yasemin, gilnesrin, sebboy, karanfil, reyhan, lale,
sumbl gibi cicekler hastalara verilip glizel kokular: ile hastalar iyilestirilirler.
Fakat delilere bu cicekleri verince kimini yerler, kimini ayaklar: alt:nda
cignerler. Baz:lar: dahi meyveli agaclar: seyredip, ah daha hel hope pe pohe
pelo deyip, ¢imenlik temagas: ederler’” diye bahsetmektedir (URL-12).

Buradan da anlasilacagi gibi Osmanli déneminde doganin insanlar tzerinde
psikolojik anlamda iyilesmeye yardimci oldugu ve hastalarin korkung ve kasvetli
alanlarda temasa edecek kadar iyi ruhaniyete biriindiigli gorilmektedir. Yillarca tim
hastaliklarin tedavisine kapilarini agcan Darussifa yapisi sonraki yillarda sadece akil ve
ruh hastaliklarinin tedavi edildigi bir yere donusttrtlmustir (URL-10).

Darriigsifa 1993 yilinda Trakya Universitesi biinyesine dahil edilmis ve Saglik
Mizesine donusturilmesi calismalarina baslanmistir. Kultir Bakanhgi'min 1997
yilinda almis oldugu karar ile miize olmasi onaylanmis ve resmiyet kazanmistir. Ruh
Hastalaliklari Readaptasyon Dernegi sayesinde 2000 yilinda kulliyenin sifahane
alant Psikiyatri Tarihi olarak degistirilmistir. Tlrkan Kafadar'in yapmis oldugu miize
dizenleme calismalari ile de donemine uygun olarak mankenlerle yeniden
canlandirilmstir (Sekil 11b,c), (URL-10).
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Sekil 11b.c Edirne — Sultan 2. Beyazid Kiilliyesi (URL-10)

Edirne Saglik Mzesi, son donemlerde en ¢ok ilgi géren muzelerden biri olmustur.
Ismini, gerek yurt icinde gerek yurt disinda almis oldugu uluslararas: 6dillerle
duyurmustur. Edirne Il Beyazid Killiye binasi Osmanli dénemi Darissifalar
incelendiginde, biinyesinde cennet mek&ni adindaki bahce tasvirini glinimiz sifa
bahcgesi orneklerine gore en iyi yansitan tek mize O6rnegidir. Donemine has
Ozelliklerinin en iyi sekilde canlandirilmas: sebebi ile 2004 yilinda Avrupa Konseyi
Miize Odiili’nii kazanmistir. Ayrica 2005 yilinda Kiiltiirel Mirastaki En Tyiler oduliini
de almaya layik gortilmustir (URL-10).
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3.BOLUM PEDIATRiK HASTANELER

Hastanelerin ge¢cmisi neredeyse insanlik tarihi kadar eskilere dayanir. Antik
caglarda batil dinlere inananlar kendi mabetlerini tapinaklara dondstirmis ve buralar
hastane olarak kabul etmislerdir. Hastalar sifa bulmak amaciyla bu tapinaklara toplu
halde gelir, hastaligin siddetine gore tapinakta birkag gece gecirir, bu vesileyle kutsal
kabul edilen kuvvetlerle ruhani iletisim icerisinde bulunup tedavi olacaklarina
inanirlardi. Hastaneler M.O. iran ve Misirda goriilmektedir. Roma medeniyetleri de
Yunan medeniyetleri gibi tapinaklarin yakinlarina ingaa ettikleri saglik yapilarina
benzer tesisler insaa etmisler ya da tapinaklarda sifa bulmaya calismiglardir. Bu
yapilarin en 6nemlileri Anadolu’da bulunmaktaydi. Antik Yunanhlar sifa arayanlar
icin ingaa ettikleri tapinaklara tarihte sifa tanrisi olarak adlandirilan Asklepio’un ismini
vermislerdir. Birgok Asklepios tapinagi kullanildigi caglarda fazlasiyla tinli olmustur.
Ayrica Tip alaninda Ustiin basarilar elde ettigi bilinen Hippokrates’te bu tip
tapinaklarda hastalar: tedavi etmistir. Ege’de bulunan Kos tapinagi bu alanlardan
sadece biridir ( Sekil 12), (Silav; 1998).

Sekil 12. Kos Adasindan Kalinti Goérselleri (URL-13)

Sifa arayanlar, ilahi kuvvetlerle tedavi olacagina inanip, Kos tapinag: gibi bu
tapinaklara gelirler, yol boyu ilahiler soylerler, duvar bosluklarindan sizan sifali kabul
ettikleri sulardan igerler, duvarlarin Gst Ortulerinde bulunan gomilu godzetleme
dehlizleri olan gizli gecitlere alinirlar, hutbeler ve ilahiler dinletilerek sifaya
kavustururlardi. Hristiyanhkla birlikte kiliselerin biinyesinde gecim gucu yeterli
olmayan halkin ve yoksul yolcularin tedavi edilebilmesi icin bagis hastaneleri

kurulmustur. Karantina alanlarin: ise tarihte Sam’da Tebik seferi sirasinda amansiz
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hastalik diye adlandirdiklart veba hastaliginin - yayilimint  engellemek icin
olusturmuslardir (Silav; 1998).

3.1.Pediatrik Hastanelerin Tarihi

Rdnesans doneminde Floransa’da kimsesiz ¢ocuklara yardim kuruluslart ve
bakim evleri kurulmustur. Kimsesiz ¢ocuklarin korunmaya, sosyal iliskilerinin
gelismesine ve tedaviye ihtiyaglari vardi. Dini tesislere bagli ve rahiplerin yonettigi bu
binalarda hastalar 2 Kisilik ranzalarda yanyana yatmaktaydi. Bina icerisinde yer alan
fonksiyonlarin yerleri kullanicinin cinsiyetine gére belirlenmekteydi. 14. ve 15. yy’da
Floransa’da oldugu gibi Avrupa’nin birgok yerinde bu tip binalar hizla yayilmistir
(Battisti; 1981). Brunelleschi’nin ‘Foundling Hospital’ binasinda oldugu gibi bu tip
yapilarda en 6nemli mimari elemanlar avlu, hastane, kilise olmustur (Sekil 13).
Binanin geometrik sistemi Ronesans doneminin karakteristik mimari 6zelligine
sahiptir. Pencerelerin yerlesim semasiyla baglantili olarak binaya homojen 1sik
saglanmistir. Vaziyet planinda merkezde yer alan kapi, avluyu gevreleyen Gstu kapah
kemerli yola dogru tasarlanmistir. Ikinci meydan ise cesitli yonetim birimlerine
acilmaktadir. Hasta yatak odalar1 esit boyutlarda, genis olup her birinin genis kapilar

ve genis pencereleri bulunmaktadir (Battisti; 1981, Silav; 1998).

Sekil 13. Brunelleschi ‘Foundling Hospital” (URL-14)

18.yy, glnlmuizde gecerli olan Pediatri dalindaki gorislerin temelinin
olusturuldugu donemdir. Hastaneleri siginak olarak kabul eden anlayis, saglik durumu
iyi olmayanlarin kaldigi mekanlar olarak degismistir.1769 yilinda ilk ¢ocuk
poliklinigini acan Dr.Armstrong (Sekil 14) hasta olan ¢ocugun annesi ile birlikte
olmasi gerektigini anneden ayr1 hastane ortaminda bulunmasinin gocugu ruhsal agidan

olumsuz etkiledigini belirtmistir. Bir baska sorun olarak da hastane enfeksiyonunun
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yayilma riskinin hizli olmasindan dolay: Pediatri alaninda yeni bir poliklinik
yapilmasinin gerekliligini savunmustur (Grandshaw ve Porter; 1989, Silav; 1998).

Sekil 14. Dr.Armstrong (URL-15)

19.yy’da yatakli tedavi kurumlarinin yayginlagsmaya baslamas: ile diger
alanlarda oldugu gibi Pediatri alaninda da 6nem kazanmustir. Tibbi agidan tim
gereksinimleri karsilayacak bir baska hastane ‘Hospital Des Enfants Malades’ 1802
yilinda Paris’te kurulmustur (Sekil 15). Gunumuizdeki sosyal Pediatri anlayisi
prensipleri 19.yy kurulan bu hastaneler sayesinde belirlenmistir. Fransa’da Pediatri
Onkoloji alaninda devrim yapip tip merkezi haline gelmistir (D6kmeci; 1989, Silav;
1998).

TR FERIFE T ASNLG e fanis Sl SO L

Sekil 15. Hospital Des Enfants Malades (URL-16)

Londra’da ise ilk cocuk hastanesi, West tarafindan kurulan “Great Ormound
Street Hospital For Sick Children’dir (Sekil 16). Bu surece kadar ¢ocuk bakim
unitelerinde 6zel bir mimari ¢alisma gelismemistir. Hastane ¢ocuk bakim Unitesi ile
ilgili Nuffield calismasina gore pavyon tiiri plan en uygun tasarim sekli olarak kabul
edilmistir. Bu plan tirlne sahip hastane yapilari hastalik varsayimiyla yakindan
ilgilidir. Varsayimlara gore; hastalarin tedavi surecinde kullanacaklar: yataklar: ara
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bosluklari, hasta tedavi Unitelerinin iklimlendirilmesi ve havalandiriimas: hastane

yapilarinin ingaasinda en 6nemli unsur olmustur (Silav; 1998).

i A
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Sekil 16. Great Ormound Street Hospital For Sick Children Cocuk Odas1 Gorlini (1949)
(URL-17.)

Carl Rauchfuss isimli gocuk doktoru 1877’de detayl bir analiz yapmis ve
kurulan hastanelerin disinda bir hastane modeli yaratmistir. Bu olusturulan modele
gore; cocuk hastaneleri genel hastanelerde kullanilan organizasyon sistemi ile
tasarlanmalidir. Bununla birlikte cocuk ve yetiskin hastanelerinin tasarimi aym
Ozelliklere sahip olmamal, farkli hastaliklari olan hastalar ayni mekanlarda
kalmamali, hijyene onem verilmeli, oyun ve psikoterapi mekanlar:1 yaratilmal,
hastanede c¢alisan personel bu kurallara gore egitilmeli dustincesi ile tasarim modeli
olusturmustur. Bu modelin uygulama asamasindan sonra 6lim oranlarinin azaldigi
g6zlemlenmistir (Grandshaw Porter; 1989). Ayni kogusta yatan hastalar: birbirinden
aywrmak icin cam bélmeler kullanilmistir. isveg’te 1920’lerde anne ve babalara
cocuklarint cam bdlmelerin arkasindan gorebilme imkén: verilmistir. Philadelphia
Cocuk Hastanesi, hastaneye basvuran ve bulasici hastaligi olan c¢ocuklarin cam
bolmeleri kullanmasina uygun olarak tasarlanmig ve diger bolimlerden tamamen
ayrilmistir (Sekil 17). Bulasici hastaliklarin yayilmasini engellemek icin planlanan bu
bolimler, cocuklarin psikolojik gelismesine olumsuz etkileri olabilmektedir. Bu
anlayisla birlikte 1920°de c¢ocuklarin diger bireyler ile olan sosyal iliskilerinin
kopartilmamas: gerektigi fikrinin kabul edilmesi ile birlikte oyun odalar1 tasarim
asamasinda 6nem kazanmistir. Hasta bakim Gnitelerinde ilk oyun odasi, 1911°de New
York’ta kullaniimaya baslanmistir (D6kmeci; 1989). Kabul edilen bu tasarim ilkeleri

1960’1 yillarda daha fazla gelistirilmistir. Oyun odalarinin daha iyi kavranmasi ile
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beraber, kolaylikla izlenebilecek ve cocuklarin oynayabilecekleri alanlara 6nem
verilmistir (Silav; 1998).

Sekil 17. Philadelphia Cocuk Hastanesi Cerrahi Kogus 1920 (URL-18)

Gocuk unitelerine, her yonden gelismelerini hizlandiracak olanaklar
saglanmistir. Hasta bakim uniteleri planlarinda, bir gocugun tibbi tedavisi ile birlikte
gereksinim duydugu psikolojik ilgiyi gorebilecegi yenilikler yer almistir. Hastaliklarin
oOzelliklerine gdre ayrilmisg béltimlerin bulunmasi, sonunda ¢ocugun tibbi tedavisi ile
birlikte psikolojik tedavisinin de karsilanmasini saglamaktadir. Bu tedavide annenin
yer almast uygun gorulmistir. Toplumlarin kendine 6zgli geleneklerine gore
uygulanmis, bilimsel olarak kabul edilen kurallar, bunun bir toplum sorunu oldugu ve
toplumun bu sorumlulugu ytklenmesi gerektigi, ¢cocuklarin psikolojik ve fizyolojik
gelisiminin kontrol edilmesi gerekliligi 19.yy tasarim anlayis1 ile birlikte ileri
strtlmustir (Dokmeci; 1989, Silav; 1998).

Sekil 18a.b. Yetimhanede Tedavi Edilen Bebekler Omurilik Tedavi Cihaz1-1925 (URL-19)

Tip biliminde ne denli ilerleme kat edildiginin kaniti anlamina gelen ¢ocuk
yogun bakim unitelerinin gelisimi Danimarka’da 1950’lerde bas gosteren ¢ocuk felci

salgini ile ortaya ciktig1 distinilmektedir. 1953te ilk kez felgli bir cocukta trakeostomi
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“Boyun kism:nda aczlan bir delikle hastan:n nefes almas:n: saglama islemi” acilarak el
yardimu ile sisirilen bir balon yardimi ile hastaya nefes aldirma islemi uygulanmastir.
Ayrica cocuk felci nedeniyle boyundan asagisi fel¢ olmus ¢cocuk hastalarda solunumun
strddrilebilmesi icin kullanilan aletler kullaniimaya baslaniimis, bu sayede basarili
sonuclar elde edilmistir (Sekil 18,19) (D6kmeci; 1989).

Sekil 19. Avrupa’daki Polio Salgin: igin Kurulan Demir Akcigerler 1953 (URL-20)

Diinyada kurulan ilk gocuk yogun bakim unitesi 1955 yilinda isveg’te bulunan
Goteburg c¢ocuk hastanesinin biinyesinde hizmet vermeye baslamistir. 1960’
yillardan sonra ise Avrupada gorilmis sonrasinda Avustralya’da ve Kuzey
Amerika’da peditrik yogun bakim Gniteleri kurulmaya baslanmistir (Silav; 1998).

Yakin zamanda gelismis ve gelismekte olan butun tlkelerde teshis konulacak
hastalarin izlenmesi yayginlanmistir. Bunun neticesinde yatisi yapilan hastalarin
gitgide daha fazlasinin yogun bakima alinma ihtiyact dogmustur. Ornek verecek
olursak 1980 yillar ile 2000 yillar arasinda Amerikan saglik kuruluslarinda bulunan
yetiskin hasta yatis birimlerinin sayisinda neredeyse %40 oraninda bir azalma, ¢cocuk
yogun bakim Unitelerinde ise %70 oraninda artis gorulmustir (Koéroglu; 2006).

Geligsimini tamamlamis Ulkelere bakildigi zaman c¢ocuk yogun bakim
unitelerinin ¢ocuk hastaliklarinin iyilesmesine 6nemli Olgtide katk: sagladigi, aktif
cocuk yogun bakim hizmetleri sayesinde ¢ocuk 6lim oranlarinda azalma goruldigi
gozlemlenmistir. Netice itibar1 ile gocuk yogun bakim uniteleri yenidogan, cocuk ve
ergen 6ltm oranlarinda énemli bir rol Ustlenmistir. Bu oranlar Afrika gibi gelisimini
tamamlamamis Ulkelerde; vyetersiz kaynaklarin ¢oéziime ulastiriimasi, saghk
hizmetlerinin yeterli duzeye ¢ikartilmas: sayesinde asilabilecektir (Dokmeci; 1989,
Silav; 1998).
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Ulkemiz’de ise c¢ocuklar igin planlanan ve uygulamaya konulan cocuk
hastaneleri gelisimini tamamlams olan ulkelere nazaran geride kalmaktadir. Yapilan
literatir arastirmasindan elde edilen bilgiler 1s1ginda Tiirklerin islamiyet’i kabuliinden
sonra 20. ylzyila kadar saglik yapilarinda ¢ocuklara 6zel alanlar olusturulmamistir
(Silav; 1998). Cocuk yogun bakim merkezleri Turkiye’de 1950°1i yillarda uygulamaya
baslaniimis, gelisimini ise 1990l yillarda tamamlayabilmistir. Bununla birlikte
yenidogan yogun bakim Uniteleri de ilk etapta sadece genis kapsamli saglik hizmeti
veren hastanelerle sinirli kalmistir.  Ancak gunimizde neredeyse tum saghk
yapilarinda cocuklar igin ayrilmis 6zel alanlar mevcuttur. Turkiye’de uzunca sire
cocuk hastalarin yogun bakima ihtiyaci olmasi durumunda, verilecek hizmet
yetiskinler adina tasarlanip dizenlenen yogun bakim (nitelerinde saglanmaktayd:.
Yetigskin yogun bakim uUnitelerine alinan ¢ocuk hastalarin hasta yatis birimlerinin
basucuna sadece solunum cihazi getirilerek yogun bakim hizmeti verilmeye
calisilmistir. Bu uygulama giiniimiizde bile kirsal kesimlerde birgok hastanede devam
etmektedir.

1980°li yillarda Hacettepe hastanesi ¢ocuk hastaliklarinin tedavisinde ¢igir
acacak bir adim atmis yogun bakimda tedavi edilmesi gereken cocuklar igin 0zel
alanlar ayirms, tim gocuk yastaki hastalar: bu alanlarda toplamis ve uygun tedavi
ortami olusturmya ¢alismistir. Hacettepeden sonra bir¢ok hastanede de bu uygulamaya
gecilmistir. Fakat ¢cocuklar icin ayrilan bu alanlarda cocuk hastaliklar: tizerine yeterli
diizeyde egitim almis hekim ve personelin olmamasi birtakim sorunlarida beraberinde
getirmistir. Bunyesinde, Pediatrik bakim Unitesi bulunduran istanbul Universitesi tip
fakultesi hastanesi 1994 yilinda ¢ocuk hastaliklar: tizerine egitim almis uzman doktor
bulunduran ilk Pediatrik yogun bakim dnitesini olmustur. Bu Unite Turkiye’de esas
anlamda bu hizmeti sunan ilk Pediatrik Yogun Bakim tnitesi olarak kabul gormustur.
2000’li yillarin baslangicindan giinimiize kadar Pediatrik yogun bakimina olan
ihiyacin farkedilmesi ve bu alana olan ilginin giderek artmasi, beraberinde birgok
saglik kurulusunda alaninda uzmanlasmis hekimlerin bulundugu yogun bakim
unitelerinin acilmasini saglamistir. Tlrkiye’de Pediatrik Yogun Bakim uUnitelerinin
yaklasik %48’i 2000’li yillarda acilmistir (Kéroglu; 2006). Kéroglu T. 2006 yilinda
Turkiye’de Pediatrik Onkoloji Hastanelerinin dagilimini harita Gzerinde goéstermistir
(Sekil 20) (Silav; 1998).
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Sekil 20. 2006 yilinda Turkiye’de Pediatrik Yogun Bakim Hizmeti VVeren Hastanelerin dagilimi
(Silav; 1998).

1992 yihinda Sahinoglu tarafindan yapilan bir calismada; Yogun bakim
unitesine kabul edilen hastalarin  %25’ini  pediatrik hastalarin  olusturdugu
belirtilmektedir (Sahinoglu; 1992). 2005 yilinda yapilan Pediatrik yogun bakim
unitelerinin Glkemizde yerlesim vyeri Uzerine yapilan bir ankete gore; hastane
blnyelerinde, yalnizca %19’unda farkl alanlarda olusturulmus oda niteligi tasiyan
alanlara bulunmaktadir (Koroglu; 2007). Bu saglik yapilarinin %50 ‘sinde Pediatrik
yogun bakim Uniteleri yalnizca tek odadan olusmaktadir. Yaklasik olarak %22’sinde
ise baska tedavi unitelerinin icerisinde ¢ocuklara saglik hizmeti verebilmektedir ve

icerisinde yasam destek tniteleri bulunmamaktadir (Koroglu; 2007).
3.2. Hastanelerde Sifa Bahgeleri

“Sifa bahgeleri; saglik kurulusuna bagl:, agik veya kapal:, stresi

azaltmaya yard:mc: olan, egzersiz yapmaya tesvik edici ve rahatlatcz,

personele, hastalara ve ailelerine dogan:n keyfini ¢ikartabilecekleri

mekanlar sunan bahcelerdir’” (Lake; 1999).

Saglik yapilarinda bulunan sifa bahceleri igerisinde hastalarin saghigini
olumsuz etkileyecek tek bir 6rnek bile yoktur (Ulrich; 1999). Tedavi surecine bu denli
pozitif etkisinin olmasi sebebiyle sifa bahgelerine ragbet glinbeglin artmaktadir. Sifa
bahcelerinden beklenen bu pozitif faydalarin saglanabilmesi icin tasarim asamasinda
dikkat edilmesi gereken birtakin hususlar bulunmaktadir. Bunlarin basinda; kullanici
odakl: tasarimlar yapmak gelir, buna gore hastane blnyesinde bulunan sifa bahgesi

kullanici grubu esas alinarak basta hastalar olmak Uzere, ziyaretciler, personel,
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hortikultirel terapi uzmanlari ve saglik gorevlileri olarak belirlenmektedir.
Uygulanacak tasarimda hasta ve diger kullanicilarin ihtiyaci olan herbir 6ge 6zenle
secilip hasta-bahge iliskisi de gdzoniine alinarak duzenlemeler yapilmalidir (Serez;
2011). Buradaki kritik nokta Ingilizce ‘healing garden’ seklinde ifade edilen, Tiirkcede
tam karsihigr ‘iyilestirme bahgesi’ olan bahge modellerinin uygulanma sebepleri
kisminda yanhs beklenti icerisine girilmesidir. Iyilestirme bahgesi adi altinda
tasarlanan bahcelerden kanser hastaligin: tedavi etmesi beklenemez, ya da kirilan bir
kolu iyilestirmesi de beklenemez. Dolayisiyla sifa bahcelerinden sasirtici sekilde
kullanict grubunun ihtiyaci olan herseyi saglamasi beklenemez ama Marcus’a gore sifa
bahcelerinden asagidaki beklentilerden olumlu sonuclar alinabilir.

-Hastane ortaminda bulunmanin ortaya ¢ikattigi stres dlzeyini azaltarak fiziki
anlamda daha direncli olunmasini saglayabilir.

-Tedavisi devam eden hastaya kendi kendini tedavi etmesine yardimci olacak, icsel
gucunu ortaya ¢ikartmas icgin ihtiyaci olan cesareti verebilir.

-Tedavisi uzun siiren bazi hastaliklarla nasil savasilmas: gerektigi konusunda destek
saglar, moral olur.

-Fizik tedaviye ihtiya¢ duyan yada ruhsal ¢okus yasayan hastalara hortiktlturel terapi
icin gerekli olan alani saglar.

-Hastalarin yanisira refakatci, hastane personeli ve gorevlilerin is ortamindaki stresten
uzaklastirarak rahatlamasina olanak tanir (Cooper Marcus; 2005).

Buradan da anlasilacag: gibi tedaviye destek saglayan, iyi olma hallerinin
devamini saglayan alanlara sifa bahcesi denilmektedir. Dolayisiyla bu tir etkilere
sahip olan bahcelere iyilestirme bahceleri seklinde adlandirmak yerine rehabilite edici,
tedaviye yardim edici, destekleyici ya da onarici bahceler seklinde adlandirmak daha
dogru olacaktir. Sifa bahcelerinde tedavi olma siirecinde iyilesmeye katki saglayacak
bir dizi fiziksel aktivite de yapilabilmektedir. Bu aktiviteler aktif (etken) ve pasif
(edilgen) aktiviteler olmak tzere 2 ayr1 gruba ayrilir.

-Hastanin bulundugu alanda bahgeyi seyretmek,

-Bahce alaninda oturup etrafi seyretmek,

-Bahce icerisinde uzanarak istirahet etmek, dua etmek ya da rehabilite edici
meditasyonlar yapmak,

- Rehabilite edici egzersizleri hastaligin siddetine gore yavas yavas uygulamak,
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-Bahce icgerisinde yurlyuse ¢ikmak,

-Yakinlari esliginde birseyler yiyip icmek, kitap okumak, ya da yazi1 yazmak,

-Genis bir bahce alani ise refakatci ya da gorevli personel esliginde gezintiye ¢ikmak,
-Hasta grubu cocuksa fiziksel anlamda ¢cok yormayacak oyunlar oynamak, egitici
aktiviteler yapmak,

-Hortkulturel terap ile uygulanan 6zel alanlarda gicek ekip dikmek, sulamak gibi
bahcecilik isleriyle ugrasmak,

-Yakinlariyla sohbet etmek, sakalasmak (Serez; 2011).

Burada bahsedilen bahce aktivitelerinde dikkatli olunmasi gereken sey; Bahce
alanlarint kullanicilarin pasif kullanimdan aktif kullanima dogru yararlanacag: sekilde
dizenlemektir. SOyle ki acik alanda doga ile basbasa kalip meditasyon yapmak isteyen
bir kullanicinin yakinlarinda fiziki aktivitelerin yapiliyor olmas: yada hasta ve
yakinlarinin birlikte sohbet ortaminda joking yapiyor olmasi meditasyon yapma
ihtiyaci olan hastayr olumlu yonde degil aksine olumsuz yonde etkileyecektir. Sifa
bahcelerinden saglanan faydalarin basinda stres diizeyini azaltmas: gelir. Ulrich’e
gore; Bir sifa bahgesinin stres dizeyinin azaltilmasinda 6nemli 6lcude katki
saglayabilmesi igin birtakim tasarim standartlarinin uygulanmasi gerekir. Bunlar;
-Bahge ortaminda fiziki egzersizlerin yapilabilecegi alanlar olusturulmalidur.
-Hastalarin  kisisel tercihleri g6zonine ahinarak secim yapabilme olanaklari
sunulmalidir.

-Yalnmiz kalmak isteyen ya da sessizlige ihtiya¢c duyan hastalar icin kisisel alanlar
olusturulmalidir.

-Hastane stresinden ya da hastaligin yan etkilerinden kaynaklanan dislanmislik hissi
insanlarda kendilerini dis diinyaya kapama, soyutlama gibi olumsuz durumlara neden
olmaktadir. Bu tip durumlarda hastalarin bir araya gelip rahathikla kaynasip
sosyallesebilecegi ortamlar olusturulmalidir.

-Dogaya erisime izin verilmeli, buna firsat taniyacak alanlar 6zenle tasarlanmalidir
(Ulrich; 1999, Serez; 2011).

Bu temel standartlara ek olarak Marcus’un dort kitada 100°(n Gzerinde saglik
kurulusu binyesindeki sifa bahceleri ve hastalarin ihtiyaclar: Gzerine gerceklestirdigi
birtakim arastirmalar neticesinde elde ettigi bulgular vardir. Bunlar;

-Gorunarliuk
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-Ulagilabilirlik

-Asinalik

-Sessizlik

-Konfor

-Pozitif Sanat olarak siralanbilir (Marcus; 2005, Serez; 2011).

Iyi bir sifa bahcesi tasarlanirken standart bahge tasarimlarinda uygulanan ana
ilkelere dikkat etmek gerekmektedir. Bahce icerisinde 1sik orani, renk dengesi,
mekanin formu, oran ve orantisi, diizeni ve birlik uyumu g6z 6éniinde bulundurulmas:
gereken temel ilkelerdir. Bahce tasarlanirken dikkat edilmesi gereken bu ilkeler
kullanict gruplarinin ihtiyaglar da dikkate alinarak dizenlenmelidir (Burnett; 1997,
Paine; 1990, Serez; 2011).

Asagida saglik yapilarinda tasarlanan sifa bahceleri kullanici gruplari belirlenmistir.
-Akil hastalarina yonelik,

-Yenidogan, cocuk ve ergenlere yonelik,

-Bakima muhtaclara ve yaslilara yonelik,

-Gorme ve duyma engellilere yonelik,

-Fiziksel engellilere yonelik (Serez; 2011).

3.2.1.Pediatrik Hastanelerinde Sifa Bahceleri

“Eg“itim yoluyla kendine glivenen, bagims:z, 6zgur, dustinceli ve yarat:c: cocuklar
yetistirebilirsek ancak onlar yetigkin olduklar:nda toplumu degistirebilirler”

Montessori

Cocuklarin oyun ihtiyaclar: ve dogal ortamlara olan ihtiyaclari arasindaki iligki
uzmanlar tarafindan kabul gormis bir gergektir. Cocuk gelisimi kurami ve
uygulamasinin yiiz yildan daha eski mirasinin, gocuk bahcelerinin iyilestirici rolinin
anlasilmasina yardim ettigini anlamak igin Montessori, Pestalozzi, Steiner, Froebel ve
Dewey gibi isimleri diisiinmek gereklidir. insanlarla, dogal nesnelerle ve materyallerle
oyunlu etkilesimler sirasinda ¢ocuk; aklinin, viicudunun ve ruhunun gelismelerini

saglayan 6zel sinirsiz bir yola basvurur (Sekil 21) (Akin; 2006).
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Sekil 20. Montessori sifa bahgesi aktivitesi (URL-21)

Cocuklarin fiziksel gevreleriyle yogun etkilesimleri oldugu gozlenir. Cesitlilik
gosteren ortamlar: sebebiyle bahgeler, ¢ocuklar i¢in oldukc¢a keyif verici ortamlardir.
Arastirmacilar tarafindan ‘iyilestirme ajani’ (Olds; 1985) olarak tamimlanan
bahgelerin, sikintiy1 etkisiz hale getirdigi, cocuklarin i¢csel merakini ortaya ¢ikartmasi
icin tesvik ettigi ve sentetik cevreye kiyasla cok buyuk secimler sundugu
belirtilmektedir (Moore and Wong; 1997).

Cocuklar icin sifa bahceleri, alaninda uzman personelin ve gondlli
katilimcilarin Gretken secenekler sundugu ¢ocuklarin himaye edilme isteklerinden
dolayr sigindiklari dogal alanlardir. Sifa bahceleri, ¢cocuklarin ruhsal yasamini dis
dunya ile tammlayabildigi, yaraticilik ve beceri konusunda tesvik edildigi ya da teselli
edilebildigi alanlar olarak 6zel bir degere sahiptirler. 1971 yilinda Ingiliz gocuk
psikiyatristi Donald Winnicot bahge alanlar: i¢in “cocugun potansiyel alan: cocugun
oyunlar arac:ligiyla igsel celiskilerini ve korkularin: sézel ve sézel olmayan sekilde
anlattzg: yer olarak™” tanimlamaktadir. Winnicot’un bu dustincesi bahce alanlar:
cocuklarin, ailelerinin ve de bakicilarinin iginde bulundugu olumsuz durumlarda
tedavi edici ya da iyilestirici cevreler olarak hizmet sunan oyunlu iyilestirme mekanlari
olarak sekillenmistir (Winnicott; 1971).

Cocuklar icgin tasarlanmis iyilestirme amacl bahcelerin yaklasik 50 yillik
gecmisi vardir. Onclsi, Ingiliz peyzaj mimar1 Hurtwood’lu Lady Allen’dir. Lady
Allen, Londra civarinda oturan ve 2. Diinya Savasi’ndaki bombalar ve patlamalar
yuziinden travma geciren aileler ve ¢ocuklar igin benzer hizmetler sunmak amaciyla
boyle bir program hazirlamistir. 1970’lerin basinda Londra’da 6zel ihtiyaclar: olan
cocuklarin sagligini desteklemek icin oyun profesyonellerinin ¢alistigi, HAPA olarak

bilinen Engelli Macera Oyun Yeri Dernegi’nin kurulmasiyla bu hareketi devam
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ettirmistir. Benzer bir durum, hayvan ciftliklerini de etkilemis ve boylece, giftliklerin
cogu terapik at biniciligi gibi aktiviteleri de igermistir (Marcus and Barnes; 1999).

Lindheim’in 1972 yilinda saglik hizmet tasarimi (zerine yaptigi yazin
arastirmasi’nda tibbi alanlarda ¢ocuklar icin sifa bahcelerinin cok énemli bir gelisme
araci oldugunu gostermistir. 1987 yilinda Olds ve Daniel, ¢ocuk hastaneleri igin
tasarim kilavuzu hazirlanmistir ve gocuk oyunlarinin, disaridaki cevrenin ve doga
deneyimlerinin dnemi vurgulanmistir. On yil sonra, ¢ocuklar ve aileler icin saglik
hizmetlerini kapsamli olarak ele aldigi yazisinda Shepley, c¢ocuklarin saghk
yapilarinda oyun sahasinin olmadiginit belirtmis ve ‘iyilestirme faaliyeti’ olarak
adlandirdigi  oyunun 6nemini vurgulamistir. Dogal ¢evrenin 0nemi, Ulrich’in
yetiskinlerle iliskisinden edindigi arastirmasindan da anlasilabilir ve benzer olumlu
saglik bagintilarinin ¢ocuklara uygulanabilirligi varsayilabilir. Uygulama agisindan
degerlendirildiginde, peyzaj mimarlarinin hastane ve yakin cevresinin tasariminda
olumlu etkileri saptanmistir (Akin; 2006).

Marberry’nin (1997) bir yayininda, hastane tasariminda peyzaj mimarisinin
terapik etkileri zerine James Burnett’ten bir alint1 bulunmaktadir. Kavram, ¢ocuk
alanlarinin tarihinde; Cocuk sifa bahcelerinde uygulanabilen dis ¢evre, oyun ve ¢ocuk
gelisimi hakkinda 5 temel varsayim sunmaktadir (Akin; 2006).

Acik Hava Oyunu: Ag¢ik hava oyunu, cocugun saglikli gelisiminde kritik bir faktordir.

Cevresel Nitelik: Tasarim sayesinde, agik hava oyun cevresinin niteligi, ¢cocuklari

oyun faaliyetlerinin derinligi, sahasi ve yerin cekiciligi acisindan etkileyebilir.
Sorenson ve Hurtwood, ¢ocuk cevresinin, ¢ocuklarin etrafindakilerle etkilesirken
Ozgir kalmalarini saglayacak sekilde tasarlanmak zorunda oldugunu anlatmiglardir.
Bu durum, sonralari Simon Nicholsan’in Unli ‘kaybedilmis alanlar teorisinde’ ele
aldig1 sabit donatilmis oyun alanlarinin hala baskin oldugu inanca gore koklu bir
yeniliktir (Nicholson; 1971).

Oyunla Cocuk Gelisiminde Doganin Onemi: Doga, ¢ocuklarin giines 15131, temiz hava,

toprak, su, bitkiler ve hayvanlar gibi hayatin temel unsurlariyla yakin bag
kurabilecekleri cevrelerde tasarlanabilir. Kopenhag’daki Emdrup Macera Oyun sahasi
dogal alanlarin tamponlari ve koruyuculari tarafindan cevrelenmistir. Bitkilerle
bahceyi olusturma ve oynama; yasam surecine katilmada cocuklar icin olaganisti

firsatlar saglamistir (Moore and Wong; 1997).
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Egitimli Oyun Liderleri: Oyun liderleri ve oyun gorevlileri, mimkin oldugunca,

icerideki ve disaridaki deneyimlerde yaratici, meydan okuyucu ve cesitliligi
strddrebilir secenekler olusturabilirler. Danimarka’da, oyun liderleri ‘sosyal
pedagoglar’ olarak adlandirilirlar ve bos zamanlarin degerlendirilmesi igin kullanilan
toplum aktivite merkezlerinde, genglik kultiplerinde ve oyun alanlarinda ¢alismak icin
simif 6gretmenleri ile ayn sekilde egitim alirlar. Birlesik Krallik’ta oyun uzmanlari,
‘oyun calisanlar:” olarak adlandirilirlar ve okul sonrasi bakiminda, yaz tatili
oyunlarinda, hastanelerde ve oyun merkezlerinde calisirlar. Fransizca ve Ispanyolca
konusulan ulkelerde ‘animator’ olarak adlandirilan uzmanlar; Yaratici, formal
olmayan egitimlerinde, ¢cocuk kultlrinl ve sosyal Uretimdeki faaliyetleri kapsayarak
caligirlar. Birlesik Devletler’de Cocuk Yasam Uzmanlari ¢ocuk saghg: servisinde
calisan uzmanlarla birlesmistir. Cocuk Yasam Uzmanlari, cocugu kapsamli sekilde
anlamay1 ve cocuklarin, ergenlerin ve ailelerinin gelisimini desteklemek icin bircok
disiplinle ortak ¢alismayi savunmaktadir (Child Life Volunteer Handbook s.1). Cocuk
yasam uzmanlari, ¢cocuklarin tzerinde kontrol sahip olmadiklar1 saldirgan medikal
protokollere karsin, bireysel 6zgurlik sundugu icin formal olmayan yeniden yaratim
ve oyun surecini desteklerler (Marcus and Barnes; 1999).

I¢ Mekan ve Dis Mekan Baglari: i¢ mekandan dogay: gozlemleyebilme kolaylig: veya

iceriden disariya kolay bir sekilde hareket edebilme, doganin cocuklarin yasam
kalitesindeki pozitif etkisini vurgular. Ic ve dis mekanlar arasindaki baglar; oyun
liderleri, terapistler, bitki terapistleri, cocuk yasam uzmanlari ve 6zel egitimciler
tarafindan daha da kolaylastirilabilir (Marcus and Barnes; 1999, Akin; 2006).
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3.2.2. Pediatrik Hastanelerindeki Sifa Bahceleri Tasariminda Dikkat Edilecek

Hususlar

Cocuk ve Ergen Gelisimi Enstitust Terapi Bahgesi klinik yoneticisi Sebastiano
Santostefano;

“Her zihinsel digum kars:l:ginda bedenin de diiglimi vard:r ve bunun

tersi de gecerlidir, ¢linki vucut ve zihin iki ayr: sey degil, bir bittindur.
Beden dugumlerini ¢ozmek ya da travmatik ““beden an:larin:” silmek
icin gocuk, iyilestirici terapi iligkilerine katzlarak vucut sembollerini
Ozgurce ifade etmelidir. Hepimiz bir cocugun tepeye ¢:kmaya calzsirken
vicudunu diklestirerek “yukar:” anlam:n:n gictinu deneyimlemesini
gozlemledik. Ya da dallarla olusmus bir magarada suriinerek
ilerlemeye calisan bir gocugun kendini korumak igin viicudunu nas:l
kulland:gin: gozlemledik. Bu durumlarda viicut hafizas: yerinde oldugu
icin beden, cocugun deneyimledigi olaylarda yer al:yor. Fakat, travma
etkiledigi zaman ¢ocuk zihni; beden ve zeka aras:nda zihinsel bir sinr
cizer ve bunun sonucu vicut farkindal:gina zarar verir. Siner, acil:
somut anlamlar: izole etmede basar:l: olursa, anlamlar ne yasan:r nede
dizeltilebilir. Son y:llarda anlamlar:n yap:ld:g: ve degistirildigi, cocuk
ve terapistler aras:ndaki etkilesimi vurgulamaya yonelmis bir degisim
(psikoanaliz) gergeklesti. Cocuk ve terapist birbiriyle ugras:rken,
somutlagsmzs anlamlar yasalagir, elenir ve degistirilir. Duygusal
celigkinin cocuk ve terapist iligkisi ile ¢ozulebilecegi kavram:, ¢ocuk
bakim: iligkilerinin sembolik egitlik icerdigini belirtmektedir. Terapi
bahcesinde dogan:n kicik bir evreninden saglanan duygusal ve
sembolik deneyimlerin dizeni, cocugun kendi iginden disarya
ulasmas:na davet sunar ve yard:mc: olur.” klinik misyonunda bahcenin
iyilestirici rolunt bu sekilde tanimlamistir (Akin; 206).

Cocuklarin  tedavilerine katki saglamasi icin tasarlanan Sifa
bahcelerinde dikkat edilmesi gereken ilkeler sunlardir;
a. Bahgenin yerlesim plam
-Sifa bahcesi, 12 ay bounca yeterli oranda giines almali, kis aylarinda soguktan ve
rizgardan korunakli sekilde tasarlanmalidir.
-Sifa bahgesi, arazi engebeleri dikkate alinarak uygun seviyede yerlestirilmelidir.
-Yerlesim planlamas: yapilirken alanda var olan dogal kaynalar, agaclar, agacciklar,
su dgeleri dikkate alinmali buna uygun yerlesim plan: olusturulmalidir.
b. Bahgenin konumu
-Sifa bahgesini hastalar odalarindan gorebilmelidir. Tasarim bu dogrultuda

planlanmalidir.
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- Sifa bahcesi, oyun odalarinin yakinlarina konumlandiriimalidir ki is glicti ve zaman
kayb1 yasanmasin.

-Sifa bahcesinin girisleri, bekleme alanlari, kafeteryalar ve otoparklarin bulundugu
konum dikkate alinarak rahatca bulunabilecek yerlerde konumlandiriimalidir.

c. Guvenlik 6nlemleri

-Sifa bahcesi etrafi kapali, disaridan yabancilarin izinsiz giremeyecegi sekilde
guvenlik dnlemlerine sahip olmalidir.

d. Iklimsel olaylar

-Yaz aylarinda ginesin yakici isinlarindan korunabilmesi icin 6zel tasarlanmis
golgelikler kullaniimalidur.

-Bahar aylarinda glnesten maksimum dizeyde yararlanilabilecek sekilde
konumlandirilmalidir.

-Bahar aylarinda yagmurdan, kis aylarinin yumusak donemlerinde kardan ve soguktan
korunmak adina st Orttiler ya da ¢ardak gibi tstt kapal: alanlar olusturulmalidir.
e.Bahge giris, cikis

-Bahce alanlarinin tiim giris cikislarinda cocuklar: cezbeden ve davetkar diizenlemeler
yapilmalidir.

f. Kullanmlabilirlik, erisilebilirlik

-Hastane biinyelerinde uygulanacak sifa bahcelerine, kullanicinin rahat erisebilmesi
gerekmekedir. Tekerlekli sandalye kullanmak durumunda kalan, yirime problemi
yasayip destek alan hastalarin, bahceye engelsiz ve sorunsuz erisebilmesi icin 6zel
gecis alanlari tasarlanmahdir.

-GOorme engelli ya da duyma engelli hastalarin bahgeye rahatlikla erisim
saglayabilmesi icin diizenlemeler yapilmalidir.

-Bahce gecis yollar1 agik, pirizsuz ve engelsiz olmahdir.

g. Yasa gore kullanici grubu

-Sifa bahgesi kullanicilarinin yas araliklart dikkate alinarak bahgeyi kullanim
amaglarina gore cazip kilan farkl alanlar tasarlanmalidir.

-Bahce alanmi yeterli blyklikte ise bu alanlar ergenlik 6ncesi, ergenlik ve ergenlik
sonrasi alanlar olarak farkl ¢ozimlemeler yapilarak tasarlanmalidir.

h.Diger kullanici grubu (refakatgi, personel, ziyaretci)
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-Yakinlar1 hastanede olan, ya da meslek geregi surekli hastane ortaminda bulunan
personelin gln icerisinde istedikleri zaman ulasim saglayabilecegi 6zel alanlar
olusturulmalidir.

j. Koruma ve Gozetim

-Hastane sifa bahcelerinde bahge kullanicilarinin yas durumlarina bakilmaksizin her
daim gozetime ihtiyaci vardir. Dolayisiyla bahcede yapilan aktivite zamanlarinda
cocuklarin gozetim altinda olmasi icin personelin ya da ailenin oturup bekleyebilecegi
kicglk alanlar olusturulmalidir. Bu alanlar siradanhigin disinda burada bekleyen
kisileride cezbedecek Gzelliklere sahip olmalhdir.

k. Kullamm cesitliligi

-Bahceyi kullanan c¢ocuklarin toplu yapilan aktivitelere katilmanin disinda yalniz
zaman gecirmeye de ihtiyaclari olacaktir. Bu nedenle bahce icerisindeki mekéansal
cesitlilik zengin olmaldr.

-Ebeveynlerin, ziyaretcilerin, egitmen ve gonulli personelin ¢ocuk aktivitelerinin
disinda kendi aralarinda oturup vakit gecirebilecekleri alanlarada ihtiyac vardir.
-Bahge icerisinde uygulanan 6zel gunler, organizasyonlar, eglence gunleri, konser vs
icin de kullanima uygun alanlar diizenlenmelidir.

. ihtiyaclara cevap verilmesi

-Cocuklar enerjik canlilardir bu enerjilerini pozitif yonde atabilecekleri oyun alanlari
olusturulmalidir.

-Cocuklarin iclerindeki hareketliliklerini kesfetmelerini saglayacak, cesaretlerini
ortaya ¢ikartacak ve hudutlarini belirleyecek fiziksel aktivitelere yer verilmeli bunun
icin Ozle alanlar olusturulmalidur.

m. Cocuk ile doga arasindaki uyumun kesfi

-Bahceyi kullanacak ¢ocuklara doga ile birlikte neler yapilabilecegi, ne tiir deneyimler
yasayabilecegi, doga ile etkilesim halinde el, kol koordinasyonlarini nasil saglayacagi,
toprakla, suyla ya da dogal dgelerle nasil kesifler yapilacagin1 6gretecek birden fazla
secenek sunan aktivitelere yer verilmelidir.

-Bahcge icerisinde bahcecilik faaliyetleri yapabilecekleri alanlar olusturulmalidir.

(cicek dikim, sulama vs.)
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-Bahgecilik aktiviteleri sonrasi bitkilerin  gigeklerini, renklerini, kokularin
tamimalarint saglayacak yetistirdikleri meyve ve sebzeleri toplamalarina olanak
taniyacak eylemlere izin verilmelidir.
n. Dogal kaynak
-Igerisinde bulunduklar: bahge alaminda agag, agaccik, cal, cicek, meyve ve sebze,
bdcekler, hayvanlar, su dgeleri, toprak, su vs. gibi dogal 6gelerde cesitlilik olmasi
gerekmektedir.
0. Oyun ve aktivite elemanlar
-Cocuklarin keyifli vakit gegirebilmeleri icin bahce icerisinde onlari cezbedecek,
bahceyi kullanmaya tesvik edecek, hayal diinyalarini kullanabilecekleri oyun ve
aktivite elemalarina ihtiyag vardir. Bunlar mimkin oldugunca cok gesitlilige sahip
olmalidir. Bu 6geler ¢cocuklarin bahgede hos vakit gecirmelerine olanak saglamasinin
disinda fiziksel ve zihinsel anlamda gelisimlerini katk: saglayacak 6zellikte olmalidir.
p. Bakim
-Tim bunlarin yamsira bahge icerisinde var olan bitkilerden agaclara, aktivite
elemanlarindan oyun elemanlarina, oturma birilerinden ekim yapilacak alanlardan
donatilarina kadar 6zenle bakimlar: yapilmalidir (Marcus ve Barnes; 1999, Serez;
2011).

Tyson’a 1998 gore ise; Sifa Bahcgeleri tasarlanirken kullanici istek ve
ihtiyaclar1 dikkate alinmal, tasarima bu dogrultuda yon verilmelidir.
-Sifa bahceleri ve Hortikilturel terapi alanlari tim yas gruplarini icerisine alacak
oOzelliklerde planlanlanmalidir.
-Sifa bahceleri ebeveynleri ve personeli de huzura kavusturacak, dinlenmelerine
olanak saglayacak, dinginlik verecek alanlar olmalidir.
-Igerisinde hastanin dikkatini dagitacak bircok dgeye yer verilse de hasta ve ailesinin
birlikte vakit gecirecegi ve gunlik aktivitelerde bulunacag: alanlar barindirmalidir.
-Bunyesinde herkes icin sakinlik verecek ve rahatlamaya yardimci olacak 6zel alanlar
bulundurmalidir.
-GUrultiye sebebiyet verecek alanlar diger hasta gruplarin: rahatsiz edebilecegi icin

daha izole alanlarda konumlandiriimalidir (Serez; 2011).
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4BOLUM PEDIATRIK HASTANELERDE SiFA BAHCELERININ
INCELENMESI

4.1. Dis Mekan Sifa Bahcesi Ornekleri:

Bu boélimde Dinya Uzerindeki Onkoloji alaninda c¢alisma ydriten,
hortikultirel terapi alaninda ¢ocuk hastaliklar1 Uzerine tedaviye katki saglama islevi
ustlenen cocuk hastanelerinin dis mekénlarinda uygulanmis sifa bahgesi ornekleri

incelenmistir.

4.1.1.Lady Cilento Cocuk Hastanesi, 2014, Avusturalya (Hospital Infantil Lady
Cilento) -

Sekil 21. Lady Cilento Cocuk Hastanesi / Lyon Conrad Gargett (URL-22)

Lady Cilento Hastanesi Avustralya’da bulunan hastalara birinci dereceden
saglik hizmeti veren, 12 kath ve toplam 115.000 m2’lik alani ile uzman bir ¢ocuk
Onkoloji Hastanesidir. Mimar1 Lyons Condrad Gargett’tir. 2014 yilinda yapimi
tamamlanmistir (Sekil 21). Lady Cilento Cocuk Hastanesinde Cocuk Acil Tip Doktoru
Dr. Jason Acworth Pediatrik Onkoloji Hastanesi ile ilgili “Cocuklarla ¢al:smakla ilgili
en iyi geylerden biri, kendinizin asla blyimek zorunda kalmaman:z” demistir. Tum
dunyada ¢alismis olan Jason, pediatrik arastirma icin yapilan yatirimin diinya ¢apinda
saglik hizmeti sunmanin ve tim Avustralyalilar i¢in daha saghkl: bir gelecek insa
etmenin en 6nemli yolu olduguna inanmaktadir.

Yapist itibari ile kent icerisindeki gorinimu renkli bir heykel formunda olan
Lady Cilento, kentsel tasarim alaninda ‘Karl Langer’ 6dilinG almaya hak kazanmastir.
Ayrica kamu mimarisi 6zelliklerinin timine sahip olmas: nedeniyle de Fdg Stanley
odulunu almistir. 2015 yihnda ise ‘Queensland Mimarlk Odilli’ne de layik

gorulmastdr.
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1980’lerden itibaren yapilan hastane projelerinin incelenmesi sonucunda
varilan nokta: Mediko merkezli, islevsel binalar olmasiydi. Lady Cilento Projesi bu
hakim paradigmalara “bir seyin nas:l Uretilecegi konusunda model” itiraz etmek icin
bir firsat olmustur, Radikal bakim modeli ve binanin sivil gereksinimleri karsilama
sekli, Brishane toplumu igin bir mihenk tas1 olarak sehre katkida bulunabilecek ve
yeniden disunmeye tesvik edecek sekilde olusturulmustur.

Cift yukseklikli bosluk planinin  merkezinde iki dikey kulakgiklarla
acilmaktadir. Bu alanlarda kullanicilar kenti gérebilmekte, cerceveleme portallar: ve
dis balkonlar bir dizi olusturacak sekilde sokak hatlarinin 6tesine uzanmaktadir. Her
bolim yapiyr cevreleyen kentin 6nemli bir doniim noktasina yonelmektedir (Sekil
22a.b).

Sekil.22a.b. Plan semasi (Gorsel; URL-23)

Sifa Bahgesi:

-Lady Cilento Hastanesinde tasarim dogrudan hastalarin sagligini ve refahini
desteklemeye yoneliktir. Bu bir tr ‘kurtar:c:’ islevi tasimaktadir. Net bir yon bulma,
dis baglantilarin, doga manzaralarinin en iyi sekilde gorildigi, hasta ve personel igin
yesil ve suirdirdlebilir bir ortam saglamanin hedeflendigi siradisi bir hastane érnegidir.
Hastane kullanicilar1 ve paydaslari ile bir dizi atdlye calismas: ile erken planlama
asamasinda gelistirilen bir yesil alan konseptidir.

-Merkezi Brisbane’in ylksek katli binalarina bitisik park alanlari, uzak daglara
ve Brisbane Nehrine bakmaktadir. Bu alanlarda da disariya baglanmak ve binaya dogal

guin 15181 getirmek igin hizmet vermektedir.
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-Mimarlar1 Lyons ve Gargett hastane planinda ‘yagam agac:’ fikrinden
esinlenerek yola ¢ikmiglardir. Binanin rengérenk dis cephesi sehrin ilgi odagi olmasin
saglamustir.

-Cephede yesilin tonlar1 ve mor renk hakimdir.

-Hastane cephe bitkilendirmesi icin begonviller tercih edilmis yapinin
gortinimunde sicak bir etki yaratmastir.

-Yesil duvarlara ve kapali avluya goémuliu bahceler, hastanenin iyilesme
ortamini desteklemektedir (Sekil 23a.b.).

Sekil 23a.b. Avlu Bahceleri (URL-24)

-Yesil alana erisim tasariminin 6nemli bir unsurudur. Cevredeki park alanlar
cat1 bahgesinde devam etmektedir.

-Ust diizeyde yesil catilar pasif ve aktif dinlenme alanlar: hastalara, ailelere ve
personele yesil mekanlar sunmakta ayn: zamanda rehabilitasyon programlarinin bir
parcasi olarak islev gormektedir (Sekil 24a.b.), (URL-24).

Sekil 24a.b. Cati Bahgesi ve Seyir Terasi1 (URL-24)

-Bahce alaninda birebir etkilesim icinde bulunmanin, farkl: tip bitki tdrleri ile
karsilasma ihtimalinin, sinirsel gelisimde (noéro-gelisim) olduk¢a olumlu etkileri
oldugu dustnilmektedir.
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-Bahge; iletisimi ve fiziksel aktiviteyi tetikleyerek hava kirliligi ve sese maruz

kalma durumunu azaltmakta dolayisi ile hasta ¢ocuklarin sagliklar: Gzerinde olumlu

gelismeler saglamaktadir (Sekil 25a.b.).

Sekil 25a.b. Oturma Birimleri ve Sera alam (URL-24)

-Hastanedeki yesil alanlarin da dahil oldugu dogal cevreyle kapl alanlarin
cocuklarda beyin gelisimi igin yararl oldugu fikri hakimdir.

-Hastane yonetimi Lady Cilento hastanesinde yesil alanlarin varhig ile tedavi
goren cocuklarin saglik ve beyin gelisimlerinde ©Onemli basar1 sagladig

vurgulamaktadir.

4.1.2. Gokkusag1 Bebek ve Cocuk Hastanesi, 1894, ABD-Ohio (Rainbow Babies
And Children's Hospital)

Sekil 26a. Gokkusag: Bebek ve Cocuk Hastanesi (URL-25)

Gokkusag: Bebek ve Cocuk Hastanesi ABD’de 125 yildan fazla bir stredir,
Kuzeydogu Ohio'daki bebek, ¢cocuk ve ergenler igin uzman ¢ocuk bakim hizmeti sunan
bir hastanedir. 16 tibbi ve 12 cerrahi uzmanliga sahip doktor ekibi hemsireleri ve diger
klinik personeli, cocukluk cagindaki hastaliklardan karmasik hastaliklara kadar bir dizi

tibbi sorun i¢in ¢cocuklarin hastalik teshis ve tedavisinde deneyim sahibi olan Pediatrik
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Onkoloji Hastanesidir (Sekil 26a,b). ABD News & World Report’a gore ulkedeki en
Iyi ¢ocuk hastaneleri arasinda yer almaktadir. Ortopedi, Uroloji, gastroenteroloji,
sindirim sagligi, pediatrik kanser ve pulmonoloji gibi uzmanlhklarda bakim
sunmaktadir. Ayrica, kuzey seviye 1 Pediatrik Travma Merkezi'ne de ev sahipligi
yapmaktadirlar (URL-26). Gokkusagi Bebek ve Cocuk Hastanesin’de Kanser,
Hematoloji ve Onkoloji uzmanlari gen¢ hastalara ve ailelerine, kanser ve kan

bozuklugu tedavilerinde, tlkedeki en son gelismeleri sunmaktadir. Tedavi ettikleri

kanserler arpsinda beyin tumorleri, kati tumorler, 16semi ve lenfoma bulunur.
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Sekil 26b. Gokkusag: Bebek ve Cocuk Hastanesi vaziyet plan1 (URL-27)

Yonetim hastaneyi ’Cocukluk ¢ag: kanserinin ve kan bozukluklar:nin
duygusal etkilerini anliyoruz. Ekibimiz, kendi alanlar:nda lider olan
ulusal olarak tan:nan hekimlerden, gsefkatli destek ekibinden, her
hastaya ve aileye, bakim gezisinde ve genc erigkin kanserden kurtulan
bir kisi olan klinik psikologa rehberlik etmeleri icin yard:m eder. Bu
multidisipliner yaklas:m, 6zellikle yeni doganlardan geng eriskinlere
kadar her yastaki cocuk hastalara yeni ve daha iyi bir bakim deneyimi
saglamak icin tasarlanmzstir” seklinde tanimlamaktadir.

Pediatrik kanserler, yetiskin kanserlerinden farklidir. Geng hastalar arasinda hayatta
kalma oranlarimi artiran  pediatrik  kanser ve kan bozuklugu tedavileri
konusundaki arastirmalar uluslararas: diizeyde gelismeye devam etmektedir. Bu

dogrultuda Gokkusag: Bebek ve Cocuk Hastanesin’de akademik tip merkezinin bir

parcasi olan hastalar en son tibbi gelismelere ve klinik ¢alismalara erisebilmektedir.
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Hastalarin neler yasadigint anlayan baskalariyla iletisimini kuvvetlendirmek
icin, klinikleri ve kanser destek programlar: sayesinde hasta ¢ocuklarin sireci daha
rahat atlatmalarina yardimci olmakta ve hastane stresinin bir nebzede olsa azalmasini
kolaylastirmaktadirlar.

Kanserli ~ kigiuk  cocuklar, tedavi programlarindan yardim  alabilirken,
gengler restoran ve sifa bahgesi gibi klinik olmayan yerlerde bulusmalara
katilabilmektedirler. Aileler, grup Klinikleri sirasinda hem kanser hem de kan
hastaliklar: i¢in diger ebeveynlerle tanisma firsatina sahip olmaktadir.

Kanser tedavisi goren birgcok cocuk tedaviyi takiben wyillarca, zorluk
cekebilir. Gokkusag1 Bebek ve Cocuk Hastanesi genc eriskinlige ve 6tesine uzanan
her hastaya kisiye 6zel kanser bakimi sunmaktadir. Cocugun, kanser veya kanser
tedavisinin bir sonucu olarak ortaya cikabilecek endiselerine yardimci olmak igin
hastalik surecinde ve sonrasinda psikolojik hizmetler ve klinik destek hizmetini dmar
boyu stirmektedir.

Kanser tedavileri ve sosyal ihtiyaclari bebeklerin, kiiglik cocuklarin ve yetiskin
ergenlerin birbirinden farklidir. Tim bu yas gruplarinin ihtiya¢ duydugu kapsamli ve
destekleyici bakim: saglamaya kendini adamis olan Gokkusag: Bebek ve Cocuk
Hastanesi erken tani stratejileri ve hayat kurtarici tedavi seceneklerine ek olarak, belirli
yas gruplari icin yapilmis bir ortamda Kisisellestirilmis hortiktlturel destek hizmetleri
sunmaktadir (URL-26). Her hastay: destekleyecek tim bakim sistemi ile en nadir ve
en karmasik vakalari hatta en vyaygin olanlann  bile pozitif ydnden
yOnetebilmektedirler. Pediatrik kanser ve kan bozuklugu ekibi, bakim konusunda
kapsamli, multidisipliner bir yaklagim i¢in tim pediatri uzmanlariyla birlikte calisacak
egitime sahiptirler.

Sifa Bahgesi:

Gokkusagr Bebek ve Cocuk Hastanesi, biinyesinde barindirdigi Angie'nin
Bahgesi, tasarim ekibinin essiz bir Grintdur. Bahge kanserle yapilan alti aylik bir
savasin ardindan 1984'te 15. dogum guniinden hemen dnce vefat eden Char ve Chuck

Fowler’in kiz1 Angie'nin adin1 almistir (Sekil 27a,b,c).
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Sekil 27a. Gokkusagi Bebek ve Cocuk Hastanesi, ABD (URL-28a)

-Y1l boyunca acik olan bu 7500 metrekarelik cati katindaki sifa bahcesi,
Gokkusag1 Bebek ve Cocuk Hastanesi’nin hastalar: ve ailelerinin tesisten ayrilmadan

klinik ortamlarinda mola verebilecekleri bir mekandir.

o A0 WA

Sekil 27b.c. Gokkusag: Bebek ve Cocuk Hastanesi Garden (Gorsel; URL-28b)

Bahce Bitkileri Terapisti Alison McKim'e gore,
“Dogayla baglant:, iyilesme surecine yard:mc: olabilecek fiziksel ve
duygusal refah: artt:rdzg: bilinmektedir.**Angie’nin Bahcesi, hastalar:n
ve ailelerin doga ile birbirleriyle ve kendileriyle yeniden baglant:
kurabilecekleri huzurlu bir yer saglar’” (URL-29).
-Bahceyi ziyaret edenler gokyuzi altinda rahatlayabilir, temiz hava alabilir ve
sehrin yukarisindaki gokkusagi rengindeki cicek bahceleri arasinda dolasabilir.
-Bahge, huzur bulmak ve doga ile yeniden baglanti kurmak icin 6zenle
tasarlanmis bir yerdir. Angie’nin Bahgesi organik uygulamalara kendini adamastir.
-Renkli hayvan heykelleri ¢cocuklarin gercek hayatta karsilasabilecekleri diger
canl tdrlerini tanimalarina olanak saglar (Sekil 29).
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-Renkli cigekler, otlar ve cicek acan agaclar, canli bir bitki ortiisti duvar: ve
cimenli bir tepe sayesinde hortikulturel terapi alaninda uygulanacak terapi seanslarina
cesitlilik imkani saglamaktadir.

-Hastalar etraftaki Cleveland sehrinin manzarasindan faydalanmak icin
darbunlerle donatilmig camli gozlem platformu sayesinde farkli bir deneyim
yasayabilmektedir.

-Coklu konforlu oturma alanlar1 sayesinde ¢ocuklar ebeveynleri ya da personel
tarafindan gozlemlenmesini saglar ve aileler iginde kiicik molalar yaratilmasina
olanak saglar (Sekil 31).

Sekil 29. Gokkusag: Bebek ve Cocuk Hastanesi, hayvan heykelleri, (URL-28a)
Sekil 30. Mantar oturma birimleri (URL-28b)

-Hastalar bahce icerisinde minik bitkiler ve gigeklerle dolu peri bahgesi,
eglenceli bir ¢opcu avi eglence alani, sehirdeki en uzun aygicegi, hulahop cemberleri
ve kabarcik tfleme alanlar: gibi aktivite alanlar1 sayesinde diger cocuklarla etkilesim

icerisinde olabilirler (Sekil 32).

Sekil 31 Gokkusag1 Bebek ve Cocuk Hastanesi cigek ekim alanlart (URL-33)
Sekil 32. Gokkusagi Bebek ve Cocuk Hastanesi bahge bitkileri terapisi alanlari (URL-33)
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-Angie'nin Bahcesi'nde bahcge bitkileri terapisi, hastalara dogaya dayal
etkinliklerin tadin ¢gikarmak igin yaz ve bahar aylarinda kullanilabilecek bir mekan
sunmakta, ek olarak, haftada bir meditasyon ve farkindalik dersleri verilebilmektedir
(Sekil 34).

4.1.3.Legacy Emanuel Randall Cocuk Hastanesi, 1919, ABD Portland (Legacy
Emanuel Randall Children’s Hospital)

1912 yilinda kurulan Legacy Emanuel Randall Cocuk Hastanesi ve Tip
Merkezi, temel bakimdan ameliyata kadar tum tedavi hizmetlerini saglayan
Kuzeydogu Portland semtinde bulunan Cocuk Onkoloji hastanesidir. Kritik bakim
uzmanhgina sahip bolgesel bir tip merkezi olarak hayati bir rol Ustlenen Legacy
Emanuel, hemen hemen her tip alaninda uzman hizmeti saglamaktadir (Sekil 33).

Legacy Emanuel, hastanede tedavi gdéren c¢ocuklarin iyilesmesine katki
saglamasinin yani sira bir diger islevi de strdurulebilirlik ilkesi dogrultusunda bir alan
ortaya koymaktir. Sirdurtlebilirlik, Legacy Emanuel’in varlik sebeplerinden bir
digeridir. K&r amaci gutmeyen, yerel olarak 13.000'den fazla c¢alisani ve gonulllsu
bulunan bu kurulus, cevresel performansini, toplum yonetimini ve katilimlar
gelistirmek ve ayn1 zamanda mukemmel hasta bakimi saglamak icin stirdurtlebilirlik
adina uzerine diiseni yapmaktadir.

Sifa Bahgesi:

Eski uygarliklar sifa icin dogay: kullanmasina ragmen, tibbin ilerlemesi ile geri
plana atilmis 1990’lardan sonra yeniden uygulamaya gegirilmistir. Legacy Emanuel,
bahce programmna 1991 vyilinda bakim evindeki Bishop Morris Care

Center'daki birka¢ bahce dizenlemesi ile baslamis, o donemde yenilik¢i bir yaklasim
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olan sifa icin bahge kullaniminin ilk adimlarint bu dogrultuda atmistir (URL-29,30)
(Sekil 34).

Sekil 34. Legacy Emanuel Randall Cocuk Hastanesi vaziyet plan1 — Portland ABD (URL-30)

-Beyin hasar1 ve dolasim problemleri olan ¢ocuklar i¢in bir oyun bahcesi
duslncesi ile hastane personelinin, hastalarin, ailelerin ve komsularin girisimi ile
faaliyete gecirilmistir.

-Bahcenin sahip oldugu topografya, yer yiizeyi ve gesitli 6zellikleri ile birlikte,
fiziksel aktiviteyi, dogal diinya ile etkilesimi, tim uzuvlarin yeniden kullanimini ve
risk almay: tesvik eder.

-Rehabilitasyon odasinda gerceklestirilmis olan etkinliklerin acgik alanda
gerceklestiriliyor olmas: ¢ocuklarin pek de farkinda olmadan egzersiz yapmalarin
saglayan bir durumdur.

-Legacy Emanuel Randall Cocuk Hastanesi biinyesindeki sifa bahgesi hastalar
ve aileleri igin essiz bir tesistir. Legacy Emanuel’deki bahge avlusu, kurulduktan
birkag y1l sonra terap6tik bir bahce olarak yenileme diizenlemesi yapilmstir.

-Bahce tasarim ile verileri toplamak, sistem hedeflerini belirlemek, cevresel
performanstaki basarilart 6lgmek ve bu basarilar1 paylasmak icin ulusal bir calisma

grubu olan ‘Ulusal Uygulama Practice Greenhealth'ten prestijli Degisim Sistemi’
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odulunu almistir. Portland General Electric'in ‘Temiz Riizgar Katkisinda Ustiin
Liderlik” 6dult kazanmastir.

-Hastalara, calisanlara ve ziyaretcilere yerli ve organik yiyecekler sunan
hastane “Yesil Ekipler’ kurulu ile esgldim icerisinde hareket etmektedir (URL-34).
Legacy Emanuel sifa bahgesi’nde;

-6.800 metrekarelik alanda dort mevsim bitki, bir su duvari, bir ¢cocuk oyun
alam ve gunesten veya yagmurdan korunmak icin kapalh alanlar bulunmaktadir.

-Cocuk bahcesi kapal: bir avluda hastanenin kalbidir. Bahce, hastalar, aile
uyeleri, personel ve halk icin 7/24 doga deneyimi sunmaktadir.

-Bahce cocuklarin kesifler yapabilecegi bir yerdir. Bir gocugun hayal giicuniin
serbest kalmasina izin vermek icin tasarlanmastir.

-Yollar tekerlekli yataklarin dolastirilabilmesi icin yeterince genis; cesitli
kademede yirime deneyimine izin vermekte; farkli dokular icin yeniden dokunma
denemesi yapmaya imkan saglamaktadir.

-Agagclarin ve giceklerin arasina gizlenmis strprizleri bulmak igin sar tuglal
bir yol olusturulmustur. Burada c¢ocuklarin arastirmaci ruhunu agiga cikartmak
planlanmustir.

-Dort mevsim bitki yetistirme programi ile genis bir ¢cim alanina sahiptir, ¢im
alam gocuklarin kosabilecegi ve oynayabilecegi bir yer olanag: saglar.

-Bahce icerisinde kuyu ile oynayan kiguk bir bronz ¢cesme bulunmaktadir,
ziyaretcilere burada eglencenin varoldugunu anlatmasi igin konumlandirilmgtir (Sekil
35).

Sekil 35. Legacy Emanuel Randall Cocuk Hastanesi su dgeleri (URL-31)

65



-Saglik ortamlarinda, yapitin mumkan olan en genis kitleye erisilebilir olmasi
onemlidir. Figuratif calismalar ve dogadan ilham alan sanatsal heykel caligmalari
bulunmaktadir.

-Sart tugla yol boyunca kus kafesleri bulunmaktadir. Bu kafesler hem
hayvanlarla iletisim saglarken ayn: zamanda golgelik gorevi gormektedir.

-GOlge, saghk ortamlarinda son derece Onemlidir. Aldig1 ilaglarin cogu
cocuklar1 giinese kars1 hassas hale getirir.

-Kesfedilecek yerlerin secilmesi, hastanede kisa bir slire kalmadan bile gii¢

kaybini hisseden hastalar: giclendirir (Sekil 36a).
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Sekil 36a.b. Legacy Emanuel Cocuk Hastanesi Bahce — Portland ABD (URL-31)

-Teneke Adam bahcenin koruyucusu, kaplumbagalar ise maskotlardir. Bazen
agir hastaligi olan gen¢ hastalar, kaplumbagalarin (zerine tirmanirlar ve iginde
bulunduklar1 an1 unuturlar (Sekil 36b).

Sekil 37. . Legacy Emanuel Randall Cocuk Hastanesi bahge alanina giris (URL-32)

-Klinik, idari ve tesis personelini bir peyzaj mimar ile bir araya getiren ortak
bir yaklasimla tasarlanmistir. Bir saglik bakim ortaminda bu isbirligine dayali tasarim
yaklasiminin  kullanilmasi, bahgenin hem klinik terapotik aktiviteler hem de
rekreasyon igin alan olmasini saglar. Bu yaklasim, Legacy tarafindan ABD'deki en
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biylk sifa bahcesi programlarindan birini  olusturmak igin kullanilmastir.
-Herhangi bir gunde, bahgede vakit geciren ve aileleriyle birlikte vakit gegiren
cocuklar1 golgeli bir bankta mola veren personeli ya da terapisti yesillik ortasinda

hastas ile aktivite yapmalarint mimkin kilmaktadir (Sekil 37).
4.2.1¢c Mekan Sifa Bahgesi Ornekleri
Bu bolimde Dunya uzerindeki Pediatrik Onkoloji alaninda ¢alisma ydriten,

Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi/Chicago, John R.Oishei Cocuk
Hastanesi/ New York, Zirich Kinderspital Cocuk Hastanesi/isvicre cocuk
hastanelerinin i¢ mekaninda uygulanmis hortikulttrel terapi alaninda ¢ocuk
hastaliklar1 Uzerine tedaviye katki saglama islevi Ustlenen sifa bahgesi ornekleri

incelenmistir.

4.2.1. Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi, 1882, Chicago (Ann and Robert
H. Lurie Children’s Hospital)

Lurie Cocuk Hastanesi Chicago'nun Streeterville semtindeki yogun bir
caddede bir dizi faydali yiiksek binalar Gzerinde yer alan 23 katli bir saglik
kompleksidir. Cephesi renk, 1s1k ve formun canli bir karigimidir. 1882 yilinda 8 yataklh
bir kuliibede kurulan Lurie Cocuk hastanesinin yapisal olarak beklenen ihtiyaclara
cevap verememesinden dolay:1 yeniden bir tasarim surecine girmistir. 1,25 milyon
metrekarelik bina, sehrin Lincoln Park semtindeki eski halinin neredeyse iki kati

blyuklugindedir. Bina tg¢ farkli mimarlik ekibinin eseridir. Firmalar kapsamli bir tibbi

tasarim ge¢misine sahiptir (Sekil 38).

Sekil 38a.Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi — Chicago (URL-36)
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Lurie Cocuk hastanesi dinyanin en yiksek cocuk hastanelerinden biridir.
Tamamlanan bina, Sikago’daki en karmasik bina ve o donemde dinyanin en biyuk
BIM saglik hizmeti projesidir. Hastane Sikago'da Seneca Park'a bakan ve Cagdas
Sanat Muzesi ve tarihi Su Kulesi'nin bitisiginde 6nemli bir konumda yer almaktadir.
Chicago sehir merkezindeki ylksek yogunluklu yerlesim birimine tasinmaya karar
verilmesi, hasta bakimi, 6gretim ve cevredeki kurumlarla arastirma konularinda

ishirligi icin muazzam firsatlar yaratmaya olanak tanimistir (URL-36).

Sekil 38b. Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi kat plani — Chicago (URL-37)

Chicago'daki Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi'nde yapilan arastirma
Stanley Manne Cocuk Arastirma Enstitusi tarafindan yuruttlmektedir. Enstitii; cocuk
saghgimin iyilestirilmesi ile ¢ocuk hekimligi tedavisinin gelistirilmesi ve bilginin
durmadan takip edilmesiyle daha saglhkli  geleceklerin  saglanmasina
odaklanmastir. Northwestern Universitesi Feinberg Tip Fakiiltesi ile ortaklasa bilim
adamlari, cocuk hastaliklart ve cocukluk cagi hastaliklarinin kok nedenlerini ortaya
cikarmak, saglik problemlerini hizlandiran faktorler bulmak icin laboratuvarlarda,
kliniklerde, hasta yataginda ve toplumda ¢alismaktadirlar. Arastirmacilar her giin yeni
terapiler ve hastalik 6nleme stratejileri gelistirmek igin ¢alismakta, ¢cocukluk cagi
hastaliklarinin nedenleri ve tedavileriyle ilgili tibbi arastirmalari sirdirmeye ve
gelistirmeye yardimci olmak icin gonallilerden finansman saglmaktadirlar. Lurie
Cocuk hastanesi ¢ocukluk cagi hastaliklarin1 6nlemek, teshis etmek, tedavi etmek ve

hastalar1 ve ailelerini desteklemek i¢in daha iyi yollar pesinde kosmaktadir (URL-38).
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Sifa Bahgesi:

Cocuk Damgma Kurulu, hastanenin yenilenmesi asamasinda sifa bahcesi
fikrini ortaya atmis, ‘Hastaneden ¢ikamazlarsa, en az:ndan kugcuk sire icin binadan
cikabilirler’ distncesi ile 6zel bir tasarim ekibi olusturarak Sky Garden’: hayata
gecirmislerdir.

-Proje, American Landscape of Landscape Architects 2013 tasarim 6dul
programinda bir onur 6dulli kazanmstir.

-Bahce, enerji merkezleri ve toplanacak yerler olarak hizmet veren dort
dairesel form etrafinda tasarlanmistir. Dairelerin konumu, etrafindaki bir hareket
akimini tammlar; bu kaldirimdaki bir dizi i¢ ige kivrimli ¢izgi ile daha da
guclendirilmis bir parkurdur.

-Mekénsal cerceve de Uc egri recine duvar ve iclerine bambu bahgeleri
yerlestirilmistir.

-Genel olarak tasarim, ¢ocuklarin iyilesmesine yardimci olacak bir kalite ve
heyecan duygusu tasimaktadir (Sekil 39.).

Sekil 39. Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi Sky Garden plan1 (URL-39,40).

-Bahce, genc hastalar, ebeveynleri ve personel igin dinlenme ve kesif icin
interaktif bir yer olarak tasarlanmastir.

-Parlak renkli regine duvarlar, ledler, mermer cesmeler ve tekrarlanan kitukler
gibi birgok yenilik¢i malzemeden olusur.

-Bahce, ¢ocuklar etrafta dolagsmaya ve koselerde gizlenmis yeni lezzetleri
kesfetmeye tesvik icin 6zel formlara dayanmaktadir. Kavisli formlar ayrica ferahlatici
bir zithk saglar.

-Surddrilebilirlik calismalarina katkida bulunmak adina Sky Garden, énemli

miktarda geri donustlrilmus ve yenilenebilir malzeme icermektedir. Isik Duvarlari,
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minimum %40 geri donistlrilmus icerikle olusturulan recine panelleri ile insa
edilmistir. Aga¢ evindeki ahsap kutik oturma elemanlari ve ahsap ddseme, yerel
olarak temin edilmis dogal malzemelerdir ve dogal toksik olmayan yiizeyler
kullanilarak imal edilmistir (Url-39,40).

-Sky Garden, 0zel recine panelleri, dogal tas ve bolgeden geri kazanilmig
ahsaptan olusan zengin bir geri dontisum projesidir. Cocuklar bahgeyi dogrudan isaret
yoluyla harekete gecirir ve bu da sera alanlari boyunca doganin seslerini disa aktarir.

-Kat tavani cam pencerelerden olusur. Bahce, kesif ve yenilik¢i katilim igin bir
alan sunarken, bagisiklik yetersizligi olan gocuklarin ihtiyaglarini karsilayan bir dizi

bireysel ve kolektif alan icermektedir (Sekil 40).

Sekil 40. Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi Sky Garden Cam Cephe (URL-39,40)

-Duvarlar renk degistiren bir dizi katlanmis ve birbirine kenetlenmis 6zel eko-
recine malzemeden olusur (Sekil 41). Bu renkli paneller anti-mikrobiyal ylizeylere
sahiptir. Katilimcilar duvarlarin  etrafinda hareket ettikce bir renk akisi
olustururlar. Panellerin igerisinde bulunan algilayicilar harekete gecirildikge duvarin
cekirdegindeki ledler 151k ve su yansimalarina, gelgit hareketlerine ve renkli

baloncuklara dénusur.

Sekil 41. Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi recine paneller (URL-39,40).
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-Bahcede ayrica bir fiskiye cesmesi mevcuttur. Fiskiyeden akan suyun
iceriginde bulasici hastaliklarin kontroluni saglayan 6zel bir madde vardir gocuklara

bu suyu icirerek hastaliklarin birbirlerine gecmesi énlenmeye cahisilmistir (Sekil 42).

Sekil 42. Ann & Robert H. Lurie Cocuk Hastanesi fiskiye ¢cesmesi (URL-39,40).

-Bahce icerisinde ahsap heykeller ve oturma birimleri bulunmaktadir.
Chicago'nun tarihi gegmisinden kurtarilmis odunlardan elde edilen bu kati kuttkler,
tabakalar halinde firinda kurutulmus cirime ve boceklenmeye karsi ahsap igerisine
ledler désenmistir.

-Banklarin {zerinde hastanede daha once tedavi olmus ve taburcu olmus
cocuklarin el izleri yakma islemi ile islenmistir (Sekil 43). Ayni zamanda banklarin
icerisinde bulunan ses sistemi sayesinde bankla temas edildiginde kus ve su sesleri
disartya verilmektedir (URL-41).

Sekil 43. Lurie Children’s Hospital ahsap heykeller ve oturma birimleri (URL-41).

-Sky Garden’a olan baghlik, dogal 1s1ga ve dusinilmis alanlara erisimi ile
hastalarinin iyilesme suresini kisaltan buyuyen bir bilimsel arastirma yapisina
dayanmaktadir. Bu arastirma yapisi iyilestirme mekanizmalari olarak hastane

ortamlarinin  etkinligini  Olgen Pebble  Projesi'nin  bir pargasidir. Yapilan bazi
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calismalar gostermistir ki, aktivitelerden bes dakika sonra, hastalarin elektriksel beyin
aktivitesi ve kas gerginligi gibi sebeplere bagli kalp atis hizlarinda 6nemli Olcude
dusls saglanmistir. Bu da ruhsal bir dinginlige erismelerine olanak sagladigini ispat
etmistir. Bu rejeneratif (yenilenme) proje sifa bahcelerini saglik kurumlarinin bir
parcas: olarak bdtlinlestiren kurumsal ortamlarda yeni bir paradigma sunmaktadir
(URL-42,43). Hastaneye yatan cocuklara, Chicago'nun tarihi ve dogal cevresi ile
mesgul etme, bulasici hastaliklar kontrol panosunun siki gerekliliklerini yerine
getirme, bagisiklig1 yetersiz olan ¢ocuklar icin guvenli bir ortam yaratma, stresleri
azaltan bir dizi etkilesim alani olusturma, dogal materyallere ve 1s13a erisim saglama

gibi bir cok amaca hizmet etmektedir.

4.2.2. John R.Oishei Cocuk Hastanesi, 1892, New York (John R.Oishei Children’s
Hospital)

ABD New York eyaleti Buffalo sehir merkezindeki Boston merkezli mimarlik
firmas: Shepley Bulfinch tarafindan ¢ocuklar ve aileler duslinilerek tasarlanan, 12
katl1, 185 yatan hasta kapasiteli tesisle sonuclanan 270 milyon dolarlik bir tip kampdist
olan John R. Oishei Cocuk hastanesi yeni 400.000 m2 bahgesi ile toplam 617.000
metrekarelik alani, kahverengi sardalya temali sifa bahcesi ile 125 yillik bir tesisin

yerine insaa edilmis genis kapsamli gocuk hastanesidir (Sekil 44).

Sekil 44. John R.Oishei Children's Hospital On Goriinis (URL-44)

Sivil Savas tibbi ve cerrahi deneyimlerinden elde edilen énemli ilerlemelere
ragmen, 19. Yuzyilin son yillarinda hasta ve yaral: ¢cocuklarla yetiskin hastalar ayni
alanda tedavi gérmekteydi. Cocuk koguslari ve ¢cocuk hastaneleri heniiz duyulmamisti

ve hasta cocuklar aci1 cekmekte ya da 6lmekte olan yetiskinlerin acilarina maruz
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kalmiglardi. Ancak 1880'lerin sonunda, Buffalo School of Medicine'de New York
Eyalet Universitesi olmak lizere 1867'de mezun olan Dr. Mahlon Bainbridge Folwell,
yetiskinlerle hasta ¢ocuklarin karismasinin ¢ocuk saghigi ve saglik hizmetlerine ters
diustligl konusunda ikna oldu. Hastaneye yatirilan gocuklarin, yetiskinlerden ayri
alanda tedavi edildikleri ve barindirildiklar1 takdirde daha hizli ve tamamen
iyileseceklerine inaniyordu. Ustelik ¢ocuklarin yetiskinlerden farkl: bir sekilde tedavi
edilmesi gerektigini ve farkli donanim ve ilaglarin kullanilmas: gerektigi fikrini ortaya
atti.

Sekil 45. John R.Oishei Children's Hospital 1892 yilindan Gérunis (URL-45)

1891 yilinda, Dr. Folwell, Bayan Gibson T. Williams ve kizi Martha Tenney
Williams't bu bakis agisina ikna etti. 219 Bryant Caddesi'nde Bay ve Bayan Avery
Smith'in 0 zamanki bos evini satin aldilar, kendileri fon yaratarak 1892 Eylul ayinda
2 katl 12 hasta kapasiteli tugla yapidan Buffalo cocuk hastanesini kurdular (Sekil 45).
Bir sure sonra Dr. Folwell hastanenin kullanimini denetleyen bir sirkete ticretsiz olarak

kiralad.

Sekil 46. John R.Oishei Cocuk Hastanesi 1893 Yilindan Goériinis (URL-45)
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Sirket 1893 yilinda kuguk kahverengi evin bitisigindeki ek mulkleri ve binalari
da satin alarak hastane biinyesine dahil edip yatak kapasitesini 40'a ¢ikardi (Sekil 46).

1906 yilinda, ydrattikleri projenin saglam bir temel kazandigindan ve
baskalar: tarafindan sirddrtleceginden emin olduktan sonra, sadece bir hastane olarak
kullanimint zorunlu tutarak arazinin ve binalarin mlkiyetini hastane denetleme
sirketine devrettiler. Sirket hastane biinyesine daha sonra bulasici hastaliklar igin yeni
bir bina daha ekledi. Cocuklarin ayr1 alanlarda ve farkl sekillerde tedavi almalar
inanci toplum tarafindan da hizla kabul gérmeye baslamis, ¢cocuk tibbina olan kisisel
ilgileri ile harekete gecen ve yeni hastanenin basarisi ile toplumu tesvik eden 19
kadindan olusan yonetim kurulu, ek fonlar saglamis bu sayede genisletilmis tesisler
eklemeye devam etmislerdir. 1950'lerde hastane kapasitesi 200 pediatri hastasina ve
75 refakatci yatagina sahip olmustur. Hasta ve yarali ¢cocuklarin tan: ve tedavisi igin
yeni ve daha sofistike (cok gelismis) yontemler gelistirilmis ve Cocuk Hastanesi Cocuk
Sagligi alaninda genis ¢apli Gn kazanmustir.

John R. Oishei Cocuk Hastanesi, ilerleyen yillarda sayisiz tibbi ilk’lere ve
bélgede yasayan cocuklar icin kalici bir mikemmellik ve merhamet kiltiriine sahip
tedavi yontemleri gelistirmis, New York'taki bu dogrultuda c¢ahisan ilk hastane
olmustur. Yillar boyunca temellerini Buffalo Kadin & Cocuk Hastanesi'nin zengin
tarihi Uzerine inga etmeye devam etmistir.

Son hali ile yapimi tamamlanan John R.Oishei Cocuk Hastanesi yakindaki
Allentown'un canli ev renklerinden ve Belediye Binasi profilinden esinlenen renkli,
aydinlik ve davetkar bir bina zarfi ile cephesi basamakli bahgelere ve geng bir kilttre
hitap eden seffaf bir dis cepheye sahiptir.

Yeni John R. Oishei Cocuk Hastanesi, ailelere ve hasta ¢ocuklara gelismis
bakim ve konfor saglayan yenilikei, yiksek kaliteli ve bagimsiz bir tesis olusturan,

dustinceli, hasta odaklh bir tasarim yaklasiminin sonucudur (URL- 46).
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Sekil 47. John R.Oishei Cocuk Hastanesi Giris (Gorsel; URL-44)

Yeni tesisin her elemani, hasta ve aileleri diisunulerek tasarlanmistir (Sekil 47).
Bina taraftarlarinin podyumdan kuleye gecisi sirasinda sokak kenarindan g¢ikmast,
kampdisun yaya seviyesinde acilmasi ve giris cephesinde asili bahce etkisi yaratilmasi,
misafirperver bir deneyim ortaya koymaktadir. Her katta bulunan asansor lobileri ve
ortak alanlar, tavandan tabana pencerelerle ana giris yoluna bakmaktadir ve bu da bina
icinde ziyaretgileri yonlendiren kampis manzaralari sunmaktadir. Her katin benzersiz
temasi, renk semas: ve cevre markalamasi, aileleri ve ziyaretcilere hem yol
yardimciligi hem de hasta ve ailelerinin toplanip oyun salonlari ve kamusal alanlara
ulasmasina yardimci olmaktadir. (URL- 47,48).

Sifa Bahgesi:

John R. Oishei Cocuk Hastanesi yapimindan bugtine kadar, bir¢cok dis mekan
calismasini ele almistir. Hastanenin son halinde farkli bir yaklasim degerlendirilip i¢
mekéna Sifa Bahcesi tasarimi yapilmas: fikri ile Peyzaj Mimar: Joy Kuebler ile
anlasiimig 5. kattaki sifa bahgesi ile yenilik¢i bir yaklagim ortaya atmistir.

|

Sekil 48. John R.Oishei Cocuk Hastanesi Giris (URL-44)
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-Projenin bas tasarimcist Daniel Seiders kicuk bir 6yki de sifa bahgesinin
gerekliligininde ne denli dogru bir karar aldiklarin1 anlatmaktadir (Sekil 48).
‘Sifa Bahgesi'nin gezinme turuna bagslad:gimiz anda, stirpriz bir ziyaretci geldi. Anne
ve babas: yan:nda olan kicuk bir kizd:. Yaklagik alt: yasinda olmaliyd:, saglar:nin
olmay:s: kemoterapi gegirdigini isaret ediyordu. Ancak kap:dan Sifa Bahgesine dogru
ylriudugunde, yizinin parladzg:n: ve kisa bir an igin bile olsa, kayg:siz kuiguk bir kiz
olmaya geri dondugiini farkettim. Bahge icerisinde bir yerden bir yere gecgerken,
mobilyalara (kayalara) ziplayarak ve duvar kdg:dina (selaleye) ellerini uzatarak
sarkilar fisildayarak gezindigini gozlemledim. Kiz cocugunun annesi ile kisa
sohbetimizde kiz:n hastanede yapmay: en sevdigi seyin Sifa Bahgesi'ni ziyaret edip
ruhundaki kiri kazzmak oldugunu @grendim. Binanin disina  ¢ikmasina izin
verilmediginden, buras: disar:da olmak igin en iyi yerdi. Birka¢ dakika sonra hepsi
gitti, Joy’a yapmzs oldugu bu inanziImaz calismadan dolay: tegekkir ettim ve ne kadar
dogru bir yolda oldugumuzu o an anlamzs oldum. Bu, alan:n sadece hasta ¢ocuklar
icin olmad:gin;, ayn: zamanda bask:larla ugragmaya calisan ebeveynler icin ve
cocuklarla ele ele vererek bu huziinle bas etmek zorunda kalan c¢alisanlar:n da kisa
bir mola icin ugrak yeri oldugu acikt: (Url-49).

-Dev metal tasiyicilar Gzerinde devam eden sarmasiklar, kicik agacciklar,

bosluk igindeki her eleman gozeneksiz olan malzemelerle yapilmistir (Sekil 49).

N ¢ _\ - 7 -

Sekil 49a.b.. John R.Oishei Cocuk Hastanesi Metal Tasiyicilar (URL-44)

-Zemin suya dayanikli malzeme ile kaplanmistir. Cocuklarin ellerini

yikayabilecekleri cocuk boyu lavabo vardir (Sekil 50).
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Sekil 50. John R.Oishei Children's Hospital Cocuk Lavobosu (URL-44)

-Renkli kelebekler, sarmasiklar ve diger golge bitkileri arasina gizlenmistir.
Yerlesik oturma yerlerinin tamami organik formdadir boylece tekerlekli sandalye
kullanan hastalar mekanda kolayca gezinebilmektedir (Sekil 51.).

-Sifa bahgesinde her bir donati elemani 6zenle dusinilmis ve dikkatlice
bahceye yerlestirilmistir. Boylece cocuklar tim tasarim unsurlariyla etkilesime
girebilmektedir.

-ic mekan sifa bahcesi icerisinde hasta cocuklarin elleriyle meyve ve sebze
yetistirebilecekleri, toprakla temas edebileceleri 6zel bitki ekim alanlan
bulunmaktadir (Sekil 52). Bu alanin klinik ve kamusal alanlardan uzakta bulunmasi

sifa bahcesi icerisinde gerceklestirilen aktivitelerin meditasyon bahgesi kapsaminda

olmasini saglamaktadir.

Sekil 51. John R.Oishei Cocuk Hastanesi Oturma Birimleri (URL-44)
Sekil 52. John R.Oishei Cocuk Hastanesi meyve Sebze Yetistirme Alan1 (URL-44)
-2015 yilinda Saglik Orgutii ve Yonetimi Dergisi'nde yayinlanan bir arastirma
anketine gore, sifa bahcgesi hastalarin ve ebeveynlerin stresini azaltmaya yardimci

olurken, uyku kalitesini ve miktarini artirmaya yardimci oldugu konusunda hemfikir

olunmustur. Bu distince John R.Oishei Cocuk Hastanesi‘nin organizasyonunun ana
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hedefi olmustur ve aile merkezli bakimin saglanmasi misyonunun merkezinde yer
almistir (URL-50).

-Personel, hasta ve ailelerin hastanenin icerisinde yerlerini bulmasin
kolaylastirmak icin, renkli ve cocuk dostu bir yol bulma sistemi olusturulmus, her
katin, hastanede gezintiyi kolaylasmasini saglayacak bir simgesi vardir (Sekil 53),
(URL-44).

Sekil 53. Bodrum Kat: Isiklar sehir, Zemin kat: Bufalo ruhu,2.kat: Tyi komsular sehri,3.kat: Su,4.kat:
Mevsim,5.kat: Parklar ve bahgeler6.kat: Mekanik alan,7.kat Tiyatro ve miizik.8.kat: hayvanlar,9.kat:
Sanat ve kiiltur,10.kat: Spor,11.kat: hayal,12.kat: Kesif

-Bina fanlari platformdan kuleye gecisi saglarken, sokak kenarindan
katlanmasi, kampusin yaya seviyesinde acilmasi ve hasta, aile ve toplumu agirlayan

giris cephesinde bulunmasi asma bahgesi etkisi yaratmaktadir (Sekil 54).

Sekil 54. John R.Oishei Children's Hospital Asma Bahcgesi (URL-44)

4.2.3. Zirich Kinderspital Cocuk Hastanesi, 2018, Tsvicre (Ziirich Kinderspital
Children’s Hospitale)

Isvicre’de yeni bir hastane binasinin hayata gecirilmesi icin Kinderspital
Zurich, tarafindan Isvigre’nin Zirih sehrinde 200 yatakl bir cocuk hastanesi, bir

Ogretim ve arastirma merkezi tasarlama yarismasi ortaya atilmis 2010'da 0n yeterlilik
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icin iki asamali bir planlama segim proseduru ¢agrisinda bulunulmustur. 3 Mayis 2012
tarihinde, jrinin tavsiyesi zerine, Kinderspital Zurih vakfi kurulmus, Herzog & de
Meuron'un tasarimi kazanan proje olarak ilan edilmistir. Cocuklarin hem yatarak hem
de ayakta bakiminin saglanacag: isvicre'de en bilyiik cocuk hastanesi projesi olmasi
beklenen yap1 projesinin  2018'de yapimina baslanmistir. Mark Bahr’in proje
yoneticiligini yaptigi, Kiinzel Miinchenstein’in peyzaj mimarligint yrittugi yapinin
2022 yilinda tamamlanmas: beklenmektedir (Sekil 55).

Sekil 55. Zurich Kinderspital Cocuk Hastanesi Maketi (URL-51)

Cocuk hastanesinin tasarimi, geometrik olarak birbirini tamamlayan iki farkl
tipte kontrast tipoloji, program ve kentsel tasarimi éngdérmektedir. Ana hastane binasi
cocuk ve ergenlerin muayene ve tedavisine hizmet ederken, 0gretim ve arastirma
merkezi bilimsel calisma ve arabuluculuk hizmeti vermek tizere tasarlanmistur. iki bina
tipik olarak farkl olsa da, bunlar mimari olarak iliskilidir. Her ikisinde de dikdortgen

ve dairesel geometriler yer almaktadir (Sekil 56).

Sekil 56. Zirich Kinderspital Cocuk Hastanesi Vaziyet Plan1 (URL-51)
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Cocuk hastanesinin dikdortgen formu, dik acili temel diizeni engellemek ve
binanin belirli alanlara olan yonelim noktalari, alt merkezler, bulusma noktalari, gegis
alanlarint belirlemek Gzere tasarlanmistir. Uzun ve yuvarlak bagimsiz bir bina olan
Egitim ve Arastirma Merkezi, birka¢ farkli klinikten olusan saglik kampisinun
merkezinde acik bir alana yerlestirilmistir. Her seyin bilimsel arastirmalar ve yayilimi
etrafinda dondigu agik bir kamu binasidir. Dairesel kabugunun icinde odalar dik agil

olarak diizenlenmistir (Sekil 57).

Sekil 57. Zurich Kinderspital Cocuk Hastanesi ve Arastirma Merkezi (URL-51)

Zirih Cocuk Hastanesi ise kuglik bir kent gibi bir avlu etrafinda
duzenlenmistir. Hastalar ve akrabalari, farkli tedavi alanlari arasinda mimkin
oldugunca 6zgirce hareket edilebilsin diye pavyon tarzi yapilarin dnemini vurgulayan
ve olagan hastane klisesini farklilastiran cocuk dostu bir bina yaratma arzusunu
yansitir.

Kinderspital hastane yapis1 3 kathdir. Ug katin her biri, odalarin diizenine
yansiyan ve maksimum esneklik saglayacak sekilde tasarlanmistir. Her biri 6zel bir
isleve sahiptir. Zemin kat hastanenin en kamusal alan1t muayene ve tedavi igin ana
imkanlarin yani sira acil servis, yogun bakim ve ameliyathaneleri barindirir. Ik alt
seviye bir restoran ve terapi hizmetleri icin sifa bahcesine erisim alanlarini icerir.
Ikinci kat, tibbi ve idari personel icin calisma alanlar: ierirken, en Ust kat hastanenin
en Ozel alan1 olan aralarinda 114 oda barindiran dort kol muayene alanlarindan
olusur. Disa dogru yonelen bir halka yapida dizenlenmis odalar, hem mahremiyet hem
de dis manzaralar sunan kugik evler gibi tasarlanmistir. Herzog & de Meuron’un
Kinderspital ¢ocuk hastanesi yapisal ve malzemesel dizenlemelerinden dolayi

Danimarka orman hastanesi yarismasini da kazanmastir.
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Yapiy1 bu iki “ideal” geometrinin Uzerine yerlestirmek, mekansal cesitlilik ve
yonelim saglamaktadir. Ahsap, cephelerin ve i¢ mekanlarin baskin malzemesi olup,

cocuklar, ebeveynleri ve hastane personeli icin ev atmosferi yaratmaktadir (Sekil 58).

Sekil 58. Zirich Kinderspital Cocuk Hastanesi Ahsap Cephe ve i¢ Mekan Goriiniis (Gorsel; URL-51)

Hastane, alaminda uzmanlasmis mimarlar tarafindan tasarlanan yiksek
fonksiyonellige sahip bir binadir. Herzog yapiyr ‘Cok dogal i5:k alan yatay, ince yap:l:
bir bina olusturmay: sectik. Bu ahgap yap:n:n kiglk Olcegi ve malzeme 6zellikleri
Basel'deki REHAB Klinigimizle bagar:l: oldugunu kan:tlanmzst:r. Cocuk hastanesi s6z
konusu oldugunda, bu durum genc¢ hastalar ve ebeveynleri icin dzellikle uygun bir
yaklas:m gibi goruntyordu.” seklinde ifade etmistir (URL-51)

Sifa Bahgesi:
Hastanede mimari ve doga i¢ icedir.

-I¢ avlular, giin 1s131nin binaya niifuz etmesine izin vererek dis mekanla
baglantili bir sifa bahgesini barindirmaktadir.

-Ayrica dairesel bir avlu, glinesin seyrinin takibini saglar (Sekil 59).

Sekil 59. Ziirich Kinderspital Cocuk Hastanesi i¢ Avlu Sifa Bahgesi Goriiniis (Gorsel; URL-51)

-I¢ avlular hastalara sadece giin 15131 saglamakla kalmaz, ayn: zamanda
odalarin sag acili diizenini de olusturur (Sekil 60).
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-Hastanenin zemin katinda bulunan Sifa Bahgesi Cocuk Onkolojinin, aile
dogum merkezi'nin ve Kalp Yogun bakim unitesinin ihtiyaclar: igin tasarlanmis terapi
bahcesi niteligindedir.

-Bahce, annelere ve cocuklara zaman gecirmeleri icin 6zel bir yer saglar.

-Sifa bahcesi terapistlerin hastalarla calisabilecekleri bir alandir. Hastane
binyesinde yakinlari tedavi olan aileler, yakinlari kritik bakim alirken, manzara
icerisinde zaman gecirebilirler.

-Ayrica hastane personelinin mesai saatlerinde ara verebilecegi, hizli yemek

yiyebilecegi veya is arkadaslariyla bulusabilecegi alan olma olanagi sunar (URL 51).

i b

Sekil 60. Zirich Kinderspital Cocuk Hastanesi Avlu Goriinis (URL-52).

4.3.Bolum Degerlendirmesi

Yukarida orneklerde yapilan incelemelere gore; Dinya’daki Cocuk
Hastanelerinde, Hortikulturel terapi merkezlerinde, Ergen gelisim enstitilerinde dis
mekén sifa bahcelerine rastlanmaktadir. Asagidaki tabloda cocuklara yonelik
tasarlanan sifa bahcelerinin dis mekéanda olmasi ile i¢ mekanda olmas: arasindaki
fayda farklihklar, i¢ mekinda olmasinin avantajlari, dis mekanda olmasinin
dezavantajlar: ortaya konulmustur. Buna gore;

*Dis mekan sifa bahceleri: Yilin bahar ve yaz aylarinda aktif kullanim
saglanmaktadir. (Enleme bagh olarak degiskenlik gostermektedir. Chicago Bahge
Avlusu The Chicago Garden Court) hastane binalar: arasinda kaldig: igin kis aylar
boyunca hatta haziran sonuna kadar cocuklarin kullanimina agilamamistir. Diger
yandan Boston’da (The Prouty Garden) bulunan bahce neredeyse hep kullanima

elveriglidir ve tim y1l boyunca kullanilabilmektedir).
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Ic mekan sifa bahgeleri: Yilin 12 ay1 her mevsimde aktif kullanim imkan:
saglanabilmektedir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Kis aylarinda yagmur, kar, sis, rizgar gibi
etkilerden dolay1 sifa bahceleri istenilen zamanda kullanim olanag: sunamamaktadir.

Ic mekan sifa bahgeleri: i¢c mekéan sifa bahcelerinde hicbir olumsuz hava
kosulundan etkilenmeden tim zamanlarda kullanim olanag: saglanabilmektedir.

*Dis mekan sifa bahgeleri: Cocuklar hassas ciltlere sahiptir ve eger yakici yaz
gunesinin altinda fazla kalirlarsa, ciltleri kolayca zarar gorir, hareket kabiliyeti kisith
olan ¢ocuklar gunes 1sinlarina karsit korunmasizdir ¢unki hizli hareket edemezler. Bu
nedenle golgelik alanlara gereksinim vardir fakat golgeliklerle tam olarak istenilen
iklimlendirme imké&nin1 saglanamamaktadir.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekéanda giines 1sinlarimin zararl etkilerini
filtreleyen 6zel paneller kullanilabilmektedir. Ayrica giines kirici konsollar, kapstller
ve dikey dogrultulu pinler sayesinde yilin her ayinda belli baslh faydalar saglamaktadir.
Ozellikle kis aylarinda yapiy: 1sitip, 1stnma giderlerinin en aza indirilmesine fayda
saglamaktadir. Ayrica gin 1s1gim meka&nin icerisine alip dogal aydinlatmadan
faydalaniimasini saglamaktadir. Yaz donemlerinde ise gunesin zararl 1ginlarini emici
panelleri sayesinde bir yandan glnes isinlarinin ortaya cikartacagi tehlikelerden
korurken bir yandan da 1s1 etkisini azaltan pinleri sayesinde de alanin sogutma
giderlerinde belli oranda azalma saglanabilir.

*Dis mekan sifa bahceleri: iklim kosullarindan dolay: Hortikiltiirel terapi
alaninda kullanilacak olan sifali bitkilerin yetistirilmesinin biyume, ¢iceklenme gibi
durumlarinin dénemsel kisitlihig: ortaya gikmaktadir.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekan sifa bahgelerinde her mevsim sera sistemi
ile bitkilerin ihtiyac1 olan iklimlendirme ortami yaratilarak her tarli bitki
yetistirilebilmektedir. Sera perdeleri sayesinde bitkilerin soguk mevsimlerde de
yasatilabilmelerine olanak saglayan sistemler kullanilabilmektedir. Bu sayede
bitkilerin dogal alanlarindaki iklimlendirme sistemi aktiflestirilebilir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Hava sartlari dolayisi ile hastalarin ihtiyaci olan
kuruluk ve nemlilik oraminin istenilen seviyede ayarlanamamas: (hastane yapilarinda
sicaklik ve nem belli degerler arasinda olmak zorundadir, mikrobiyolojik reme

miktarinin belli limitlerin altinda tutulmas: gerekmektedir).
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Ic mekan sifa bahgeleri: ic mekan sifa bahcelerinde havada varolan partikiil
ve mikroorganizmalar ¢ok hizli yayilim gostermektedir. Bu yayilimi kontrol altina
almak icin hastane i¢c mekanlarinda hem iklimlendirmeyi saglamak hemde partikil ve
mikroorganizmalarin yayilimini engellemek icin 6zel dretilen hijyenik iklimlendirme
cihazlar1 kullanilmaktadir. Bu cihazlarin havay filtreleme, taze hava saglama, 1sitma,
sogutma, nemlendirme gibi islevleri vardir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Dis mekanda kullanilan donatilar hava sartlaridan
dolay: geregi daha cabuk deforme olur. Ozellikle oyun alanlarinda bulunan kum
havuzlari, fiskiye ¢esmeleri, stis havuzlari hava sartlarindan dolay: islevini yitirir ve
istenilen zamanda kullanim olanagi sunamaz, heykeller, banklar, eglendirici kemer alt
yollar1, oyun gerecleri yine iklimsel olaylardan dolay: deforme olup istenildigi zaman
kullanim olanagi sunamayabilir.

Ic mekan sifa bahceleri: i¢c mekéanda kullanilan donatilar iklim kosullarindan
etkilenmemesi dolayisiyla daha uzun dmarlidar.

*Dis mekan sifa bahceleri: Kum havuzu, fiskiye ¢esmesi, siis havuzu gibi
dekoratif elemanlar olumsuz hava kosullarina karsi dayaniksizdir.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekéan sifa bahcelerinde siis havuzlarinin, fiskiye
cesmelerinin soguk hava kosullarinda donmasi, tesisatinin zarar gormesi kum
havuzlarinin yagmur ve kar gibi olumsuz iklim sartlarindan etkilenmesi mimkin
degildir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Sifa bahcesine ¢ocugun istedigi zaman erisim
saglayabilmesi gerekmektedir. Dig mekan sifa bahcelerinde kullanim saati kisithdir.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekan sifa bahcelerine cocuklarin, ailelerinin,
hastane personelinin 24 saat erisimi mumkanddir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Hasta cocuklarin tekerlekli sandalye yada serum
tasima aparati ile bahceyi kullanmak istemeleri durumunda 6zel gegis yolu
yapilmalidir. Bu hem maliyetli hemde uygulamasi zordur. Ayrica yapilan tim
duzenlemelere ragmen her oyun aracina erisim olanag: sunulamamaktadir.

Ic mekan sifa bahceleri: Hastane i¢ mekanlarinda kullamlan PVC (Polivinil
Klorit) zemin kaplamalari, PVC ddseme karolari, Linolyum, ézel cilali mantar plaklar,
Vinil karolar sifa bahcelerinin zemininde kullanilabilir. Bu malzemeler hastaneler i¢in

Ozel olarak (Uretilen temizligin ve hijyenin 6n planda tutulmasini esas alan
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malzemelerdir. Ayrica bu malzemeler 1sil gegirgenligi, su emiciligi, elektrik ve ses
yalittmi saglamasi yoniinden 6nemlidir.

*Dis mekan sifa bahceleri: i¢c mekan sifa bahgelerinde gérme bozuklugu olan
cocuklarin akustige (yankilara), dokunma duyusuna hitap eden yénlendirmelere ve yol
bulma saglayan kokulu isaretlere gereksinimleri vardir. Gérme ve duyma engelli
cocuklarin ihtiyaclarina cevap verecek donati ve cihazlardan istenilen verimin
alinmasi1 dis mekanda i¢ mekana oranla daha kisithdir ve uygulanmas: daha zordur
(sesli uyar1 sistemleri dis mekan gurultsi vs gibi sebeplerden algilanamayabilir).

Ic mekan sifa bahceleri: Gorme engelli bireylere goérsel anlamda sanata
entegre olmalarini saglayabilme, isitme engelli bireylere ise muzikle icice olma ve
belirli dizeyde bag kurabilme imkani taniyan projeler, 6zel oyun kontrol kumandasi,
3B baskili yuzeyler vs. elektronik cihazlar sayesinde glndelik yasantiyla alakal:
mevzularda dis diinya ile duygudaslik olusturmay: amag edinen (st duizey calismalar
ile engelli cocuklarin yasamlar: kolaylastirilabilmektedir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Hastane bahgesi disaridan izinsiz girisi
engelleyecek sekilde konumlandiriimalidir. Sifa bahgesinin dis mekanda olmas: ekstra
guvenlik dnlemleri gerektirir.

Ic mekan sifa bahgeleri: Hastanelerin ic mekéna giris giivenlik énlemleri
sayesinde sifa bahceleri olaganisti durumlar disinda ekstra bir givenlik dnlemi
alinmasini gerektirmemektedir.

*Dis mekan sifa bahceleri: “Davramsin izlenmesi” acisindan “denetim”,
cocuklar icin sifa bahcgeleri tasariminda oldukga 6nemlidir, cok genis bahge alanlarinda
personelin yetersiz olmasi gibi durumlarda ortaya biiylk problemler ¢ikabilmektedir.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekanda cocuklarin denetimi dis mekana oranla
daha kolaydir ¢iinki cocuklar ¢alisanlar ile birebir iliskidedir ve birden ¢ok galisanin
katildig: faaliyetlerde bulunurlar.

*Dis mekan sifa bahceleri: Gunimuzde pediatrik hastaneler sehir merkezine
yakin alanlarda konumlandiriimaktadir. Saglik yapilarinda bulunan dis mekén sifa
bahgeleri sehir atmosferinden izole edilememektedir (Egzos gazi, hava kirliligi). Yine
hastanelerin sehir merkezine yakin alanlarda konumlandiriimalar: sehir guraltisa,
ambulans sesleri, her ¢esit rahatsiz edici konfor bozucu olaylara ve toplumsal ve sosyal

etkilenise maruz birakmaktadir.
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Ic mekan sifa bahceleri: ic mekén sifa bahgeleri her tiirli olumsuz sehir
atmosferinden izole edilebilmektedir. Sehir hayatinin garaltus, istenmeyen toplumsal
etkilesimler vs. i¢ mekéna uygulanabilen ses yalitim siingerleri, akustik paneller, ses
yutucu perdeler, politiretan, basotect melamin antibakteriyel stingerler vs. gibi 6zel ses
yalitim malzemeleri ile tamamen ortadan kaldirilabilmektedir.

*Dis mekan sifa bahgeleri: Bahge icerisinde var olan boceklerin, haserelerin
tireme kontroliinin saglanamamas: (Ugurbocekleri cok hizli drer). Istenmeyen
hasereler icin ilaglama yapilamamasi sorunu bakterilerin artmasina sebep olmakta bu
durum hasta ¢ocuklarin sagligini daha da etkilemektedir.

Ic mekan sifa bahceleri: Bocek, hasere gibi canhlarin dis mekandan ic
mekana erisimleri kokusuz, insan saghgina ve pet hayvanlarina zarar vermeyen anti
akar ve artilin icerikli 6zel boyalar kullanilarak engellenebilmektedir. Bu sayede
bdceklerin ve haserelerin i¢ mekanda varolmalar: ya da istemdis1 Gremeleri rahatlikla
kontrol altina alinabilmektedir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Bahce icerisinde fizik tedavi gereclerinin uzun
Omarli olmas: icin demir ya da demir alasim iceren maddelerden yapilmas: bu
aletlerin hava sartlarindan etkilenip korozyona ugramas: ve hasta gocuklarin bu
aletlere temas etmesi sorunu korozyonun bulundugu yerde hava kirlenir, kirli hava
insan saghgini olumsuz etkiler.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekan sifa bahcelerinde korozyon, oksitlenme vs
gibi insan sagligina zarar verecek nitelikte malzemeler kullanilmadan da donatilar imal
edilebilir ve i¢ mekanda kullanilabilir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Sifa bahcelerinin dis mekanda olmasi dolayisiyla
cocuklar icin hastane enfeksiyon’unun yayilhm kontrolinin saglanamamaktadir.
Ayrica bahge icgerisinde kullanilan donatilarin, oyun gereclerinin yeterli dizeyde
hijyenik hale getirilememesi tedavi siirecinde olan gocuklarin saglig: tizerinde tehlike
arz etmektedir.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekéanda hijyenin korunumu ve enfeksiyonun
yayilimi 6nleyen otoklav adinda nemli 1s1 (su buhari) ile sterilizasyonu saglayan tzel
yapim makinalar tercih edilmektedir. Su buhari insan sagligina zarar vermemektedir.

134 C’de 1,5 atm basing altinda yaklasik 3,5 dk’da sterilizasyon gerceklesmektedir.
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Bu sayede mekan icerisinde hijyenin ve enfeksiyonlarin yayilim kontrollnin
saglanmasi rutin kontroller ile saglanabilmektedir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Bahge alaninda kullanilan bitkilerin, agaccilarin,
cimlerin, sebzelerin yeterli diizeyde sterilazyon edilememesi. Bu tir alanlarda iki tip
islem uygulanmaktadir. Birincisi sterilizasyon islemidir. Sterilizasyon, bir nesne ya da
obje Uzerinde zararli ve zararsiz tim mikroorganizmalarin yok edilmesidir.
Sterilizasyon su gibi zararsiz maddeler ile yapilir. Ikincisi dezenfeksiyondur.
Dezenfeksiyon ise bir nesne ya da obje Uzerinde zararli tim mikroorganizmalarin yok
edilmesidir. Dezenfektan kimyasala ile yapilir. Agik alanlarda uygulanan sterilizasyon
islemi yeterli olamamakta, dezenfeksiyon ise saglik yapilarinda uygulanmamaktadir.

Ic mekan sifa bahgeleri: ic mekanda bitkiler icin ayrilan alanin kontrollii
olmasi sebebi ile sterilizasyonu oksijenli su ile kolaylikla yapilabilmekte ve bu islem
belli araliklarla tekrar edilebilmektedir.

*Dis mekan sifa bahgeleri: Bahge oyun odasina yakin konumlandirmalidir.
Fakat i¢ mekandan dis mekana oyun elemanlarinin gikartilmas: ve yeniden igeri
tasinmasi hem ¢ocuk yasam: uzmanlarini hem de bahce terapistlerinin zaman ve enerji
kaybina sebep olur.

ic mekan sifa bahceleri: i¢c mekanda uygulanacak sifa bahceleri genellikle
egitim ve eglence birimleri ile yakin iliski kurulacak sekilde konumlandiriimaktadir.
Bu sayede oyun elemanlarinin tasinmasi, donatilarin yerlerinin degistirilmesi dis
mekéana oranla daha rahat saglanabilecektir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Bahcgeyi hasta odalarina gére konumlandirmak
onemlidir. Agik havaya ¢ikamayan cocuklar igin, pencereden bakildiginda bahcgeyi
gorebilmeleri son derecede 6énemlidir. Butlin hasta odalarinin sifa bahgesini gérmesi
dis mekan peyzaj planlama asamasinda zor olabilir.

Ic mekéan sifa bahgeleri: Diinya hastanelerinde i¢c mekan sifa bahcelerini
inceledigimizde genellikle hastane yapisinin orta alanlarinda olusturulan (sti
istenildiginde acilir kapanir panellerle kapatilan 6zel alanlara konumlandirildig:
gorulmektedir. Bu dogrultuda uygulamaya konulan i¢ mekan sifa bahgelerinin mimari
tasarimlarinda, hasta odalar1 orta avluda konumlanan sifa bahcesini gorecegi sekilde

yerlestirilmektedir.
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*Dis mekan sifa bahceleri: Alan planlamasinda arsanin dogal 6zelliklerini
koruma. Yetismis agaclar, yeryuziine ¢cikmis kayalar ve dereler gibi dogal ozellikler,
alanin dogal kimliginin anlasilmasini sagladiklari i¢in korunmalar: gerekir (Marcus
and Barnes 1999). Hastane yapisinin insaa asamasinda bunlarin korunmas: yap: plan:
bazinda zor olabilir.

Ic mekan sifa bahgeleri: i¢ mekan sifa bahcelerinde var olan dogal peyzaja
zarar vermeden istenilen sekilde yaratici, islevsel, kullanici istekleri ve ihtiyaclar:
dogrultusunda sinirsiz tasarim imkanlari sunulabilmektedir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Yetistirilen bitkilerin hava sartlarindan dolay:
donemsel olarak solmasi, gérinumlerinin bozulmas: ve gocuklarin bu olaya sahit
olmasi gibi durumlarin umutsuzluga sebep olmasi sorunsali.

Ic mekan sifa bahgeleri: Bitkilerin i¢ mekanda kullanim: ¢ocuklar ile yapilan
aktivitenin bir parcas1 olmasi sebebi ile solmasi1 durumlarinda miidahale edilme imkan:
daha kolaydr.

*Dis mekén sifa bahgeleri: Sifa bahgelerinde uygulanan 6zel giin torenleri
(dogum gunu partisi) yaz aylarda dogmus olan c¢ocuklar i¢in uygulanabilirken kis
aylarda dogan cocuklarin ayni etkinlikten faydalanamamas: esitsizlik hissine sebep
olmaktadir.

Ic mekan sifa bahgeleri: i¢ mekan sifa bahcelerinde uygulanacak térenlerin
her mevsimde her ¢cocuga esit imkanlar sunacak sekilde tekrart mimkundur.

*Dis mekan sifa bahceleri: Ozel organizasyonlar (sihirbaz, sirk, palyaco, parti
vs.) gibi gosterilere bahgeye ¢ikamayacak kadar hasta olan ¢ocuklarin katilamamasi
hiziin ortami yaratarak cocuklarda caresizlik hissinin ortaya ¢ikmasina sebep
olmaktadir.

Ic mekan sifa bahceleri: Bahceye ¢ikamayacak kadar hasta olan cocuklar igin
ic mekan sifa bahcelerindeki 6zel tasarlanmig alanlarda ki etkinliklere sedye ya da
tekerlekli sandalye ile erisimi mumkindir. Bahceler, her tir c¢ocugun esitce
kullanabilmesi ve deneyimlerini paylasabilmesi i¢in uygun kosullara sahip olmalidir
ve bu nedenden dolay: evrensel olarak tasarlanmalidir (Marcus and Barnes 1999).

*Dis mekén sifa bahceleri: Birgcok c¢ocuk hastanesinde onkoloji hastasi
cocuklarin ebeveynleri disinda baska bireylerle etkilesim icerisinde olmasina, dis

mekanla baglantt kurmasina kesinlikle izin verilmemektedir. Bu cocuklarin
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digerlerinden ayristirilmis olmasi diglanmislik ortami yaratip psikolojik anlamda
olumsuz etkileyebilmektedir.

Ic mekan sifa bahceleri: ic mekan sifa bahgelerinde cocuklarin etkilesim
kuracag: kisi sayisi enfeksiyon kontroli nedeni ile 1. dereceden yakinlari ve
hortikultirel terapi doktorlari disinda etkilesim kuracak Kkisi sayisi sinirlidir.
Dolayisiyla i¢ mekan sifa bahcelerinde hasta ¢ocuklarin etkilesim kuracag: kisilerin
kontroll, yeterli hijyen sartlarinin saglanmas: hastane guvenlik sistemi sayesinde
sayesinde kontrollu sekilde gerceklestirilebilir.

*Dis mekan sifa bahceleri: Bahcgelerin farkli gruplara, farkli alanlar ya da
farkli zamanlarda kullanim sorunu gunluk kullanilan bahgelerde ¢ok genel bir
kullanim sorunu vardir ki bu bahgenin programsiz ya da kontrolsiiz bigcimde
kullanilmasidir. Boston Prouty Bahcesi’nde (The Prouty Garden) sessizce disinmeye
ihtiyac duyan kullanicilar ile taskin ergenler arasinda ¢ekismeden bahsedilebilir. Bu
durum daha kuguk ¢apli programsiz bahgelerde ¢ok ciddi bir problem olabileceginden
tasarim asamasinda disunulmelidir. Bazi1 durumlarda ergenlere ayri bir bahge alani
tahsis edilmesi gerekebilmektedir (Marcus and Barnes 1999).

Ic mekan sifa bahceleri: Iyilestirme bahgeleri, miimkiin oldugunca tiim olasi
hasta tlrlerini icerecek bi¢cimde tasarlanmalidir. Tibbi kuruluslarda hizmet alan farkl
hastalarin ihtiyaglari ve gereksinmeleri detayli sekilde karsilanmahdir. Bunlar,
operasyon sonrasi, onkoloji ve psikiyatri hastalari;; duygusal, 6grenme, fiziksel,
duyumsal ve gelisme engelli ¢cocuklar; gegici ve kalici, uzun donemli bir yerde kalan
cocuklar, ergenlik oncesi, ergenlik donemi gibi belirtilen kategorileri igermelidir. Bu
kategoriler mutlaka kisiye 6zel olmak zorunda degildir, cocuk yasami uzmanlar: ve
tibbi calisanlarla yapilan tasarim icin kullanilmahdir. Bu yaklasim, Chicago Bahce
Avlusu’nun (The Chicago Garden Court) yeniden tasarlanmasinda kullanilmistir
(Marcus and Barnes; 1999).
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Tablo-4 Dis Mekan sifa bahgelerinin dezavantajlar: ile ic Mekan Sifa Bahgelerinin avantajlar:

HAVA SARTLARI

DIS MEKAN SiFA

iC MEKAN SiFA

BAHCELERI BAHCELERI
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Gorme
Engelli
Erisimi

Her alana uygulanmasi uygun
degil

Her alanda uygulanabilir

ERISIM
Tekerlekli
Sandalye

Erisimi

Her alana uygulanmasi kolay
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5. BOLUM SONUC VE ONERILER

Sifa bahgeleri biinyelerinde bulunan dogal 6gelerinin sahip olduklar yesil
renkleri ve cicek dgelerinin birbirinden farkli canli ve cezbedici renkleri ile hastalar
Uzerinde rahatlama, huzur, nese, pozitiflik ve yasama sevinci veren alanlardir. Ayrica
insan psikolojisi Uzerinde birgok olumlu etkisi oldugu yapilan arastirmalar ile
kanitlanmstir. Buna gore; Sifa bahgelerinin 6zellikle stres oranini 6nemli Olcude
azaltici etkisi oldugu bunun yani sira i¢sel yonden de rahatlama sagladig: agiktir. Sifa
bahceleri genellikle hastaneler, saglik kuruluslari, bakim evleri, huzur evleri ve
rehabilitasyon merkezlerinin biinyesinde bulunmaktadir. Diger yandan saglik
yapilarinda bulunan sifa bahceleri icerisinde yer alan dogal 6geler hastalik tedavi
stirecinde olan bireyleri Gizerinde hastalik odakl agrilari ve belirtilerini azalttig, tibbi
ilag alimindan kaynaklanan huzursuzluk ve gerginligi azalttigi yapilan ¢alismalarla
kanitlanmistir. Tim bu arastirmalara calismanin icerik kisminda bahsedilmistir.
Ayrica zihinsel engelli hastalarin tedavi edildigi alanlarda da hastalar (zerinde
rahatlama, sakinlesme, diger insanlarla kaynasma ve guven saglayan etkilerinin oran
yuksek dizeydedir.

Saghk yapilarinda ortaya konulmasi istenen hortikiltirel terapi alanlarinda
tasarimci sahsi begenilerini ikinci plana atarak sadece kullanici odakli tasarimlar
yapmak zorundadir. Bahce alanlari icerisinde uygulanan hortikultirel terapi
unitelerinde, bahceyi kullanacak bireylerin istek ve ihtiyaclari bahge tasariminin en
belirleyici unsurudur. Sifa bahcesi tasarlanirken 6ncelikle fiziksel gereksinimler
karsilamak birincil zorunluluktur, ikincil zorunluluk sosyal ihtiyaglar, Gguncul
zorunluluk ise psikolojik ihtiyaclara cevap verecek diizeyde tasarimlar yapmaktir.
Kullanicilarin fiziksel ihtiyaclarini karsilayamayak diizeydeki bahgeler kullaniciya
guven saglayamayacak, onu dis faktorlerden koruyamayacaktir. Bu denli 6nemli bir
faktori basariyla saglayamayan alanlarin islevini yerine getirmesi olanaksizdir. Bahce
alaninin sifa bahgesi olabilmesi icin kullanicilar lzerinde tedavi edici etkilerinin
olmas: gereklidir. Bu alanda calisma yapan arastirmacilara gore sifa bahcesi; “iyi
olarak nitelendirilmis olmasina ragmen kullan:cilar (zerinde olumsuz etkiler
yaratiyorsa sagl:k hizmetleri acisindan o bahcge kot ve yetersiz bir tasar:m sergiliyor

olarak degerlendirilir”
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Bu calismada, yapilan literatir taramalarinda iyilestirmeye katki saglamak
adina pediatrik hastanelerde duizenlenen i¢ mekan ve dis mekéan sifa bahgesi drnekleri
secilmis tasarimsal anlamda yaklasimlari incelenmis bu incelemeler sonunda
iyilestirmeye ne tur katkilar: oldugu ortaya konulmustur. Diinya tizerinde uygulamaya
konulan 3 adet cocuk onkoloji hastanesinin dig mekan sifa bahceleri incelenmis, Buna
gore; dis mekan sifa bahcelerinin hava sartlarina bagl olarak; aktif kullanilamadigi,
doga olaylarindan 6tiirii kullanim kisithihig: yasandigi, yeterli diizeyde giines korumasi
saglanamadigi, bitkilerin ve pet hayvanlarinin korunamadigi, hastalarin ihtiyaci olan
nem ve kuruluk oraninin ayarlanamadigi, kullanilan donatilarin ve tesisatin olumsuz
hava sartlarindan etkilendigi sonucuna varilmigtir. Erisim ve glvenlik konusunda
ortaya cikan problemlere bakildiginda; Goérme, duyma engelli bireylerin ve
tekerleklekli sandalye kullanan bireylerin bahceye erisiminin ya da her oyun alanina
erisiminin kisith oldugu, diger kullanici gruplarinin bahgeye erisim kontroliniin
yeterli diizeyde saglanamadigi yada hastalarin dis mekanda kontroliniin uygun
seviyede saglanamadigi gorulmistir. Ayrica hastane ortaminda dikkat edilmesi
gereken en dnemli faktor olan hijyenin de dis mekan sifa bahcelerinde yeterli diizeyde
saglanamadig1 gorilmustir. Cunkd dis mekanda enfeksiyon yayilim orani kontrol
altina ahnamamakta, kullanilan donatilarda yeterli dizeyde steril edilememektedir.
Yine saghk yapilarinin sehir merkezine yakin konumlandirilmas: sonucu birtakim
problemlerle karsilasildigi gozlemlenmistir. Dig mekén sifa bahcelerinde hava kirliligi
kontroll, guralti kontroli ya da toplumsal olaylardan izole edilmesi muimkin
olamamaktadir. Tim bu olumsuzluklar fiziksel olarak yeterli olmayan hastalar,
psikolojik olarakta etkilemekte, Ozellikle cocuklar (zerinde umutsuzluk ortami
olusmasina, caresiz hissetmelerine, bazi durumlarda diglanmighk hissinin ortaya
cikmasina sneden olmaktadir. Dig mekén sifa bahceleri yukarida anlatilan nedenlerden
dolay1 islevini yerine getirmek konusunda yetersiz kaldigi sonucuna varilmigtir. Tim
bu incelemeler sonucu ortaya konulan olumsuzluklar sifa bahgelerinin i¢ mekéna
tasinmasi gerekliligini ortaya cikartmaktadir. Netice itibari ile sifa bahcelerinin
kavramsal olarak ismindende anlasilacag: Uzere hartikilturel terapi ile iyilesmeye
katki saglamasi1 gerekmektedir.

Fakat yapilan ¢alismada goruldugu Gzere dis mekan sifa bahceleri bu islevini

sadece donemsel olarak yerinde getirebildigi anlasilmistir. Pediatrik hastanelerde i
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mekanda uygulanacak olan sifa bahgelerinin tasarimina hastane yapisi insaa
asamasinda karar verilmesi gerekmektedir. Hastanenin yapim asamasinda sifa
bahceleri icin gerekli olan alan ayrilmalidir. Bahce icerisindeki agac, agaccik, ¢im gibi
bitkisel Ogelerin direk gines 1sigindan ve gerektiginde ihtiyac olan oksijenden
faydalanabilecegi galeri boslugu olarak kullanilan alanlara konumlandiriimalidir. Bu
alanlar sera sistemlerinde kullanilan seffaf, cam gibi malzemelerden olusturulan
mevsimsel degisikliklerde dis mekénla baglanti kurulabilecek sekilde 6zel olarak
tasarlanan acilir kapanir panellerle olusturulabilmektedir.

Bu sayede saglik kuruluslarinda uygulanan sifa bahcelerinin i¢c mekan tasarim
kriterlerine dahil edilerek gelecekte uygulamaya konulacak olan bir baska saglik yapisi

insaasinda rol model olarak ihtiya¢ programina dahil edilmesi 6nerilmektedir.
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Bolimu - Konya
E-mail: yurtgunozlem@gmail.com

Dogum Tarihi :  26.07.1985
Dogum Yeri :  Konya
Uyrugu . T.C.
Medeni Hali :  Bekar

EGITIM DURUMU

Yiksek Lisans :  Selcuk Universitesi (KONYA)

2016- 2019 Guizel Sanatlar Fakiiltesi igmimarlik ve Cevre Tasarimi Bélumi
Tezli Yiksek Lisans

Lisans . Selcuk Universitesi (KONYA)

2011- 2015 Guizel Sanatlar Fakiiltesi Igmimarlik ve Cevre Tasarimi Bolumii
Lise :  Konya Lisesi (Esit Agirhk)

1999-2002

Ortaokul :  Konya Mevlana Ortaokulu

1996-1999

Tlkokul :  Mimtaz Koru Ilkégretim Okulu (KONYA)

1991-1996

NOT DURUMU & SINAVLAR
Lisans
Not Ortalamas1 : 3.68/ 4

Yuksek Lisans
Not Ortalamas1 : -- /4

Yabanci Diller :  Ingilizce ( lyi derece)
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ODULLER:

Selguk Universitesi Giizel Sanatlar Fakiiltesi i¢ Mimarlik Ve Cevre Tasarimi Bolimdi
*2011-2015 Fakiilte 3.0dulu

*2011-2015 Bolim 1.0diili

*2011-2015 Yiksek Onur Belgesi

Ogrenci cahgmalar

*2012 Tuyap Konya Fuar1 Proje Calismas: Basar1 Belgesi,

*2013-Ogrenci Proje Sergisi Basar1 Belgesi,

*2013-Aksaray Belediyesi Magaza i¢c Mekan Tasarimi Tesekkir Belgesi,
*2014-Konya Yap:1 ve Dekorasyon Fuar: Proje Basari Belgesi,

*2014-7.Ulusal Mobilya Tasarim Yarismasi Design For Export Ustiin Basar1 Belgesi
*2015-Koyunoglu Miize ve Kutlphanesi Yeniden Yapilandirma Projesi Katilim
Belgesi,

*2015-Karadeniz Teknik Universitesi & Selgcuk Universitesi Ortaklasa Diizenlenen
Selcuklu Mirasina Dokunmak Konulu Saha ve Atdlye Calismasi Katihm ve Basari
Belgesi,

Akademik cahsmalan
*2019-Ecsac 2019 Bilim ve Sanat Komitesi Tarafindan Certificate of the Best
Paper Award "En lyi Bildiri" Oduli

TAMAMLANMIS YAYINLAR:

Ogrenci calismalar )
*Aksaray Belediyesi Stiidyo 3 Ogrenci Projeleri, 2012,Magaza I¢ Mekan Tasarimi
Proje Calismasi, Editor: Dog Dr. Ebru Erdogan

*Selcuklu Belediyesi, Selcuk Universitesi, Karadeniz Teknik Universitesi, 2013, Sille
Dusleri, imgeler, Semboller, izler, Sille’de Yeniden Islevlendirme Atolye Calismalar,
ISBN:978-605-4886-07-4, Editor: Dog. Dr. Ebru Erdogan

*Konya Bulyuksehir Belediyesi, 2015, Koyunoglu Muzesi Yeniden islevlendirme
Projeleri, ISBN:978-65-389-206-9, Editor: Dog. Dr. Rabia Kdse Dogan
Akademik ¢alismalary
*Yurtglin O., Erdogan E., 4-6 October 2018, Dicle University 1st International
Architecture Symposium, Dicle Universitesi 1.Uluslararast Mimarhk
Sempozyumu, Pediatrik Onkoloji Hastanelerindeki Eglence Birimleri ve Yesil
Alanlarin Cocuklar Uzerine Etkisi (Effects Of Entertainment And Green

Spaces In Pediatric Oncology Hospitals Upon Children) , Diyarbakir
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* Yurtgin O., Erdogan E., 06-09 December 2018, ICHUS International Congress Of
Human Studies, ICHUS Uluslararas: insan Calismalar1 Kongresi, Sifa Bahgelerinin
Pediatrik Hastanelerin i¢ Mekan Tasarim Kriterlerine Dahil Edilmesi (Inclusion Of
Healing Gardens in Interior Design Criteria Of Pediatric Hospital), Ankara

* Yurtgun O., Erdogan E., 18-21 April 2019, ECSAC International 1Vth European
Conferance On Science, Art & Culture-ECSAC, 4.Avrupa Bilim, Sanat ve Kiltir
Konferansi, ic Mekanda Kintsugi ve Wabi Sabi Sentezi (Synthesis Of The Kintsugi
And Wabi Sabi in Interior), Antalya

UYGULAMA CALISMALARI:

Sergi katilima:
Selguk Universitesi 44.Y1l Etkinlikleri, 44 Yilda 44 Sanatci,44 Eser Plastik Sanatlar
Sergisi, 11-21 Nisan 2019 — Country Stand Mutfak Tasarim: Pafta Sunum

Uygulama Sergisi:

Proje Yiiriitiiciisi olarak 2018-2019 Ogretim Y1l igerisinde Tasar1 Geometri Ders
Kapsaminda ‘Kintsugi Teknigi fle Yeniden islevliendirme’ konulu 6grenci uygulama
calismalar: sergisi

BILGISAYAR BILGISI :
*Microsoft (World-Exel)
*Power Point

*AutoCAD

*3D max Autodesk
*3Dmax vray

*CorelDRAW Graphics Suite

*Adobe Photoshop
*3D CAD Design Software
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