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HASTANELERDEKI TASARIM YAKLASIMINA YONELIK BIR VAKA ANALIZIi:
KTU COCUK HASTANESI

AN ANALYSIS TO DETERMINE A DESIGN APPROACH IN HOSPITALS: A CASE OF
KTU CHILDREN'S HOSPITAL

OZET

Bu calismada yogun isleve sahip hastane yapilarmin tasariminda kullanilan giincel ve 6zgiin ¢oziimlerin ortaya konulmasi
amacglanmustir. Bunun igin temel hastane islevinin yaninda sahip oldugu &zellikleri ile farkli tasarim kararlarmi alinmasini
gerektiren KTU (Karadeniz Teknik Universite, Trabzon, Tiirkiye) Farabi Cocuk Hastanesi ¢aligma alani olarak segilmistir.
Caligmada vaka analizi yontemi kullanilmig, konu; yerlesim, kiitle-form, islev-striiktiir, sirkiilasyon, cephe ve i¢ mekan kurgusu
iizerinden aciklannustir. Hastane; kendine yetebilen, ayn1 zamanda ana hastane yapis1 olan KTU Farabi Hastanesi ile iliskisi olan,
brans hastanesi olmasmin yaninda egitim ve aragtirma hastanesi 6zelligi ile de yogun bir programa sahiptir. Projede tasarim
kapsami, yakin ¢evrenin ve hastane kiitlesinin ¢oziimlenmesi seklinde belirlenmistir. Hastane tasariminda temel kullanicisi olan
basta ¢ocuklar olmak iizere ebeveyn, saglik ve idari personelin gereksinim ve beklentilerinin karsilanmasi1 amaglanmigtir. Tasarim
siirecinde yatan-ayakta hasta, saglik personeli-hasta ayrimi igin 6zgiin bir sirkiilasyon sema Onerisi getirilmistir. Gece-giindiiz
kullanimi ve birimler arasindaki iliski, olusturulan kiitlesel kurgu ile ¢oziimlenmistir. Hastanelerde yar1 agik/agik alanlarin 6nemi
disiiniildiigiinde, yakin ¢evrede yapilan diizenleme kullaniciya agik alani etkin sekilde kullanim imkani sunmaktadir. Ayrica ana
bina ile iligkinin kurulmasi, hastanelerdeki otopark sorununa yonelik ¢6ziim 6nerilerinin getirilmis olmasi 6ne ¢ikan diger 6nemli
tasarim kararlaridir. Sonug olarak hastane tasariminda islevden ve 6zel durumundan kaynakli sorunlara etkin ve 6zglin ¢oztiimler
getirilmistir. Bundan sonraki hastane tasarimlari i¢in referans olabilecek dneriler igermektedir. Diger taraftan ¢ocugun hastanedeki
olasi stresini azalmaya yonelik olarak gorsel ortam kosullarinin olusturulmasinin yaninda ¢ocuklara yonelik mekan ¢esitliliginin
artirtlmasi yapilacak tasarimlari daha giiglii kilacaktir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Yapilari, Mimarlik, Cocuk Hastanesi, Tasarim Yaklagimu.
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ABSTRACT

Healthcare buildings have complex and dense functional programs. This study, it is aimed to reveal the current and original
solutions used in the design of healthcare buildings. For this, KTU (Karadeniz Technical University - Trabzon, Turkey) Children's
Hospital was chosen as the study area. Additionally, it requires many different design decisions, features, and necessities as well as
the basic hospital system. In the study, the case study analysis method was used, and layout, mass-form, function structure,
circulation, facade, and interior space were explained. The hospital is self-sufficient with its intensive building program and also
has a relation with the main hospital which is a training and research hospital (KTU Farabi Hospitals). The scope of the design in
the project is aimed to analyze the immediate environment and the hospital mass. The main users in the hospital are primarily
children, parents, healthcare, and other personnel, and their needs and expectations were considered. A unique circulation scheme
was proposed during the design process for inpatient-outpatient / healthcare personnel-patient separation. The relationship between
day and night usage and complex relations between independent units has been solved with a holistic approach. Considering the
importance of open/semi-open spaces in the hospital, open spaces in the immediate surroundings were effectively used. In
addition, establishing the relationship with the main building and implementing the solutions for the parking lot problem in
hospitals were other important design decisions. As a result, effective and original solutions were produced in hospital design
based on function and unique needs. This architectural design may be recommended for future hospital applications and may be a
reference hospital. On the other side, arrangements of visual environmental conditions will reduce the possible stress over children
and will establish stronger ties with the hospital.

Keywords: Healthcare Building, Architecture, Children's Hospital, Design Approach.

1.  GIRIS

Mimari tasarim siirecinin i¢inde barindirdigi karmasik sorunlar ve iligkiler agi, hastane yapilari s6z konusu
oldugunda daha da artmaktadir. Bunun temelinde hastane yapilarimin teknik ve mekanik birgok mekani
barindirmasi ve yogun isleve sahip olmasi yatmaktadir. Temel kurallar ve standartlarin saglandigi noktada,
kullanict gereksinimlerinin mekan 6zelinde karsilamasi durumunda sonu¢ basarili olmaktadir. Farkli
kullanic1 gruplarina sahip olan hastane igin en 6zel kullanicilardan biri de ¢ocuklardir. Cocuklar teshis,
tedavi, kontrol ve takip amagli hastanelere gidebilmekte, bu siiregte hastalik ve hastane ortami onlar
tizerinde bazi stres ve gerginlige neden olabilmektedir. Bu kullanici grubu igin tasarlanan hastanelerde
saglanmas1 gereken temel kriterlerin yaninda ¢ocugun fiziksel, bilissel ve sosyal gelisimini saglayacak
tasarim Kriterlerinin ortaya konulmasi ve buna uygun fiziksel ¢evrenin olusturulmasi onemlidir. Oysa
uygulamalara bakildiginda diinyada bugiin sayili birka¢ 6rnegin disinda gocugun gereksinimlerinin sinirli
diizeyde karsilandigi tasarimlara rastlanmaktadir. Bu nedenle ¢ocuk hastanesi tasarimlarinin, bu konuda
yapilmig c¢aligma sayisinin artmasi ve desteklenmesi 6nemlidir. Bu noktadan yola ¢ikarak c¢alismada
Tiirkiye’de yakin dénemde tasarlanmis KTU Farabi Cocuk Hastanesi projesindeki yaklasim incelenmis,
calismanin tasarimcilara ve literatiire katki saglamas1 amaglanmistir.

Calismaya konu olan ve 2016 yilinda yapimima baslanan 200 yatakli KTU Farabi Cocuk Hastanesi,
tamamlandiginda tilkedeki sayili ¢ocuk hastaneleri arasinda hizmet vermeye baslayacaktir. Tasarlanan yapi
bu alanda yurti¢i orneklerinin az olmasi, brang hastanesine yonelik ihtiyag programinin olusturulmasi
bakimindan 6nemlidir. Hastane tasarimi ¢ocuk ve diger saglik yapilar igin referans olabilecek giincel ve
Ozglin ¢oztimleri ortaya koymaktadir. Tasarim siirecinde kullanicinin tasarim siirecine dahil edilmis olmast;
sorunlarin  tespit edilmesinde, teknik olarak gereksinimlerin  belirlenmesinde ve birimlerin
organizasyonlarinda tasarimcilar i¢in yol gosterici olmustur. Tasarim siirecinin her asamasinin kullanicilar
ile birlikte yiiriitiilmesi, katilime1 tasarimin bu tiir karmasik ve 6zel konular igin etkin bir yontem oldugunu
bir kez daha ortaya koymustur.

1.1. Kavramsal Cerceve

Hastane mimarisi karmasik iliskiler agina sahip bir alandir (Ergenoglu, 2006). Hastanelerin planlamasinda
mevcut plan semasinin dogru ve eksiksiz sekilde islemesi 6nemlidir. Planlamanin gelecekteki teknolojik ve
bilimsel gelismelere, saglik hizmetlerindeki yeni yaklagimlara bagl olarak meydana gelebilecek olasi
degisikliklere imkan verecek sekilde yapilmasi gerekmektedir. Bu planlamanin saglikli yapilmasinda
tasarim siirecinin farkli disiplinlerle yiiriitiilmesi etkili olacaktir. Boylece hastanelerin bu yaklasimla ve bu
noktalarin dikkate alinarak tasarlanmis olmasi hastanin islevsel ve fiziksel konforunu saglamanin yaninda
yapinin kullanim siiresinin uzamasina, daha az tadilat ve degisime maruz kalacagindan ekonomik olarak
kazanca ve personelde verimliligin artirmasina katki saglayacaktir (Bozkurt, 2008).

Hastaneler, hasta, hasta yakini, idari, saglik personeli ve destek personeli olmak tizere farkli kullanict
gruplarina hizmet etmektedirler. Kullanicilarinin hastaneden beklentileri degisebilmektedir. Hasta ve hasta
yakini hastanede olmak ile ilgili stres yasayabilmektedir. Diger kullanici gruplari i¢in ig yeri olan yapinin,
uygun caligma kosullarin1 saglamasi gerekmektedir. Tasarim siirecinde kullanicilarin ¢esitlenen bu
gereksinimlerini saglanmasi basariy1 getirecektir.
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Hastanelerin kompleks yapilar olmasi ve ¢ok sayida islevi bir arada bulunduruyor olmasi, bu yapilarda
dolagim sistemini dnemli kilmaktadir. Girig-¢ikis alanlari, diisey ve yatay sirkiilasyon elemanlar1 sistemin
temel ogeleridir. Bu 6gelerin kurgulanmasinda olusturulan mekan organizasyonu, renk-doku-malzeme
tercihleri ile algimin tizerinde etkili olmaktadir. Dolagim sisteminin kurgusunun olusturulmasinda farkli
kullanici gruplarmin oldugu, iligkili birimler arasindaki mesafelerin makul diizeyde tutulmas: gerektigi,
yol-yon bulmada okunakliliginin saglanmasi gerekmektedir.

Hastane tasariminda donem dénem benimsenen yaklagimlar farklilik gostermektedir. 1990-2000°1i yillar
arasinda 6zgiin planlama semalar1 ortaya ¢ikmis ve hasta merkezli bakim anlayisi benimsenmistir (Atalay,
2017). Giiniimiizde ise tiim yap1 gruplarinda goriilen yesil yap1 yaklasimi hastane yapilari i¢in de giindeme
gelmistir. Hastaneler atik, ¢evre, su, enerji ve tehlikeli madde yonetimi, malzeme sec¢imi gibi kriterlerin
saglanmasi ile yesil bina kapsaminda ele alinabilmektedir (Konakoglu ve Kurak Agici, 2021). Hastanelerin
sahip olduklart 6zellikler ile potansiyel olarak enerji ve su tiiketiminin fazla oldugu ve kimyasal olan-
olmayan atigin oénemli boyutlarda goriildiigli yap1 gruplart olmasi nedeni ile bu konuda gosterilecek
yaklagim 6nem arz etmektedir.

Temelde hastaneler i¢in tanimlanan bu kriterler ¢ocuk s6z konusu oldugunda ek tasarim Kriterlerini
gerektirmektedir. Cocukluk donemindeki fiziksel, psikolojik ve sosyal gelisimin yas grubuna gore farklilik
gosterdigi  distintildiigiinde, c¢ocuklara yonelik yapi tasarimlarinda bu o6zellikler géz o6niine alinmali,
cocuklarin gereksinim ve beklentilerine cevap verecek sekilde mekanlar olusturulmalidir. Giir ve
Yalginkaya’ya gore (2022) ¢ocuk hastanelerinde tasarim kararlarinda dikkat edilmesi gereken noktalar;
giivenlik basta olmak tizere, mekanlarin ve donatilarin ¢ocugun kullanabilecegi rahatlikta ve boyutlarda
olmasi; hastane mekanlarinin yar1 agik/agik alanlar ile iliskilendirilmesi; ¢ocuklara yonelik eglenceli ve
egitici mekan cesitliliginin saglanmasi; hastane igerisinde ¢ocuk ile ilgili mekanlarda oyun olanaginin
bulunmasi; yatan ¢ocuk hastalar i¢in sosyallesmesinin yaninda yalniz kalmalarina imkan veren mekan
orgiitlenmelerinin yapilmasi; olusturulacak atmosfer ile ¢ocugun hastaneyi ilgi ¢ekici, eglenceli bir yer
olarak algilamas1 seklinde vurgulanmustir. Bagka bir bilimsel calismada, c¢ocuklarin hastanede
yasayabilecegi stres ve korkunun azaltilmasi, tedavi siirecinin kesintiye ugramamasi i¢in mekan
tasarimlarinin  pozitif dikkat dagitici unsurlar olarak kullanilmasi itizerinde durulmustur (Zengin ve
Yalginkaya, 2022). Bu yaklasimlar gosteriyor ki, hastaneler temel iglevlerini yerine getirirken, tasarlanan
mekanlarin ¢ocugun giinlik yasamina devam edebilecegi olanaklara sahip olmasi gerekmektedir. Bu
belirtilen ¢erceveye uyan hastane 6rneklerin sayisi sinirli olsa da Texas Cocuk Hastanesi, Hong Kong
Cocuk Hastanesi, EKH Cocuk Hastanesi ve Royal Cocuk Hastaneleri iyi drnekler arasinda yer almaktadir.

2. ARASTIRMA YONTEM ve TEKNIiGi

Calismada, hastanelerdeki tasarim yaklasimlarini ortaya koymak amaciyla 6rnek olay olarak Karadeniz
Teknik Universitesi (KTU) Farabi Hastanesi biinyesinde planlanmis olan ¢ocuk hastanesi incelenmistir. Bu
yontemin segilmesinin nedeni, sonug iriinii olusturan alt tasarim kararlarinin neler oldugunun ortaya
konulmasidir. Tasarim Kkararlari; yerlesim, kiitle-form, islev-striiktiir, sirkiilasyon, cephe ve i¢ mekan
kurgusu tizerinden agiklanmaktadir. Calismada, 6rnek olay olarak KTU Farabi Cocuk Hastanesi’nin
secilmesinde kentin dogu girisinden algilanabilir bir konumda olmasi nedeniyle kent siluetine etkisi,
hastanenin KTU kampiis alam icerisinde yer almasi, siirekli degisen ve gelisen bir hastane kompleksine
eklenecek bir yap1 olmasi ve buna bagh olarak mevcut hastane/kampiis yap1 gruplar ile islevsel ve
bigimsel baglantilar i¢in bazi1 ¢o6ziimlerin tiretilmesi zorunlulugu gibi nedenler etkili olmustur.

2.1. Cahlisma Alam

KTU Tip Fakiiltesi Farabi Hastanesi, bugiinkii yerleskesinde 1986 yilindan beri hizmet vermektedir.
Baslangigta 600 yatakli ve 38.000 m*’lik kapali alan olarak tasarlannus, giiniimiize kadar yapilan cesitli
degisiklikler ve ek binalar1 ile 800 yatakli bir hastane haline gelmistir (Sekil 1). Egitim ve arastirma
hastanesi olmasinin yaninda bolgeye hizmet vermesi, hastanenin zaman igerisinde kurumsal ve fiziksel
olarak biiytimesini kaginilmaz kilmustir. Yakin dénemde artan ¢ocuk hasta sayisi, mevcut hastanenin ¢ocuk
bolimiindeki mekanlarin yetersizligi, ¢ocuk onkolojisi biriminin gelistirilmesi zorunlulugu gibi nedenler
ile KTU Farabi Hastanesi biinyesinde bir ¢ocuk hastanesi tasarlanmasina 2013 yilinda Karar verilmistir.
2016 yilinda yapimina baslanan ¢ocuk hastanesinin 2024 yilinda tamamlanmasi beklenmektedir (Sekil 2).
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Zps SEE N S S Er g S P
Sekil 2. KTU Cocuk Hastanesi Insaatina Ait Giincel Fotograflar (1-On Goériiniis, 2- Arka Goriiniis)
Kaynak: Ayhan Karadayi arsivi, 02.04.2023

KTU Cocuk Hastanesi Projesi’nin tasariminda “katilimci tasarim” anlayist benimsenmistir. Cocuk
hastanesinin mimari avan projesi gelistirilirken, saglik alaninda hizmet veren doktor, hemsire, yonetici,
teknik personel gibi profesyonel ve profesyonel olmayan bir¢ok katilimci, tasarimin g¢esitli asamalarinda
stirece dahil edilmistir. Projede, c¢ocuk hastanesinin sahip oldugu yogun islevsel ve kullanici
gereksinimlerinin 6n planda tutuldugu bir anlay1s izlenmistir.

KTU Cocuk Hastanesi’nin, Farabi Hastanesi’nin giineyinde olusturulan gelisim aksinin dogu boliimiine
inga edilmesi planlanmigtir. Tasarlanan binanin, ana hastane binasi ile iliskisi saglanmistir. Yap1 kendi
kendine yeten, klinik, poliklinik, teshis ve tedavi finitelerinden olusan bir ¢ocuk hastanesi olarak
tasarlanmigtir. Toplam kapali alan1 34 800 m? olarak planlanan 225 yatakli ¢ocuk hastanesinde, yatan hasta
basina 155 m? alan diismektedir.

3. BULGULAR

KTU Cocuk Hastanesi’nin mimari projesi, hastane yapilarinin tasariminda énemli olan yerlesim kurgusu,
form ve kiitle iliskisi, islevsel ve striiktiirel kurgusu, sirkiilasyon kurgusu, cephe kurgusu, i¢ mekan kurgusu
basliklarinda ele alinarak incelenmistir.

3.1. Yerlesim Kurgusu

KTU hastane yerleskesinde, temel olarak hasta sayisinin artmast ile ortaya ¢ikan mekan eksikligi, yapilan
ek binalarin yarattigi olumsuz kosullar, otopark alanlarinin yetersizligi ve alt yap1 eksikligi gibi sorunlarla
kargilasildigi goriilmektedir. Kosullar dikkate alindiginda, hastanenin bulundugu alan i¢in 6ncelikle bir
gelisim plam hazirlanmasi gerektigi ortaya ¢ikmistir. Farabi Hastanesinin giiney tarafinda kalan aks
hastane gelisim alan1 olarak belirlenmistir. Gelisim alam1 ve mevcut hastane arasindaki mevcut yol aksi
genisletilerek, dogu-bat1 hattin1 baglayacak tasit-yaya aksi onerilmistir. Bu aks {izerinde genis bir yaya
allesi olusturulmus ve hastenenin girisleri buradan alimmistir. Bu orta aksin zemin kotunun altinda kalan
alanlar ise dort katli kapali otopark olarak planlanmg, teknik birimler igin de uygun mekanlar
tasarlanmistir. Ug etapta yapim planlanan gelisim alanmin, ilk etabini ¢cocuk hastanesi olusturmaktadir
(Sekil 3).
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Sekil 3. KTU Cocuk Hastanesi’ne Ait Yerlesim Kararlarin1 Gosteren Gérseller,
Kaynak: Miielliflerin arsivi, 02.04.2023

3.2. Form-Kiitle Kurgusu

Hastanenin form kurgusunun olusturulmasinda ana kampiisiin mevcut dokusu ve hastanenin islevi etkili
olmustur. Mevcut doku igerisindeki binalar, saf dikdortgen geometriye sahip olup egime paralel olarak
yerlesmektedir. Buna baglh olarak, giiniibirlik/ayakta tedavi goren hastalara hizmet verecek poliklinik
mekanlarinin iligkili olabilmesi i¢in birbirine paralel kuzey-giiney yo6niinde 4 kol tasarlanmigtir. Bu 4 Kol,
kuzey yoniinden genis, giiney yoniinden dar bir hat ile birbirine baglanmustir. Hasta yatak katlari,
poliklinik, teshis, acil servis, yogun bakim tinitesi gibi birimlerin yer aldig: bir tiir baza gorevi géren bu
kiitlelerin tizerinde egime paralel olacak sekilde dogu-bati yoniinde Z formunda konumlandirilmistir.
Boylece, yaklagik 130 m uzunlugu olan kiitlenin blok etkisi kiitlelerin kaydirilmast ile kirilmig, hasta yatak
odalarinin manzaraya yonlenmesi saglanmistir. Bu kiilte organizasyonu sonucu odalarin 6niinde kalan
biiytik teraslar bitki ¢at1 olarak diizenlenmis ve bahge olarak kullanimi diistiniilmistiir. Bodrum kat dahil 7
katl olarak planlanan hastanenin taban alan1 7000 m?, yiiksekligi ~30 m ve uzunlugu ~130 m’dir (Sekil 4).

N g

Sekil 4. KTU Cocuk Hastanesi’nin Form-Kiitle Kurgusuna iliskin Gérseller, Kaynak: Miielliflerin arsivi 02.04.2023

3.3. [Tslevsel ve Striiktiirel Kurgu

Hastanelerin islev kurgusu, yatayda ve diiseyde iligkili birimler, gece-giindiiz kullanilan birimler, steril
olan-olmayan birimler gibi farkli kosullar1 kapsayan bilesenler icerir. Hastane projelerinde iyi bir planlama,
stirecin saglikl yiiriitiilmesi igin birincil kosuldur. Bu gereklilikler dikkate alindiginda projede, zemin ve
birinci kat; poliklinik alanlar1 olarak tasarlanmis olup, bu birimlerle birinci derecede iliskili olan teshis
birimleri bodrum Katta ¢oziilmiistiir. Egitim ve arastirma hastanesi olmasi farkli islevsel gereksinimleri
gerektirmistir. Giiney yontindeki olusturulan aks tizerinde diiseyde kapali otopark ile iligkili bolim
bagkanliklar1 ve 6gretim gorevlileri odalarina yer verilmistir. Projede islevsel olarak ameliyathane ve
yogum bakim, teshis ve acil birimlerinin yatayda iliskili ¢éziimlenmesi gerektigi on goriilmiis olmasina
karsin, acil servis birimine ana giristen farkli bir giristen ulagsma fikri, mevcut alandaki yol baglantilar1 ve
egim, bu birimlerin diiseyde iliskili ¢6ziilmesini zorunlu kilmigtir. Servislere ise son ii¢ katta yer verilmis,
mevcut hastane ile baglanti bodrum kattan saglanmistir. Bina ana giris kotu ise mevcut hastane binasi ile
ayni almmustir. AKks sistemi hasta yatak odalari ve poliklinik odalar1 gibi tekrarlayan birimler dikkate
alinarak belirlenmistir. Kat yiikseklikleri ise hastanelerin 1sitma, havalandirma gibi mekanik gereklilikleri
dikkate alinarak 4,80 m olarak belirlenmistir (Sekil 5).
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Sekil 5. KTU Cocuk Hastanesi’nin Islev ve Striiktiir Diyagramlar1 Kaynak: Miielliflerin arsivi, 02.04.2023
3.4. Sirkiilasyon Kurgusu

Hastanedeki kullanici gesitliligi (yatan hasta-ayakta tedavi i¢in gelen hasta-acil hastasi, refakatci, doktor,
ogrenci, saglik personeli, destek birim personeli ve idari personel) ve her bir kullanici i¢in 6n goriilen
dolasim plan1 géz oniine alindiginda mekan planlamasinda farkli sirkiilasyon hatlar1 olusturulmustur. ¢
sirkiilasyon hatt1 yatan hasta ve personele, dis sirkiilasyon hatt1 ise ayakta tedavi goren hasta, refakatg1 ve
ziyaret¢iye hizmet etmektedir. Yatay-diisey hatta i¢ ve dis koridordan olusan sirkiilasyon hatlarinm
destekleyecek 6zel gekirdek ¢oziimleri tiretilmistir (Sekil 6).

Py

v H B
< >
< >

Poliklinikler - teshis birimleri- acil-ameliyathane - yogun bakim

hasta yatak katlari

hasta yatak katlan

Sekil 6. KTU Cocuk Hastanesi’nin Sirkiilasyon Diyagramlari, Kaynak: Miielliflerin arsivi 02.04.2023
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3.5. Cephe Kurgusu

Kitle kurgusunda yer alan egime dik ve paralel kollarin cephede hissedilebilmesi ve yiikseklik algisinin
hafifletilebilmesi i¢in cephe yatayda ikiye bolinmistiir. Kuzey cephesi, manzara yonii olmasi, ¢evreden
algilanabilmesi, mevcut bina ile iligkisi ve giris cephesi olmasi nedeni ile projede one ¢ikartilmistir.
Cephenin ilk iki katinda, galeri ile desteklenen bekleme alanlarmin bulunmasi ve giin 1s1¢indan optimum
diizeyde yararlanma adina transparan cam cephe sistemi kullanmilmustir. Kiitle yiizeyi ileri geri hareket
ettirilerek cephenin yekpare goriinimii kirilmistir. Ana girisin yer aldigi cephede, yaya algisi dikkate
alinarak olusturulan sacak, renkli kolon ve duvar yiizeyleri cepheye hareket katmistir. Ugiincii Katta alt ve
iist kiitleyi koparmak i¢in dolu yiizeyler daha yogun kullanilmistir. Yatak katlarinda da benzer kaygilarla
giydirme cephe sistemi tercih edilmistir.

Giiney cephesinde, ilk ti¢ katta olusturulan modiil ile doluluk ve bosluklar yaratilmistir. Kottan kaynakli
olarak ikinci kattan giris alinan acil servis igin bir giris sacagi tasarlanmis, yatak katlarindaki sistem
korunmustur. Dogu ve bati cephelerinde, giiney cephesindeki modiil devam ettirilmis ve yangin
merdivenleri cephe yiizeyinde kiitlesel olarak one ¢ikartilmistir (Sekil 7).

Sekil 7. KTU Cocuk Hastanesi’nin Cephe Kurgusu ile ilgili Gérsel Kaynak: Miielliflerin arsivi, 02.04.2023
3.6. I¢c Mekan Kurgusu

Hastane i¢ mekan kurgusunda, 6zellikle hasta sirkiilasyonu yogun olan ve giindiiz saatlerinde kullanilan
poliklinik alanlarimin ve ilgili birimlerin birbirine akmasi yaninda katlar arasinda gorsel iletisimin
saglanmas1 amaglanmustir. Bunun igin galeriler, i¢ bahgeler ve yiirityen merdivenler kullanilmig, dis mekan
ile gorsel baglant1 saglanmistir. Yogunlugunun fazla oldugu poliklinik ve bekleme alanlari, hasta ve hasta
yakinlarimin huzurla binay1 kullanabilmeleri i¢in manzara tarafinda yerlestirilmistir. Mekan diziliminde
poliklinikler, hasta ve hasta yakinlarinin kullandig: sirkiilasyon alanlari ile saglik ve teknik personelin
kullandig: sirkiilasyon alanlarinin arasina yerlestirilerek saglik personelinin giivenligi agisindan kontrollii
gecisler saglanmustir. Béylece hasta odakli mekan kurgusu olusturulmustur. Hastane yapilarinin karmagsik
islev yapisi, tasarimcilart i¢ mekan tasariminda okunakliligr artiracak ¢oziimler iiretme yoluna gotiirmiistir.
Projede renk kodlar1 kullanilmig; zemin, duvar ve tavan yiizeylerinde malzeme farkliliklar1 denenmistir.

Hasta yatak odalari; hasta, refakatgi ve 1slak hacim olmak iizere {i¢ béliimden olusmaktadir. Islak hacimler,
etkin manzara kullanimi nedeniyle koridor tarafinda konumlandirilmistir. Hastanin her an saglik personeli
tarafindan gozlemlenebilmesi i¢in oda giris alaninda diizenlemeler yapilmistir. Hasta ve hasta yakinlarinin
konforu i¢in hasta odasinda gece yatak, giindiiz koltuk olarak kullanabilen bir oturma o6gesi, yeterli
diizeyde depolama alanlar1 ve ¢alisma masasindan olusan bir yiizey tasarlanmustir. Bu yiizey, mekanin
biittinii ile iligkilendirilmistir (Sekil 6).
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nin I¢ Mekan Kurgusu ile Ilgili Gorseller, Kaynak: Miielliflerin arsivi 02.04.2023
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Sekil 8. KTU Cocuk Hastanesi
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Sekil 9. KTU Cocuk Hastanesi’nin Ortografik Cizimleri (1-Zemin Kat plani, 2-Kat planlari, 3-Kesitler)
Kaynak: Miielliflerin arsivi 02.04.2023

4. SONUC

Tasarim siireglerinde genellikle kullanic1 gereksinimleri, topografya verileri gormezden gelinerek binalar
ve bina gruplari tiretilmekte, bu durum bina kullanilmaya baslandiktan sonra hem islev bakimindan hem de
cevre ile iligkilerin saglikli hale getirilebilmesi igin tekrar eden ¢ok sayida tadilatlara sebep olabilmektedir.
Bu tiir iyi planlanmamis, ¢evresel ve kullaniciya ait verilerin ¢ok dikkate alinmadan iretildigi binalar,
tasarlanan projenin biitiinliigiini, iilke ekonomisini ve kullanict memnuniyetini olumsuz etkilemektedir.

Karadeniz Teknik Universitesi, Cocuk Hastanesi mimari projesini hastane tasariminda etkin olan
yaklagimlar baglaminda inceleyen bu ¢aligma sonucunda iiretilen projede;

e  Bolge ve egitim hastanesi olarak hizmet veren KTU Farabi Hastanesi’nin artan hasta sayisina cevap
verebilmek igin siirekli bilylime zorunlulugunun bulunmasi, zaman igerisinde yapilan eklerin hastanenin
tasarim biitlinliigiinii bozmasi ve bu nedenle ¢6ziim olarak iist 6l¢ekte hastane gelisim alaninin 6nerilmesi,

e Yerlesim kararlar1 bakimindan arazi verilerinin iyi degerlendirilmesi sonucu mevcut doku ve
topografya ile iligki kurmasi,

e Yapida segilen dikdortgen formlarin mevcut kampiis dokusu ile benzerligi ve hastane islevlerine
uygunlugu,

e  Yapi icinde islev gruplarinin dagilimi ve birbiri ile kurdugu iliskinin kullanicilarla yapilan gériismeler
sonucu ihtiyaclar dogrultusunda kurgulanmis olmasi,

e  Yapi strikktiiriiniin tekrar eden mekanlarin boyutlarinin dikkate alinarak belirlenmesi ile ekonomik
sistemlerin tercih edilmesi,

e Yatay ve diisey sirkiilasyon tasariminda; hasta yakini, saglik personeli, egitim personeli ve teknik
personelin  hareketliliginin ~ gerekliliklerinin  diistiniilerek boélgelendirilmesi ve belli noktalarda
kesistirilmesi; mevcut hastane binas1 ile baglantilarin diisiinilmesi, ayakta tedavi goéren hasta
hareketliliginin dikkate alinarak diisey sirkiilasyon araglarinin sayica yeterliliginin ve g¢esitliliginin
saglanmasi,

e  Cephelerde, yapmnin islev dagilimmin ve mevcut dokunun dikkate alinarak bosluklarin tasarlanmast;
tasarimda ¢agdas ve teknolojik malzemenin tercih edilmesi,

e Diinya genelinde kabul gormiis olan, hastanin kendini evinde hissetmesi tasarim anlayisini
destekleyecek sekilde 6zellikle tekrar eden birimlerin tasariminin yapilmasi, ayakta tedavi goren hasta ve
hasta yakinlarinin konforu dikkate alinarak bekleme alanlarinin tasarlanmasi,

hastane tasariminda etkili olan faktorlerin dikkate alindigini gstermektedir.
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