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BEYAN/ ETIK BIiLDIRIiM

Bu tezin yazilmasinda bilimsel ahlak kurallarina uyuldugunu, baskalarinin
eserlerinden yararlanilmasi durumunda bilimsel normlara uygun olarak atifta
bulunuldugunu, kullanilan verilerde herhangi bir tahrifat yapilmadigini, tezin
herhangi bir kisminin bagli oldugum {iniversite veya bir baska {iniversitedeki baska

bir ¢aligma olarak sunulmadigini beyan ederim.

Merve EROL



EVRENSEL TASARIMIN KAMUSAL MEKANLAR
UZERINDEKI ETKIiSi: KOCAELI DARICA FARABI EGIiTiM
VE ARASTIRMA HASTANESININ INCELENMESI

Merve Erol

OZET

Evrensel tasarim kavrami, tiim {irlinlerin ve gevrelerin, yas, beceri ve durum
farki gozetmeksizin her bir kisi tarafindan kullanilabilmesini olanakli kilan,
biitiinsellesme saglayan uluslararasi bir tasarim yaklagimi olarak tanimlanmaktadir.
Evrensel tasarim yaklasimi, 6zel mekanlardan, genel mekan tasarimlarina, {iriin
tasarimindan, mimarliga ve kentsel tasarima, ¢evremizde bulunan basit sistemlerden,
karmagik sistemli teknolojilere kadar degisen biitiin yap1 ve tasarimlar
kapsamaktadir. Bu ¢alismada kamusal mekanlar, erisilebilirlik, Kkolay
kullanilabilirlik, herkes i¢in tasarim, evrensel bakis agisi, evrensellik kavrami ve
prensipleri, hastane kavrami ve kamusal yapi igerisindeki onemi vb. konular ile

bilimsel bir ¢aligma ortaya konulmasi amaglanmaistir.

Kentlerde genel mekan kavraminda bulunan hastanelerin kamusal mekan
kavrami kapsaminda ele alinarak bu mekanlarda gézlemlenen olumsuzluklari tespit
etmek ve bu sorunlara evrensel tasarim prensipleri temelinde 6neri sunmak diistincesi
gelismistir. Oncelikle kamusal mekan olarak hastanelerin, tiim hastalar temelinde
erigilebilirlik kavraminin dikkate alinmasi 6nem tagimaktadir. Bu baglamda, yerinde
yapilan tespit ve gozlemlerle verilerin toplanmasi, verilerin evrensel tasarim kavram
ve prensipleri bakis agisiyla irdelenmesi ve bu arastirmaya gore kamusal mekan olan
hastane mekanlarindan saptanmis olan belirli bir grubunun, 6rnegin poliklinik giris
mekaninin degerlendirilmesi bu arastirmanin ana konusu olmustur. Elde edilen

verilerin yerinde 6l¢iim alinarak planlanmasi ve plan iizerinden saptanmasi, yerinde



fotograf c¢ekilmesi, teknik gozlem yoluyla sorun ve olanaklarin belirlenmesi,
uygulamali1 bir arastirma olarak gelistirilmistir. Bu ¢ergevede Darica Farabi Egitim
ve Aragtirma Hastanesi Genel Poliklinik girisi ve ana koridorlar1 uygulamali bir

arastirma yontemi olarak degerlendirilmistir.

Evrensel tasarimin kamusal yapilarda 6nemi ve Kocaeli Darica Farabi Egitim
ve Arastirma Hastanesi'nin incelenmesi iizerine yapilan bu arastirma tezi; kamusal
mekan taniminin Onemi, kamusal mekan yapim/tasarim kriterleri, bir tasarim
yaklagimi olarak evrensel tasarim kavrami, evrensel tasarim kavraminin tanimi ve
tarihgesi, hastane kavraminin tarihsel siireci ve yapi tasariminin irdelenmesi, kamusal
mekanlarda evrensel tasarim kavrami yaklagimi ve sagladigi avantajlar, evrensel
tasarim kavram ve prensipleri yaklasimi ile tasarlanan kamusal mekan 6rnekleriyle
birlikte hastanesinin ¢alisma alaninin konumu, oOzellikleri ve evrensel tasarim

kavramina gore degerlendirilmesi konularini kapsamaktadir.

Anahtar kelimerler; evrensel tasarim, hastane, prensip, erisilebilirlik,

kamusal mekan



THE EFFECT OF UNIVERSAL DESIGN ON PUBLIC SPACES:
REVIEW OF KOCAELI DARICA FARABI EDUCATION AND
RESEARCH HOSPITAL

Merve Erol

ABSTRACT

The concept of universal design is defined as an international design approach
that enables all products and environments to be used by each person regardless of
age, skill and situation. The universal design approach includes all structures and
designs ranging from private spaces to general space designs, from product design to
architecture and urban design, from simple systems around us to complex systemic
technologies. In this study, public spaces, accessibility, easy usability, design for
everyone, universal perspective, the concept and principles of universality, the
concept of hospital and its importance in public structure, etc. It is aimed to present a
scientific study with the subjects.

The idea of identifying the negativities observed in the hospitals within the
scope of the public space concept and offering suggestions to these problems on the
basis of universal design principles has developed. First of all, it is important to
consider the accessibility concept of hospitals as public spaces on the basis of all
patients. In this context, the main subject of this study was to collect data with on-site
determinations and observations, to examine the data from the perspective of
universal design concepts and principles, and to evaluate a certain group determined
from the hospital spaces, such as the polyclinic entrance area, according to this study.
Planning and determining the obtained data on-site measurements, taking
photographs on-site, determining problems and possibilities through technical
observation was developed as an applied research. In this context, Darica Farabi
Training and Research Hospital General Polyclinic entrance and main corridors were

evaluated as an applied research method.

Vi



This research thesis on the importance of universal design in public buildings
and the investigation of Kocaeli Darica Farabi Training and Research Hospital; The
importance of the definition of public space, public space construction / design
criteria, the concept of universal design as a design approach, the definition and
history of the concept of universal design, examination of the historical process of
the concept of hospital and building design, the universal design concept approach in
public spaces and its advantages, the universal design concept and It covers the
location, characteristics and evaluation of the hospital's working area according to
the concept of universal design together with the examples of public spaces designed
with the approach of principles.

Keywords; universal design, hospital, principle, accessibility, public space
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ONSOZ

"Evrensel Tasarimin Kamusal Mekanlar Uzerindeki Etkisi: Kocaeli Darica
Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin Incelenmesi" adli tez ¢alismasi, énemli ve
kokli bir hastane oldugu igin secilerek, evrensel tasarim ve hastane kavramlari

temelinde calismalar yapan arastirmacilara sunulmustur.

Yiiksek Lisans egitim hayatimda ders doneminden itibaren ve tez ¢alismamin
her asamasinda bilgi ve birikimlerinden istifade ettigim, tezi yazdigim siire boyunca
yapici yaklasimi ile destek veren danigman hocam Prof. Dr. Secil SATIR'a tesekkiir

ederim.

Tiim egitim hayatimda oldugu gibi yiiksek lisans ve tez ¢alisma donemimde
maddi-manevi her zaman destek ve katkilar1 olan basta kiymetli annem Safiye EROL
ve babam Ayhan EROL olmak iizere kardeslerime ve biitiin aileme minnettarligimi

ve tesekkiirlerimi sunuyorum.

Haziran, 2021 Merve EROL
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GIRIS

Belirli bir amac¢ i¢in tasarlanan binalarin, mekanlarin ve donatilarin her
birinin temel ve ortak hedefi, yasamakta olan insanlar ve gelecek nesil i¢in hizmet
ederek fayda saglamaktir. Yasamakta olan insanlar ve gelecek nesilden kasit tiim
insanliktir. Insan faktorii bu kadar 6nemli iken, tiim mekan ve 0 mekani tamamlayan
Ogelerin, yas, cinsiyet, bedensel/zihinsel/fiziksel engellilik, kiiltiirel ve ekonomik
farkliliklar gibi kisi ayrimi1 yapmaksizin, her insanin esit ve adil kosullarda kullanim
imkan1 saglayan tasarimlarin temelinde evrensel olmasi gerekliligi bulunmaktadir.
Boylelikle evrensel tasarim kavrami ile engel grubu farkli olan ve saglikli olan
insanlar arasinda ayrigtirma yapmadan tasarimlara tiim kullanic1 grubu dahil

edilmelidir.

Evrensel tasarim kavram ile insanlarin ¢esitli gereksinimleri i¢in farkli pek
cok iirlin tasarimlar1 yapmak yerine herkes tarafindan ulasilabilen ve kullanilabilen
tasarimlarin olugsmasiyla evrensel tasarim yaklasimi haline gelerek dnemsenmis ve
anlam kazanmaya baglamistir. Evrensel tasarim yaklasimi diinya niifusunun artmasi
ve kullanict gruplarinin gesitlenmesi ile 6nem ve anlamii korumustur. Evrensel
tasarim yaklasiminin uygulamaya doniismesi ile biling kazanilmis ve her gecen giin
bu biling tazelenerek ve iizerine olumlu nitelikler eklenip cogalarak, anlasilirlik,

siirlilik, 6rnek, tecriibe ve deneyimler artarak devam etmektedir.

Diinya iizerinde yasayan her birey i¢in hangi iilke, hangi dil olursa olsun her
kesimin tiim bireyleri i¢in ortak kullanim hakki olan kamusal mekanlar, gecmisten
giinlimiize ve gelecege dek, bireyler arasi iletisim kurma, gereksinimleri karsilama,
mekanin insan iizerinde biraktii etki ve toplum olma anlayisinin olumlu gelisim
degerleri edinmesi ile ©nem kazanmaktadir. Kamusal mekanlarda yapilan
planlamalar, diizenlemeler ve uygulamalar ile farkl fiziksel ve sosyal gereksinimleri
ortak olacak sekilde karsilamak, bireylere davranigsal, psikolojik ve sosyal acilardan
olumlu geridoniigler saglayarak bireysel degil toplum olma 6nemi ve bilinci ile

kullanicilarin yagam kalitesi artmaktadir.



Giliniimiizde siirekli degiskenlik gosteren ve gelisen teknolojik imkanlar,
kiiltiirel ve ekonomik degerler ile kamusal mekanlar farklilagarak, gereksinim ve
kullanim nitelikleri etkileyebilmektedir. Bu durum neticesinde, kamusal mekanlara
erisim, mekan igerisinde dolasim, mekani ve iirlinleri kullanim i¢in yeni ihtiyaglar ve
beraberinde farkli ¢6ziim yollar1 ortaya ¢ikmaktadir. Gilinlimiiziinde degisim ve
gelisim gosteren toplumsal gereksinimler ile mekanlar, iiriinler ve yapili gevreler
daha fazla kisi tarafindan kullanilabilmesi i¢in evrensel tasarim yaklagiminin énemi
ve gereklilikleri ortaya c¢ikmaktadir. Degisen ve gelisen teknolojik kosullar ve
ekonomik degerler ile bireylerin daha uzun siireli, daha 6zgiir ve daha rahat yasam
stirmeleri igin gereken imkanlarin sunulmasi adina kamusal mekanlarda evrensel
tasarim yaklagimi daha fazla 6nem kazanmistir. Kamusal mekanlarda konforlu
(kolaylik), bireylerin iglevsel, rahat ve psikolojik agidan elverisli olan her mekan,
cevre, irlin ve malzeme agisindan evrensel tasarim yaklasimina ve prensiplerine

uygunluk gostererek kullanicilara faydali olmaktadir.

Tez ¢alismasimin amact: Evrensel tasarim yaklasimi ve prensipleri ile
kamusal mekanlarin kullanilabilirligi ve ulagilabilirligi arttirllmaktadir. Yaklagim ve
prensiplere ek olarak hastane tasariminda gerekli olan genel 6zellikler ile kamusal
mekanlardan biri olan hastanelerde kullanicilarin karsilasacagi olumlu ve olumsuz
durumlar saptanarak, herkesin hastaneden hizmet almas1 ya da kullanmas1 gerektigi
mekana erigebilmesi, bu mekanlar1 rahat ve dogru kullanabilmesine olanak saglayan
yaklasim ve oOrneklerin arastirilmasi, karsilasilan olumsuz durumlara karsilik

¢Oziimler ve Oneriler sunulmasidir.

Aragtirmanin kapsami: Evrensel tasarim anlayisi ve yaklasimi temelinde, tim
kullanicilarin kamusal mekanlara erisebilmesi ve bu mekanlar1 kullanabilmesi adina
caligma alani olarak secilen Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin 6rnek
olarak incelenmesidir. Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin ¢alisma alani
olarak secilmesinde, konum olarak il¢enin 6nemli bir alaninda yer almasi, ulasim
olanaklarinin ¢esitliligi, ¢evre ilgelerden yogun kullanim saglanmasi, hep ¢ok farkl
kullanict grubuna hitap etmesi, sehrin olduk¢a 6nemli bir kamusal mekéan1 olmasi ve
hizmet almak ve hizmet vermek icin ¢ok fazla kisi tarafindan kullanilmasi 6zellikleri

ile caligma alan1 se¢imi i¢in 6nem kazanmis etkenlerdendir.



Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi kendi igerisinde fazla ve ¢esitli
kullanim alanlar1 barindirmaktadir. Bu tez kapsaminda her bir mekan: ele almak
miimkiin olmayacagindan sadece genel kullanim alanina giren Genel Poliklinik giris

alani, koridorlar ve koridorlara agilan bazi alanlar incelenmistir.

Arastirmanin yontemi.: Evrensel tasarim yaklagimi, tanimi, literatiir taramast,
kokeni, prensipleri ve evrensel tasarim ile erisilebilirlik kavrami arasindaki iliski
degerlendirilerek devaminda kentlerde kamusal mekan kavrami, kamusal mekan ve
kullanicr iligkisi, kamusal mekan ile evrensel tasarim yaklasimi arasindaki iligki ve
kullanim 6nemi ele alinarak, bu mekanlarin tiim kullanicilarinin ihtiyaglarini
saptamak, karsilasilabilen olumsuz durumlar belirleyerek bunlarla ilgili Diinya'dan
ve Tirkiye'den ornekler verilmesi ile kuramsal ¢ergeve olusturulmustur. Bu cergeve
temelinde, calisma alanindaki mekénlarin ve iirlinlerin fiziki diizeni, yerinde yapilan
her gozlem sonucunda revizyonlar yapilmasi sebebiyle degiskenlik gosterebilen
verilerin hepsinin toplanmasi, toplanan verilerin gozlem sirasina riayet edilerek
evrensel tasarim prensiplerinin her biri i¢in ayri ve detayli olarak mekanlarin ve
tirtinlerin degerlendirilmesidir. Hastanenin mevcudiyetinde elde edilen verilerin, plan
¢izimine oldugu gibi aktarilmasi, fotograflandirilmasi, farkli tarihlerde yerinde
yapilan gozlemler ile olanak ve yoksunluklarin saptanmasini kapsamaktadir. Calisma
alaninda evrensel tasarim yaklasimi temelinde veri toplama, inceleme ve Oneriler
icin, "The Universal Design File (The Center for Universal Design, N.C. State
University)' kaynagi onciil kabul edilmistir. Bu kaynak ile beraberinde g¢alisma
alaninin Tirkiye Cumbhuriyeti'nde bulunmasi sebebiyle, Saglik Bakanligi onaylh
'Saglik Kurumlarinda Oziirlii Bireyler I¢in Ulagilabilirlik Temel Bilgiler Rehberi
(2012)" ve 'Tiirkiye Saglik Yapilar1 Asgari Tasarim Standartlar1 Kilavuzu (2010)'nda
yer alan tasarimlar incelenmis, belirlenen tasarim standartlar1 ve onerileri evrensel

tasarim yaklagimlar1 ve prensipleri kapsaminda yorumlanarak kullanilmistir.

Giris boliimiinde, ¢alisma planinin genel hatlart belirtilerek arastirma alani
hakkinda bilgiler verilmis, tezin amacg, kapsam, yontem, calisma ve gozlem

sinirliliklart belirlenmistir.

Ikinci boliimde, evrensel tasarim yaklagimi temelinde, kavramin tanimi ve

kokeni arastirilarak bu kavramin onciil ¢ikis noktasi olan uluslararasi, sonrasinda
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ulusal kaynaklar incelenmistir. Evrensel tasarim yaklasiminin temelini ve Ozetini
olusturan prensipler ornek teskil eden gorseller ile desteklenerek agiklanmustir.
Devaminda evrensel tasarim ve erisilebilirlik kavrami iliskisi ve engellilik kavrami

aciklanarak, konu derinlestirilmis ve 6zgiinlestirilmistir.

Uciincii béliimde, kamusal mekanlarda evrensel tasarim yaklasimimin dnemi
ve Ozellikleri incelenerek, kamusal mekan kavrami toplumsal olarak bahsedilmis,
kamusal mekan ve kullanict arasindaki iliski ile kullanici ihtiyaglar1 ortaya
konulmus, bu ihtiyaglar i¢in evrensel tasarim yaklasimi ile bag ve iliskisi, kullanimi
ve Onemi gergevesinde kamusal mekan tasarim Olgiitleri irdelenmistir. Bunlarla
birlikte devaminda, evrensel tasarim yaklagiminin mekanlara sagladigi erisim ve
kullanilabilirligi vurgulayan, yasanabilir ve basarili olarak nitelendirilen Tiirkiye'den

ve Diinya'dan farkli mekanlara ait 6rnek uygulamalara yer verilmistir.

Dordiincii boliimde, hastane kavrami ele alinmis, hastane tasarimlarinda
gerekli olan genel Ozelliklerden bahsedilmistir. Hastanelerde evrensel tasarim
yaklasimi1 esas alinarak, Tiirkiye Cumbhuriyeti'nin sundugu rehber ve kilavuz
kaynaklar temelinde, hastenelerin bazi i¢ ve dis mekanlari engelli bireyler ve tim
kullanicilar i¢in erisilebilir ve kullanilabilir tasarimlar saglayarak kamusal
mekanlardan  biri  olan  hastanelere  yonelik mekanlarin  yasanabilirligi

degerlendirilmistir.

Begsinci boliimde, farkli birimler, hizmet ¢esitliligi ve islevlerin yer aldigi, tim
topluma hitap eden, biinyesinde barindirdig1 polikliniklerin ¢coklugu ve cesitliligiyle
onemli bir kamusal mekan olarak, bulundugu ilge ve gevresininin en koklii ve biiyiik
hastanesi, Istanbul gibi biiyiik ve yasayan kisi sayisinin fazla oldugu bir sehir ile
metro gibi kolay ve hizli ulagim olanagi insa edilerek baglantis1 saglanan, hem egitim
hem arastirma hizmeti veren Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel
Poliklinik alaninda bulunan mekanlar ve triinler, evrensel tasarim prensipleri ve
hastane tasariminda gerekli olan genel 6zellikler ile tespit ve analizler yapilmas,
prensiplere uygun olan ve uygun olmayan nitelikler temelinde matris tablolar
hazirlanmis, diizenlenmesine ihtiyag¢ duyulan olumsuzluklar ve eksiklikler

belirlenerek olumlu olabilecek 6neriler sunulmustur.



Altinct béliimde, teze iliskin sonug ve Oneriler baslhigi altinda, tezin genel
sonucu ve hastane Genel Poliklinik alanlarinda evrensel tasarim prensipleri
temelinde uygun goriilmeyen mekan ve iiriinlerin revize edilmesi adina 6neriler yer
almaktadir. Caligma alanina iliskin degerlendirmelerde bulunulmus, evrensel tasarim
yaklagimi ile erisim, kullanim, engelsiz ve esit yasam ile duyarli, demokratik ve
anlamli mekanlar anlayistyla inga edilen hastanelerin, daha islevsel ve giivenli hale
gelerek, hizmet verdigi toplumda yasayan her bireyin yasam kalitesini arttiracak

hedefleri saglayacagi sonucuna varilmistir.



BIRINCi BOLUM
1. EVRENSEL TASARIM YAKLASIMLARI

Evrensel tasarim, odak noktasina insanlar1 alan herkes i¢in tasarim goriisline
sahip olmakla birlikte diinyanin farkli iilkelerinde de kullanilan 'evrensel tasarim'
kavramint ¢agristiran farkli tanimlardan yararlanilmaktadir. “Herkes igin
tasarim”(design for all), “kapsayici tasarim” (inclusive design), “kullanict odakli
tasarim” (user needs design), “gercek yasam i¢in tasarim” (real life design), “omiir
boyu i¢in tasarim” (life span design), “kusaklararasi tasarim” (transgenerational
design) kavramlar1 kullanimda olan farkli tanimlamalardan sadece bazilar
olmaktadir. Terimbilim ve kavramlar bir iilkeden digerine degismekte ve genel
olarak her bir milletin miisterek degerlerini aktarmaktadir. Ulkeler arasindaki ayirt
edici kiiltiirel ayirimlar, evrensel tasarim yaklagiminin onaylanma sekline ve gelisme
stirecine tesir etmektedir. Lakin, amaclar genellikle kolaylik, emniyetli, her bireyin
kullanimina agik/seffaf, bagimsizlik, katilim, siirdiiriilebilirlik, erisilebilirlik,
kapsamlilik, entegrasyon (biitiinlesme), kaynastirma, kiiltiirel uygunluk ve dogruluk,
cinsiyete uygunluk ve maddi olarak ulasilabilirlik olgulariyla ifade etmek

mumkindiir.

Icerisinde yasadigimiz mekanlarin, cevrelerin ve kullandigimiz hatta
kullanmaya devam ettigimiz iiriin ve techizatlarin zaman igerisinde bireylerin istek
ve ihtiyaglarina yonelik tam anlamiyla etkin olarak karsilik veremeyerek kullanimi
zorladig1 veya kullanima imkan vermedigi goriilmektedir. Her bir farkli yetenek,
yetkinlik diizeyi, egitim ve imkanlara sahip olan bireyler, beklentilerinin
karsilanmasi adina tasarimlarda farkli kullanim ve kolaylik imkani sunulmasini talep
etmektedir. Bu talep alani g¢ercevesiyle birlikte olduk¢a genis bir cesitlilige sahip
olan insan profilleri, cocuklar, yashlar, engelli bireyler, farkli boy veya kiloya sahip,
hasta veya sakatlanmis vb. bircok farkli bireylerin fiziksel durumlarinin farkina

varildiginda genis bir insan niifusuyla karsilagiimaktadir.

Belirttigimiz farkli ve genis niifusa sahip kullanicilar tarafindan kullanilabilir
olmasina imkan saglanan {iriin, techizat ve igerisinde yasanilan mekéanlarin,

biitlinsellik saglayan tasarim kavrami ve diisiince yaklasimiyla evrensel tasarim
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olusmaktadir. Kavak (2010, s.66)'1in Story, Mueller ve Mace (1998)'den aktardigi
bilgiler séyle yorumlanmaktadir: Evrensel tasarim kavrami olabilecek en biiyiik
kitleler tarafindan kullanilacak tarzda olan tirin, mekan, ¢evre ve bunun gibi

konularda farkli yas ve beceri gruplarina hitap etmelidir.

Evrensel Tasarim, sagligin onemini ve tasarim yoluyla toplumdaki sézde
zayif bileseni diger her parg¢a kadar giiclii hale getirmenin Onemini savunuyor.
Cogunluk diinya iilkeleri i¢in evrensel tasarim, yalnizca yapili ¢cevrenin erisilebilirligi
konularinin 6tesine gegen bir kavram olarak tanimlanabilir; ayn1 zamanda normal
insanlart ve farkli fiziksel, zihinsel veya ruhsal yetenekleri olan insanlar1 bir araya
getirmede Onemli etkiler olan sosyal, kiiltiirel ve ekonomik konulari da kapsar

(Balaram, 2001, s.3.1-3.2).

Sekil 2.1: Kullanici farkliliklarinin sematik anlatima yansimasi (Story vd., 1998;
Kavak, 2010, s.67).

Sekil 2.1'de goriilmekte olan farkli birey popiilasyonlariyla birlikte evrensel
tasarim kavrami, bireylerin iriin, techizat, mekan ve ¢evrelerin kullanimini azami
Olctide erisilebilir kilacak sekilde esitleyerek, herkesin miimkiin oldugu 6l¢iide ayn
fiziksel ¢oziimleri kullanmalarina olanak verebilen kuram, prensip ve ¢dziimlerin
gelisimiyle olmaktadir. Evrensel tasarim engelli bireylerin ve/veya saglikli bireyler
gibi toplum igerisinde siniflandirilan gruplar i¢in biitiin gereksiz ve Ozellesmis
ayrimci ¢oziimlere felsefi ve politik olarak karsi ¢ikmaktadir. Story ve Mueller
(2001, s.32.1)'in Mace vd. (1991)'den aktardigina gore, evrensel tasarim, tiim {irtin ve
ortamlarin her yastan ve beceriden insan tarafindan miimkiin olan en genis 6l¢iide

kullanilabilecek sekilde tasarlanmasidir.

Mekansal yapiyi, biitiin 6zellikler ve incelikleri ile ele alan Covington ve
Hannah (1997, s.126), evrensel tasarim kavramini, 'miimkiin olan en fazla sayida

kullaniciya bagimsizlik saglayan, kullanicilarin 6zel gereksinimlerine uyum
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saglayan, estetik olarak {ist seviyede, kullanici ile iletisimi kolay, siirdiiriilebilir
tasarimlar1 hedeflemesi ve detaylar1 dnemsemesi' seklinde ifade ederek mekanlarin

niifus istatistikleriyle orantili olarak degismesi gerektigini vurgulamislardir.

Covington ve Hannah (1997, s.32), evrensel tasarim kavramin ifade eden 6
(alt1) farkli Olgiit belirtmis ve bu Olciitler asagida su sekilde 6zetlenmistir. Evrensel

tasarim:
1- Olabilecek en fazla sayida kullaniciya sayginlik ve bagimsizlik saglayan,

2- Uriiniin biitiinliigiinii tehlikeye diisiirmeden kullanici 6zel gereksinimlerine

uyum saglayan,
3- Estetik olarak basarili,
4- Optimum gereksinme diizeyinde basar1 (performans) gosteren,
5- Tiiketiciye bilgi veren,
6- Siirdiiriilebilir olan tasarimdir.

Covington ve Hannah (1997, s.22), tasarimcilara bir takim sorular yonelterek,
cevap olarak Tablo 1'de sorularin karsilarindaki yanitlar verilebiliyor ise evrensel

tasarim kavramina erisildigini anlatmaktadir.

Sorular Yanitlar
Tasarim kimin icin ? Herkes
Tasarim problemi nedir ? Evrensellik
Tasarim nerede kullamlacak ? Her yer
Tasarim ne zaman kullamlacak ? Daima
Tasarim nasil kullamlacak ? Evrensel olarak

Tablo 2.1: Evrensel tasarim kavrami temelinde sorular ve yanitlar (Covington, G. A.
Hannah B. 1997, 5.22).

Evrensel tasarim kavrami izlenen biitiin yollardan tam biitiinlesme ile uyum
saglayarak ve hatta bu uyumluluk ve biitiinsellik ile sembolize edilebilmektedir.

Hareket kisitlhilig1 yasayan farkli kullanicilarin giindelik yasamlarinda esit ve adaletli



sartlara sahip olarak toplumda ve mekanlarda yer almasini saglamak diger

kullanicilarin yaninda esdegerlilik olgusuyla birlikte bir yer kazandirmaktadir.

Evrensel tasarimin bir bagska 6nemli 6zelligi ise standardizasyon gerekliligi
nedeniyle yapr endiistrisine sagladigi olanaklardir. Standart kullanimlari, yapim
islerinde daha kolay yapim koordinasyonu saglamasi, diisiik maliyetler elde
edilmesini giindeme getirir. Tasarimcilar i¢in daha kisa tasarim siiresi, daha az 6zel
tasarim yapilmasi yararli yanlaridir. Evrensel tasarimin tiiketiciler i¢in yarari ise
hayatlar1 boyunca degisen ihtiyaglarina uyum gosteren {iriinlere sahip olmalaridir. Bu
acilardan bakildiginda evrensel tasarim konsepti ile olusturulan iirlin ve tasarimlarin

biiyiiyen bir pazar1 oldugu goriiliir. (Hacihasanoglu 2003, s.99).

Goldsmith (2000, s.3), Sekil 2'deki Evrensel Tasarim Piramidi'nde asagidan
yukariya dogru ¢ikildiginda evrensel tasarima gidildigini, engelli bireylerinde normal

bireyler gibi muamele gormesi gereken Dbireyler olduklar1t varsayimiyla

|
g 3
3 S
N%

Sekil 2.2: Evrensel tasarimi ifade eden Piramit (Goldsmith, 2000, s.3).

Goldsmith (2000, s.3)'in Sekil 2.2'deki 8 (sekiz) basamakli Evrensel Tasarim
Piramidi'nde 1. basamakta; kosup =ziplayabilen, merdivenleri atlayabilen, dik
merdivenlere tirmanabilen, coskuyla dans eden ve bir siirii agir bagaj tasiyabilen

zinde ve c¢evik insanlar, 2. basamakta; atletik olmamakla birlikte ihtiyaclar1 veya



istekleri nereye gotiiriirse gotiirsiin, onlar1 rahatsiz etmeyecek sekilde merdiven
cikarak yiiriiyebilen, normal, saglikli viicuda sahip insanlar, 3. basamakta; 1. ve 2.
basamaktakiler gibi normal yapili insanlar, 4. basamakta; bastonla dolasmalarina
ragmen kendilerini engelli olarak gérmeyen yasli insanlar, 5. basamakta; engelli ve
ayakta duran insanlar, 6. basamakta; bagimsiz tekerlekli sandalye kullanicilari, 7.
basamakta; kendilerine yardim etmesi i¢in baska bir kisiye ihtiya¢ duyan tekerlekli
sandalye kullanicilar1 ve elektrikli scooter (kii¢iik motosiklet) kullanan engelliler, 8.
basamakta; disar1 ¢iktiklarinda kendilerine yardim edecek iki kisiye ihtiya¢ duyan

tekerlekli sandalye kullanicilari bulunmaktadir.

Kullanicilarin  yeterlilik diizeylerini bilmek evrensel tasarim kavrami
siirecinde 6nemli bir unsur olmakla birlikte bireylerin ve yeterliliklerinin farkinda
olarak ve herkes icin kullanim imkani sunularak hedef kitleye hitap eden tasarimlarin
ortaya cikartilmasi i¢in evrensel tasarim kavramimin tanimini, kokenini, genel
prensiplerini ve sonradan eklenen prensipleri iyi kavrayarak yararlanmak

gerekmektedir.

1.1. EVRENSEL TASARIM KAVRAMININ TANIMI

Evrensel, kelime anlami olarak, Tirk Dil Kurumu (TDK) Giincel Tiirkge
Sozliikk (1945)'de, 1. sifat anlami 'Evrenle ilgili', 2. sifat anlami 'Biitiin insanligi
ilgilendiren, alemsiimul, cihansiimul, kozmik, {iniversal, 3. zarf anlami 'Diinya
olciisiinde, diinya ¢apinda: Evrensel diistiniiyor' ve Bilim ve Sanat Terimleri Sozligi
(2004)'nde ise, 'global' seklinde tanimlanmaktadir. Evrensel tasarim taniminin
esdegerlilikleri, herkes i¢in tasarim, kapsayici tasarim, kullanici odakli tasarim,
gercek yasam i¢in tasarim, Omiir boyu icin tasarim, kusaklararasi tasarim, olarak

siralanabilmektedir.

Diger tanimlamalardan ziyade herkes i¢in tasarim taniminin, evrensel tasarim
kavrami ile ayni terminoloji ge¢misine ve niyetine sahip oldugu goriillmektedir. Bu
kavramlar damgalayici olmayan, kapsayict bir yaklagim olarak uygulanmaktadir.
Uyarlamaya ihtiyag duymadan bir¢ok kisi tarafindan kullanilabilecek iirtinleri,
ortamlart ve hizmetleri hedeflemektedir. Mellors (2009)'un o6zetlendigi gibi,

"lirtinlerin, hizmetlerin ve ortamlarin tasariminin, literatiirde ayn1 perspektifi yansitan
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uyarlamaya veya 6zel tasarima ihtiyag duymadan, miimkiin olan en genis 6lgiide tiim
insanlar tarafindan kullanilabilir olmasin1 ifade eder" ve bu nedenle evrensel

tasarimla ayni tanima sahiptir.

Birlesmis Milletler Engellilerin Haklarina Iliskin Soézlesme (United Nations
Convention on the Rights of Persons with Disabilities) (2006, s.4)'ye gore, Madde 2
Tanimlar basligi altinda, "Evrensel tasarim" iiriinlerin, ¢evrenin, programlarin ve
hizmetlerin 6zel bir ek tasarima veya diizenlemeye gerek duyulmaksizin, miimkiin
oldugunca herkes tarafindan kullanilabilecek sekilde tasarlanmasidir. "Evrensel
tasarim" gerek duyuldugu takdirde baz1 engelli gruplari i¢in ihtiya¢ duyulan yardimci
cihazlarin tasarimi zorunlulugunu da dislamayacaktir (Resmi Gazete, 2009, s.3),

ifadesi yer almaktadir.

Evrensel tasarim kavrami, tiim {iriinlerin ve gevrelerin, yas, beceri ve durum
farki gozetmeksizin her bir kisi tarafindan kullanilabilmesini olanakli kilan,
biitiinsellesme saglayan evrensel bir tasarim yaklasimi olarak tanimlanmaktadir.
Evrensel tasarim yaklagimi, 6zel mekanlardan, genel mekan tasarimlarina, iriin
tasarimindan, mimarliga ve kentsel tasarima, ¢evre kontrolii saglayan basit
sistemlerden, karmasik bilgi teknolojilerine kadar degisen biitiin Olgekleri

kapsamaktadir.

Evrensel tasarim kavraminda konu edilen engelli bireyler degil, 6nemli olan
kullanic1 yani tiim insanlardir. Buradaki ana fikir, aslinda tim bireylerin farkli
nedenlerle, bir cesit engelli oldugu goriisiidiir. Genelde toplumda, engelli veya yash
olmak olumsuzluk, normal olmak ise Kkusursuz ve beceri sahibi olarak
algilanmaktadir. Oysa, sadece normal tanimina uyan bireyleri diisiinerek yapilan
tasarimlar, gercek kosullar ile uyumsuzluk olusturmaktadir. Ciinkii her birey normal
degildir ve her normal tasarim her bireye uyum saglamamaktadir. Evrensel tasarim
kavramini benimseyenler bu yaklagimi1 g6z o6niinde bulundurarak, tasarimda kullanici
boyutunu genis Olgekte degerlendirmekte ve tasarim algisina biitlinlestirici bir

tutumla yaklasarak ¢6ziim olusturmaktadirlar.

Evrensel Tasarim, insan cesitliligini tasarim siirecinin merkezine yerlestirir,

boylece binalar ve ortamlar tiim kullanicilarin ihtiyaglarin1 karsilayacak sekilde
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tasarlanabilir. Bu nedenle, yaslari veya bedenleri ne olursa olsun, herhangi bir
fiziksel, duyusal, zihinsel saglik, entelektiiel yetenek veya engellilige sahip olan tiim
kisileri kapsar. Insanlarin gevreye en biiyiik 6l¢iide, en bagimsiz ve dogal sekilde,
uyarlamalara veya 6zel ¢oziimlere ihtiyag duymadan erisebilmeleri, kullanabilmeleri
ve anlayabilmeleri igin iyi bir tasarim elde etmekle ilgilidir (Centre for Excellence in
Universal Design, 2012, p.6).

1.2. EVRENSEL TASARIM KAVRAMININ KOKENI

Evrensel tasarim felsefesinin dayandigi ilkeler ilk kez 1948'de Birlesmis
Milletler Genel Kurulu tarafindan benimsenip ilan edilen Insan Haklari Evrensel
Bildirgesi'nde dile getirilmisti. Bildirge metni bu felsefenin 6ngordiigii kapsayici
yasam ¢evresini uzun yillar Once diisiincemizde erisebilir kilmisti. Tiirkiye
Bildirge'ye olumlu oy veren iilkeler arasindaydi. 6 Nisan 1949 tarihinde benimsenen
ve 27 Mayis 1949'da Resmi Gazete'de yayimlanarak yiirtirlige giren Bildirge'in
baslangi¢ boliimiinde, bu metni toplumun her bireyi ve her organinin siirekli olarak
goz Onilinde bulundurmasinin ve egitim ve 6gretim yoluyla Bildirge'de tanimlanan

hak ve ozgiirliiklere saygmin gelistirilmesinin amaglandigr belirtilmisti (Akozer,
2007, s.7).

1970'lere gelindiginde Avrupa ve Amerika Birlesik Devletleri'nde bireylere
uygun Ozel ¢oziimler yerine biitlinlesme fikrine dogru bir hareket baslamistir.
"Erisilebilir tasarrm" giderek tercih edilen bir terminoloji olmustur. ilk kez Amerikall
mimar Michael Bednar, c¢evresel engellerin kaldirildiginda herkesin fonksiyonel
kapasitesinin gelisecegi fikrini ortaya atmistir. O yillarda Bednar, erisilebilirligin
otesinde daha genis kapsamli ve daha "evrensel" bir kavram gerektiginden soz
ediyordu. 1980'lerde bir dizi egilimler olmustur. Amerika Birlesik Devletleri'nde,
cocuk felci nedeni ile tekerlekli sandalye kullanan mimar Ronald L. Mace "Evrensel
tasarim" terimini kullanmaya bagsladi. Mace, evrensel tasarimin yeni bir bilim, stil
veya benzersiz bir sey olmadigindan séz ediyordu. Ona gore, bir ihtiyacin
farkindaligi, {rettiimiz veya tasarladigimiz her seyin herkes tarafindan
kullanilabilmesi i¢in bir pazar ve sagduyulu bir yaklasim idi (Universal Desing

History, 2016; Belir 2018).
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20. Yiizyilin baglarinda engelli ve yasl insanlar azinliktaydi. Ortalama insan
omrii 47 idi ve omurilik yaralanmasi geciren insanlarin sadece %10'n yasamini
siirdiirebiliyordu. Kronik saglik sorunu yasayan kisilerin ¢ogu saglik kurumlarinda
yasamlarimi siirdiiriiyorlardi. 20. Yiizyilin ortalarinda, ikinci diinya savasi, engelli
gaziler ile biiylik bir niifus olusturmus ve zamanla tiptaki gelismeler, daha onceki
yillarda oliimciil bazi kazalardan kurtulan kisilerin hayatta kalmalarmi saglamistir.
Bu demografik degisim, pek ¢ok kisinin diisiindiigiinden daha yasli ve engelli bir
niifus ile sonuglanmis ve erisim ile ilgili bu egilim artarak devam etmistir (Story,

Mueller, Mace, 1998; p.6-7).

Diinyada, taginmaz kiiltlir varliklarinin erisilebilirligi, tiim iilkeler baglaminda
denklik (esitlik) kavramina yonelik sayilan en eski ve kokli galismalar Amerika
Birlesik Devletleri'nde yapilmistir. 1990 yilinda yiiriirliige giren ADA (Americans
With Disabilities Act) yani Engelli Amerikalilar Kanunu, engelli vatandaslara,
istihdam ve tiim yapili ¢evreye ve hizmetlere erisimde karsilasabilecekleri ayricalik

ve ayrimciliklar yasaklama baglaminda oldukg¢a genis medeni haklar tanimaktadir.

Evrensel tasarimin kokenlerinin, yiiz binlerce gazinin savastan dondiigii ve
normal yasamlarina devam etmek icin rehabilitasyon ve egitime ihtiya¢ duydugu
Ikinci Diinya Savasi'ndan sonraki déneme kadar uzandigi soylenebilir. Eylemde
yaralananlar i¢in bu hareketin baslamasiyla sonuglandi ve bu da {iniversitelerde,
ornegin Illinois Universitesi'nde rehabilitasyon merkezlerinin erken kurulmasina yol
actl. O zaman Universitelerin kampiisleri ilk olarak tekerlekli sandalye kullanicilar
ve diger engelli insanlar i¢in erisilebilir hale getirildi. Sonunda, bu c¢abalar engelsiz
tasarim adi verilen bir hareketle ve devlet bazinda erisilebilirlik kilavuzlarinin
gelistirilmesiyle sonuglandi. Buna karsilik, su anda ADAAG (Americans With
Disabilities Act Accessibility Guidelines)'in, yani Engelli Amerikalilar Yasasi'nin
uygulanmasina iliskin kilavuzlarin temelini olusturdular (ADA, 1990; Presier, 2008,
p.78-79).

ADA yasasinin kabul edilmesi diinyanin pek c¢ok iilkesinde etkili olarak bu
yasa ile engellilerin kazandigi haklar ve toplumdaki varlik ve yasamlarim
siirdiirmeleri agisindan iilkelere onciiliikk etmistir. ADA'nin ¢ok kapsamli ve zorlayici

Ozellikleri olmasina ragmen erisilebilir tasarim anlayisiyla birlikte erisilebilir
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mekanlar saglamak, mekanlara ¢ogunlukla erisilebilir olarak tasarlanan bazi gerekli

eklemeler yapmak anlamlarini tagimaktadir.

1.3. EVRENSEL TASARIM KAVRAMININ PRENSIPLERI

Evrensel tasarim, ilk olarak Amerika Birlesik Devletlerinde Mace tarafindan
kullanilmis ve tamitilmistir. Mace tarafindan evrensel tasarimin en ¢ok atifta
bulunulan tanimina ragmen, onu 'iiriinlerin, ortamlarin, programlarin ve hizmetlerin,
uyarlama veya 0zel tasarim gerektirmeden miimkiin olan en genis Ol¢lide tiim
insanlar tarafindan kullanilabilir olacak sekilde tasarlanmasi' olarak tanimlasa da,
literatlirde acikga goriilen evrensel tasarim tanimlari, herkesi baglama dahil ederek
yapili cevrede erisilebilirligi ve kullanilabilirligi iyilestirmek olan ortak bir amaci

paylagmaktadir (Yusof & Jones, 2014, 5.348).

Evrensel tasarim prensiplerini, 1980 senelerinde tasarim fikri olarak ilk kez
kullanan ve sonrasinda da calismalarina Kuzey Karolina Eyalet Universitesi Evrensel
Tasarim Merkezi (North Carolina State University The Center For Universal
Design)'ndeki tasarimer bir arkadas grubuyla birlikte devam eden mimar Ronald L.
Mace tarafindan gelistirmistir. Mace birlikte calistig1 arkadaslariyla evrensel tasarim
prensiplerini 1995 senesinin Mayis ayinda ilk taslak ve Temmuz ayinda ikinci taslak
bicimini ve 1997 Nisan ayinda son seklini yayinlamistir. Yani Mace ve arkadaslar,
1994'den 1997 senesine kadar evrensel tasarim prensiplerini birkag kere degistirerek
bu prensipleri en anlasilabilir, en erisilebilir ve en kapsamli hale getirmeyi
amagclayarak calismislardir. Mace'in birlikte ¢alistigi arkadaslari, mimar, miithendis,

iriin ve ¢evre tasarim uzmani gibi meslek kollarina sahip insanlardan olugmaktaydi.

Evrensel tasarim, kisaca tekrarlamak gerekirse, fiziksel mekanlarin ve farkl
riinlerin, her yasta, her yetkinlik diizeyinde kisi tarafindan kullanilabilmesini
saglamay1 amaglayan bir tasarim ve diisiince yaklasimidir. Bu diisiincenin temelinde,
kisilerin aslinda “ortalama” olarak nitelendirilebilecek bir tanima uymadigi, dolayisi
ile bu hayali “ortalama” bireyin sorunlar1 c¢oziildiigiinde tasarim probleminin
¢coziilmedigi anlayis1 yatmaktadir. Farkli antropometrik, bilissel ve yetkinlik

diizeyindeki (gorme, isitme, hareketlilik) bireylerin 6zelliklerinin anlagilmasi ile daha
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cok kisiyi kapsayan tasarimlar iiretilebilecektir (Dostoglu, N., Sahin, E., Taneli, Y.,
2009).

Kapsayict bir ortam, tiim kullanicilarin, yetenekleri ne olursa olsun, insa
edilen ortamin kotii tasarimi, bakimi veya yonetimi ile kisitlanmadan giinliik
faaliyetlerini rahat, etkili ve gilivenli bir sekilde gerceklestirebilecekleri bir ortamdir.
Kapsayicit tasarim ilkeleri, tasarimcilarin ve ireticilerin binalarin, iriinlerin ve
hizmetlerin miimkiin olan en genis kitlenin ihtiyaglarini karsilamasini saglamasi
gerektigine inanarak, en genis bedensel sekil, boyut ve hareket yelpazesine uyum
saglamayi amaglamaktadir. Bu nedenle, kapsayici tasarim i¢in 6nemli bir sonug, hem
cevresel baskiyr hem de mimari engelliligi hafifletmek ve ayn1 zamanda daha biiyiik

bir sosyal esitlik ve adalet 6l¢iisii elde etmek olmalidir (Hanson, 2004, p.13-14).

Asagidaki konu basliklarinda, evrensel tasarim kavraminin diinyada evrensel
olarak kullanima sunulan ve benimsenen Nisan 1997 tarihinde yayimnlanan son sekli
olan 7 (yedi) adet prensip siralanmakta ve her bir prensip i¢in uyumlu goriilen
ornekler gorsel olarak sunulmakta ve gorsel olarak sunulan 6rnekler ve bu gorsellerin
yorumlar1 6ncelikle mimari tasarimi ve endiistriyel tasarim olmak tizere bunlar gibi

yap1/mekan tasarimlarinda hizmet veren meslek alanlar1 icermektedir.

1.3.1. Genel Olarak Kabul Gormiis Prensipler

Ilkeler var olan tasarimlarin degerlendirilmesi, tasarim iiriiniine rehberlik
etmesi ve daha fazla kullanilabilir iiriinler ve g¢evreler hakkinda tasarimcilar ve
kullanicilarin egitilmesi i¢in kullanilmaktadir (Kuter & Cakmak, 2017, s.95). Kuzey
Karolina Eyalet Universitesi Evrensel Tasarim Merkezi (North Carolina State
University The Center For Universal Design - 1997)'nin yayinladigi ve Story (2001,
pp.4.5-4.6)'nin de bahsettigi evrensel tasarim kavraminin somutlastirilmasi,
yayginlastirilmasi ve her meslek gruplar i¢in daha rahat anlasilip uygulanabilmesi
kapsaminda asagidaki Tablo 1'de gosterilen 7 adet ilke yayimlamistir. Bunlar sirasi

ile su sekilde aktarilmaktadir:

o Esit kullanim prensibi (Equitable Use)
o Kullanimda esneklik prensibi (Flexibility in Use)

J Basit ve sezgisel kullanim prensibi (Simple and Intuitive)
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. Algilanabilir bilgilendirme prensibi (Perceptible Information)

. Tasarimda hata pay1 prensibi (Tolerance for Error)

. Diisiik fiziksel glic harcanmasi prensibi (Low Physical Effort)

o Yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan saglanmasi prensibi (Size

and Space for Approach and Use) (Connell et al., 1997)

Prensip 1: Esit Kullanim

Tasarim, gesitli yetencklere sahip insanlar igin yararh ve pazarlanabilir.

Kilavuzlar:

la. Tiim kullanicilar i¢in aym kullamim araglarini saglaymn: miimkiin oldugunda ayni; degilse esdeger.
1b. Herhangi bir kullaniciy1 ayirmaktan veya damgalamaktan kaginin.

lc. Gizlilik, giivenlik ve giivenlik ile ilgili hiikiimleri tiim kullanicilar igin esit olarak kullanilabilir hale
getirin.

1d. Tasarimu tiim kullanicilar i¢in ¢ekici hale getirin.

Prensip 2: Kullanim Esnekligi

Tasarimin bireysel tercihler ve yetenekler genis bir yelpazede barindirmaktadir.

Kilavuzlar:

2a. Kullanim yéntemlerinde se¢im saglayin.

2b. Sag veya sol elle erisim ve kullanim i¢in uygundur.

2c¢. Kullanicinin dogrulugunu ve hassasiyetini kolaylagtirin,

2d. Kullanicinin hizina uyum saglayin.

Prensip 3: Basit ve Sezgisel Kullanim

Tasarimin kullammu, kullanicinin deneyimi, bilgisi, dil becerileri veya mevcut konsantrasyon seviyesi
ne olursa olsun, anlagilmasi kolaydir.

Kilavuzlar:

3a. Gereksiz karmagikligi ortadan kaldirin.

3b. Kullanicr beklentileri ve sezgi ile tutarh olun.

3c¢. Okuryazarhik ve dil becerileri genis bir yelpazede uyum.

3d. Onemii ile tutarh bilgi diizenleyin.

3e. Gorev sirasinda ve sonrasinda etkili ipuglar ve geri bildirim saglayimn.

Prensip 4: Algilanabilir Bilgi

Tasarim, ortam kosullarindan veya kullanicinin duyusal yeteneklerinden bagimsiz olarak gerekli
bilgileri kullaniciya etkili bir sekilde iletir.

Kilavuzlar:

4a.Temel bilgilerin gereksiz sunumu igin farkli modlan (resimsel, sézel, dokunsal) kullanin.

4b. Temel bilgilerin “okunabilirligini” en iist diizeye ¢ikarin.

4¢. Ogeleri tarif edilebilecek sekilde ayirt edin (yani, talimat veya talimat vermeyi kolaylastirin).

4d. Duyusal sinirlamalar olan kisiler tarafindan kullanilan gesitli teknikler veya cihazlarla uyumluluk
saglayin.

Prensip 5: Hata Tolerans:

Tasarim, kazara veya istenmeyen eylemlerin tehlikelerini ve olumsuz sonuglarini en aza indirir.
Kilavuzlar:

Sa. Tehlikeleri ve hatalari en aza indirmek i¢in elemanlan diizenleyin: en ¢ok kullanilan elemanlar, en
erisilebilir; tehlikeli elemanlar elimine edilir, izole edilir veya korunur.

5b. Tehlikeler ve hatalar hakkinda uyarilar saglayn.

5c. Fail-safe (tehlike 6nleyici, giivenceli) 6zellikleri saglayin.

5d. Uyaniklik gerektiren gorevlerde bilingsiz eylemden vazgegin.

Prensip 6: Diisiik Fiziksel Caba

Tasarnim verimli ve rahat bir sekilde ve minimum yorulma ile kullanilabilir.

Kilavuzlar:

6a. Kullanicinin nétr viicut pozisyonunu korumasina izin verin.

6b. Makul ¢alisma kuvvetlerini kullanin.

6¢. Tekrarlayan eylemleri en aza indirin.

6d. Siirekli fiziksel ¢abayi en aza indirin.

Prensip 7: Yaklagim ve Kullanmim i¢in Boyut ve Alan

Kullanicinin  viicut biiyiikliigii, durusu veya harcketliliginden bagimsiz olarak yaklasim, erigim,
manipiilasyon ve kullanim igin uygun boyut ve alan saglanir.

Kilavuzlar:

7a. Herhangi bir oturmus veya ayakta duran kullanici i¢in 6nemli unsurlara net bir gériis hatt1 saglaymn.
7b. Herhangi bir oturmus veya ayakta duran kullanici igin tiim bilesenlere rahat erigim saglayimn.

7c. El ve kavrama boyutundaki varyasyonlar1 Barindirin.

7d. Yardimei cihazlarin kullanimi veya kisisel yardim i¢in yeterli alan saglayin.

Tablo 2.2: Evrensel tasarim prensipleri ve klavuzlar (Connell et al., 1997).
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Tablo 5.2'deki evrensel tasarim prensiplerinin her biri agiklanmis ve
devaminda ilkeye bagh kalarak, tasarimda bulunmasi gereken temel 6geleri anlatan
bir dizi kilavuzda ayrintilar eklenerek genisletilmistir. Evrensel Tasarim
prensiplerinin ve bunlarla ilgili kilavuzlarin maksadi, evrensel tasarim kavramini
kapsamli bir bicimde ifade etmektir. Bu prensipler, mevcut mekanlar ve yeni
tasarlanacak mekanlar da dahil olmak iizere tiim tasarim disiplinlerine uygulandigi
takdirde herkes i¢in kullanim saglamasi hedeflenmektedir. Kilavuzlar, tasarim
sirecine rehberlik etmeyi, tasarimlarin sistematik olarak degerlendirilmesini
saglamay1 ve hem tasarimcilara hem de kullanicilara daha elverisli tasarim ¢oziimleri
sunmay1 amac¢lamistir. Evrensel tasarim prensiplerini, agiklamak ve gorsel 6rneklerle
gostermek faydalidir. Tablo 2'deki evrensel tasarim prensipleri, asagida tek tek
aciklanan ve gorsel orneklerle desteklenen her bir prensibin iyi bir uygulamasini

aktarir, her biri ilgili kilavuz iyi bir 6rnegidir ve amacini agiklamaktadir.

Kuter ve Cakmak (2017) kaynagmin ardindan Hacihasanoglu (2003)'nun
Tasarim+Kuram dergisindeki evrensel tasarim makalesi, The City of New York
(2001)'un Universal Desing New York kitabi ve Oz (2005)'{iin Mimarlar Odas1
dergisinde bulunan 'yash kullanici1 goziiyle destekli yasam merkezi tasarimindan
ornek uygulamalar' makalesi kaynaklarimin tiim bilgileri derlenerek ve gerektiginde

yorum yapilarak asagidaki 7 adet prensip ayrintili olarak tanimlanmaktadir.

1.3.1.1.  Esit Kullanim Prensibi (Equitable Use)

Esit kullanim prensibi, tasarlanan {iriin veya mekan1 farkli yetkinlik
diizeylerinde olan bireyler icin kullanilabilir ve esitlik igermesi gereken tasarim
prensibidir. Tasarimlar, gesitli yeteneklere sahip bireyler i¢in yararli ve pazarlanabilir
olmalidir. Her kullanici i¢in esit imkanlar olmalidir. Esit kullanim prensibi goz oniine
almmarak hi¢ bir kullanici olumsuz yonde etkilenmeyecek sekilde tasarim
yapilmalidir. Bu durum hem iiriin tasariminda hem de 6zel/genel mekan, cevre ve
peyzaj tasariminda kullanilabilirlik ve erisilebilirlik kavramlar1 dogrultusunda 6nemli
bir prensiptir. Giivenlik ve mahremiyette de tiim kullanicilar igin esitlik
saglanmalidir. Tasarim tiim kullanicilarin memnuniyetini saglayacak nitelikte, herkes

i¢cin ¢ekici ve cazip 6zellikleri olmalidir. Tasarimlar farkli niifuslara hitap etmekle
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birlikte herkese katilimina agik olan, karsilastirilabilir ve damgalayict olmayan bir

yol sunulmali ve kullanicilar arasinda higbir ayrimcilik yapilmamalidir.
Kilavuzlar;

la. Tim kullanicilar i¢in aym kullanim araglarini saglaym: miimkiin

oldugunda ayni; degilse esdeger.
1b. Herhangi bir kullaniciy1 ayirmaktan veya damgalamaktan kaginin.

lc. Gizlilik, giivenlik ve giivenlik ile ilgili hiikiimleri tiim kullanicilar i¢in esit

olarak kullanilabilir hale getirin.

1d. Tasarimi tiim kullanicilar i¢in gekici hale getirin (Story 2001, p.4.5).

Resim 2.1: Esit kullanim prensibi 6rnegi, (The City of Calgary, 2010, pp.9,11).

Yaya popiilasyonun 6zellikle bazi saatlerde yogun olabildigi kamusal dis
mekan igerisinde yer alan 6rnekte esit kullanim prensibine uygunluk saglamak igin
rampa ile Kkarsidan karsiya ulagim saglanmaktadir. Bu tasarim her kullaniciya
erigilebilirlik imkan1 sunmaktadir. Ayn1 zamanda esitlik prensibine uygunluk
gosteren i¢ mekan, dis mekan, ¢evre ve peyzaj da diisiintilerek birbiri ile biitlinliik

saglayan bir tasarim yapmak miimkiindiir.

1.3.1.2. Kullanimda Esneklik Prensibi (Flexibility In Use)
Kullanimda esneklik prensibi, tasarlanan {iriinii veya mekani kullanicilar igin
esneklik, kisisel tercihler ve yetkinliklerin genis alanin1 kapsamasini saglamaktadir.
Tasarlanan mekan veya {iriin i¢in bir ¢ok farkli bireyin kullanimina en uygun olan

tercihi yapmalarin1 ayni zamanda tasarimin birden fazla bigimde kullanilmasini
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saglamaktadir. Bu prensip anlayisi ile tasarimlarda genis kullanici profili olusturarak
sag ve sol el kullanimi farkli olan bireyler i¢in uyum saglayan esneklige sahip ve
hizli1 adaptasyon ile kullanimi kolaylastiran nitelikler saglanmaktadir. Tasarimlari
evrensel olarak kullanilabilir duruma getirmenin en 1iyi yollarindan birisi

uyarlanabilir olmasinin saglanmasidir.
Kilavuzlar;
2a. Kullanim yontemlerinde se¢im saglayin.
2b. Sag veya sol elle erisim ve kullanim i¢in uygundur.
2c. Kullanicinin dogrulugunu ve hassasiyetini kolaylagtirin.

2d. Kullanicinin hizina uyum saglayin (Story 2001, p.4.5).

Resim 2.2: Kullanimda esneklik prensibi 6rnegi (The Center For Universal Design,
1997).

Gilinlik hayatimizda en ¢ok kullandigimiz {riinlerin ve mekanlarin
kullanimmnin esnek olmasi bireylerin hayat Kkalitesini yiikseltmektedir. Ornekte
bulunan masa genellikle her giin kullanilan {riinlerden birisi oldugundan
kullanicilarin yaglarina gore boy yiiksekligine, fiziksel viicut yapilarina gore ayakta

olan ve oturan bireyler i¢in kullanimda esneklik prensibine sahiptir. Diger 6rnekteki
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sandalye gilinimiiz imkanlarinda sunulan, masa tablasinin sag-sol-6n kullanimina

imkan veren ergonomik ve konforlu bir tasarima sahiptir.

1.3.1.3. Basit ve Sezgisel Kullanim Prensibi (Simple and Intuitive)
Basit ve sezgisel kullanim prensibi, tasarlanan iiriin veya mekan icin her
kullanicinin dil yetenegine, deneyimine, bilgisine, becerisine, giliciine, mevcut
konsantrasyon diizeyine bakilmaksizin kolay anlagilabilir olmasini ifade etmektedir.
Tasarim ve mekan kurgusu, kullanicidan iist diizey bilgi ve beceri beklentisi
olmaksizin sezgisel kullanima uygun olmalidir. Kullanim sirasinda, dncesinde ve
sonrasinda kullanim bilgisi ve geribildirim saglanmalidir. Tasarimlarin beklenen

sekilde calismasinin saglanmasidir.
Kilavuzlar;
3a. Gereksiz karmasiklig1 ortadan kaldirin.
3b. Kullanici beklentileri ve sezgi ile tutarli olun.
3c. Okuryazarlik ve dil becerileri genis bir yelpazede uyum.
3d. Onemi ile tutarl bilgi diizenleyin.

3e. Gorev sirasinda ve sonrasinda etkili ipuclart ve geri bildirim saglayin

(Story 2001, p.4.5).

Resim 2.3: Basit ve sezgisel kullanim prensibi elektronik cihaz 6rnegi (Url-1).
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Gelismis iilkelerin bir ¢ogunda kent igerisinde yer alan kamusal mekanlarin
kullanim siklig1 oldukg¢a fazla olmasi bu mekanlarin farkli kullanici cesitliligine
sahip oldugunu gostermektedir. Disariya ¢ikilan andan itibaren bireylerin en sik
karsilastig1 olaylardan biri olan araglarin arasindan karsiya ge¢me ihtiyaci basit bir
durum gibi goriinse bile bireylerin fiziksel imkanlari dogrultusunda bazen ulagimi
zorlayici nitelik barindirmaktadir. Bu nedenle herkes i¢in basit ve sezgisel kullanimi
olan bir tasarima sahip elektronik cihazlara ihtiyag duyulmaktadir. Ornekteki cihaz
herkes icin erisilebilir yiikseklige sahip, sesli komut ile yonlendirme, iizerindeki
kabartma ile dokunsal bildiri ve gorsel olarak renkli 1siklar yardimi ile her bireyin

kullanimina sunularak erisilebilirlik saglamaktadir.

1.3.1.4.  Algilanabilir Bilgilendirme Prensibi (Perceptible Information)

Algilanabilir bilgilendirme prensibi, tasarlanan {iriin veya mekan kullanicilar
icin ¢esitli gevresel etmenlerden kolayca ayirt edilebilir, anlagilabilir ve algilanabilir
onemli bilgileri vurgulayict nitelikleri saglamaktadir. Temel bilgiler 1518inda
okunabilirlik en {iist seviyede olmalis1 saglanmalidir. Tasarimlarin farkli kullanici
yeteneklerini kapsayici etkili iletisim saglamak i¢in yazili, sembolik, dokunsal, sdzel
vb. kullanim ¢esitliligi sunulmaktadir. Bu prensip anlayigi tasarimlara 6zgii unsurlar
kullaniciya kolay agiklanabilir nitelikte farklilagtirilmis ve uyumlulugu saglayacak
teknikleri ve ara ylizleri igererek, gorsel ifade olan bilgi ¢izelgeleri, dokunsal ifade
olan farkli 6zelliklere sahip boyut-sekil ve sert-yumusak desenler, isitsel ifade olan
sOzIi anlatim vb. ayirt edici nitelikli algilama cesitliligi ile ¢oklu modlar

olusturulmaktadir.
Kilavuzlar;

4a. Temel bilgilerin gereksiz sunumu i¢in farkli modlart (resimsel, sozel,

dokunsal) kullanin.
4b. Temel bilgilerin “okunabilirligini” en iist diizeye ¢ikarin.

4c. Ogeleri tarif edilebilecek sekilde ayirt edin (yani, talimat veya talimat

vermeyi kolaylastirin).

4d. Duyusal smirlamalar1 olan kisiler tarafindan kullanilan gesitli teknikler
veya cihazlarla uyumluluk saglayin (Story 2001, p.4.5).
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Resim 2.4: Algilanabilir bilgilendirme prensibi 6rnegi, Istanbul Havalimani (Url-2).

Kentin bir pargasi olan kamusal alanlarin dogru sekilde erigebilirliligi, mimari
elemanlarin algilanabilmesiyle birlikte tasarimcinin kullaniciyr yonlendirmede
mimari elamanlarin etkin kullanilmasiyla saglanmaktadir. Biiyiik 6lgege ve karmasik
plana sahip olan havalimanlar1 yonlendirmede farkli kullanici algilarini géz 6niinde
bulunduran tasarimlarin hakim oldugu yapilardir. Tasarlanan mimari mekanlarin
dogru ve basit algilanabilmesi i¢in acgik ve kesin yonlendirme saglanmali, evrensel
tasarim prensiplerine uygun gorsel, isitsel, dokunsal elemanlarin kullanilmasi
gerekmektedir. Istanbul Havalimanm 6rneginde gorsel piktogram dil yazim tiirii,
dokunsal kabartma haritalar, isitsel sesli elektronik cihazlar farkli kullanicilara hitap

eden algilama ¢esitliligi sunularak bireylerin yonlendirilmesi saglanmaktadir.

1.3.1.5. Tasarimda Hata Pay1 Prensibi (Tolerance For Error)

Tasarimda hata pay1 prensibi, tasarlanan {iriin veya mekan icin farkli her
kullaniciya hitap eden tehlikeli, zarar verici ve rahatsiz edici olabilecek her tiirlii
durum Ongoriilmeli ve erisilebilirlik en aza indirilmelidir. Tasarimlar kullanicilarin
hata yapmasini zorlagtirmali, kullanicilar bunu yaparsa, hata kisinin yaralanmasina
neden olmamalidir Evrensel tasarim kavrami icerigi olan her kullaniciya hitap etmesi
olgusu hataya imkan vermeyen prensipleri kapsamay1 ve bireyleri tehlike ve kazalara

karst korumay1 gerektirmektedir. Tasarimlar, apayri kisisel ve yetkinlikleri, farkli
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kullanict olanaklari, sag ve sol elini kullanan bireyler i¢in kullanigh ve ayn1 zamanda

herkes i¢in kullanilabilir ve bireyin farkli ¢abuklukta algilamasini icermelidir.

Ideal olarak, binanin tasarimi, herhangi bir kullanici igin tehlikeli veya
rahatsiz edici olabilecek herhangi bir tasarim o6zelligini ortadan kaldirmali, izole
etmeli veya korumalidir. Potansiyel olarak tehlikeli kosullar kaginilmaz oldugunda,
kullanicilar tasarim 6zelligine yaklastik¢a uyarilar almalidir (6rnegin, merdivenlerin
ist kismina yakin ¢esitli duyusal modlarda yakinlik uyarilar saglamak) (The City of
New York, 2001, p.23).

Kilavuzlar;

5a. Tehlikeleri ve hatalar1 en aza indirmek i¢in elemanlar1 diizenleyin: en ¢ok
kullanilan elemanlar, en erisilebilir; tehlikeli elemanlar elimine edilir, izole edilir

veya korunur.
Sb.Tehlikeler ve hatalar hakkinda uyarilar saglayin.
Sc. Tehlike dnleyici, giivenceli 6zellikleri saglayimn.

5d. Uyaniklik gerektiren gorevlerde bilingsiz eylemi caydirmak (Story 2001,
p.4.5).

Resim 2.5: Tasarimda hata pay1 prensibi drnekleri, Sivas Nuri Demirdag Havalimani
(1), Marmaray Uskiidar (2) ve Ayrilikgesme (3) istasyonlar1 engelli diizenlemeleri
(UAB, 2019;5.49-59).
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Kamusal alan ve kullanict iligkisinin herkesin kullanimina uygun olmasi
gerekliligi tasarimci i¢in Onemli bir sorumluluktur. Toplumda var olan farkli
kullanic1 ¢esitliligi dikkate alinarak eksik veya hatalarin giderilmesi, kontrolli ve
giivenli alanlarin olusturulmasi gerekmektedir. Herkes icin tasarimda kullanicilarin
hata yapmalarin1 6nlemeli veya en aza indirilecek onlemler alinmalidir. Kamusal
yapilar olan havalimani ve Marmaray tren istasyonlarinda zemin ylizeyinde devam
eden cizgiler ve noktali seklinde kabartmali karolar yer almaktadir. Kabartmali
zemin karolar1 herkes i¢in ayni1 ikaz ve hatirlatmalar yaparak devamli serit cizgileri
ilerlemek gerektigini, noktali olan1 ise durmayi ve/veya yon degismeyi ifade
etmektedir. Zeminde yer alan hissedilebilir ylizeyler kullanicilarin hata yapmalarini

onleyici ve giivenceli kullanim imkan1 sunmaktadir.

1.3.1.6. Diistik Fiziksel Gili¢ Harcanmas1 Prensibi (Low Physical
Effort)

Diistik fiziksel giic harcama prensibi, tasarlanan {irlin veya mekanin
kullanicilar icin en az olgiide fiziksel giigliik, kolaylik, etkinlik ve her birey icin
rahatlik iceren tasarimlar olmasimni gerektirmektedir. Tasarimlar en az caba ile
ulagilabilir ayn1 zamanda kullanicinin tehlikeli veya rahatsiz edici olmayan dogal
viicut hareketlerini kullanarak {irtinleri ve mekani kullanabilir olmalidir. Kullanicilar
tasarlanan iriinlere yaslanma, oturma veya herhangi bir amag¢ i¢in kullanimina
zorlanmamal1 ayn1 zamanda istikrarini koruyabilmelidir. Ayrica tasarimlar birbirini
tekrar eden eylemlerden uzak olmali yani iist iste tekrar eden davranislar
gerektirmemelidir. Kullanicinin fiziksel kabiliyetlerini zorlayan ve uzun zamanh gii¢
kullanim1 gerektiren durumlarini icermemelidir. Tasarim, kabul edilebilir derecede
giic kullanim1 gerektirmelidir. Bu nitelikler kullanicilarin yorgunlugu en az diizeyde

yasamalarina olanak saglamaktadir.
Kilavuz;
6a. Kullanicinin etkisiz viicut pozisyonunu korumasina izin verin.
6b. Makul ¢alisma kuvvetlerini kullanin.
6¢. Tekrarlayan eylemleri en aza indirin.
6d. Siirekli fiziksel ¢abay1 en aza indirin (Story 2001, p.4.5-4.6).
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Resim 2.6: Diisiik fiziksel gii¢ harcanmasi prensibi 6rnegi (Url-3).

Ozellikle herkesin kullanimma agik kamusal alanlarda en az fiziksel giic
harcanarak mekéana erisilmesi ve iiriiniin kullanilmasi saglanmalidir. Ornekteki
musluk bataryasi hareket duyarlilig1 sayesinde agilip-kapanarak, kullanicilara diisiik
fiziksel gilic harcama imkam1 ve  bireylerin hayatin1 kolaylastirici nitelikler
barindirmaktadir. Ayni1 hareket duyarliligina sahip kapilar, elektronik cihazlar, akilh
ev sistemleri gibi teknolojik iiriinler mekana kolay hareketlilik ve erisebilirlik

kazandirmaktadir.

1.3.1.7.  Yaklasim ve Kullamim Igin Boyut ve Mekan Saglanmasi
Prensibi (size and space for approach and use)

Yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan saglanmasi prensibi, tasarlanan
iriin veya mekanin kullanicilar i¢in viicut 6lciisli, durus bicimi ve eylemi, goriis
acis1, yaklagim, ulasabilirlik, erisebilirlik, kullanim i¢in uygun boyutun ve alaninin
saglanmasidir. Aym1 zamanda bu prensip ile birlikte mekan veya {irlinlin rahat ve
dogru kullanilmas1 i¢in yakin ¢evresinin de yeterli genislik, yiikseklik ve derinlik
boyutlar1 g6z Oniine alinarak ayni prensip anlayist ile tasarlanmis olmasi
gerekmektedir. Herkesin kullanimi i¢in kullanicilarin eylemleri diisiiniilerek oturan,
ayakta olan birey ve refakat¢i icin goriis agisina engel olmayan, bireyin viicut
boyutunda ve hareket araliklarindaki cesitliligi barindirarak ulagilabilen ve kolaylik
saglayan nitelikte tasarimlar yapilmalidir. Bu prensip ile tasarlanan mekanlar, i
mekan ile kent igerisinde yer alan kamuya acik olan dis mekanin birbiri ile olan

iligkisi diistliniilerek erisilebilirligin arttirilmasi amaglanmastir.
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Kilavuz;

7a. Herhangi bir oturmus veya ayakta duran kullanici i¢in 6nemli unsurlara

net bir goriis hatt1 saglayin.

7b.Herhangi bir oturmus veya ayakta duran kullanici i¢in tiim bilesenlere

rahat erigim saglayin.
7c. El ve kavrama boyutundaki varyasyonlar1 barindirin.

7d. Yardimer cihazlarin kullanimi1 veya kisisel yardim i¢in yeterli alan

saglayin (Story 2001, p.4.6).

Resim 2.7: Yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan saglanmasi prensibi
YHT 6rnegi, bilet bankosu (12) ve engelli yolcu alan1 (13) (UAB, 2019;32-33).

Kamusal alanlarin tasariminda biitiinsellik saglanarak farkli kullanicilarin
erisebilirliginin arttirmas1 amaglanmaktadir. Kullanicilarin bagka bir kisiye ihtiyag
duymadan hayatlarina devam edebilmeleri i¢in herkes i¢in kullanilabilir iirlinler ve
mekanlar tasarlanmas1 gerekmektedir. Ornekteki Yiiksek Hizli Tren bilet bankosu ve
tren icerisindeki engelli yolcu alani kullanicilarin yardimer kisi/kisilere ihtiyag
duyulmaksizin seyahat etmelerine veya refakatgileri ile birlikte kolay erisim
saglayabilme imkani sunan bosluk ve yaklasim mesafelerine sahiptir. Bu olanaklar

kullanicilarin konforlu ve saglikli seyahat yapmalarini saglamaktadir.
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Sekil 2.3: Evrensel tasarim prensipleri temelinde planlamada mimarlik ve tasarim
kavramlarinin iligkisi (Baykan, 2015, s.32).

Agiklanan 7 adet evrensel tasarim prensipleri ve kilavuzlari, Sekil 2.3’de
tasarim ve mimarlk kavramlart ile nasil bir araya gelebilecekleri ve ortak
noktalarindaki bildirmeyi ifade etmektedir. Bu prensipler, sehir planlamacilari,

mimarlar, i¢ mimarlar, endiistri tiriinleri tasarimcilari, peyzaj mimarlart gibi ilgili tiim

tasarim gruplarinin ara Kesitinde bulunmaktadir.

Baykan (2015;s.31)'dan aktarilana gore, evrensel tasarim yaklasiminin
belirledigi 7 adet ilkenin, tasarim ve mimarlik disiplinlerinin ara kesitlerinde yer
almakta ve bunlar;
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. Yeni yapilacak planlama ve tasarim ¢alismalarinda,

. Mevcut kentsel plan ve tasarimlarda yapilacak revizyonlarda,

Plan ve tasarimlarin ger¢eklesme siirecini yonlendirmede,

. Tasarime1 ve kullanicilar1 daha kullanigh ¢evre karakteristiklerine

yonlendirmede kullanilabilecektir (Baykan (2015, s.31).

Prensipler, genel ¢oziimlerden uygulama siireclerine kadar tim evrelerde
onaylanabilir ve kullanilabilir olmalidir. Tim prensipler, tasarim faaliyetleri
kademelerinde, mevcut plan iizerinde yapilacak olan revizyonlarda ya da yeni
tasarlanan planlarin gergeklestirilme siirecinin yonlendirilmesinde, kullanicilarin
yasam Kkalitesinin artirilmast konusu dikkate alinmalidir. Evrensel tasarim
prensipleri, giincel teknolojiler gelistikge artabilmekte, bu gelisimden faydalanan
bireylerin ihtiyaclart da artarak farklilasabilmektedir. Bu prensipler, tasarim
anlayisini algilamak ve kabullenmek i¢in Oncii niteli§indedir. Bununla birlikte,
evrensel tasarim yaklagiminin temelini olusturan 7 adet prensip var olaya devam
edecektir. Sonradan eklenen 3 adet prensip ile ilgili tanimlamalar ve gorsel drnekler

asagida aciklanmaktadir.

1.3.2. Sonradan Eklenen Prensipler

Diinyada yaklagik tiim uluslarin bildigi herkes i¢in tasarim ilkelerine Manley
(2001, s.58.10), Mace'in tasarim anlayisini siirdiiren arastirmacilar ve tasarimcilarla
birlikte yukarida bahsettigimiz 7 adet prensibe, deneyim ve teknolojik gelismeler
sayesinde 3 adet prensip eklemistir. Barbero & Cozzo (2009)'nun Ecodesing kitabi
ve Evcil (2014)'in Herkes I¢in Tasarim Evrensel Tasarim kitabindan bilgiler
derlenerek ve gerektiginde yorum yapilarak asagidaki 3 adet prensip ayrintili olarak

baslik, icerik, gorsel ve yorumlama tanimlanmaktadir.

1.3.2.1. Bireyin Cevreden Hosnutlugu Prensibi (Adding to Human
Delight)

Bireyin ¢evreden hognutlugu prensibi kentte tasarlanan mekanlar ve gevresi
ile kullanic1 arasindaki birlikteligin giiclendirilmesi ve memnuniyetinin arttirtlmasi

hedeflenmektedir. Farkli  kullanict1  6zellikleri tasiyan  bireyler c¢evreden
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soyutlanmamali aksine c¢evreye ilgi duyabilecegi, tasarlanan mekana has olan
izlenimler tanimlayabilecegi, gliven ortami olusturulan ve mekanin yasanabilir hale

getirilmesi gibi bireyleri hosnut edebilecek 6zellikleri igermesi amag¢lanmaktadir.

Resim 2.8: Bireyin ¢evreden hosnutlugu prensibi 6rnegi, Orhangazi Sehir Parki,
Maltepe, Istanbul (Url-4).

Parklar ve sosyal alanlar yasanilan ¢evreye deger katarak bireylerin verimli
ve giizel vakit gecirmelerini saglamaktadir. Parklar1 ve ormanlari kapsayan kentsel
yesil alanlar fiziksel aktiviteyi ¢ogaltici, psikolojik iyiligi artirici ve halk sagligini
gelistirici etkiye sahiptir. Ornekteki Orhangazi sehir parki, Tiirkiye'deki en biiyiik
actk hava spor ve yasam merkezlerinden biri olusuyla bireylerin ¢evresinden

hosnutlugunu arttirmay1 hedefleyen kamusal mekéandir.

1.3.2.2.  Islevsel ve Estetik Uyum Prensibi (Functional and Aesthetic
Integration)

Islevsel ve estetik uyum prensibi her bireyin yasam alaninin ve gevresindeki
irtinlerin islevsel ve estetik uyum igerisinde olmasini ve sadece geg¢mis veya

giinimiiz degil gelecege icin de islevsel uyum saglamasi amaglamaktadir. Engelli
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bireyler i¢in tasarlanan iriinlerin veya mekanlarin estetik kaygisi tasidigina dair
diisiinceler dogru degildir aksine tasarlanan {iriinler veya mekanlar en basindan
sonuna kadar herkes i¢in kullanilabilir, islevsellik, estetik uyumluluk, erisilebilirlik
ve siirdiiriilebilirlik kavramlar diisliniilerek kademeli olarak herkesin begenebilecegi

bicimde tasarlanmaktadir.

Resim 2.9: Islevsel ve estetik uyum prensibi 6rnegi, 1. Cebeci yolu (1) ve kent
meydan1 (2), Sultangazi, Istanbul (Url-5).

Kamusal alanlarin mimarisinde topluma yararlilik, yenilik/6zgiinliik,
sirdiriilebilirlik, ¢evreye duyarlilik, estetik deger, ic ve dis entegrasyon, dogru
striikktiirel yap1, islevsellik, ekonomik tasarruf ve ekolojik denge kriterleri
dogrultusunda tasarim islev, saglamlik ve estetigin bir uyum icinde bulusarak
birbirini eksiksiz tamamlamasiyla olusan biitiinliik saglamaktadir. Ornekte
Sultangazi ilindeki yol ve meydanda bulunan kaldirimlar, yiirime yollari, bisiklet
parkuru, oturma alanlari, aydinlatmalar ve yesil alanlar yukarida saydigimiz
bilesenlerden higbirinin eksik ya da aksak olmamasi ve beklenen uyumlu birlikteligi

saglanmasidir.

1.3.2.3.  Sosyal Uyum ve Katilim Prensibi (Social Cohesion and
Participation)

Sosyal uyum ve katilim prensibi, sosyal hayatta 6nemli olan bireylerin iginde
yasadiglr toplumla uyum igerisinde olmasit ve birbirleriyle diyalog kurmasini
saglamaktadir. Herkes i¢in tasarim anlayisiyla, adalet ve esitlik kavramlari temelinde
tasarlanan iirtin veya mekanlarda herkesin faydalanabilecegi hizmetlerin sunulmasi

amaglanmaktadir. Bu prensip ile bireylerin fiziksel mekanlardaki gereksinimlerinin
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diizenlenmesiyle birlikte sosyal uyum ve siirekliligin olusmasi saglanmaktadir.
Saglikl1 bir toplum diizeni bireylerin baglica ihtiyaclarinin karsilanmasi, sosyal esitlik

ve toplumsal kararlara istirak ile olmaktadir.

Resim 2.10: Sosyal uyum ve katilim prensibi 6rnegi, UNICEF (Url-6).

Bireylerin iginde yasadigi toplumla uyum igerisinde olmasi ve diyalog
kurmas1 miilteciler igin Snemli bir durumdur. Ornekte miilteci ¢ocuklar ile
Tiirkiye'de yasayan ¢ocuklar icin 23 Nisan'da Cocuk Senligi adinda sosyal etkinlik
diizenlenmistir. Miilteci ¢cocuklarin zorluklarin {istesinden gelmelerine destek olmak
ve sosyal uyumu tesvik etmek i¢in yasitlariyla bir araya gelip birlikte verimli zaman
gecirmeleri saglanmigtir. Tiirkiye, Suriye, Irak ve Afganistan'dan yaklasik 6 bin
cocugun uyum ve baris icinde birlikte vakit gecirmeleri evrensellik prensiplerinden

biri olan sosyal uyum ve katilim prensibine uyan en giizel 6rnektir.

Herkes i¢in tasarim ilkeleri igerisinde kullanilmaya baslanan ‘insan sagligi ve
dogal cevre’ prensibi, endiistri iiriinleri tasarimi disiplini icerisinde herkes igin

tasarim yaklagimimin c¢evre dostu yaklagimlart kapsayict 06zelligi bulundugu
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sonucunu ortaya koymustur. Bu dogrultuda Sekil 2.4’de gosterilen herkes igin
tasartm kavrami ile siirdiiriilebilirlik kavrami arasindaki Dbirliktelik modeli
gelistirilmistir. Elde edilen bulgulara gore herkes i¢in tasarim yaklasiminin sadece
cevre dostu yaklasimlar1 kapsamadigi; ayni zamanda siirdiiriilebilirligin sosyal ve

ekonomik boyutunu da igerdigi goriilmiistiir (Dolap, H. K. & Tutal O. 2016;5.77).

o |
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Sekil 2.4: 11k ve sonradan eklenen evrensel tasarim prensiplerinin arasindaki
birliktelik modeli (Dolap, H. K. Tutal, O. 2016;s.77).

Yukaridaki agiklamalar dogrultusunda, evrensel tasarim kavramina sonradan
eklenen yeni prensipler ile aslinda siirdiiriilebilirlik yaklasimlarini da kapsadigi
goriilmektedir. Bununla birlikte genel kabul gérmiis ve sonradan eklenen her

prensibin kendi igerisinde bir dinamigi oldugu gercegi anlagilmaktadir.

1.4. BIR TASARIM YAKLASIMI OLAN EVRENSEL TASARIM KAVRAMI
Bir arastirma siirecinin ¢esitli donemlerinde izlenecek yol ve islemlerini
tasarlayan ¢erceve kapsaminda ele alinan tasarim kavrami ve belirli 6l¢ii ve kurallara
gore yapilar yapma sanati olmast olan mimarlik; kuram ve uygulamalarinda biitiin
insanlara ayn1 niteliklere sahip yasam alanlari saglamayi temel prensip edinmektedir.
Dolayisiyla tiim mekanlarin herkes tarafindan esit bicimde kullanilabilmesi ig¢in

fonksiyonel ve teknik gereksinmelerin saglanmasi sarttir.

Kentler 6zel ve genel mekanlar1 kapsayan kamusal mekanlar1 da igerisine

alan farkli kiiltiir ve fikir sahiplerinin yasadigi; din, dil, yas, meslek, fizyolojik yap,
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sosyoekonomik kiiltiir gibi heterojen ¢esitlilige sahip mekanlardir. Kentin igerisinde
yer alan kamusal mekanlar her kullanicinin erisim ve ulasimina agik mekanlardir.

Herkes i¢in kullanim erisim kisitlilig1 yasayan her bir bireyi kapsamaktadir.

Tarih boyunca toplum tutumlar1 ve kentlerde yapili cevredeki fiziksel
engeller, engelli bireylerin topluma tam olarak katilmasini giiclestirmistir. Egitim,
istihdam, barinma, rekreasyon, kiiltiirel etkinlikler ve ulagima erisim pek ¢ok
kullanict tiiriine engel olmustur. Engelli niifusun artmasiyla birlikte 6zgiirliik ve
esitlik haklar1 biiyiime kazanmistir. 20. Yiizyil itibariyle diinya onceki yillara gore
olumlu yonlere sahip farkliliklar kazanmstir. insanlar daha uzun yasamakta ve daha

iyi hayatta kalmaktadir.

Islevsel olarak yas veya engellilik nedeniyle sinirli olabilen potansiyel
tasarim tiiketicileri, ¢arpict bir oranda artmaktadir. Bu popiilasyonlar artik 6nemsiz
veya sessiz bir azinlik degildir. Mevcut nesil ¢ocuklar, orta yasa giren baby boomers
(Ikinci Diinya Savasi sonrasi reklamlarla desteklenen niifus hareketi ile 1946-1964
tarihleri arasinda dogan bebekler), yasl yetiskinler, engelliler ve kosullardan rahatsiz
olan bireyler, pazar ¢ogunlugunu olusturmaktadir. Tiim bu se¢menler ve aslinda tiim
tiketiciler taninmay1 ve saygi gormeyi hak ediyor. Tesisler, cihazlar, hizmetler ve
programlar, giderek daha cesitli bir miisteri kitlesine hizmet edecek sekilde
tasarlanmalidir. Bizi bu noktaya getiren demografik, yasal, ekonomik ve sosyal
degisiklikler, bizi bireysel farkliliklara daha fazla uyum saglamamiz gerekecek 21.
Yiizyila itecek olan ivmeyi artirtyor. Evrensel tasarim, tim insanlarin maksimum

katilimi igin bir plan saglar (Story & Mueller & Mace, 1998, pp.13).

Kentin ~ fiziksel =~ mekanindaki  uygulamalarda, problemin "engelli
gereksinimleri" biciminde tanimlanmasi yerine "insan gereksinimleri", bigiminde ele
alinmas1 daha uygun olacaktir. Saglikli bir kent, tiim kentlilerinin kentsel yasama
katilim, kent aktivitelerinden yararlanma gereksinmesini karsilamaktadir.
Gereksinimlere doniik tasarim, tiim insanlarin yas cinsiyet, bedensel ozellikler,
ekonomik yasam diizeyi gibi karakteristiklerinden (degiskenlerden) kaynaklanan
gereksinimlerinin tiimiinii kapsayacak sekilde ele alislar gerektirmektedir. Plan ve
projeler uygulanabildiginde, bir kent sagliksiz isliyorsa, degiskenlerden yalnizca

bazilar1 veri alryor demektir. Insanlarin yalmzca bir béliimiiniin gereksinimlerine
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gore bigimlenmis ¢evreler, saglikli, yasanabilir cevreler olamamaktadir (Kog,
2001;s.52).

Herkes icin daha iyi ve kullanicilarin ihtiyaglar1 i¢in 6nceden planlama
yaklasimlariyla birlikte tasarlanmis iriinlerin, evlerin, ticari binalarin, kamusal
yapilarin ve dis mekan alanlarinin herkes i¢in tasarim (evrensel tasarim)
tanimlamasiyla yerini almaya baslamistir. Omiir boyu tasarim, rahat, giivenli, esnek,
uyarlanabilir ve benzeri terimler yaygin pazarlama ve sunum araglari olacaktir. Yeni
ve gelismekte olan teknolojiler, her yastan ve yetenekten insanlarin ihtiyaglarina
cevap vermeye devam edecektir. Engelli bireylere karsi olan tutumlarin olumlu
yonde olmasi ile kisiler engelli topluluguna katilarak, onlarin isteklerine,
beklentilerine dair yanlis anlasilmalar en aza inmis olmaktadir. Cevredeki tiim
kullanicilarin ihtiyaglarina yonelik algi ile her yastan, fiziksel ve algisal imkana sahip

bireyler i¢in yetenekleri ve bagimsizligr en iist diizeye c¢ikarma felsefesini aktif

saghkh,

olarak desteklemelidir.
yasam
kalitesi

yuksek

yasanabilir \ He rkes /

cevreler

Kimlik ve
cevresel
baglam

surdtrtle-
bilirlik ve
cevre dostu

Sekil 2.5: Evrensel tasarim (Herkes i¢in tasarim) temelinde mimarlik ve kentsel

tasarim bilesenleri (Evcil, 2014;s.24).
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Kentte yasayan bireyler ve kullanicilar agisindan bakildiginda saglikli olma
durumu Ozgiir se¢im yapabilme, kreatif caligmalar ortaya koyabilme ve bu yonde
eylemde bulunabilmeyi kapsamaktadir. Mekanin engelleyici nitelikler bulundurmasi
durumu, bireyin giinlilk yasaminin tiim alanlarindaki eylemlerini etkilediklerinden,
yasanabilirlik acgisindan Onem tasimaktadir. Bugilinkii yasam c¢evrelerimiz olan
kentsel alanlar, kamusal alanlar ve kullanicilarin 6zel mekanlari, yasamak ve
yasatmak kavramlar1 ele alinarak Ozverili c¢alismalar ile fiziksel engeller
barindirmayacak tasarimlart igermelidir. Bu engeller belirli olanaklarin bulunmamasi
anlamini tagiyacagi gibi, var olan olanaklara erisilememesi anlaminda da ortaya
cikabilir. Fiziksel diizenlemeler/tasarimlar agisindan, yasam c¢evrelerindeki tiim
fiziksel engellerin kaldirilmasi, her bireyin yasama katilmasi ve yasamin igerisinde
var olma ¢abasi iiretebilmesi konusunda ilk asamada saglanmas1 gerekli kosullardan

birisidir.

Sekil 2.6: Evrensel tasarim yaklasiminin herkesi kapsayiciligi (Meshur & Tekin,
2018, 5.99).

Meshur ve Tekin (2018)'in Sekil 2.6'deki gorselde ifade etmek istedigi,
yalnizca belirli bir kullanict kitlesine degil, herkesin kullanimina ve erisimine hizmet
veren tasarimlar yapilmasi gerekliligidir. Sadece belirli bir kesime hizmet veren
tasarimlar yerine herkese hitap eden tasarimlar, daha az maliyet gerektirir. Tasarim
sirasinda bir grup icin olusturulan mekanlar baska bir grup icin engel arz
edebileceginden evrensel tasarim, herkes i¢in esit olarak kullanimi saglayan tasarim
seklini savunmaktadir. Bu tasarim sekli sadece bir mekan ya da mekanlarla simirl

kalmayip toplumun biitiin ihtiyaglarina cevap verecek her alanda ve bu alanlarin bir
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biri ile baglantisin1 olusturacak ulasim aglarinda da gergeklestirilmelidir. Evrensel
tasarim, olabildigince en az maliyetle tiim insanlarin kullanabilirligini saglayarak

yasamini kolaylastirmay1 amaglar (Meshur & Tekin, 2018, 5.99).

Okten (2018, s5.106), Meshur ve Cakmak (2018, p.18)’mn Steinfeld (1994)’den
aktardiklarma gore, engelleriyle birlikte hayatini idame ettirmek zorunda olan
bireylerin niifusundaki ve satin alma giiciindeki artig, yasam siirelerinin uzamasi,
yardimer teknolojilerin yetersizlikleri, lirlin ve ¢evrelerin hareket yetenegi sinirh
bireylerin taleplerine cevap vermeyecek bicimde tasarlanmasi ise 20. Yiizyil boyunca

evrensel tasarimin baglangi¢ noktasini olugturmustur.

Ozel ihtiyaglara sahip
bireylere yénelik tasarimlar
(engellilere yonelik engelsiz ve
erisilebilir tasarimlar vb.)

Kapsayici (Evrensel) tasarim
(herkes i¢in tasarim)

A 4

A 4

Tasarimei1 miisteri. Geng, formda,
aktif kisiligi iyi bir tasarim igin
bir dl¢iittiir (Bunlar disinda
engelli ve yash kullanicilar)

Insanlar, yasamlari boyunca farkl
ihtiyaglar1 ve gereksinimleri olan
bireylerdir (Toplumu olusturan
biitlin bireyler)

Digerleri (yashlar ve engelliler)
‘normal’ miisteriler degildir
(Miisterilerin 6zel ihtiyaclarina
yonelik tasarim yapmak)

Hepimizin sorunlary/sakatliklart
oldugu kadar
hedefleri/istekleri de vardir
(empati kurarak tasarim yapmak)

Onlarn (engelli bireylerin)
sahip oldugu ‘6zel ihtiyaclar®

Paylastiginz
‘genel ihtiyaclar’
(herkese yonelik ihtiyaclar)

Micro-gevresel yaklasim

Makro-gevresel yaklagimi

Uzmanlik ve pragmatizm
(yararcilik) zihniyeti

Normallesme ve etkinlestirme
zihniyeti

Ortamu, her miisteri grubu i¢in
‘sadece dogru’ olacak sekilde
uyarlar/degistirir

Tasarim parametrelerini kimse
diglanmayana kadar genisletir.

Insanlara neye ihtiyaclari
oldugunu séylemek

Insanlara ne istediklerini sormak

Engeliniz sehir merkezini
kullanmaniza engel mi?
(Engeliniz nereye ne sekilde
gitmenize engel oluyor?)

Sehir merkezinin tasarimimn onu
kullanmaniza engel olan yam
nedir? (Kullanimimza engel olan
faktorler/sorunlar nelerdir?)

(Hanson, 2004, p.13 kaynagindaki tablonun Tiirk¢eye ¢evirisi yapilmis ve

yorumlanarak diizenlenmistir).

Tablo 2.3: Ozel ihtiyaglara sahip bireylerin ve evrensel tasarimin temel bilesenleri
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Kapsayici tasarim, uzman adaptasyon veya tasarima ihtiyag duymadan herkes
tarafindan kullanilabilen ortamlar ve {irlinler liretmek anlamina gelir. Bu amag,
engelliligin sosyal olarak tanimlandig1 anlayisindan kaynaklanmaktadir (Hanson,
2004, p.13). Tablo 2.3't'e kullanicilarin bakis agis1 ile bakildiginda, engellilere
yonelik tasarim yaklasimi uygulamalarinda ayrimsal bir davranig hissedilirken
bununla birlikte engelli kullanicilarin herkese benzemedigi, normal (saglikli) olan
kullanicilardan farkli olduklar1 ve farkliliklar sebebiyle onlara ayricalikli tutumlar
sergilendigi diisiincesi verilmektedir. Toplumda pozitif ayrimcilik ve ayrilik¢t tutum
sergilenmesi, toplum icerisindeki sosyal adalet ve esitlik kavramlari ile ters diiserek
bireylere engel olusturmaktadir. Toplumda ortak payda da bulusarak uyusma
saglanmalidir. Sema 4 de kapsayict (evrensel) tasarim bagligr altindaki ikinci
boliimiindeki empati kurarak tasarim yapmak olarak adlandirilan bakis agisi,
bireylerin ihtiyaglarini zorla yaptirtmak yerine, onlarin isteklerini sorarak tasarimin
yonlendirilmesi, evrensel tasarimin {stlin, insani, adaletli ve esitlik¢i oldugunun

gostergesidir.

Bir tasarim yaklagimini olan evrensel tasarim kavramiyla ilgili anlatimlar
akabinde bu kavrama ait 6nemli ve Ozet niteliginde bilgiler olabilecek ¢ikarimlar

yapmak miimkiin olacaktir. Bu ¢ikarimlar sunlardir;

. Toplum kavramini olusturan her bir birey ayni zamanda kullanici
kategorisindedir.

. Preiser (2008, p.79)’in ‘Evrensel tasarim, ovgiiye deger bir vizyona
sahiptir’ diigiincesi Ostroff (2001)’den aktarildigina gore 21. Yiizyilin

tasarim paradigmast’ olarak adlandirilmistir.

° Kullanicilara iirlin ve mekan tasariminda se¢enekler sunmaktadir.

. Sosyal esitlik ve performans temellidir (Dostoglu, Sahin, Taneli, 2009,
s.24).eklendi

. Esitlik iceren, kisiye degil genel kullanima hitap eden tasarimlardir.

. Kapsayicit bir ortam, yetenekleri ne olursa olsun, tiim kullanicilarin,

yapili ¢evrenin kotii tasarimi, bakimi veya yonetimi ile sinirlandirilmadan
giinliik faaliyetlerini rahat, etkili ve giivenli bir sekilde gerceklestirebildigi bir
ortamdir (Hanson, 2004, p.13). eklendi
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. Evrensel tasarim her bir bireyi kapsayan bir tasarim anlayisidir. Kanun
veya yonetmelik gibi yazili metinlerle zorlayarak uygulatmak degil,
tasarimcinin bilingli davranmasi ve dogru se¢imler yapmasina baghidir.

J Evrensel tasarimin engelli insanlar i¢in erisilebilirligin 6tesinde katma
deger saglamasi gerektigi anlamina gelir (Levine, 2003, p.8). eklendi

o Erisilebilir mekanlar, tamamlanmig bir davranistan &te, ideal olan
tasarim1 kesfetme arayisi anlamina gelmektedir. Baskalasan ve zenginlesen
insani ihtiyaglara yonelik onciil ve kilavuz vasiflar iceren alternatif secenekler
sunmaktadir.

o Yiiksek teknolojik ve pahali materyal kullanma, tasarimda ticari amag
gitme gibi durumlar herkes i¢in tasarim anlayisinda bulunmamaktadir.
Aksine evrensel tasarim bireylerin giinliik ihtiyaglarindan ortaya ¢ikmis olup

kolaylastiric1 ve pratik ¢oziimler sunmay1 hedeflemektedir.

Engelli bireylerin toplum yasaminda ve yasamin igerisindeki tiim alanlarda
tam katilim icinde olmasi, sosyal devlet anlayisinin tabaninin olusmasini
saglamaktadir. Diinyadaki son gelismelerle birlikte insan haklari temelinde ele
alindiginda her bir bireyin higbir ayrimciliga maruz kalmadan biitiin hizmetlerden
ayn1 seviyede faydalanarak kullanabilmesini 6ngormektedir. Bu bakis agisiyla
evrensel tasarim kapsaminin vizyonu, engelli bireylerin firsat esitligi prensibi
cercevesinde toplumdaki tiim bireylerle esit kosullarda sosyal yasamin tiim

alanlarindan yararlanmasinin saglanmasidir.

1.5. EVRENSEL TASARIM VE ERISILEBILIRLIK KAVRAMI ARASINDAKI
ILISKI
Erigilebilirlik kavrami evrensel tasarim anlayisinin tiim prensiplerini
kucaklamaktadir. Erisilebilirlik, kelime anlami olarak, Tirk Dil Kurumu Giincel
Tiirkge Sozliik (1945)'de, ‘genel agda bir sayfanin ulasilabilir olmasi’ ve Bilim ve
Sanat Terimleri Sozligii (2004)'nde ise, ‘hedef tiiketicilerin pazara sunulan bir mal
ya da hizmete, pazarin ulasim kosullarinda erisebilme diizeyi’ seklinde
tanimlanmaktadir. Erisilebilirlik, bireylerin kimseye ihtiyag duymadan kamusal
hizmetlerin tlimiine erisebilmeleri ve bunlar1 kullanabilmeleri, toplumsal yasama

katilabilmeleri i¢in kamusal alanlarda ve kentsel hizmetlerde insanlarin giivenle,
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bagimsiz olarak ve onurlu bir sekilde katilma becerilerini icermektedir. Herkes icin
tasarim bilesenlerinden biri olan erisilebilirlik kavrami, ayrimeilik yapilmaksizin tim

bireylere hitap ederek evrensel tasarim kavraminin olusumuna olanak saglamaktadir.

T.C. Basbakanlik Oziirliiler Dairesi Baskanlig1 (2008, s.3) kaynagma gore,
erisilebilirlik kavrami asagidaki gibi tanimlanmaktadir: Biitiin mekanlarin, alanlarin,
insa edilmis ¢evrelerin, binalarin, yapilarin, ulagim sistemlerinin, insanlar i¢in acik,
erisilebilir ve kullanilabilir olmalar1 gerektigini kabul eden rasyonel ve insan odakli
bir yaklasim olarak dikkat cekmektedir. Bu tarafiyla engelli bireyler icin
erisilebilirlik; toplumsal yasamin i¢inde yer alabilmek ve onu diger bireyler ile
paylasabilmek i¢in Onciil bir fonksiyona sahip olmaktadir. Sosyal hayatin veri ve
faaliyet diizeyinde herkes i¢in ayni derecede erisilebilir ve kullanilabilir olmasi,

toplumsal gelismislik seviyesi yoniinden anlamli ve 6nemli bir belirtiye sahiptir.

Birlesmis Milletler Engellilerin Haklarma Iliskin Sézlesme (2006, s.8)'de yer
alan ve Resmi Gazete (2009, s.5)'de yayimlanan sozlesmede Madde 9 Erisilebilirlik
basliginda su sekilde ifade edilir, devletler engellilerin bagimsiz yasayabilmelerini ve
yasamin tiim alanlarina etkin katilimini saglamak ve engellilerin diger bireylerle esit
kosullarda fiziki ¢evreye, ulasima, bilgi ve iletisim teknolojileri ve sistemleri dahil
olacak sekilde bilgi ve iletisim olanaklarina, hem kirsal hem de kentsel alanlarda
halka acik diger tesislere ve hizmetlere erisimini saglamak i¢in uygun tedbirleri

alacaklardir.

Erisilebilirlik/ulagilabilirlik kavraminin ilk ortaya ¢ikisi, Amerika’da Illinois
Universitesi’nde gerceklestirilen deneysel rehabilitasyon egitimi calismalarina
rastlamaktadir. Nugent (1959-1961)’1in bu g¢aligmasi; “Amerikan standardi A117.1
Yapilar1 fiziksel engellilere gore erisilebilir ve kullanilabilir yapma (American
standard spesifications for making buildings and facilites Accessible to and usable by
the physically handicapped - 1961)”; yapilarin, engelliler/6ziirliiler tarafindan
erisilebilir/ulagilabilir ve kullanilabilir olmasi1 ile ilgili standartlarin temelini

olusturmustur (Kavak, 2010, s.63).

Amerika Birlesik Devletleri'nde, 1960'lardaki Sivil Haklar Hareketi, sonraki
yillardaki Engelli Haklar1 Hareketine ilham kaynagi olmustur. Bu hareket 1970, 1980
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ve 1990'lardaki erisilebilirlik ile ilgili yasalar1 etkilemistir. Bu yeni yasalar engelli
insanlara kars1 ayrimciligi yasaklamis ve egitim, iletisim, ulasim, kamu alanlarindaki

erisimi saglamistir (Story, Mueller, Mace, 1998; p.7).

Endiistri Devrimi’yle birlikte ticaretin, ekonominin, ve teknolojinin ilerlemesi
kentlerin hizli bir bigimde yapilanmasini desteklemis, kentlerin gelismesi ve
degismesiyle beraber yapilan kentsel diizenlemeler ve ortaya ¢ikan yeni bina yapim
teknolojileri bireylere farkli imkanlar sunmaya baglamistir. Kentsel tasarimcilarin,
mimarlarin ve endiistriyel iiriin tasarimcilarinin engelli bireyleri dikkate alarak
diizenlemeler yapmalari da bu dénemin bir sonucu olarak ortaya ¢ikmistir. II. Diinya
Savag1 sonrasinda; Ozellikle yikilan kentlerin yeniden yapilandirilmasi siirecinde,
erisilebilirlik/ulasilabilirlik kavrami sehir ve bolge plancilarinin 6ncelikli hedefleri
arasinda yer almig, daha Once standart ihtiyaglara yonelik olarak tasarlanan yapili
cevreler yerine, kamusal alan ve mekanlarin, toplumu olusturan herkes tarafindan
kullanilabilmesi, ulagilabilmesi, fikri benimsenmeye baslanmis ve bu dogrultuda

daha yasanabilir, ulasilabilir cevreler tasarlanmaya c¢alisiimistir (Okten, 2018, s.104-
105).

Herkes icin tasarim ve mimari erisilebilirligi miidafaa edenler, engelli ve
engelsiz bireylerin ortak ihtiyaglarina hitap eden bir konseptin yasal, ekonomik ve
sosyal giiclinii fark etmislerdir. Tasarimcilar standartlar1 uygulanmaya basladikga,
ayrilmis erisilebilir 6zelliklere sahip tasarimlarin daha pahali ve genellikle ¢irkin
oldugu ortaya c¢ikmistir. Engelli bireylerin kent ve kentsel yapilar icerisinde
yasayabilmeleri i¢cin gereken g¢evresel degisikliklerin ¢ogunun aslinda herkese fayda
sagladigt da ortaya ¢ikmistir. Bunun gibi pek ¢ok oOzelliklerin yaygin olarak
saglanabilecegi ve dolayisiyla maddi olarak daha uygun fiyatl, etiketlenmemis,
pazarlanabilir ve hatta daha cazip hale gelebileceginin kabul edilmesi, evrensel

tasarim hareketinin temelini atmistir.

Erisilebilirlik, bir azinlik grubuna karsi ayrimciligin ortadan kaldirilmasina
odaklanan bir sivil haklar meselesidir. Buna karsilik, evrensel tasarim pazar odakli
bir kavramdir. Yasal gorevlere cevap vermek yerine, ¢agdas toplumlarin gergeklerini
farkli niifuslariyla yansitir. Tek bir azinlik grubuna odaklanmak yerine, evrensel

tasarim tiim niifusa fayda saglayan kapsayict bir yaklagimdir. Erisilebilirlik kodlari
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islevsel sorunlara ve minimum c¢oziimlere odaklanmistir. Kullanilabilirligi estetik,
stirdiiriilebilir tasarim ve sehircilik gibi diger Onemli tasarim sorunlartyla
biitiinlestirir. Erisilebilirlik sonlu bir kavramdir. Standartlara uygunluk ile 6l¢iilebilir.
Bununla birlikte, evrensel tasarim Onceden tanimlanmis bir son duruma sahip
degildir. Yasal bir gérevden farkli olarak, dnceden tanimlanmis bir minimum uyum
seviyesi yoktur. Evrensel tasarim, bir son durumdan ziyade bir idealdir. Evrensel
tasarimdaki basar1, bir binanin mevcut kaynaklar ve projenin sosyo-fiziksel baglami
g6z Oniline alindiginda ilkeleri ne kadar iyi karsiladigina gore degerlendirilmelidir

(Levine, 2003, p.8).

ERISIM
A i e e s i D St 1
Engelsiz Tasarim (_.: _ f > Evrensel Tasarin
= oh
4= @ Ly Fickesioin s
Erisilebilir Tasarim €= O ; 73 :_> SRS dgIL A
G2 ¥
A _>______________________:'—) Kapsayici Tasarim

Sekil 2.7: Erisilebilirlik ve evrensel tasarim ile ilgili terimler (Yusof & Jones, 2014,
5.349).

Sekil 2.7'de gosterildigi gibi, uluslararasi olarak evrensel tasarimla iliskili
cesitli terminolojiler vardir. Evrensel tasarim, engelsiz tasarim ve erisilebilir tasarim
konseptinden evrimleserek gelisen ve kapsayici tasarim ile ayni isimlendirme
gecmisine ve amacina sahip olmaktadir. Erisilebilirlik semsiyesi altinda bulunan,
kapsayici tasarim, herkes i¢in tasarim, engelsiz tasarim ve erisilebilir tasarim benzer
fikirleri yansitir, ancak bazilarinin farkli tanimlari bulunmaktadir. Baz1 kavramlar
daha genis ve baz1 kavramlar daha dar olsa da, bu kavramlarin temelde ayn1 yonleri

vurguladigl ve ayni amaca hizmet ettigi sdylenebilmektedir.

Evrensel tasarim yaklagimi, erisilebilirlik kavramini i¢ine alan bir tasarim
yaklasimi olmasiyla birlikte herkes i¢in tasarim anlayisinin 6ziinde ve temelinde bu
diisiince sisteminin herkesin esit oldugu ve ayrim yapilmaksizin tasarlanan {iriin ve

mekanlardan faydalanabilmesini kapsamaktadir. Boyle bir yaklasim erisilebilirligin
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engelli bireyleri dislayict veya yaftalayict gibi olumsuz sonuglardan uzak
tutmaktadir. Bu sebeple evrensel tasarim prensiplerini her tasarlama/planlama
asamasinda dahil etmek, herkes icin erisilebilir pek cok hizmet ve tesisi barindiran

bir yerlesim hiyerarsisi olusturabilir.

Erisilebilirligi saglamak amaciyla kent i¢inde kolay enformasyon akisina,
sade ve anlasilir yonlendirme araglarina ihtiya¢ vardir. Simgesel yapilar, dogal
unsurlar, gorsel elemanlar okunabilirlik ve 6zellikle bilissel gligliik ¢ceken insanlara
yon bulma acisindan katki saglamaktadir. Isaretler, tabelalar herkes tarafindan
erisilebilir ve kolay anlasilabilir sekilde olusturulmalidir. Kamusal alanda evrensel
tasarim perspektifinden uygun isaretlerin kullanilmasi 6nemlidir (Centre for

Excellence in Universal Design, 2012;p.41).

Evrensel tasarim anlayisi, erisilebilirlik kavrami ile tamamen biitliinlesmistir.
Bu biitiinlesme 6nemli olup, tasarim siirecinin bitiminde veya siire¢ bittikten sonra
erisilebilirlik olgusunun etiket niteligi tasimasinin 6tesinde sonuglanmis daha iy1 bir
tasarim elde edilmektedir. Evrensel tasarim, yerine getirilmesi gereken
zorunluluklardan ziyade, belirlenen prensipler dogrultusunda sunulan kilavuzlar ile
erisilebilirlik  olgusunun  kullanilabilme sonuglarma  dayalidir. Erisilebilirlik
saglamak, genellikle erisilebilir olarak tasarlanan bazi ayricalikli tasarimlar eklemek
gerektigi anlamimi tasimaktadir. Evrensellik anlayis1 ile erisilebilir yasam
cevrelerinde tasarlanan mekan1 ayirmadan ve baska bireylerin kullanimim
engellemeksizin, her bireyin kullanimina acik olmasini saglamaktir. Erisilebilir
mekanlarin ayirici, hosnutsuzluk barindiran ve yiiksek maliyetli olmasi yerine,

evrensel tasarim baglaminda estetik normlar iistiin tutulmalidir.

Erisilebilirlik, uygulanabilir standartlara sahip olabilen bir {iriiniin 6zelligini,
kapsayici tasarnm ise aidiyet duygusuyla bir deneyime katilmalari i¢in makul 6l¢iide
miimkiin oldugu kadar ¢ok insan i¢in ¢esitli yollar tasarlamay1 ve evrensel tasarim da

herkes i¢in daha iyi ¢alisan ortak bir tasarim olusturmayi amaclamaktadir.

Evrensel tasarim, her yas ve yetenek icin hizmetlerin, tasarimlar, ve
mekanlarin erisilebilirligini ve kullanilabilirligini miimkiin olan en iist diizeyde

artiran ¢oziimleri tesvik ederek yalnizca engelli veya yash insanlar i¢in 6zellesmis
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Ozelliklerden veya tasarimdan kagan bir konsepte sahiptir. Diger bir deyisle, evrensel
tasarim, erigilebilirlik ve kullanilabilirlik yonlerini dikkate alan bir kavramdir.
Evrensel tasarimin uygulanmasi, bireylerin yasam alanlarinda erisilebilirligi
artirabilecek araclardan biridir. Bununla birlikte, yapili c¢evrede erisilebilirlik
genellikle yalnizca engelli insanlarla iligkilendirilir ve sonug olarak toplum ve
tasarimcilarin mesleki kavrayisindaki gelismeyi engelleyebilmektedir. Bu yanilgilar
ve Onyargil algilar, evrensel tasarimin yalnizca engelli insanlara fayda sagladig
diisiincesini olusturmaktadir. Halbuki evrensel tasarim ve erisilebilirlik kavramlari

biitiinsellestirilerek her bir kullaniciya esit ve adil imkanlar sunmaktadir.

Hanson (2001)’1n disiincesine gore, hi¢ kimse kasitli olarak engelleyici bir
ortam tasarlamaya kalkismaz ve cogu insan muhtemelen herkesin erigebilecegi
binalar1 hos karsilayacaktir. Yine de, yapili ¢evrenin kullanicilarini dezavantajh
duruma getirme derecesi ve mimari engellilie karst1 koymak icin kullanilan
stratejiler, sadece farkli kullanict gruplar arasinda degil, diinyanin farkli yerlerinde
de farklhidir. Goldsmith (1997, s. 243-249) ise, bu farkliliklar1 sosyal tutumlara ve

temelde farkli deger sistemlerinden kaynaklanan farkli yasal gercevelere kadar izler.

Kentsel kamusal alanlar, biiyiikk Olgeklere sahip alanlar oldugu ig¢in
engellilerin kent merkezine erisimini engelleyen sorunlart yikmada, en biiylik
zorluklardan bazilarim1 barindan mekénlardir. Bazi yazarlar tarafindan ve Ornegin
(Hanson, 2004, p.4)’in diislincesinde ‘kapali’, ‘engellenmis’ ve ‘sinirli’ olarak
tanimlanan bir kentsel ortamin kullanimi ve ayn1 zamanda bu kullanim baglaminda
niifus c¢ogalmasindaki artis genelde dislanma izlenimi vermektedir. Kamusal
mekanlara erisim bir sivil haklar meselesidir. Mimari tasarim ayrimciligin ortadan
kaldirilmasi, tasarlanan mekandaki engellerin kaldirilmasi ile sinirli kalmaz,
bireylerin yasam tarzi isteklerini gerceklestirmeye kadar uzanmaktadir. Bireylerin
bagimsiz yasamasi, fiziksel bagimsizlik meselesi olarak degil, tek basina bag
edebilme becerisiyle birlikte bireyin yasam tarzinin, sectigi gibi yasama hakkinin

Ozerk kontrolii ile esanlamli olarak kabul edilmektedir.

Erisilebilirlik kavrami bireylerin giinliik yasamlarinda kullandiklar1 ve
yararlandiklar1 {iriin hizmet, yasam alanlar1 ve c¢evrenin toplumda var olan her

bireyin erisimine acik, ulasilabilir ve kullanilabilir olmasina imkan verilmesini ifade
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etmektedir. A¢ik ve kapali kamusal mekanlar ve ulagim aglari da bu kavrami
kapsamaktadir. Kentin fiziksel 6geleri goz onilinde bulunduruldugunda kaldirimlar,
yaya gecitleri, park ve bahgeler, kamusal binalarda erisilebilirligin saglanmis olmasi

oldukca biiyiik bir 6neme sahip olmaktadir.

Kent igerisinde yer alan tiim kamusal yasam alanlarinin herkes i¢in erisilebilir
ve daha yasanabilir diizeye gelmesi i¢in evrensel tasarim anlayisinin planlamadan
itibaren gbz Oniine alinmasi ve uygulanmasi miithim bir meseledir. Evrensel tasarim
anlayisinin kent ve iilke politikast durumuna gelmesinin desteklenmesi, 6gretim ile
baslayarak biitiin bireylerin bilin¢lendirilmesi ve tavsiye edilmesi gerekmektedir.
Sadece tasarimcilar, kent planlayicilari, mimarlar ve miithendislerin 6grenim gérmesi
yeterli olmadigindan sermayedarlarin, sanatkarlarin, devlet adamlarinin, bilgi ve
haberlesme teknolojisi gelistiricilerinin kisacasi toplumun biitliin sektorlerinin bu
anlayis1  biitiinsellestirmeleri  gerekmektedir. Kentlerin mevcut vaziyetlerinde
yapilacak planlamalar ve degisimler ile tasarim ve uygulama asamalarinda

dikkatsizlik sonucu gézden kagan hususlarda diizenleme yapilabilmektedir.

Tasarimcilarin  erisilebilirlik  standartlarim1 ~ tasarimlarina  isteksizce
uygulamaya calismalar1 yerine, evrensel tasarim kavramini benimseyip pozitif ve
duyarli yaklasarak, egitimin dogru verilmesi ve dogru anlatimi ile miimkiin
olmaktadir. Evrensel tasarim kavramiyla birlikte herkes tarafindan erisilebilirlik,
tasarimin/mimarinin dogal ve ayrilmaz bir parcasi haline gelmesiyle miimkiin olur.
Boylelikle kullanicilar, evrensel tasarim anlayisi ile tasarlanmis ¢éziimlerden fayda
saglayarak, gilinliik yasamlarinda evrensel tasarimin 6zelliklerini, evlerde, okullarda,
is yerlerinde, kamu binalarinda vb. mekanlarda da gozlemlemek i¢in beklenti

igerisine girmeye baglayacaklardir.

1.6. ENGELLILIK KAVRAMI
Engelli kavrami, Tiirk Dil Kurumu Giincel Tiirkge Sozlik de 1. sifat anlamu,
‘Engeli olan, manial1’ 2. sifat anlami, ‘Viicudunda eksik veya kusuru olan, 6ziirlii’ ve
Bilim ve Sanat Terimleri Sozligi'nde, ‘Dogustan veya sonradan herhangi bir
nedenle bedensel, bilissel ve sosyal yetilerini cesitli derecelerde kaybetmesi

nedeniyle toplumsal yasama uyum saglama ve giinliik gereksinimlerini karsilama
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giicliikleri olan ve koruma, bakim, rehabilitasyon, danigmanlik ve destek
hizmetlerine gereksinim duyan kisi’ seklinde tanimlanmaktadir. Engellilik kavrami
ise yine Tirk Dil Kurumu Bilim ve Sanat Terimleri Sozligii'nde, ‘Bir yetersizlik
veya Oziir nedeni ile yasa, cinsiyete sosyal ve kiiltiirel faktorlere bagl olarak kisiden
beklenen rollerin  kisitlanmast ya da yerine getirilememesi’ seklinde

tanimlanmaktadir.

Fiziksel "engelli olma"nin ¢esitli dlciilerde, hareket engelli olma, c¢eviklikte
azalma, gorme engelli olma isitme engelli olma, konusma engelli olma gibi
kategorileri bulunmaktadir. Bir insanin, fiziksel yeteneklerinde dogustan bir engel
olabilecegi gibi, herkes yasaminin bir boliimiinde, hastalik, kaza veya ilerleyen yas
sonucu duyu veya hareket yeteneklerinden bir boliimiinii, belirli bir OSlgiide
kaybedebilir. Bu nedenle, fiziksel olarak hareket yeteneginin ya da duyularinin az
veya oldukea fazla bir boliimiinii yitirmis insanlarin, ayr1 bir grup olmaktan ¢ok,
toplumun biitiinlesmis bir parcast bi¢iminde anlasilmasi uygun olur ve fiziksel
engelli insanlarla digerleri arasinda, farkliliklardan ¢ok, benzerlikler bulundugunu

hatirlamak gereklidir (Kog, 2001, s.52).

Evrensel tasarimin konusu, ‘engellilik’ kavraminin taniminin belirlenmesi ile
birlikte degerlendirilmelidir. Engellilik kavrami, sadece fiziksel sorunlari olan
bireyleri degil, yapilacak herhangi bir eylem sirasinda farkli etkenler nedeni ile
kisitlanan bireyler anlaminda da kullanilmaktadir. Engellilik, planlanmis yapilar da
dahil olmak tizere, tasarlanmis ve iiretilen her iirtinde olmas1 gereken normal olan bir

yasam kosuludur.

Diinya Saghik Orgiiti (World Health Organization), "engellilik, insan
bedeninin 6zellikleri ile i¢inde yasadig1 toplumun 6zelliklerinin arasindaki etkilesimi
yansitan karmagik bir durumdur" diye agiklamaktadir. Engellilik, farkli tiir sakatlik
durumlarini, bireylerin  aktivitelerinin ~ smirlandirilmasin1  ve  kisitlanmasinin
siirlandirilmasi nitelendiren semsiye bir kavramdir. Bu kavramda sakatlik bireyin
bedensel ya da ruhsal islevlerinde ortaya ¢ikan durumu, aktivitelerin sinirlanmasi
kisinin bir isi ya da eylemi gergeklestirmesinde ortaya ¢ikan durumu, katilimin
sinirlanmast ise kisinin yagsam igerisindeki durumlara katiliminda ortaya c¢ikan

durumu anlatmaktadir (WHO, 2011; Inalhan, 2018, s.44).
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Engellilik, ayni seviyelerden bir veya daha fazlasinda islev bozuklugu
icermektedir. Bunlar: bozukluklar, etkinlik smirlamalar1 ve katilim kisitlamalar
olarak adlandirilmaktadir. ICF(International Classification of Impairments)’nin bu

bilesenlerinin tanimlar1 su tanimlamalar ile verilmektedir (WHO, 2002, p.10):

Viicut fonksiyonlari: Viicut sistemlerinin fizyolojik fonksiyonlaridir

(psikolojik fonksiyonlar dahil).

Viicut Yapilari: Viicudun organlar, uzuvlar ve bilesenleri gibi anatomik

kisimlaridir.

Bozukluklar: Viicut fonksiyonunda veya yapisinda énemli bir sapma veya

kay1p gibi problemlerdir.
Etkinlik: Bir kisi tarafindan bir gérevin veya eylemin yerine getirilmesidir.
Katilm: Bir yasam durumuna dahil olmaktir.

Faaliyet Simirlamalari: Bir kisinin faaliyetleri yiiriitiirken karsilasabilecegi

zorluklardir.

Katihm Kisitlamalari: Bir bireyin yasam durumlarima dahil olurken

yasayabilecegi problemlerdir.

Cevresel Etmenler: insanlarin icinde yasadigi ve yasamlarini siirdiirdiigii

fiziksel, sosyal ve davranigsal ortam1 olusturur (WHO, 2002, p.10).

Saghk Durumu
(Bozukluk veya Hastalik)

Viicut Fonksiyonlari ve ——————  Faaliyet Alani 4———p Katilim
Yapisi

! ] 1
I }

Cevresel Kisisel
Faktorler Faktorler
Baglamsal Faktorler

Sekil 2.8: ICF'nin engellilik modelinin temsili diyagrami (WHO, 2002, p.9).
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Sekil 2.8'deki diyagram, bir bireyin belirli bir alandaki isleyisi, saglik durumu
ile baglamsal faktorler yani c¢evresel ve kisisel faktorler arasindaki etkilesim veya
karmasik bir iligki bi¢imini sematik olarak gostermektedir. Bu durumlar arasinda
dinamik bir etkilesim vardir: bu durumlardan birine yapilan miidahaleler, diger
durumlardan birini veya daha fazlasini etkileme ya da degistirme potansiyeline
sahiptir. ‘ICF evrenseldir, ¢linkii tiim insan isleyisini kapsar ve engelli insanlar1 ayr1
bir grup olarak simmiflandirmak yerine engelliligi bir siireklilik olarak ele alir:

engellilik, evet ya da hayir degil, az ya da ¢ok bir meseledir’ (WHO, 2011, p.5).

1.6.1. Engellilik Smiflandiriimasi

Engellilik kavrami insanligin bir pargasidir. Bireylerin ¢ogu yasaminin bir
doneminde gegici veya kalici bir yetersizlik veya sakatlik yasayabilir ve bu
yasadiklar1 zaman igerisinde viicutlarindaki bedensel fonksiyonlarinda giderek artan
zorluklarla karsilasabilirler. Yetersizlik, yetkisizlik, sakatlik, oziirliilik ve engellilik
kavramlar1 birbirlerinin yerine kullanilmakta ve nitelendirmeleri de farklilik
gostermekle birlikte, bu kavramlar birbirinden farkli tanimlamalar icermemektedir.
Diinya Saglik Orgiitii, bu kavram farkliliklari 6nlemek icin, gesitli disiplinler ile
bilim alanlarinda saglik ve tibbi bakimla ilgili evrensel iletisimi saglayan tek bicime
sahip, ortak bir dil olusturmak misyonuyla uluslararasi g¢esitli siniflandirmalar

gelistirmistir.

[Ik olarak Diinya Saglhk Orgiiti 1980 yilinda Yetersizlik, Oziirliiliik ve
Engelliliklerin Uluslararas1 Siniflandirilmas: eksigini (International Classification of
Impairments, Disabilities and Handicaps-ICIDH) adlandirilmasi altinda bir siniflama
sistemini gelistirmistir. ICIDH, engellilik kavramin1 3 kategoride ele almistir. Bu

kategoriler asagida sirasi ile yer almaktadir.

Yetersizlik (Impairment): Herhangi bir nedenden kaynaklanan viicut yapisi,
gbriinimii ve organ veya sistem islevindeki anormalliklerle ilgili; prensip olarak,
islev bozukluklar1 organ diizeyindeki rahatsizliklar1 temsil eder (WHO, 1980, p.14).
Viicudun zihinsel, fiziksel veya islevsel bozuklugundan kaynaklanan yetersizlik

doku, organ, fonksiyonel sistem veya viicut mekanizmasindaki psikolojik, fizyolojik,
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anatomik yap1 ve fonksiyonlarin gecici, siirekli kaybi ya da anormalligini ifade

etmektedir.

Oziirliiliik/Sakathk (Disabilities): Bireyin islevsel performansi ve etkinligi
acisindan bozulmanin sonuglarini yansitir; bu nedenle engellilik, kisi diizeyinde
rahatsizliklart temsil eder (WHO, 1980, p.14). Yetersizlik neticesi fonksiyonel
kabiliyetlerde azalma veya kayip, gilinlik aktiviteleri iceren davranig ve

fonksiyonlarda eksiklik veya asirilik olarak tanimlanabilmektedir.

Engellilik (Handicaps): Bireyin engellilik ve engellilik sonucu yasadigi
dezavantajlarla ilgilidir; bu nedenle engelliler, bireyin g¢evresiyle olan etkilesimini ve
ona uyumu yansitir (WHO, 1980, p.14). Bir yetersizlik ya da oziirliliik sonucu
olusan, toplum tarafindan kisiden beklenen bireysel performans veya durumdan
sapmaya neden olan toplumsal bir bozukluk olarak ifade edilir. Engellilik, yetersizlik

ve Oziirliiliiglin sosyal ve ¢evresel sonuglaridir (Minaire 1992, p.374-375).

Diinya Saglik Orgiitii'nden edindigi bilgileri 6zetleyerek Ertiirk (2004, s.48)
asagidaki tanimlamalar1 sunmaktadir: "Saglik ve saglikla ilgili durumlar hakkinda
genis kapsamli bilgilerin kaydedilerek organize edilmesi amaciyla ICF (International
Classification of Functioning, Disability and Health) olarak bilinen 'Engellilik ve
Saghigm Uluslararas: Isleyis Siiflandirmasi'm1 gelistirmistir. ICF son yillarda diinya
capinda is birligi ile olusturulan bir yontem olup Mayis 2001°de ki Diinya Saglik
Asamblesi'nde Diinya Saglik Orgiitii’niin uluslararasi smiflandirmalarindan biri
olarak kabul edilmistir. ICF sagligin yani sira, egitim, sigorta, sosyal giivenlik, insan
haklari, is saghgi, saghk ve Ooziirlilik ile ilgili politikalarin olusturulmasi,
istatistiklerin elde edilmesi gibi birgok alanda kullanilmasi hedeflenerek, klinik
kosullarda ihtiyaglarin belirlenmesi, 6zel saglik durumlarinda yapilacak tedavinin
secimi, rehabilitasyon ve rehabilitasyonun sonuglarinin degerlendirilmesi ig¢in

kullanilmas1 amaglanmigtir."”

Birlesmis Milletler (BM), 2001 yilindan itibaren ICF siniflandirma sistemini,
ICIDH smiflandirma sisteminin yerine kullanmaya baslamistir. Bilsin & Basbakkal

(2014, s5.66-67)’1n, Mbogoni ve Me (2002)’den aktardigina gére, ICF (2001)’nin
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belirledigi
sekildedir:

1
2
3.
4

10.

aragtirmalarda kullanilmas1 tavsiye edilen engel

Gorme

[sitme

Ogrenme ve 6grendiklerini uygulama
Zihinsel fonksiyonlar

e Dikkat fonksiyonu

e Bellek fonksiyonu

¢ Diisiinme fonksiyonu

e Yiiksek diizeyde bilissel fonksiyonlar
Glinliik gereksinimlerini karsilama

e Giinliik gereksinimlerini yonetme

e Giinliik gereksinimlerini tamamlama
[letisim kurma

e Alma

e Uretme

Beden durusunu degistirme ve sabit tutma
Esyalar1 tutma, hareket ettirme, tasima

e [Esyalar kaldirma ve tasima

e Parmaklarini kullanma

e FEllerini ve kollarini kullanma
Yiiriime ve hareket etme

e Yirtime

e (evrede gezinme

Oz bakim

e Yikanma

Bedensel bakim

Tuvaletini yapma

Giyinme

Yemek yeme

e icme

turleri

listesi

Su
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11. Temel yasam aktiviteleri
e Egitim
e (Calisma
12. Toplumsal, sosyal ve sivil yasam
e Toplum yasami
e Eglence ve bos zaman

¢ Dini ve ruhsal yasam

ICF sadece engelli bireylerle ilgili degil, aslinda tiim insanlikla ilgilenen
evrensel bir siniflandirma amaci tagimaktadir. Tiim saglik ile ilgili durumlar ICF’ nin
belirledigi sistemi kullanarak tanimlanmaktadir. ICF, her bashgin iki bileseni i¢erdigi

iki boliimden olusmaktadir. Bu boliimler:
1. Boliim: isleyis ve Sakatlik
e Viicut fonksiyonlar1 ve yapilari
e Faaliyetler ve katilim
2. Boliim: Baglamsal Faktorler
e C(Cevresel faktorler
o Kisisel faktorler (WHO, 2001, p.10)

Her bir bilesen hem olumlu hem de olumsuz terimlerle ifade edilebilmektedir.
Her bilesen farkli boliimlerden ve her bir boliim i¢inde, siniflandirma birimleri olan
kategorilerden olusmaktadir. Her bireyin saglik ve saglikla ilgili durumlari,
kolaylastirict veya engelleyici g¢evresel faktorlerden, uygun kategori kodu veya
kodlar1 segilerek ardindan o kategorideki engelliligin kapsamini, isleyisini,
biiyiikliigiinii veya ne Olclide oldugunu belirten sayisal kodlar olan niteleyiciler

eklenerek kaydedilebilir.

1.6.2. Engelli Bireylerin Topluma Katilimi
Engelli bireyler toplumun azinlik bir grubu olarak goriilerek, engelli olmalari
nedeniyle kamusal mekanlarda ve toplumsal ¢evrelerde bazen sorunlar yasamakta,

en temel haklarindan yoksun birakilarak baslica sorunlari olan toplumdan dislanma,
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ayrimcilik ve Onyargi gibi olumsuz durumlar ile karsilasabilmektedirler. Engelli
bireylerin engel durumu biyolojik anlamda, normalligin disinda olmak olarak
tamimlanirken, sosyal anlamda ise bireylerin toplum igerisinde yasamlarini bagimsiz
olarak ve sikinti ¢ekmeden siirdiirebilmelerinin sosyal ve kiiltiirel olarak
engellenmesi seklinde tanimlanmaktadir. Bu sebeple engelli bireylerin becerilerini
gelistirebilmesi ve toplumsal yagsamda hak ettikleri yerleri almalarin1 saglayacak olan
uygun sosyo-kiiltiirel ortamlar 6nem tasimaktadir. Toplumsal katilim, toplum, aile,
yasitlar veya arkadaslar ile bir araya gelecek olan bireylerin yasamini diizenleyecek

aktivitelerin tiimiinii igermektedir.

Akytirek (2011, s.91)'in Fougeyrollas vd. (1998)'den aktardigina gore katilim,
tim insanlar igin 6zellikle engelli kisiler i¢in hayatidir. Bu durum sadece, fiziksel
saglig1 gelistirmekle kalmaz, ayn1 zamanda duygusal, psikolojik, sosyal ve toplumsal
yararlart da vardir. Katilimin degerini anlatan g¢alismalar, engelli kisilerin iyilik

haline ve yasam kalitesine de oldukga fazla etkisi olduguna odaklanmistir.

Birlesmis Milletler, engellilerin toplumsal konumlarin1 ve haklarim
tyilestirmek i¢in basta 1975’teki Sakat Haklar1 Bildirisi olmak {izere cesitli dnemli
diizenlemeler gerceklestirmistir. Engelli bireylerin temel hak ve Ozgiirliiklerden
yeterince yararlanamadig diisiincesiyle Birlesmis Milletler konuyu tekrar ele alarak
yeni bir sozlesme hazirlamistir. Bunun ardindan Birlesmis Milletler Engelli
Haklarina Iliskin Sozlesme 2007 yilinda iiye devletlerin faydalanmasina
sunulmustur. Tiirkiye Cumhuriyeti'nde 2009 yilinda Birlesmis Milletler Engelli
Haklarma Iliskin Sézlesme yiiriirliige girmistir. Citil ve Ugiincii (2018, $.247)"in de
aktarmig oldugu, Resmi Gazete (2009, s.2) ve Birlesmis Milletler Engelli Haklarina
Iliskin Sozlesme (2006, s.3)'de yer alan 1. Madde Amac bashig altinda, bu
s0zlesmenin amaci, engellilerin tiim insan hak ve temel 6zgiirliiklerinden tam ve esit
sekilde yararlanmasini tesvik etmek, korumak, saglamak ve varliklarina iliskin onura
saygly1 giiclendirmektir, ifadesi yer almaktadir. Engelli bireylerin topluma katilarak
temel hak ve ozgirlikklerden yararlanmalart ile alakali olarak sézlesmede yer alan

bazi maddelerin basliklar1 sunlardir;

e Her tiirlii irk ve ayrimecik yapilmamasi ve esitlik,
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e Farkindaligin kazandirilmasi,

e Erisebilirlik,

e Yasama hakki,

e Kisi Ozgiirliigii ve Giivenligi,

e Somiirii, Siddet veya Istismara Maruz Kalmama,
o Kisisel Biitiinliigiin Korunmast,

e Bagimsiz Yasayabilme ve Topluma Dahil Olma,
o Kisisel Hareketlilik,

e Calisma ve Istihdam,

e Yeterli Yasam Standardi ve Sosyal Korunma,

e Siyasal ve Toplumsal Yasama Katilim,

e Kiiltirel Yasama, Dinlenme, Bos Zaman Aktiviteleri ve Spor

Faaliyetlerine Katilim

Bu bagliklar sozlesmenin igerigini ortaya koyarak, diinyaya engellilerin

zorluk yasadig1 alanlar1 ve yasadiklar1 sorunlar1 bildirmektedir.

Birlesmis Milletler Engellilerin Haklarina iliskin Sézlesme kapsaminda
Engelli Haklar1 Ulusal Gostergeleri (2016, s.7) kaynagindan aktarilan bilgiler
dogrultusunda; engellilik konusu giiniimiizde bir insan haklar1 meselesi olarak kabul
edilmektedir. Engellilerin haklarim1 insan haklar1 hukukunun ayrilmaz bir pargasi
olarak degerlendiren ve engellilerin toplumsal yasamin tiim alanlarina ayrimciliga
ugramaksizin ve diger bireylerle esit katilimlarimin saglanmasini benimseyen
yaklasim, ulusal ve uluslararasi politika ve uygulamalara yon vermektedir.
Engellilerin talepleri ve hak temelli miicadeleleriyle “engelliligin bir insan haklar
meselesi oldugu” kiiresel anlamda kabul edilen bir yaklagim haline gelmistir. Artik
engelliler kendileri hakkinda bagkalar1 tarafindan karar verilen koruma ve yardima

muhta¢ bireyler olarak goriilmek yerine kendi yasamlar1 lizerinde yetki ve karar
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sahibi hak 6znesi 6zerk bireyler olarak kabul edilmektedir (T.C. Aile ve Sosyal
Politikalar Bakanligi, 2016, s.7).

Toplumsal yasama katilim konusunda arastirmalarin yapilmasma ve
uygulamalarla hayata gecirilmesine ihtiya¢ duyuldugunu savunan T.C. Aile ve
Sosyal Politikalar Bakanligi (2011, s.155) kaynagindan aktarilan bilgilere gore,
engellilerin toplumsal yasama tam katilimlarinin saglanmasina yonelik olarak
kamusal alanda iyilestirmelerin yapilmasi, onlarin calisan, kazanan ve kendilerine

yeten bireyler olmalar1 i¢in desteklenmeleri, toplumsal duyarlilik geregidir.

1.7. BOLUM DEGERLENDIRMESI

Evrensel tasarim kavraminin ve evrensel tasarim yaklagiminin benimsenmesi
ve esas mevzu durumuna gelmesinin baglica gayesi, biitiin insanlarin kullanici
grubuna dahil olmasindan kaynaklanmaktadir. Evrensel tasarim, engelli veya yash
bireyler icin tasarlanmig bir yaklasimdan ziyade, farkli gereksinimlere ve
kabiliyetlere sahip olan bireylerin, 6zel yardima ihtiya¢ duymaksizin, kentsel veya
6zel mekanlar1 olabildigince rahat ve giivenli bir sekilde kullanabilmeleridir. Yagsam
alanlarinda bireylerin dis (kamusal) ve i¢ (6zel) mekan kullanimlarini kolaylastiracak
olanaklar saglanmalidir. Bu baglamda evrensel tasarim, tim kullanici gruplarina

farkindalik olusturarak, kapsayici sekilde tasarimlar yapilmasini saglamaktadir.

Erisilebilirlik kavrami, herkesin esit erisebilecegi ve esit kosullarda
kullanabilecegi tasarimlarin 6ne ¢ikmasi ile ayrimlagan evrensel tasarim yaklagima,
kentsel mekanlardan, iiriin tasarimlarina varincaya dek kapsamli tasarim ve kullanim
alanlarinda uygulanabilir. Evrensel tasarim prensipleri ve verilen gorsel orneklerle,
kentsel ¢evrelerden iiriinlere kadar, kullanicilarin tiim yasam alanlarinda cevre ve

kullanim &gelerinde erisilebilirlik saglanmaktadir.

Kentler, engelli bireylerin sosyal hayata katilmalarina imkan veren ve bireyi
diglayict degil, toplumun bir pargast oldugunu kabul edip ve bu sekilde hissetmesine
yardim ederek topluma kazanimlarini saglamaktadir. Engelli bireylerin toplumsal
yasama tam katilim saglamalarina yonelik olarak kamusal mekanlarda gerekli
tasarim ve revizyonlarin yapilmasi ile onlarin kendilerine yeten bireyler olmalari igin

desteklenmeleri ve toplumsal duyarlilik olusturarak, bireylerin topluma kazanimi
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saglanmaktadir. Bununla birlikte, evrensel tasarim yaklagimiyla, herkesin katilimina
ve kullanimina hitap eden kentsel planlama ve tasarimlar ile mekéanlara esit
erisilebilirlik ve kullanilabilirlik saglanmaktadir. Sonu¢ olarak, her birey kentte
sunulan imkan ve olanaklardan, evrensel tasarim prensipleri dogrultusunda esit

olarak erisim saglayabilecektir.

Evrensel tasarim kavrami kapsaminda, engelli bireylerin kentsel yasamda
bagimsiz ve istedikleri yere kolay erisim saglayabilmeleri, ilgili tim kurum ve
kuruluglarin bu konuyu 6nemsemeleri ve sahip ¢ikarak gereklilikleri yapmasi ile
mimkiin olacaktir. Bu kapsamda belediyeler, valilikler, meslek odalari, egitim
kurumlari, sivil toplum kuruluslari, engelli dernekleri ve diger dernekler, medya
yayin organlari, birbirlerinin uzmanlik konularina miidahale etmeden, isbirligi ve

koordinasyon ile herkes {izerine diisen gorevi yerine getirmelidir.
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IKiINCi BOLUM

2. KAMUSAL MEKANLARDA EVRENSEL TASARIM
YAKLASIMI

Kentsel mekanlar, bireylerin karsilagsmalar1 ve bu karsilasmalardan birlikte
tretimler olusturduklari, kentteki mekanlarin ortak kamusal 6z varliginin insa
edildigi yerlerden birisidir. Kentteki mekanlarin igerisinde sadece bir sekil veya
nesne degil, ayn1 zamanda yasayan bir organizma olmakla birlikte 6zellikle de,
sosyal bildirisim ve Ozgiirlik duygusunu tesvik ettikleri gibi, sosyal etkinlik ve
katilim imkanlarinin istikrarliligini da saglarlar. Mekam1 paylasan ve kullanan
bireylerin aligkanliklar1 ve kiiltiirel ozellikleriyle birlikte fiziksel ve bedensel
engellilikleri gibi durumlar mekanin biisbiitiin yeniden insasinda belirleyici rol

oynamaktadir.

Kent mekanlarinin sosyo/kiiltiirel yilizeyine iligkin bakislar da, buralarin,
kamusalligin diline yatkin sekilde organize olduklar1 ve kent aura’si iginde bir
karakter tasidiklarimi ortaya koyar. Zira, buralarda, sosyal iligkiler, aleni ve herkese
doniik olarak gergeklesmekte; ortak tepkisellik, gbzetim ya da denetime iliskin bir
farkindalik iizerinden iligkiler cereyan etmektedir. Buralar, kent kamusunun boy
attigl, filiz verdigi, kendisini farkli sekillerde iirettigi/cogalttigi bir seye karsilik
gelmektedirler (Aytag, 2007, s.206).

Ozbek (2014, s.9), Kamusal alanin temel &6zelligi iizerine, &zellikle 1990
baslarindan beri iilkemizde c¢esitli akademik yayinlarda ele alinmaya, degisik
alanlarda kullanilmaya ve 2002’den beri de giincel politik tartismalarin konusu

olmaya basladigindan s6z etmektedir.

Bu baglamda kamusal mekanlar, kentsel alanin tam da orta yerinde yani
herkesin erisimine imkan saglanan alanda yer alirlar. Herkesin kullanimina agik
olmalari, snirliliklarinin olmamasi ya da ¢ok az olmasi, toplumsal temsile agikliklar1
vb. Ozellikleri itibariyle bu alanlar, kamusal mekan olarak nitelendirilmektedir.
Kentin kamusal mekanlar1 olarak nitelendirilen, hastaneler, aligveris merkezleri,
miizeler, sanat galerileri, tiyatrolar, sosyal kuliipler, yayinevleri, Kkitapevleri,

restoranlar, oteller, vb. genel kullanima agik olan mekanlar1 saymak miimkiindiir. Bu

55



mekanlarin her biri, kent kullanicisina hitap eden, sosyal temsil vadeden, kentli
vatandaslarin yogun ve yaygin erisimine imkan saglayan mekanlar olarak, kentlilerin

giindelik yasamlarinda énemli bir yer almaktadir.

2.1. KAMUSAL MEKAN KAVRAMI
Insanin sosyal yasami, "digerleri"nin varlig1 ile miimkiindiir. Diger insanlarin
var oldugu yerde ise kamu kavrami ortaya ¢ikar (Uzun, 2006, s.14). Kamu, kelime
anlami olarak, Tiirk Dil Kurumu Giincel Tiirk¢e Sozliikk de, 1. isim anlami 'Halk
hizmeti goren devlet organlarinin tiimi' 2. isim anlami 'Bir tilkedeki halkin biitiinii,

amme' 3. sifat anlami 'Hep, biitiin' seklinde tanimlanmaktadir.

Mekan, kelime anlamu olarak, Tirk Dil Kurumu Giincel Tiirkge Sozlik de, 1.
isim anlami 'Yer, bulunulan yer', 2. isim anlami 'Ev, yurt', 3. isim anlami 'Uzay'

seklinde tanimlanmaktadir.

Kamusal alan ise kelime olarak yine Tiirk Dil Kurumu Giincel Tiirk¢e S6zliik
de, isim anlami 'Kamuya ait, kamu ile ilgili islerin yapildigi yer' seklinde
tanimlanmaktadir. Tiirk Dil Kurumu'na ait sozlik de kamusal mekan kavrami
'kamusal alan' olarak ifade edilerek literatiirde netlikten yoksun olmakla birlikte
genelde 'herkesin girebildigi yer' anlamina gelecek bir genislige sahiptir. Bati
dillerinde bu kavrama karsilik olarak kullanilan 'Public' kelimesi, 'Halka agik, aleni,

genel, umumi, halka veya umuma ait' anlamlarini ifade etmektedir.

Bati dillerinde 'public' kelimesi ile karsilik bulan kamusal alan, Tanyeli
(2005, 5.206)’nin belirttigi gibi, 19. Yiizyill'da Osmanli’nin kavrama yaptig1 derin
etkiyle de birlikte 'halk'a ait olan degil de 'devletle iligkili olan' seklinde algilanir ve
kullanilir. "... Giindelik konusmada ‘kamu’ dendiginde hemen devlet gelir aklimiza;
devlet idaresi, organlari, kuruluslari, gorevlileri ya da etkinlikleri gibi seyleri, devlete
ait ya da devlet kontroliinde yiiriitiilen resmi bir alan1 kastederiz. Halbuki, Habermas
(2004, s.95)’1n dedigi gibi, kamusal alan her seyden Once toplumsal yasamimizda
kamuoyunun i¢inde olustugu alandir" (Ozbek, 2004, 5.95).

Bu kavramin kullanimi hakkinda bugilin dahi 6nemli tartisma konularim
meydana getirdigini savunan Okten (2018, s.131) kaynagindan aktarilan bilgiye gére,

"1960’11 yillarda Avrupa’da incelenmeye baslanan kamusal alan / mekan kavrami,
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giintimiizde hala net bir tanimlamaya sahip olmadig1 icin farkli bakis acilarma gore

farkli anlamlar kazanmakta" oldugunu séylemektedir.

Arendt (1998, s.50-52) kaynagi temelinde: 'Kamusal' terimi, birbiriyle
yakindan iliskili, ancak tamamen ayni olmayan iki fenomeni ifade etmektedir. Bunun
anlamu, ilk olarak, kamuoyunda goriinen her seyin herkes tarafindan goriilebilmesi ve
duyulabilmesi ve miimkiin olan en genis tanitimin olmasi anlamina gelir. Ikincisi,
'kamu' terimi, hepimiz igin ortak oldugu ve igindeki 6zel miilkiyetimizden farkli

oldugu siirece diinyanin kendisini ifade etmektedir.

Peters & Cmiel (1997, s.259-260)'e gore, kamusal alan, genel anlamda 'agik,
goriilebilir, kolektif ve herkesin rahatlikla girebildigi' alan, 6zel alanmi ise 'kapali,

goriinmez, bireysel ve yasak olan bolge' olarak betimlemektedir.

'Kamusal alan' kavrami literatiirde bir aciklik/netlikten yoksun olmakla
birlikte, genelde “herkesin girebildigi yer” anlamina gelecek bir genislige sahiptir

(Neumann, 1997, s.225).

Benhabib (1996, s.241) ve Ayta¢ (2007, s.206)'n kaynaklarindan alinan
bilgilere gore, “Arendt (2000)’in ifade ettigi gibi, kamusal alan, 'herkese agik’,
insanlarin smirlama olmaksizin, uyum i¢inde bir araya geldikleri, birlikte hareket
ettikleri, bir bakima, '6zgirliigiin kendisini gosterebildigi® yerdir”, seklinde

tamimlamaya yer verilmektedir.

Kamusal mekan kavrami konusu iizere yukarida belirtilen kaynaklarin
alintilar1 dogrultusunda kamusal mekan1 en kapsamli, bu tezin amacina ve tanimina
uygun, en dogru ve Ozet sekliyle tanimlayacak olursak, kamusal mekan, yasamini
stirdiiren her bireyin ve bireyler toplulugunun ozgiirce girebildigi, 0 mekanlarda
verilen hizmetlerden adil bir sekilde yararlanabildigi ve herkese esit sekilde

erigilebilirlik saglanabilen mekanlardir.

Kamusal alan kavraminin kendi igerisinde iki farkli anlam boyutunu 6rerek
igermesinden kaynaklandigini savunan Ozbek (2004, s.40)'e gore, "Birinci yoniiyle,
mekansal bir kavram: toplumsal yasantimiz i¢inde fikirlerin, ifadelerin ve tecriibenin
uretildigi, ac¢iga c¢iktigi, paylasildigi, dolanip yayildigi ve miizakere edildigi

toplumsal alanlar1 (kamusal mekanlar); bu siirecte ‘ortaya ¢ikan’ anlam muhtevasini
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(kamuoyu, kiiltiir, tecriibe); ve bu anlam {iretim siirecini olusturan ya da bu siire¢
icinde olusan kollektif gdvdeleri tanimliyor... ikinci yéniiyle ise kavram, anlam
iiretim alanlar agisindan normatif bir ilkeyi, bir ideali belirtiyor: ortak, aleni, agik ve

elestirel alan anlamina geliyor" seklinde ifade etmektedir.

Sosyal ve ekonomik haklarin da konusu haline getirilebilmis, saglik ve
egitimden iletisim ve ulasima dek kolektif ihtiyaclarin diretilip sahiplenildigi
mekanlar, temel bir kamusal mekanlar kategorisini olusturur. Kamu yararini
gozeterek herkesin esitge erisebilecegi kamusal hizmet verdigi 6l¢iide bu mekanlar,
kolektif kullanim degeri iiretirler. Sosyallik modeli agisindan baktigimizda kamusal
mekan esas olarak kent merkezlidir; ¢oklu karsilagsmalara izin veren, ‘yabanci’ ya da
‘tekilere agik, aligveris, cogulluk, iletisim, katilim degeri tasiyan yerlerdir (Ozbek,
2004, s.465).

Kamusal mekan ile ilgili, resmi ideolojinin "kamu" kavrami, devletin disinda
olusmus bir sivil alandan ¢ok, devlet himayesinde, devlet kontroliinde var olmus bir
alanm tarif ediyor. "Kamu" kavramini "devlet" kavramiyla 6zdes kilan siireg, sehir
hayatinin kendisi lizerinde de 6nemli etkilere sahip. Ama "kamu" deyince, sdzciliglin
resmi c¢agrisimlart disinda bir seyi daha kastetmek yine de miimkiin. Sehirde
birbirine yabanci insanlarin iliskiye gecebilecekleri ¢esitli zeminleri, modern sehir
hayatinin miimkiin kildig1 bir gegiskenligi tarif etmek istedigimizde de bu kavrami

kullaniyoruz (Giirbilek, 2001, s.63-64).

Kentsel mekanlar, 6zel mekan ve kamusal (genel) mekan olma boyutunda
derecelendirilebilir. Kentsel mekanin bu boyutlar1 da kendi i¢inde yapilanmis ve

yapilanmamis alanlara ayrilmaktadir (Cubuk, Yiiksel, Karabey, 1978, s.30).
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Sekil 3.1: Kentsel mekanlarin 6zel ve kamusal mekanlar temelinde yapilanmis ve

yapilanmamis alanlar olarak incelenmesi (Cubuk, Yiiksel, Karabey, 1978, s.30).

Sekil 3.1'de gorseli bulunan kentsel mekanlar, 6zel ve kamusal mekanlar
olarak ikiye ayrilmaktadir. Bu kavramlar ise kendi igerisinde yapilanmis alanlar ve
yapilanmamis alanlar seklinde ayrilarak kapsadigi mekanlar siralanmaktadir.
Yapilanmis alanlar ve kapsadigi mekanlar biitiinsel olarak bir araya gelerek kentsel
yapilart olusturmaktadir. Yapilanmamis alanlar ve kapsadigi mekanlar da yine

biitiinsel olarak bir araya gelerek kentsel dis mekanlar1 olugturmaktadir.

Mekéansal acidan 6zel mekan karsitlig icinde algilanmasi; igerik bakimindan
da bireysel/6zel ¢evreden farkli bir sosyal yasam boyutu ve buna bagl davranigsal
farkliliklar icermesi; mekana kamusal olma anlami kazandiran nitelikler arasinda
goriilmektedir. Bir mekanin kamusal olarak anlamlandirilmasinda, “ice doniik ve
Oznel olarak yasanan” ile, “disa doniik kollektif biiyilk olusumlar ve bunlarin
kamuoyu onilinde somutlagtirilmalar1” arasinda bir sentez kurma zorlugu; mekanin,
katilimeist ve ziyaretcisine “kendisinin, 6zel ve kamusal alanlar arasindaki sinirda
yer aldig1” izlenimi vermesi kosulunu getirmektedir (Cubuk 1991; Sahin & Cevik,
2016, s.13)

Kent icinde genel mekanlar olan herkesin kullanimina acik “kamusal alan”

A0

(public space/sphere) ve “kamusal mekan” (public place) kavramlar1 6nemli bir yere
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sahip olup, konut ve kisisel is yeri (home office) gibi 6zel miilkiyette olan
mekanlarin diginda kalan meydanlar, sokaklar, parklar gibi insanlarin erisimine agik
toplanabilecegi, bir araya gelebilecegi her yer “kamusal” kavramiyla

tanimlanmaktadir.

2.2. KAMUSAL MEKAN VE KULLANICI ARASINDAKI ILiSKi
Modern toplumsal diisiincenin olugsmasinda 6nemli bir kavram olan kamusal
alan, Ozgiir toplumun olusumundan, insan haklarindan, sosyal devlet anlayisina
uzanan bir dizi toplumsal kazanimlarin elde edilmesinde 6nemli rol oynamistir...
Kamusal mekan ile ilgili, vatandaslarin toplumsal konularda, esit ve 6zgiir bireyler
olarak s0z, irade ve eylemleriyle, hem insa ettikleri hem de etkinlikte bulunduklar1 ve

demokrasinin bir 6nkosulu ve ilkesi olarak kabul edilen kamusal alandir (Topbas &

Dogan, 2016, s.127-128).

Kamusal mekanlar her kentlinin ve her kullanicinin 6zgiir hak ve iradesiyle
girebildigi, belirli kurallar ¢ergevesinde serbestce hareket edebildigi kamuya ait olan
mekanlardir. Kamusal (genel) mekanlar, insanlarin ihtiya¢ dogrultusunda etkinlikler
gerceklestirdigi, kentsel toplum icinde kendilerini konumlandirip tanimladigi disa
doniik mekanlardir. Kentte yasayan bireylerin bir araya gelebilecegi kamusal
etkilesim yerleri, esit yasam alanlariyla sosyal kimliklerini ve giinliik aktivitelerini
sekillendirmesi ile yasamlarmin anlamina vararak belki de zamanlarinin ¢ogunu
gecirdikleri yerlerdir. Boylelikle sosyal etkilesimi destekleyen ve toplumsal yasami
kuran merkezler haline gelmektedir. Sosyal etkilesim yeri olarak hareket etme
potansiyeli olan kamusal mekanlar, hem tek seferlik (zayif) bir etkilesimin, hem de

yapisal (giiclii) bir etkilesimin olusmasina olanak saglayabilmektedir.

Kamusal mekanlarda sosyal etkilesimin ve bu ortamlarda yasayan tiim
insanlarin davranislari, ihtiyaglar1 ve arzulari ilizerine sematik bir anlatim asagida

izlenmektedir.
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I,
KIRLILIKTEN

KORUNMA

(merdiven, asansr, balkon, galen vb, dofiru dizayn)
- ERISILEBILIRLIK
- KIRLILIGIN EN AZA INDIRGENMESI

INSAN MIMARI TASARIM PRENSIPLERI KENTSEL TASARIM VE PLANLAMA
IHTIYAC R PRENSII‘LI}RI
VE (IC MEKAN) (DIS MEKAN)
ARZULARI
- YETERLI ISKAN (devamliligs olan bina - YETERLI YERLESIM PLANLAMASI
dizayni,
ekolojik materyal ve teknikler vb.) VE KENTSEL DIZAYN, GECIRGENLIK
FIZYOLOJIK |- RAHATLIK - RAHATLIK
(YEMEK, |(rahat mobilyalan, detaylar ve modern tesisatlar) J(rabat Kentsel detaylar ve cadde mobilyalan)
BARINMA, |- ERISILEBILIRLIK - ERISILEBILIRLIK
SAGLIK) [(¢ocuk, yetigkin ve dztrdi gibi ¢esatli kullanimlar J(degisik kullamcilar ve defigik ulagim yontemler
¢in) igin)
- SAGLAMLIK - SAGLAMLIK
-YETERLI ELEKTRIK-SU-TELEFON
HIZMET VE SERVISLERI
EMNIYET, |-MAHREMIYET SAGLAMAYA YETERLI MEKANIN TANIMLANABILIRLIGI
TASARIM iy
GUVENLIK, |(tenegin duvar veya ¢itle gevirme) MEKANIN ALGILALABILIRLIGI
MAHREMIYE |- iC MEKANLARIN GUVENLIGI -GUVENLIK ICIN YETERLI KENTSEL

DIZAYN VE PLANLAMA (yol givenligi dahil)
- ERISILEBILIRLIK
- KIRLILIGIN EN AZA INDIRGENMESI

VE TENSEL
UYARILMA

aydinlatma tuplen; zarafet, basitlik ve karmasiklhik)
-GORSEL UYGUNLUK

- ACIKLIK - ACIKLIK,
YAKIN ILISKi |- BIR YER KIMLIGI (l¢ mekinin iyi mekinsal - BIR YER KIMLIGI (kentsel mekdnn iyi
mekansal
ESYA kompozisyonu, uygun ¢ mekinlar yaratma, Ik(unpuusyunu«mghl kentsel kompozisyon
unsurian
yeterli i¢ tetigm sistemleri uygun kamusal mekinlara gekil verme dahil)
diazgiin vap: sistemleri ve fonksiyonel ank) -TOPLULUK AKTIVITELERI
- KULTUREL VEYA EGLENCE IMKANLARI |- KULTUREL VEYA EGLENCE IMKANLARI
BILISSEL/ |- ZENGINLIK - ZENGINLIK
ESTETIK, |(Ozel bir tixr i¢ dizayn ile uygun bir atmosfer, J(0zel tup miman ve kentsel detaylara
ENTELLEKTI{] detay, mobilya, sembol, uygun atmosfer,mobilya, aydinlatma vb
EL

- KALITELI PEYZAJ
SGORSEL UYGUNLUK

ITIBAR,
STATI VE
TANINMA

- SAHIPLIK,
- BIREYSELLIK.
- AILEYE, GRUBA AITLIK, vb.

-SAHIPLIK,
-BIREYSELLIK,
-YEREL TOPLULUGA AITLIK

YARATICILIK

02(:f VEN,
DAVRANIS
OZGURLIOGT

- KISISELLESTIRME VE DIZAYNA
KATILIM iMKANLARI

- CESITLILIK

(ig mekin ve fonksiyonlann esneklik ve cesitliligi)
- TORLU IHTIYACLARIN GIDERILMESI

- KISISELLESTIRME VE DIZAYNA
KATILIM iIMKANLARI
- CESITLILIK (kentsel dig mekiin

ve fonksiyonlarm esneklik ve ¢esitliligi)
~TURLO IHTIVACLARIN GIDERILMESI

Tablo 3.1: Kullanici ihtiyaglarinin mimari ve kentsel tasarim prensipleri ile iligkisi
(Maslow 1954, Walmsley 1988, Bentley vd. 1985, Punter ve Carmona 1996; Kavak,

2010, 5.37).
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Maslow (1954)’un insan/kullanici1 temel ihtiyaclar siralamasi, pek cok kent
tasarimindaki islevselciligin gelisimine ve hatta giiniimiiz tasarim prensiplerine de
biyiik katki saglamaktadir. Insan ihtiyaglar1 soyut bir kavram olabilir ancak kentsel
tasarimda bu kavram, kamusal mekan tasarimi ig¢in kullanilabilir, etkinlik
gereksinimleri ve estetik gerekliliklere dontstiiriilebildigi kapsamda mekan

kalitesinin arttirilmasina katkida bulunmaktadir.

Kentlerin kamusal mekéanlari, kompleks mekan insas1 iginde herkesin
ulasabildigi/erigsebildigi, kullanicilarina yonelik tiim degerlerin genel ve adil bir
yontemle kullanildigi, kullanicinin mekéan igerisindeki aktivitelere kendi istegiyle
kolaylikla dahil oldugu, birbirinden farkli yasamlara sahip olan kullanicilart ortak bir
noktada bulusturan mekanlardir. Bu mekanlar, kent kullanicilar1 tarafindan
yasamlarinin beraberinde kazandiklar1 bilgi, gézlem ve deneyimlerini, gortslerin
anlatim1 yoluyla birbirleriyle paylasabilen, toplumsal kiiltiirel deger ve erdemlerle
tiretebilme yetenegine sahip bireylerin genel/ortak kullanim mekanlaridir. Bu
sebeple, kullanicilariin sosyoekonomik diizeyleri, kiiltiir ve degerleri, gelenek ve
gorenekleri bambagka olmasina ragmen, genel kullanima hitap eden kamusal
mekanlarda aktivitelerde bulunabilmektedirler. Bu beraberligi olusturan kamusal
mekanin herkes tarafindan erisilebilirligi, kamusalligin vazgecilmez yapisal

maddelerindendir.

Bireyler arasindaki iligkiler, faaliyetler, olaylar, ilham ve uyarim varliginn,
kamusal mekanlarin en onemli 6zelligi oldugunu ve bireylerin bu tiir yerlerde
cevresindeki sosyalligin farkina vardigini sdyleyen Gehl (2011, s.13), "sehir
sokaklarinda ve sehir merkezlerinde, sosyal aktivitelerin genellikle daha yiizeysel
oldugunu, ¢ogunlugu pasif kisiler ve bilinmeyen insanlar1 géren ve duyan bireyler
oldugundan s6z etmektedir. Ancak bu miitevazi faaliyet tiiri bile oldugundan fazla
cekici olabilmektedir. iki insan ayni mekanda her bir araya geldiginde bir sosyal
etkinlik gergeklesmektedir. Birbirini gérmek ve duymak, tanigmak basli basina bir
iletisim bic¢imi, sosyal bir faaliyettir. Yalniz varlik ile mevcut olmak, ayrica diger
daha kapsamli sosyal aktivite bigimlerinin tohumu olusturmak ger¢ek bulusma

ortamlarinin temel 6zelligidir."
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Kisinin, kendini bir mekana ait hissetmesi duygusal, fonksiyonel ya da
kavramsal bir bag ile gerceklesebilmektedir. Kullanici, kendi i¢in anlami ve degeri
olan mekanlar ile duygusal bag; belirli bir aktiviteyi takip etmek i¢in ise fonksiyonel

bir bag kurmaktadir (Solak, 2017, s.21).

Kavak (2010, s.11)'mn Oniir (1992)'den aktardig1 bir ¢alismada kamusal alan

ve kullanici arasinda kurulan iliskiyi su 6zellikler ile tanimlanmaktadir:

e Acik olmasi (erisilebilirlik/ulasilabilirlik) ya da ortak olarak paylasilmasi

(kullanim ve anlam olarak)
e Birbirine yabanci insanlar1 bir araya getirmesi,
e Kalicilik,
e Toplumsal insan davranislarina yon vermesi,
e Bireysel denetimin 6tesinde bulunmast,
e icinde olunan gevreyi tanimlamada énemli rol oynamast,
e Macera kaynagi ve ortami olusu,
e Ozel ve bireysel mekanlarla olan iligkileriyle algilanmast,
e Kullanim agisindan cesitlilik géstermest,
e Kolektif olarak olusturulmus olmas1 (Oniir, 1992; Kavak, 2011, s.11).

Cubuk (1991, s.15-17)'un arastirmalar1 g¢ergevesinde, kamusal mekan toplu
yasamin gerektirdigi tlim etkinliklerin siiregeldigi her yas, cinsiyet ve meslek
grubundan kisilerin denetimli olarak yararlanabildigi ve kent striiktiirii i¢inde yer
aldig1 ve kullanicilar igin dort 6nemli islev, psikolojik gereksinimlerin (yerlerin
belirgin tanimi, ortak semboller), sosyal iliskilerin, ekonomik gereksinimlerin ve

erisilebilirligin saglanmasidir.

Kamusal mekanlarda oncelikli olan kullanic1 beklentilerinin, kesfedebilme,
istirahat ederek yorgunluk giderebilme, aktif (etkin) veya pasif katilim saglama ve
insani gereksinimleri giderme oldugunu aktaran, kamusal mekanlari ii¢ temel deger

ile, halka a¢ik yerlerin duyarli, demokratik ve anlamli olmasi gerektigine inanan
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Carr, Francis, Rivlin & Stone (1992, pp.19) yorumlayarak tanimladigi ozellikler
asagidaki gibidir:

Duyarh (uyumlu) mekéanlar: Kullanicilarmin ihtiyaglarina hizmet etmeyi
basaran tasarimsal mekanlardir. Insanlarin kamusal alanda memnun olmalarini
saglayan Oncil ihtiyaclarindan bazilart rahathik, aktif ve pasif katilim ve bu
mekanlara yapilan kesiflerdir. Giinlik yasamin stresinden uzaklastirarak rahatlik
saglayan ve bagkalariyla hem aktif hem de pasif iliski kurmak, bireysel refahi ve
toplulugu tesvik etmektedir. Kamusal alan ayn1 zamanda fiziksel ve zihinsel olarak
yararli aktiviteler, fiziksel egzersizler, bireyler arasi diyalog kurmak i¢in bir ortam
olabilmektedir. Bunlarla birlikte kamusal mekanlar, kullanicilarin  benlik
duygularinin ve digerlerinin kesfiyle daha genis bir diinyaya (goriis agisina) girmeleri

icin bir adim niteligi saglayabilecektir (Carr & Francis & Rivlin & Stone 1992,
pp.19).

Demokratik mekanlar: Kullanici gruplarinin haklarini yansitir. Tiim gruplar
tarafindan erisilebilirlik ve eylem 6zgiirliigii saglayarak, ayn1 zamanda gegcici talep ve
miilkiyet icin de gecerlidir. Kamusal mekan, ev veya isyeri kisitlamalarindan daha
Ozgiirce hareket edebilen bir mekan olabilmektedir. Cogu durumda bu kamusal
mekanlara, bir kisi sahip olmasa bile, bir niifus bolgesi ge¢ici olarak hak kazanabilir.
Sonugta, kamusal mekan kamusal eylemle degistirilebilir, ¢linkii herkese aittir.
Kamusal mekanlar, demokratik olmalari boyutuyla, bireylerin haklarimin ve
smirliliklarinin - bir giic ve kontrol duygusu ile bireylere birlikte yasamay1

ogrenmelerini saglamaktadir (Carr & Francis & Rivlin & Stone 1992, pp.19-20).

Anlamh mekanlar: Insanlarin yer (bulunduklar1 mekan), kisisel yasamlar1 ve
daha genis diinyayla aralarinda giiglii bir baglant1 kurmasina izin veren mekanlardir.
Fiziksel ve sosyal baglamlarla, kisinin kendi tarihine veya gelecegine, kiiltiirline veya
ilgili tarihine, degerli bir gruba, biyolojik ve psikolojik gerceklere ve hatta diger
diinyalarla ilgili olabilmektedir. Bireysel ve paylasilan deneyimlerle ortlisen anilarin
birikmesiyle, bir yer bir topluluk i¢in kutsal (anlam1 olan, dokunulmaz, saygideger)

hale gelebilmektedir (Carr & Francis & Rivlin & Stone 1992, pp.20).
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Kullanicilar, kamusal (genel) mekanlarda sosyo-kiiltiirel yasamlarini, kentsel
fiziksel cevre kurgusu igerisinde, bu mekanlardaki yasanti ve etkinlikler ile
saglamaktadir. Bu degerde, toplumun yapilanmasi, kullanici ve kent arasindaki
iliskinin kamusal mekanlar ve gevreler tarafindan desteklendigi alanlarda meydana
gelmektedir. Bu durumu Erdéonmez ve Aki (2005, s.85) su sekilde aktarir: Birey ve
toplum iligkileri ve sosyal yapilanma (toplumsal diizene gore resmi veya resmi
olmayan), sosyal iligkiler ve etkilesimler tasarlanmis bir fiziksel c¢evre igerisinde

gerceklesmektedir.

Kamusal mekanlarin genel kullanima agik olmasi, birgok kisi ve gruplara
fayda ve firsat saglanmaktadir. Kamusal mekanlarin ¢esitleri ve konumlari, kentin
dogal yap1 vasiflarina, donemin ekonomik ve politik yapisina gore farklilik gosterse
de, yasamin biiyiik ve Onemli zamanlarinin gectigi bu mekéanlar Onemini
korumaktadir. Wolley (2003, pp.9) ve Council of Europe (Avrupa Konseyi - 1986,
pp.1-2) kaynaklarindan aktarilan, genel mekan (agik alan) ve bunun 6nemini agagida

tanimlanan sekilde aktarmaktadir:
e Acik alan, kentsel mirasin 6nemli bir pargasidir,
e Bir sehrin mimari ve estetik biciminde gii¢lii bir unsurdur,
e Onemli bir egitim rolii oynar,
e Ekolojik (¢evrebilimsel) olarak 6nemlidir,
e Sosyal etkilesim ve topluluk gelisimini tesvik etmek i¢in 6énemlidir,
e Ekonomik hedefleri ve faaliyetleri destekler,

e Ac¢ik alandan yararlanma, kent sakinlerinin yasam kalitelerinin

tyilestirilmesini destekler,

e Sosyal uyum ve giivenlik duygularina katkida bulunur ve bu sekilde insan

haklarinin yapili ¢evresinde korunmasini destekler,

o Igsel gerginligi ve catismayr (psiko-sosyal gerilim) azaltmaya yardimci

olur,
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e Bir toplulugun rekreasyon ve bos zaman ihtiyaclarini karsilamada énemli

bir role sahiptir,

e (Cevresel iyilestirme agisindan ekonomik bir degere sahiptir (Council of
Europe 1986, pp.1-2).

Kamusallik kavrami, bir mekanin hem fiziksel 6zelliklerine hem de daha da
onemlisi sosyal ve davranissal 6zelliklerine atifta bulunur. Kamusal mekanlar, sahip
olduklar1 ve sergiledikleri temel nitelikler ile davranis ve insan acisindan, kamusallik
derecesine yiiksek cesitlilik saglamalar1 6lgiisiinde degisebilmektedir. Insanlarin
cesitliligi yas, 1rk, etnik kdken, smnif, cinsiyet ve otekilik, yani diger goriiniim veya
davranig farkliliklarini icermektedir. Yiiksek derecede kamusallik, ayn1 zamanda bir
alan icindeki farkli yer tiirlerinin mevcudiyetine ve degisen kullanim zamanlarina da
baghdir. Kamusallik kavrami, ¢esitli insan tiirleri arasindaki yiiz yiize etkilesimin
degerli oldugu ve birgok farkli kamusal alanin bu tiir bir etkilesimi veya en azindan
bu cesitliligin birlikte varligin1 saglamas: gerektigi varsayimina dayanmaktadir

(Frank ve Paxson 1989, pp.131).

Kamusal mekanlarin ortak o6zellikleri, kullanom sekli ve ifade etmesi
amaglanan degerler bakimindan bazi farkli nitelikler veya farkli dereceler
gosterebilmektedir. Bazi mekanlarda insan ihtiyaglarinin karsilanmasi 6n plana
cikarken, digerlerinde sembolik ifade 6nem kazanabilir. Mekan ile ilgili tanimlardaki
sinirlilik, farklilasma ve anlamlilik kavramlarina ek olarak, kentsel mekanlarin
gerektirdigi islevsellik, ulasilabilirlik, esitlik, estetik ve giivenlik kavramlar1 da
kamusal mekan niteliklerine dahil olmaktadir. Kamusal yasami, toplumsal yasant1 ile
ilgili etkinlikleri igeren sosyal, giinliik yasamin temel ihtiyaglarina cevap veren
islevsel ve torenlerin ortak anlam ve degerlerini iceren sembolik olmak iizere {i¢ ana
faktoriin sekillendirdigi diistiniilmektedir. Ekonomi ve politik sistem de kamusal
yasamin sekillenmesinde onemli birer etkendirler. Tiim bu sosyal kavramlarin yam
sira iklim ve topografya da kamusal yasamin dogasinda onemli birer etken olmakla

beraber, tiimiiyle tanimlayici degildir (Uzun, 2006, s.15-16).

Kamusal mekanlar, 6zel smmirliliklar ve kontroller haricinde kalan alanlardir.

Kentsel kamusal mekanlar1 6zel mekanlardan ayirt eden baz1 6zellikler, ¢ok islevli,
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erisilebilir ve uzlagtirici olmalaridir. Bu mekanlar, devletin siyasi veya idari giicii
tarafindan denetlenen ve yonetilen, toplumun igerisinde yasayan tiim kullanicilarinin
erisimine ve paylasimina agik olan alanlardir. Bu sebeple kamusal mekanlarin esit ve
adaletli olarak fiziksel kullanimi i¢in, tiim kullanicilarinin gereksinimlerinin
Oonemsenerek tasarimlara yansimasit ve psikolojik anlamda da o mekanla iliskili

saygin ve giivenilir bir alan olmasi prensiplerini barindirmas1 gerekmektedir.

Bu tezin basliklar1 cercevesinde kamusal mekanlar tanimlanirken evrensel
tasarim ilkeleri ve erisilebilirlik kavramlar1 ele alinmamistir. Cilinkii bu boliimiin
ardindan gelen kamusal mekan ve evrensel tasarim yaklasimi arasindaki bag ve

iligkiler boliimii, 6zellikle bu baglami incelemektedir.

2.3. KAMUSAL MEKAN VE EVRENSEL TASARIM YAKLASIMI
ARASINDAKI BAG VE ILISKILER

Kamusal mekanlar, tarihsel siireklilikteki sosyo-kiiltiirel ve ekonomik
etkinliklerin fiziksel mekana aksetmesini anlatmaktadir. Kamusal mekanlar sosyal
tecriibelerin ve yasanilan durumlarin sekillendigi multi-disipliner (ortak bir konuda,
herkesin bir digerinin ne yaptigi ile ilgilenmeden kendi isini yapmasi) bir tasarim

stireci ile olusturulan mekanlarin geliserek, esas 6zelliklerini edindigi mekanlardur.

Kentler, boyut olarak gelisen ve yasamsal aktiviteleri olan tasarim
niteliklerini arttirmakla birlikte, ekonomik yeti edinmek, g¢evresel yilikiimliligi
arttirmak, saglam ortak otorite ve sosyal istikrar saglamak ve benzeri yiikiimliilikkleri
saglamak konumundadir. Bundaki esas gaye, yiikimliliiklerin her birinin
karsilanmasindan once bu yiikiimliilikkleri birbiri i¢inde esglidiimli olarak galisir
duruma getirilebilmesiyle meydana gelmektedir. Bu siire¢ ve yiikiimliiliiklerle,
giiniimiizde etkili olan evrensel tasarim yaklasimlart ve planlamalar beraberinde

herkesin kullanimina imkan veren erisilebilir mekanlar meydana getirmektedir.

Kamusal mekanlarin amaglar1 ve fonksiyonlari, tarih boyunca, zamanla insan
yasaminda yontemlerin ve fonksiyonlarin degisimine ugrayarak, o mekanlara islev
kazandiran kullanicilar sayesinde, mekanlarin tercih edilme olasiliklarmin gelistigi
belirlenmigtir. Bununla birlikte kamusal mekénlar, modiilasyona ugrayan

sosyoekonomik belirlemelere ve kentlerin kiiltiirel yapisina uyum saglayan 'yasayan
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canli varliklar' olarak da goriilmektedir. Kamusal mekanlarda kullanicilarin, yasam
niteliklerinin arttirilmast ve verimli zaman gegirebilmeleri i¢in, bu mekanlarda
anlamli bazi hususlarin bulunmasi gerekmektedir. Bu hususlarla birlikte, kamusal
mekanlar asil 6zgiinliigiine ulasarak, kullanicilarina erisilebilir, yasanabilir ve kaliteli

imkanlar sunabilecektir.

Engelsiz tasarim (barrier-free design), Bati'da insan haklarina kosut bicimde
ve engelli haklar1 olarak gelismistir. Fiziksel, ozellikle engellilerin mekéana
erismelerini kisitlayan, dolayisi ile Ozgiirce davranmalarint kisitlayan, engeller
olarak, c¢esitli yasalarda ve ilgili yonetmelik, yaptirim kurallarinda ele alinmis ve
cogu gelismis iilkede engelsiz tasarim standartlar1 gelistirilerek bunlar engelsiz

tasarim kilavuzlar ile mekansal uygulamalar i¢in hazirlanmistir (Kaplan, 2007, s.53).

Engelli insanlarin toplumun 'ayr1' bir kesimi olmaktan ¢ok 'biitiinlesmis' bir
pargast oldugunun kabul edilmesi ve kentsel (kamusal) yasama katilim anlamindaki
gereksinimlerinin 'engelli' olmaktan ¢ok, duyarli 'insan (kullanici) gereksinimleri'
biciminde ele alinmasi, tasarimin insanlarin tiimiinii kapsayan 'biitiinlestirici’,

'ayrimsiz' bir igleyis anlayisi olmasi gerekmektedir (Kog, 2001, s.52-53).

Insanlarin beceri veya engellerine bagli olmaksizin, herkes tarafindan
kolaylikla kullanilabilen her nesnenin, kullanicinin boyutlarinin  dzelliklerine

uygunsa evrensel olarak kullanilabilecegi varsayilir (Hacthasanoglu, 2003, s.95).

Farkli islevselligi olan mimari ve ¢evresel mekanlar, cinsiyet, yas ve egitim
seviyesindeki, toplumun sosyoekonomik olarak birbirinden farkli kesimlerinin
birlikte bulunarak hayati boliismesine olanak taniyan kamusal mekanlardir. Kent
icindeki yasamda bireylerin hem bedensel hem de toplumsal gereksinimlerini
karsiladiklar1 bir mekan olarak ayricalikli bir ehemmiyete sahiptir. Bu konuda,
diistinsel olarak g¢evre idrakinin olusumu, ¢evreye yakinlik hissedilmesi, bireylerin
birbirleriyle olan iletisim ve paylasimlariin ¢ogalmasina imkan saglanmasi,
toplumsal meselelerin ortaya koyulmasi, fikir aligverisinde bulunarak anlasilmasi ve
tartisilmasi i¢in zemin olusturmaktadir. Toplumun giindelik yasam hareketliliginin
gerceklesmesine, kiiltiirel ve toplumsal paylasimlarinin olabilmesine, bedensel ve

fonksiyonel olarak dayanagmin olusturmasi sebebiyle kamusal mekanlarin
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erigilebilirlik ve kullanilabilirlik seviyesi ise toplumlarin vizyonunun bir belirteci

olmaktadir.

Birlesmis Milletler Engellilerin Haklarina Iliskin S6zlesme (2006, s.8)'de yer
alan ve Resmi Gazete (2009, s.5)'de yayimlanan sozlesmede Madde 9 Erisilebilirlik

basligr altinda kamuya agik mekanlar ile ilgili olarak sunlar aktarilmaktadir;

e Kamuya ac¢ik veya kamu hizmetine sunulan tesis ve hizmetlere erisime
iligkin asgari standart ve rehber ilkelerin gelistirilmesi, duyurulmasi ve

bunlara iligkin uygulamalarin izlenmesi,

e Kamuya acik tesisleri isleten veya kamuya hizmet sunan 6zel girisimlerin

engellilerin ulasilabilirligini her acidan dikkate almalarinin saglanmasi,

o llgili kisilerin engellilerin karsilastigi ulasilabilirlik sorunlariyla ilgili

olarak egitilmesi,

e Kamuya acik binalar ve diger tesislerde Braille alfabesi ve anlasilmasi

kolay nitelik tasiyan isaretlemelerin saglanmasi,

e Kamuya agik binalara ve tesislere erisimi kolaylastirmak i¢in rehberler,
okuyucular ve profesyonel isaret dili terciimanlari dahil cesitli canli

yardimlarin ve araglarin saglanmast,

e Engellilerin bilgiye erisimini saglamak i¢in onlara uygun yollarla yardim

ve destek sunulmasinin tesvik edilmesi,

e Engellilerin internet dahil yeni bilgi ve iletisim teknolojilerine ve

sistemlerine erisiminin tesvik edilmesi,

e Erisilebilir bilgi ve iletisim teknolojileri ve sistemlerinin tasarim,
gelistirme ve dagitim calismalarinin ilk asamadan baglayarak tesvik
edilmesi ve bdylece bu teknoloji ve sistemlere engelliler tarafindan asgari

maliyetle erigilebilmesinin saglanmasi.

Yukarida yer alan bu maddeler erisim Oniindeki engellerin tespit edilip
ortadan kaldirilmasi ve kamusal mekanlarin herkesin kullanimina agik olmasini

iceren tedbirlerdir.
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Ulagilabilirlik | Bir mekan igerisinde fiziksel harekete ve kullanima olanagin
olmasi saglanmasi

Hareketlilik Mekanin igerisinde, insan davranisi ile ilgili hareketliligin
algilandig1 yogunluk.

Uyarlanabilirlik | Bir mekan ya da bilesenlerinin, farkli ve yeni davranis bigimlerine
ne dlgiide olanak sagladigi.

Konfor Mekanin ne olgiide duyusal ve antropomorfik (insan bigimcilik,
insani niteliklerin bagka bir varliga atfedilmesi) uyum sagladig ve
is performansini kolaylastirdigi.

Kontrol Mekanin ne ol¢iide kisisellestirme ve sahiplenmeye olanak tanidig.

Kalabalik hissi | Mekan igerisinde algilanan yogunluk.

Anlasilabilirlik | Kisilerin mekan igerisindeki ana bilesenleri ve mekansal iliskileri
ne diizeyde algiladig1 ve yon bulabildigi.

Anlam Mekanin ne 6lgiide kisisel ve kiiltiirel anlam(lar) tasidig.

Mahremiyet Kigiler aras1 gorsel ve sesli uyaranlarin mekan igerisinde ne 6lgiide
denetlenebildigi.

Giivenlik Kisinin mekan igerisinde kendini ne 6l¢iide fiziksel ve duygusal
olarak giivende hissettigi.

Duyusal Farkli duyusal yontemlerle (gorme, isitme, koku ve tat alama,

uyarma dokunma) hissedilen uyaranlarin nitelik ve yogunlugu.

Sosyallesme Mekanin kigiler arasi sosyal iletisimi ne derece olanak sagladig1 ya
da engelledigi

Tablo 3.2: Kamusal mekanlarda uygulanan tasarim 6l¢iitleri ve tanimlari1 (Geboy &
Moore & Weisman, 2001; Farshi, 2012, s.21).

Kentsel yasamda, ortak kullanim alanlar1 olan kamusal mekanlarin, bireylerin
birbirleriyle etkilesimde bulunmalari, bu mekanlarin 6nemli niteliklere sahip olarak
tasarlanmalari, kullanicilarin yasam niteliklerini arttirmalarinda neden olmaktadir.
Bu hususta her kullaniciyr kapsayan kullanici dostu olan kamusal mekanlarin
tasarlanmasi deger kazanmaktadir. Yukaridaki Tablo 3.2'de Farshi (2012)'nin Geboy,
Moore & Weisman (2001)'dan aktardigi kavramlar, ulasilabilirlik (erisilebilirlik),

hareketlilik, uyarlanabilirlik, konfor, kontrol, kalabalik hissi, anlasilabilirlik, anlam,
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mahremiyet, giivenlik, duyusal uyarma, sosyallesme olgular1 dikkate deger tasarim
oOlgiitleridir. Bu olgiitler kamusal mekanlarda, nitelikli, saglikli, dayanikli, okunabilir
ve basarili bir kamusal mekan yasaminin olumlu olmasini destekler. Bu Olgiitleri
saglayan kamusal mekanlar, sosyallesme, aidiyetlik ve toplumsallasma sezgilerini
meydana getirebilir. Kullanicilar1 tarafindan daha yararli ve yasanabilir kamusal
mekanlar, mevcut veya yeni tasarlanacak mekanlarda, nitelikli birer mekan
olusturmak i¢in, yukarida bahsi gecen kamusal mekanlardaki tasarim Olgiitlerinin

dikkate alinmas1 gerekmektedir.

Kamusal mekanlara erisilebilirligin ve yasam standartlarini yiikseltme
girisimlerinin, kullanicilarin kabiliyetlerine bakilmaksizin, bireylerin herhangi bir
sikintili durum ile karsilasmadan, tasarimlarin islevsel ve antropometrik uygunlugu
Olciilerinde, herkesin kullanimina sunulan {iriin, donati, yapt ve cevreler
tasarlanmaya baslanmas1 gerekliligi evrensel tasarim kavramiyla biitiinlesmistir.
Kamusal mekanlarin tasarim algilarinin, evrensellik kavrami ile yeniden gelisimi ve
kazanimi, gelisim ve degisim gosteren teknoloji ve yasam Kosullari ve beraberinde
bireylerin daha 6zerk, rahat ve uzun bir Omiir yasamaya gereksinim ve istekte
bulunmalariyla 6ncelikli hale gelmektedir. Su demek ki, bireylerin rahat kullanim
saglamasi, islevsel, estetik ve psikolojik anlayis big¢imleri bireylerin yasam
kalitelerini yiikselterek, kent igerisinde kullanim imkani verilen tiim mekan, yap1 ve
cevrelerin evrensel tasarim anlayisina ve prensiplerine elverisli olarak tasarlanmasi

ile mumkiin olacaktir.

Kamusal mekanlar ile ilgili Inceoglu (2007, s.159) sunlar1 aktarmaktadir:
Mekanin biiyiikligii, konumu, oryantasyonu ve islevi dnemli faktorlerdir; yeni bir
kamu mekan1 olusturma veya var olan1 diizeltmek gerektiginde bazi tasarim ilkeleri

bulunmaktadir. Bunlar;

e Kamu mekanimin konumu insanlarin ilgisini ¢ekmeli ve kisilere yakin
olmalidir. Kamu hayatin1 ¢ekici hale getiren bu mekan1 kullanan
insanlardir. Kamu hayati olmadan mekadn bir basar1 olarak

degerlendirilemez.
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Tasar1, Oncelikle sadece basit bir tasar1 olmayan bir yer olusturmak igin

cabalamalidir.

Meydan igerisinde bir dizi islevsel mekan veya “oda (meydan, cadde,
sehir, mekan)” bulundurmalidir. Meydan igerisindeki mekan cesitli

insanlara hitap etmeli ve ¢esitli aktiviteler i¢in firsat saglamalidir.

Basarili meydanlar toplumun kullanimi i¢in tiim mevsimlerde, gece ve

giindiiz olanak saglamalidir.
Tiim kullanicilar i¢in erisilebilirlik saglamalidir.

Kamu mekanindaki aktiviteler yerel ekonomiyi, c¢evresindeki ticari

aktiviteleri vs. desteklemelidir.

Kaliteli tasarim ve materyaller islevsel, dayanikli ve saygin bir yer elde

etmek i¢in onemlidir.

Tasari, mekanin kullanimi agisindan esneklik saglamalidir. Giiniin,
haftanin, yilin akis1 igerisinde bir dizi resmi ve resmi olmayan aktiviteler,

tasarinin esnekligi ile birlikte daha kolay uyum saglamaktadir.

Meydan yapilanma sekilleri, agaglar ve manzara 6geleri ile sinirlara ve bir

cevrelenme duyusuna sahip olmalidir.

Kullanicilariin rahati i¢in hos nitelik ve o6zelliklere sahip olmalidir.
Oturma, 1siklandirma, giinesli mekanlar gibi golgeli mekanlar, atik
muhafaza mekanlart ve diger Ozellikleri tasarmin igerisinde dikkate

alinmalidir.

Kamu mekan1 rahat ve giivenilir olmalidir. Bu mekéanin iy1 kullanimi i¢in

anahtar bir noktadir.

Mekanin gorkemini arttirmak i¢in ve bozulmayr onlemek icin yiiksek

diizeyde bakim gereklidir.

Ayrintili tasarim kapsamli bir sosyallik ve orada bulunma istegi olusturan
insan degisimini ve kamu etkilesiminin degerini arttirmalidir (Inceoglu,

2007, 5.159-160).
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Inceoglu (2007)'nun yukarida belirtilen kamusal mekéanlardaki tasarim
ilkeleri, herkesin kullanimina yonelik olarak belirlenen evrensel tasarim prensipleri
ile ortiismektedir. Kamusal mekanlarda sadece estetik ve basar1 kaygisiyla degil
evrensel tasarim prensipleri de Onemsenip benimsenerek yapildiginda herkesin

kullanima i¢in erisilebilir olacaktir.

Lefebvre (1974)’in "Hayati1 degistirmek i¢in [...] dnce mekani degistirmemiz
gerekir." climlesi, mekanin insan hayatindaki yerini 6zetler niteliktedir. Erisilebilir
olmayan yapili ¢evre nedeniyle toplumsal yasamda yeterince var olamayan engelliler
(dezavantajli gruplar) i¢inse mekan daha fazla sey ifade etmektedir (Glimiis, 2009).
Erisilebilirlik, engellilere “O6nemlisin”, “bu mekanda isteniyorsun”, “hos geldin” ve
benzeri ifadeler ile engellilerin yapili ¢evreyi dzgiirce, baskasina ihtiyag duymaksizin
etkin olarak Kkullanmalarina olanak veren en Onemli tasarim prensiplerindendir

(Kitchin, 1998, 5.349).

Mekan dinamiktir, hem insanlar hem de birbirleriyle sayisiz sekilde iliski
kuran farkli tlirden insanlar tarafindan iretilmektedir. Sosyal olarak firetilen alan
olarak anlasilan kamusal alan, her tiirlii farklilikla desenli, heterojen olarak kabul
edilebilir (Rendel, 2000, s.19). Kenti biitiinlestiren kamusal mekanlar ve kullanicilar,
farkli fizyolojik ve gereksinimlere sahip olabilmektedir. Erisilebilirlik ve herkes
tarafindan kullanilabilirlik ile kullanicilarin  her birinin  giinliik  yasantisini
kolaylastirict tasarimlar sunan kamusal mekanlardan verim alan bireylerin yasam

kalitesini yiikseltmektedir.

Kamusal alan herkesin kullanim hakkinin oldugu alandir. Plancilarin,
tasarimcilarin (peyzaj mimarlart ve mimarlarin), kamusal alan1 mekansal olarak

organize eden tiim aktorlerin;
e Tiim vatandaglara esit kullanim hakk: saglayan,
e Algilanabilir ve okunabilir,
e Giivenli ve konforlu,
e Engelsiz erisimin olanakli oldugu,

e Toplumun gereksinim ve egilimleriyle uyumlu,

73



e “Yer’e 0Ozgii yasanilir kamusal alanlar1 ve saglikli yasam ¢evrelerini

olusturmalar1 beklenmektedir (Celikyay, 2017, s.37).

Kamusal mekanlar tasarlanirken, engelli bireylerin erisimi ve kullanimi
ongoriilerek evrensel tasarim anlayisiyla tasarlanmalidir. Bunun amaci, engelli
bireylerin erisim ve kullanim sagladig1 ve rahatca hareket edebildigi mekanlar, diger
bireylerin erisim ve kullanim saglamalarini  kisitlamaz, aksine esdegerlilik
saglamaktadir. Bununla birlikte, engelli bireylerin erisim ve kullanim saglamalar
icin mekanlar, her kullanicinin 6nciil ihtiyaglarinin yam sira, bireylerin fiziksel ve
psikolojik halleri de Ongoriilerek tasarlanmalidir. Bu hususta, engelli bireyler igin
pek ¢ok farkli durum agiga ¢ikmasi ongoriilerek, bireylerin hareketlerinin, fiziksel
kabiliyetlerinin, psikolojik durumlarinin hangi 6lciide etkilendigi incelenerek tespit
edilmeli ve gerekli hareket plani tasarlayarak bireylerin ihtiyaglari en makul 6l¢iide
yerine getirilmelidir. Bu durumun sonucu olarak, engelli bireylerin kullanimi igin
mekan tasarlarken, engel durumlarindan Otiirii bireylerin kisitlanan hareketlerinin,
psikolojik ve fizyolojik donanimlar ile bireyi 6zgiir kilacak ve yasamini kimseye
ihtiyag duymadan devam ettirmesini saglamaktir. Buradaki asil amag, engelli
bireylerin bagka birisine ihtiya¢ duymaksizin bagimsiz hareket edebilmelerinin, diger
bireylerin kent yasamina katilim saglamalarindaki ihtiya¢ duyduklari durum ile

temelde benzerlik gostermektedir.

Kamusal mekanlara ve yapili fiziksel ¢evrelere erisilebilirligin
gerceklesebilmesi icin engelli bireyleri toplumun igerisinde var oldugunu ve
ayrilmaz bir biitiinliik sagladigin1 algilayarak, tasarlanan mekanlarin buna imkan
tanimasin1 saglamaktadir. Her bireyin ihtiya¢ duyarak kullanim saglayabildigi gibi
engelli bireylerin de hastanelere, kamu binalarina, okullara, alisveris merkezlerine,
park ve eglence alanlarina, spor ve aktivite mekanlarma, toplu tasima araglarina
Ozglrce ve kimseye muhtaclik duymadan, tiim hizmet ve etkinliklerden adil
imkanlara sahip olarak yararlanabilmeleri gerekmektedir. Bu nedenle ki, toplumda
yasayan her birey, tiim yasam alanlarina erisim hakkina sahiptir ve bu durum
icerisinde yasadigimiz toplumun evrensellik degerlerini arttirarak, topluma ve
icerisinde yasayan bireylere fayda saglamakta ve bu fayda tiim insanliga kadar

uzanabilmektedir.
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2.4. KAMUSAL MEKANLARDA EVRENSEL TASARIM PRENSIPLERININ
KULLANIMI VE ONEMI

Kamusal mekanlarin niteligi, kullanicilarin mekant etkin kullanimim
dogrudan etkileyen bir vasiftir. Kamusal mekanlardaki genel kullanima yo6nelik olan
techizatlarin (donatilarin) nitelikleri ve bu mekanlarda meydana gelen etkinliklerin
cesitliligi, mekansal nitelik ile dogrudan iligkilidir. Kentsel, toplumsal, iktisadi,
fizyolojik ve smifsal gibi niteliklere bagli pek cok kullanic1 gesitliligi, kamusal
mekanlarda farklt her kullanicinin  gereksinimleri ve kullanim amagclar
dogrultusunda, cesitli etkinliklerin olusumuna sebebiyet vermektedir. Kamusal
mekanlarin niteligi ve yasanabilirligi i¢in her kullanicinin mekanlar1 etkili ve
erigilebilir kullanimiyla mekana 0zgii gerekli aktivitelerin gerceklesebilmesini

saglanan fizyolojik destekle iliskilidir.

Kentsel kamusal mekanlar ile evrensel tasarim yaklasim igerisinde yer alan
kentsel yasanabilirlik kalite ve kullanighlhigi arasinda biitiinlestirici bir iliski
bulunmakta olup, kentsel mekanlarin daha yasanabilir olmasi ve herkes igin
erigilebilir ve okunabilir olmasi ile dogrudan ilgili olmaktadir. Herkesin var oldugu
ve yasadigi kentteki kamusal mekanlarin, bireylerin kullanabilmeleri, bu mekanlara
rahatca erigebilmeleri ve bu mekanlar i¢inde, mekanin i¢ mekan diizenlemeleri ile
erisebilirliginin saglanmasi bu mekanlarin evrensellik olgusunu olusturmasint ve

artmasini saglamaktadir.

Kaplan (2007, s.51)'a gore, "...tum kentlilerin ve giderek tim insanlarin kent
mekanlar1 dahil olmak iizere toplumsal yasama, mekan kullanmak adina katilmalari
cagdas yasamin sadece islevsel degil ayn1 zamanda toplumsal ve Kkiiltiirel bir
yoniidiir. Kentsel mekanlar ile ilgili mekansal diizenleme ilkeleri bu agidan ele
alindiginda, diger mekansal kalite i¢cin miidahale dnlemleri yaninda tiim insanlarin
islevsel, toplumsal veya kiiltiirel olarak, kentsel mekani kullanmalarin1 saglayacak
bicimde, kullanigh, okunakli, erisilebilir bir diizenleme 6ngoriilmelidir. Bu ilkelerin
fiziksel ¢evrenin diizenlenmesini ilgilendirenleri dncelikle erisebilirlik, dolayisi ile

mekani kullanmaya katilim, kavrami ile dogrudan iligkindir."

Tim kullanicilar i¢cin kamusal mekanlara erisebilirlik, kullanilabilirlik ile

birlikte, bu anlamda kamusal mekanin evrensel tasarim ilkeleri ile engelsiz mekan
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olarak tasarlanmasini icermektedir. Evrensel tasarim yaklagimi baglaminda engelsiz
mekan diizenlemelerinin 6nciiligiinde antropometri bilimi (insan viicudunun 6lgiileri
ile ilgilenen bir teknik) ve ergonomik tasarim kavramlariyla bir genel prensipler
biitiinii olusturulabildigini aktaran Kaplan (2007), bu prensipler evrensel tasarim

yaklasimi girdilerine bagl olarak su sekilde siralanabilmektedir:
Alan: Engelsiz ve yeterli hareket alani.
Yiizey: Engelsiz ve uygun déseme yiizeyi.
Genislik: Engelsiz ve yeterli genislik.
Yiikseklik: Engelsiz ve yeterli ytlikseklik.
Bildirisim: Gerekli yonlendirme uyarma isaretlemeleri.
Donati: Yeterli ve gerekli mekansal kullanma donatilar1 (Kaplan, 2007, s.52).

Mekan diizenleme ve tasarlamalarinda antropometri ve ergonomik tasarim

kavramlariyla biitiinlesen genel prensipleri kisaca agiklayacak olursak;

Alan: Kamusal mekanlarda, oturma, bekleme veya dinlenme yerleri,
tuvaletler, asansorler, merdivenler vb. gecis alanlarinda hareket kisithilig1 yasayan,
engelli, yasli, ¢cocuk ve esya/yiik tasiyan bireylerin rahat¢a hareket etmesi i¢in gerekli

alan ihtiyacidir.

Yiizey: Mekanin ylizeyi ve yiizey kaplamasi kullanici i¢in bir takim engel ve
tehlikeler olusturacak her c¢esit diizenlemelerden arindirilmasmin saglanmasidir.
Yiizey kaplamalarinin, rahat ve kolay hareket imkani sunan ve 1s1k yansimalari

yapmayan malzeme se¢imi yapilmasi da énemlidir.

Genislik: Yaya yollar1 ve kaldirimlarda, arag¢ yollarinin ¢evresinde, toplu
tasima duraklar1 ve istasyonlarinda, alt/iist gecit merdivenleri ve rampalarinda,
kentsel donatilarda ve diger kullanim alanlarinda engelli kullanicilar da diisiiniilerek

herkesin kullanimina imkan saglayan yeterli genisligin saglanmas1 gerekmektedir.

Yiikseklik: Mekan igerisinde boyutsal olarak engeller veya tehlikeler
olusturan her diizensizligi ve zarar1 ortadan kaldirmak gerekmektedir.

Bankamatikler, elektrik ve priz anahtarlari, kapi kollari, merdiven/sahanlik
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korkuluklar1 sadece normal insan anatomisine uygun degil herkesin kullanimina
hitap eden evrensel tasarim prensiplerine gore donatilarin tasarlanmasi ve

konumlandirilmasidir.

Bildirisim: Yaya mekanlarinda, yaya yollarinda, ara¢ yollarinda ve bunlarin
kesistikleri alanlarda, yayayr gitmek istedigi yere ulastiracak, herhangi bir tehlikeyi
veya olumsuz durumu gosterecek, bilgilendirme saglayacak bir takim yonlendirme
ve uyarma donanimlarina ihtiya¢ vardir. Bunlar dokunma, gérme ve duyma

duyularyla ilgili diizenlemelerdir (Polat, 1998, 5.92).

Donati: Mekan igerisinde kullanima sunulan veya ihtiya¢ duyulan bir isi veya
eylemi gerceklestirmek igin gerekli olan donatilarin (arag ve gereglerin), herkesin
kullanimina hitap etmesi gerekmektedir. Bu durum sayesinde mekandaki donatilar

islev ve fonksiyon kazanarak her tiirlii kullaniciya fayda saglayacaktir.

Mekana erisilebilirlik ve kullanabilirlik, yukarida s6zii gegen fiziksel cevre,
nesne ve donatilarinin kullanma amaglarina gore uygun diizenlenmis olmasi veya
olmamast ile etkilidir/etkilenmektedir. Fiziksel c¢evrenin gerekli prensipler
onciiliigiinde diizenlenmesi kamusal mekanlarda bulunulan mekanin veya
kullanilmak istenen {iriiniin ¢evresindeki engellerin engel olmaktan cikarilmasiyla
ilgili olmaktadir. Evrensel tasarim yaklasimi ve kamusal mekan yukarida sozii gegen
amaglar ile ve her kullanicinin, yani engelli veya engelsiz tiim bireylerin, mekéan ve
mekan igerisindeki hareketleri ile iliskilerini diisinerek, tiim kullanicilarin mekan
icerisinde kendi baslarina bagimsiz olarak hareket etmelerini hedefleyen bir

mekansal tasarim oldugu goriilebilmektedir.

Evrensel tasarim yaklasimi ile tasarlanan/diizenlenen kamusal mekanlar,
engelli bireyler i¢in engellerden arindirilmis engelsiz mekanlar ve bu bireylerin
erisebilirliklerini olumlu yonde etkileyebilecek, toplumsal yasama katilimlar
saglayacak olumlu etkilere sahip olabilmektedir. Kamusal mekanlarda evrensel
tasarim yaklasiminin uygulanmasi, sadece engellileri degil, yashlari, ¢ocuklar1 ve

cocuklu aileleri de ayn1 kapsamda olumlu etkileyecek 6neme sahiptir.

Kamusal mekanlar, evrensel tasarim yaklagimi ile tasarlanarak bu mekanlarin

herkes tarafindan kullanilabilir olmasmin saglanmasi ve ayni zamanda kamusal
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mekanlarin kullaniminda sosyal esitligin saglanabilmesine iliskin uygun ortami
olusturularak, evrensel tasarim yaklagimina iliskin uygulamalar ile erisimde esdeger
olanak olusumu saglanmaktadir. Diger bir anlatimla, mekansal erisimde esdeger
imkanlarin sunulmasi hem engelli bireylerin kent yasaminda daha fazla ve aktif
olarak bulunmalarina, hem de engelli ve engelsiz bireylerin kamusal mekanlardan

daha etkili bir bi¢imde faydalanabilmelerine temel ve olanak saglamaktadir.

Kamusal mekanlarda tasarlanan iriinler, kullaniciyr tanimak ve tanimlamak
ile hedefleri belirlemede 6nemli bir baslangi¢ noktasi oldugunu aktaran Ozer (2017,
s.53), "...tasarim lriinlerinin tasiyacagi mesajlar (sunacaklari bilgiler, formu, rengi...),
kullanic1 grubunun gereksinim duydugu igerigi tasimasi ve anlasilir bigcimde
iletilmelidir. Boylece kullaniciya iletilen mesajlar ile mekanin tanimlanmasi
amaclanmaktadir.” Bu durumun sonucunda kentsel tasarim rehberleri dogrultusunda

asagidaki hedef ve ilkeler tanimlanabilir.

Mekan Karakteri - Kimligi: Kimlik kamusal mekanlarin devamliligi,
kaliciligr adina 6nemli bilesenlerden biri olup tasarim rehberleri olusturulurken
mekanlarin kimligi yer baglaminda dogru analiz edilmeli ve her siiregte dikkate
alimarak malzeme se¢iminden, striiktiiriin belirlenmesine kadar olan siireclerde

tasarim ilkeleri gelistirilmelidir (Ozer, 2017, $.53).

Kapsam ve Devamhlik: Giivenilir ve kolay algilanabilir, devamlilig1 olan
mekanlar olusturulmasi i¢in kamusal ve 6zel mekanlar arasindaki ayrimin dogru bir

sekilde belirginlestirilmesi gerekir (Ozer, 2017, 5.53).

Ekoloji: Tasarim siirecinde siirdiiriilebilirlik ve yenilenebilir enerji

sistemlerine bagl kentsel mobilyalara dikkat etmek gerekir (Ozer, 2017, 5.53).

Aktivite Oriintiisii: Aktivite oriintiileri, aktivitelerin bir arada uyum
igerisinde  bulunmasi1 sonucunda olusan sistemlerdir. Aktivite alanlarmin
olusturulmasi ve korunmasi ve onlara ulasilabilirligin saglanmasi insanlarin aktivite

ihtiyaglarini karsilamada 6nemlidir (Samur, 2007, 5.31).

Okunabilirlik: Kentlerde tasarimlar insan Ol¢eginde olmali ve insanlar

mekanlar1 algilayabilmelidirler. Buna en fazla ihtiya¢ duyulan mekanlar ise kamusal
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mekanlardir. Odak, nirengi noktalari, imaj 6geleri ortaya ¢ikarilmali ve okunabilir

olmalidir (Samur, 2007, s.31).

Gecirgenlik: Kent i¢i fonksiyonlar arasindaki ulasimin rahat ve kamusal
alanlarin birbirine baglanmis olmas1 gegitler, arkadlar ve pasajlar ile yaya
dolasiminin kesintisiz saglanmasi gegirgenlik saglamaktadir. Kentsel tasarim
rehberlerinde gecirgenlik 6nemlidir. Yapilan her sey insan i¢indir ve insan dlgeginde

olmalidir (Samur, 2007, s.31).

Kentsel Peyzaj: Rehberlerde kentsel peyzaja uyumlu ve onu gelistiren
kararlar alinmas1 6nemlidir. Kentin gorsel boyutu olan kentsel peyzaj; bicimlenis,
estetik, form gibi unsurlar icermeli ve kentsel mekanlar arasinda biitlinleyici olmali

ve gecisi saglamalidir (Samur, 2007, s.32).

Kentsel Kalite: Kentsel kaliteyi arttirmak sosyo-kiiltiirel, ekonomik ve
mekansal olmak iizere ii¢ boyutta saglanabilir. Kiiltiirel etkinliklere ilgiyi
olusturmak, potansiyelleri kullanarak, ekonomiye dahil etmek ve insan i¢in daha
yasanabilir bir ¢evre saglamak kentsel kaliteyi gelistirmede Onemli unsurlar
arasindadir (Samur, 2007, s.32). Kamusal mekanlarin anlamli kullanima sahip
olabilmesi i¢in detay ve malzemelerin, peyzaj 6gelerinin uyumlu bir sekilde

tasarlanmasi etkili kullanimi1 ve yasanabilirligi saglayacaktir.

Engelsiz fiziksel ¢evreler igin diizenlemelerin birgogunun '"daha fazla
maliyet"den c¢ok, "daha fazla duyarlilk" gerektigine inanilmaktadir. Fiziksel
cevrelerin dogru tasarlanmasi ve insa edilmesi ile toplumdaki bir¢ok engelli insan,
daha saglikli, daha firetici yasam i¢in tesvik edilmis olacaktir. Engelsiz ¢evreler
gerceklestiginde, sonug, bir fiziksel engelli bulunmasa da tiim bireyler i¢in daha rahat
bir yer, daha rahat bir mekandir. Ornegin, tekerlekli sandalyeler (bedensel engelli
bireyler) i¢in uygun olan rampalar, doniisler, yer dosemeleri, ayn1 zamanda, bebek
arabalarini siiren insanlar i¢in, ¢ocuklar i¢in, aligveris arabasi tagiyanlar i¢in, yaslilar
icin de daha uygun yasam kosullar1 sunacak daha nitelikli, daha saglikli bir ¢evre
dgesi olusmaktadir (Kog, 2001, s.55). Ornekte siralananlarin birlikteligi ile tasarlanan

kamusal mekanlarin herkesin erisimine imkan vererek ve evrensel tasarim prensipleri
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g0z onilinde bulundurularak tasarlanmasi, kamusallik kimliginin vazgecilmez yapisal

esaslarindandir.

Kamusal mekanlar, kullanim ve erisim saglayan saglikli bireylerin
beraberinde, fiziksel ve bedensel engelliler, yaslilar, ¢cocuklar, kronik bir hastaliga
sahip veya bu hastaligin izlerini tasiyanlar, ¢ok kisa ve uzun boylular, ¢ok zayif ve
kilolular, hamileler, bebek arabasi kullananlar, agir yiik ve esya tasiyan bireylerin
yasam alanlarindaki mevcut tasarim igerisinde, ¢evre, kent, mekan ve donatilar ile
etkilesim kurma konusunda sorunlar ile karsilasabilmektedir. Bu olay yalnizca
sorunlar ile karsilagan bireyleri degil, bireylerin yakin ¢evrelerini psikolojik, sosyal

ve ekonomik boyutlarda etkileyebilen birer unsurdur.

Toplumda yasayan her bireyin, fizyolojik yapilarina ve bedensel
kabiliyetlerine gére ayrim yapilmaksizin kent yasamina katilimlarina yonelik olan
tasarimlar incelenip ele alinmali ve bu durum evrensel tasarim anlayigina
yansitilmalidir. Engelli bireyleri toplumdan soyutlamayarak toplumun ayrilmaz bir
parcas1 oldugu diisiiniilmeli ve toplumsal yasama katilmalar1 i¢in kullanici ihtiyaglar
kategorisinde ele alinarak, biitiinlestirici ve esitlik¢i tasarim prensipleri yapilacak
tasarimlara yansitilmalidir. Evrensel tasarim prensipleri ¢ergevesinde kullanicilarin
her birine hitap eden tasarim anlayisi ile daha yasanabilir kamusal mekanlar

uretilebilmektedir.

Kamusal mekanlarda evrensel tasarim prensiplerinin kullanimi ve Oonemi
kapsaminda, uyarlanabilirlik ve erisilebilirlik kavramlari, her bireyin esit
erisebilecegi ve esit sartlarda kullanim saglayabilecegi tasarimlar ile 6nem kazanan
evrensel tasarim anlayisiyla birlikte kentsel tasarimlardan iirlin tasarimlarina kadar

genel bir 6l¢ege sahip olarak kentsel alanlarda uygulanabilmektedir.

Hall ve Imree (1999, 424) kaynagindan alinan bilgileri yorumlayacak olursak,
cevre, mekan, donatim ve iriinler belirli 6zellikleri olan gruplara kapatilamaz,
bireylerin hareketliligini engelleyemez, belirli tasarimlar ile sinir belirleyemez ve
ayni zamanda kullanict gereksinmeleri de sadece belirli bir bakis agis1 ile
degerlendirilemez. Engelliler igin, yapili ¢evre ve ona sekil veren siiregler tasarim

geregi engel teskil etmemelidir. Bu goriis agist bireylerin toplum igerisinde yasarken
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aynm kosullarda ya da esit ve benzer kosullardan nasil istifade edeceginin
aragtirtlmasii  ongérmektedir. Evrensel tasarimm kullanimi ve oOnemiyle ilgili
prensiplere dayanan Orneklerin arastirilmasit ve gozlemlenilmesi ile kamusal
mekanlarda ¢evre ve kullanim Ogelerinde erisilebilirligi  saglayacak ve

kullanilabilirligi kolaylastiracaktir.

Sonug olarak, kamusal mekanlarda evrensel tasarim prensiplerinin kullanimi
ve 6nemi kapsaminda, kentlerde kamusal mekanlarin erisilebilirligi, kullanilabilirligi
ve yasanabilirligi kavramlar1 arasindaki bag Onemsenerek dikkate alinmali ve
kamusal mekanlar ile ilgili tasarim prensipleri dogrultusunda, herkesin islevsel,
toplumsal ve kiiltiirel olarak kamusal mekanlardan yarar saglayacak bigimde
erisilebilir, kullanilabilir ve yasanabilir mekan diizenlemeleri g6z Oniinde

bulundurulmalidir.

2.5. KAMUSAL MEKANLARDAN BiRi OLAN HASTANELER

Kamusal mekanlardan biri olarak hastaneler ¢ok ¢esitli kullanici gruplarini bir
arada bulundurmaktadir. Farkli, sosyal ve kiiltiirel siniftan, cinsiyet, yas grubu,
fiziksel 6zellik ve yeterlilige sahip bireyler gibi pek ¢ok hastalik tedavisi, saglik
kontrolii veya farkli ihtiyaglar1 nedeniyle hastalar ve hasta yakinlar1 hastane
mekanlarint kullanmaktadir. Hastane mekanlarint hizmet almak iizere kullanan
kullanicilar, rahatsizliklar1 nedeniyle olumsuz durumlara sahip olabilmekte,
kullanim, yaklagim ve boyutsal anlamda zorluklar yasayabilmekte ve ayn1 zamanda
dalginlik nedeniyle algilama, konsantrasyon diisiikliigii, ¢evreye uyum saglama ve
hizli adaptasyon sorunlariyla karsilasabilmektedir. Bu nedenle hastane biinyesinde
yer alan her mekanin tasariminda tiim kullanici gruplari dikkate alinarak, tasarimin

hedef kitlesi 'herkes' olmali ve evrensellik amaci tasimalidir.

NHS (National Health Service - Ulusal Saglik Orgiitii)’ye gére, “Saglik
Bakimi1 Merkezleri, hasta ve hasta yakinlarina yiiksek kalitede hizmet sunabilmek
i¢cin planlanmig ve tasarlanmis olmalidir. Tasarim, hastalarin yiiksek kalitede hizmet
aldiklarima giivenlerinin gelismesine yardimci olmalidir. Bu noktada, islevsel ve
cevresel ihtiyaclara oldugu kadar, saglik binalarimin gorsel yonlerine de Onem

verilmelidir. Hastalar ve yakinlar1 endiseli olabilir, bina tasarimi hastanin stresini
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yatistirmaya yardim etmelidir. Halka ac¢ik alanlarin ¢ogunda, o6zellikle bekleme
alanlarinda 6zel bir dikkat gosterilmesi gerekir” (NHS Estates, 1995; Ergenoglu &
Aytug, 2007, s.55).

Kamusal mekanlardan olan hastaneler icin kullanicilar temelinde islevsel

tasarim kalitesi yoniinden incelendiginde;
e Park Alanlari,
e Ulasilabilirlik,
e Etkinlik,
o Esneklik,
e Giivenlik,
e Mekansal Oryantasyon,
e Mahremiyet ve Sosyal Iliski,
e Saglik ve psikolojik iyi-olma,

e Siirdiirtilebilirlik kavramlarinin 6nemi vurgulanmaktadir (Voordt & Wegen,

2005; Ergenoglu, 2006, s.59).

Park alanlar1, ulasilabilirlik, etkinlik ve esneklik kavramlari, temel olarak
yapmin kullanici degeriyle baglantili oldugunu, mekansal organizasyon kavrami
fiziksel olarak iyi-olma halini, mahremiyet ve sosyal iliski kavrami ise ¢evresel kalite
ile ilgilidir. Giivenlik maddesi ise psikolojik ve fiziksel olmak {izere bir¢cok yonii
kapsamaktadir. Kamusal hastane mekanlarinda kullanici temelinde aktarilan

kavramlarin her biri birbiriyle baglantilidir.

Kamusal mekanlardan olan hastaneler, tasarim nitelikleri temelinde ele
alindiginda mekansal kalite kapsaminda islevsel kullanim saglayan oOzellikler
bulunmaktadir. Ergenoglu & Aytug (2007, s.53-54) kaynagindan edinilen bu

ozellikler asagida aktarilmaktadir.

Kullanmim: Saglik binalarinda temel ihtiyaclar, islevsellikle ilgili olanlardir.

Kullanicilarin miimkiin olan en kisa ve kolay bi¢imde bakima ulagsma gerekliligi,
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mekansal organizasyonun tibbi personel ve bakim gerekliliklerine uygunlugu, temel
gereklilikler haline gelmektedir. Yol-yon bulma ve oryantasyonun saglanmasinin,
hasta ve yakimlarmin endise ve gerginligi iizerinde biiylik etkilerinin oldugu

bilinmektedir.

Ulasilabilirlik: Binaya ulasim imkan ve yollari, binaya yaklasim, yeterli park
alanlarmin varligi ve mekanlardaki tiim islev ve donatilarin, tiim kullanicilar igin

uygunlugu, kolaylig1 ve giivenligi konularini kapsamaktadir.

Estetik: Estetik kalite, binanin iyilestirme islevini ve rahatlatma duygusunu
iletmesi, hasta ve ziyaret¢i psikolojisine fiziksel mekanin estetik o6zelliklerinin

katkisinin géz oniinde bulundurularak tasarim yapilmasi olarak 6zetlenebilir.

Konfor: Hasta ve ziyaretcilerin hastane deneyimleri sirasinda, gorsel, isitsel,
termal ve kokusal konfor kosullarinin saglanmasi ve ergonomik tasarimin var

olmasina iligkin konular konfor baslig1 altinda toplanmaktadir.

Mahremiyet ve Ozerklik: Toplumdan topluma derecesi degismekle birlikte,
gorsel ve isitsel mahremiyetin saglanmasi gerekmektedir. Ozerklik kavrami, mekani
kisisellestirebilme ve mekanlar1 kurumsal olan tarzdan ¢ikarma olanaklarinin

saglanmasini kapsamaktadir.

Sosyal destek ve Yetki vermek: Sosyal destek saglama konusu, hasta
merkezli yaklagimin 6nemli bilesenlerinden biridir. Cesitli faaliyetlerin yer alacagi
mekanlar tasarlanmasi yolu ile hastalarin dini ve sosyal aligkanliklarimi devam
ettirerek kendilerini daha az izole edilmis hissetmeleri ve dis diinyayla baglarini
kopartmamalarina yardimci olmaktadir. Hastaya kendi saghgiyla ilgili kararlar
konusunda yetki verme hakkinin korunmasi ve uygulamaya konulabilmesi i¢in,
fiziksel mekanlara yapilacak bazi ekleme ve diizeltmelere olanak saglanmasi

gerekmektedir.

Teknik Kalite, Saghk ve Giivenlik: Iyilestiren hastane tasariminda 6nemli
bir yere sahip olan giivenlik, kurumun, hastalar, ziyaretgiler ve personel igin giivenli
bir fiziksel ortam olusturulmasi, hastane ig¢indeki enfeksiyon kontrolii, diisme ve
yaralanmalar, emniyet, hirsizlik, gasp olaylari, dogal ve diger afetlere hazirlik,

yangin korunmasi ve su-elektrik kesintileri konularini kapsamaktadir.
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Winkel (1986) ve Karaman (2009, s.1) kaynaklarindan edinilen bilgiler
1s1¢inda, hastaneler sundugu ¢esitli 6zellikleri ile hastalarin psikolojik ve fizyolojik
yonlerden sagligini etkilemektedir. Bu baglamda psikolojik ve fiziksel memnuniyetin
saglanmas1 kamusal mekanlardan biri olan hastanelerin temel o6zelliklerinden
olmalidir. Mahremiyet, aydinlik seviyesi, malzeme rengi ve dokusu, tedavi sirasinda
kullanilan ¢esitli araglar vb durumlar saglik sorunu olan hastalar {izerinde olumlu
yonde etkiler olusturan tasarim niteliklerine sahip olmalidir. Bu nedenle psikolojik,
fiziksel, sosyal ve estetik faktorlere gereken dnemin verilerek tasarlanan ortamlarin,
hastane mekanlarin1 kullanan kullanicilarin yasam ve aldiklari hizmet kalitesini

yiikselterek bireylerin sagligina olumlu katkida bulunabilmektedir.

2.6. KAMUSAL MEKANLARDA EVRENSEL TASARIM YAKLASIMIYLA
ILGILI ORNEKLER

Kamusal mekan tasarimlari, yapilanmis g¢evrenin toplum ve gerektiginde
birey gereksinimlerine gore tasarlanmasidir. Biitiin kentin evrensel tasarim anlayisi
ile tasarlandigimi sdylemek pek miimkiin olmasa da kente ait tasarimlarda iiriin
tasarimlarindan genis Olgekte meydan tasarimlarmma kadar gittikce artan oranda

evrensel tasarim anlayisina 6nem verilerek yapidigi goriilebilmektedir.

. Kentsel Tasarim

= .
= g . Peyzaj Tasarimi

—
=
= - . Mimari Tasarim
AT o
= - . I¢ Mimari Tasarim
= )E'JJ =
> =25 o Endiistri Uriinler1 Tasarimi
@ = A
< = = . Moda Tasarimi
=~ =
E N . Grafik Tasarim

. Bilgi Teknolojileri ve Web Tasarim

Tablo 3.3: Evrensel tasarimin (herkes i¢in tasarim) kullanildig: tasarim disiplinleri
(Evcil, 2014, s.77).
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Evrensel tasarim, farkli tasarim disiplinlerince benimsenen ve uygulanan bir
anlayistir. Ronald Mace'in onciiliik ettigi evrensel tasarim anlayisi, o zamanlardan

giinlimiize dek giinliik yasantimizda pek ¢ok disiplinde yer almaktadir.

Tablo 3.3'de siralanan kentsel tasarim, peyzaj tasarimi, mimari tasarim, i¢
mimari tasarim, endiistri {irlinleri tasarimi, moda tasarimi, grafik tasarim, bilgi
teknolojileri ve web tasarim farkli tasarim disiplinleri olsa da ayni tasarim anlayisi

olan evrensel tasarim kapsaminda tasarlanan uygulamalara yansimaktadir.

Kentsel tasarim uygulamalarinda problemi tanimlarken biitiinlestirici bir
yaklasim benimsenmelidir. S6z gelimi, kentte engellilerin veya yaglhilarin
gereksinimleri yerine insan gereksinimlerine yanit aranmalidir...Kentsel tasarim,
kentteki bireyleri biitlinlestirici, kaynastirici bir anlayisa sahip olmadir (Evcil, 2015,
5.78). Kentin islevselligini arttirmak, kent igerisinde yasayan her bireyin kamusal
mekanlara katihmmi ve o mekanlardaki hizmet ve aktivitelerden yararlanma

gereksinimlerinin karsilanmasi ile olugsmaktadir.

Bu boliim herkesin kullanimina agik olan kamusal mekanlar1 kapsamaktadir.
Bu sebeple kamusal mekan kapsaminda 6rnekler verilmektedir. Asagida 'Tiirkiye'den
Ornekler' ve 'Diinya'dan Ornekler' olmak iizere konu basliklarina ayrilmis boliimler
herkesin kullanimina agik, evrensel tasarim ilkelerini ve yaklasimini benimseyen

kamusal mekanlardan orneklerdir.

2.6.1. Tiirkiye'den Ornekler
Kamusal mekanlarin kullanicisi tiim kentlilerdir. Bu sebeple kamusal mekan
evrensel tasarim anlayisi ile tasarlanmasi sayesinde de toplumu olusturan her bireyin

faydalanmasi saglanmis olacaktir.

Bu béliime kadar Tiirkiye Cumhuriyetine bagli olan Aile ve Sosyal Politikalar
Bakanligi, Ulastirma ve Altyapt Bakanligi ve Bagbakanlik ve Oziirliiler Dairesi
Baskanlig1 kaynaklariyla ilgili konu bagliklar1 altinda gerekli bilgiler verilmistir. Bu
kapsamda bahsi gecen bakanliklar ve baskanlik ile isbirligi kapsaminda evrensel
tasarim ilkelerini ve yaklasimini benimseyen kamusal mekanlar asagida konu

basliklar1 ¢ercevesinde aktarilmaktadir.
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2.6.1.1.  Turkcell iletisim Hizmetleri
Turkceell, Tiirkiye'de kurulmus ve merkezi Tiirkiye'de bulunan birlesik bir
telekomiinikasyon ve teknoloji hizmetleri saglayicisidir. Miisterilerine mobil ve sabit
aglar lizerinden ses, veri, TV ve katma degerli tiiketici ve kurumsal hizmetler
sunmaktadir. Tiirkiye'de mobil iletisim, Turkcell'in Subat 1994'te faaliyete
geemesiyle baslamistir. Turkcell, 27 Nisan 1998'de Ulastirma Bakanligr ile 25 yillik
bir GSM (Global System for Mobile Communications / Mobil Iletisim I¢in Kiiresel

Sistem) lisans sézlesmesi imzalamigtir (Url-7).

Glinlik yasamdaki engelleri kaldirmaya net bir sekilde odaklanarak
erisilebilir, iyi tasarlanmis ve kullanilabilir imkanlar saglayan teknoloji, engelliler
icin hayat1 kolaylastirabilmektedir. Engellilik, sadece bireysel kosullar ve koti

tasarimin bir kombinasyonudur.

Turkcell Iletisim Hizmetleri, engelsiz erisilebilir bayileri, 68 sehirde portatif
rampa, sabit rampa ve konumu nedeniyle uyumluga sahip magazalan ile engelli

erisimine uygun imkanlar saglamaktadir.

Turkcell'in engelsiz erisilebilirlik hizmetleri arasinda, Tirkiye genelinde
sinemalarda bulunan, gérme engellilere sesli anlatim yoluyla binlerce giinliik haber,
kitap ve kose yazilarma erisim saglayan bir uygulama bulunmaktadir. I¢ mekan
navigasyon teknolojisi, kullanicilara aligveris merkezleri ve iiniversiteler gibi kapali
alanlar i¢in adim adim gezinme ipuglar1 sunarak daha bagimsiz ve aktif bir yasam
saglamaktadir. Diger ¢ozlimler arasinda yazili veya sozlii kelimeyi isaret diline
yerlestiren ceviri teknolojisi ve otistik ¢ocuklarin biligsel duygusal ve davranigsal
yeteneklerini gelistirmek ve normal bir okula hazirlanmak ig¢in oyunlara yonelik

egitici oyunlar yer almaktadir (Url-8).

Turkeell, egitim, teknoloji, spor, sanat ve kiiltiir gibi farkli alanlarda topluma
deger katacagina inandig1 birgok sosyal projeye destek vermistir. Bu faaliyetlerle
Tiirkiye Cumhuriyeti'nde yasamini siirdiiren her bir birey igin nitelikli insan
kaynagmin gelisimine katkida bulunmayr hedeflemektedir. Engelli bireylerin
toplumsal hayata tam ve esit katilmalar1 icin sosyal bariyerleri ortadan kaldiran

projeleri Tiirkiye devleti ve bakanliklar1 destegiyle hayata gecirerek, kurulusundan
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giinimiize kadar pek c¢ok projeye Onciiliikk etmistir. Bunlardan bazilari, Engelsiz
Egitim Programi, Engelsiz Spor, Igimdeki Hazine, Hayal Ortagim, Engelsiz Akademi
ve Turkcell Diyalog Miizesi'dir.

TURKCELL

3 4

Resim 3.1: Milli Egitim Bakanlig1 ve Turkcell'in Engelsiz Egitim Programi (1,2)
(Url-9), Icimdeki Hazine (3) ve Hayal Ortagim (4) mobil uygulamalar1 (Url-10, Url-
11).

Toplumsal sorunlara ¢6ziim sunabilmek i¢in farkindalik olusturmanin
onemine inanarak, Istanbul Social Enterprise (sosyal girisim), IBB ve Metro Istanbul
ortakligiyla hayata gegirilen 'Karanlikta Diyalog' sergisini, 'Sessizlikte Diyalog'
sergisinin de eklenmesiyle 'Turkcell Diyalog Miizesi' adi altinda kalict bir miize
haline getirmistir. 2014 yili itibariyla Turkcell destegiyle Karanlikta Diyalog
sergisine ev sahipligi yapan miize, 'Sessizlikte Diyalog' sergisinin de dahil olmasiyla
ziyaretcileri gorme ve isitme engelli rehberler esliginde farkli bir diinyaya

tasimaktadir (Url-12).
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Resim 3.2: Turkcell Diyalog Miizesi (Url-13).

Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi ve Milli Egitim Bakanlig1 tarafindan da
destek verilen Gayrettepe Metro Istasyonu icerisinde tasarlanan, yaklasik 400
metrekarelik bir alana kurulan ve Resim 3.2'de aktarilan Turkcell Diyalog Miizesi
projesi kapsaminda, Karanlikta Diyalog ve Sessizlikte Diyalog deneyim alanlari
bulunmaktadir. Ziyaretgilerine duyma ve gdrme engellilerin yasadigi hayati bir
simiilasyonunu deneyimletmeyi hedefleyen proje kapsaminda, bilet satis gisesi,

bekleme alanlar1 ve kafeterya alan1 bulunmaktadir.

Karanhkta Diyalog: Diinya iizerinde 130’dan fazla sehirde 8 milyondan
fazla insana “dokunmus” Karanlkta Diyalog deneyimi Istanbul Social Enterprise
tarafindan 20 Aralik 2013 yilinda Gayrettepe Metro Istasyonu'nda hayata
gecirilmistir.  Karanlikta Diyalog deneyiminde ziyaretciler, tamamen karanlik
ortamda, gorme duyulart yerine diger duyularmi kesfedip gelistirerek hareket
etmeleri konusunda goérme engelli rehberlerce eslik edilip yonlendirilirler. Gorme
engelli rehberler, 60 dakikalik parkurda ziyaret¢ilerin dokunarak, koklayarak ve
duyarak “yeni ve farkli” bir bicimde gérmelerini saglar. Karanlikta Diyalog’un asil
amaci, gorme engellilerin yeteneklerinden faydalanmaktir. Yani bu sergiden
yararlananlar aslinda gorebilenlerdir diyebiliriz. Karanlikta herkes esittir. "Bir
diisiiniin, kimseyi goremiyorsunuz ve kimse sizi géremiyor. Karanlikta Diyalog’da

gorme engelli bir rehbere giivenmek ve digerleriyle empati kurmak zorundasiniz.
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Karanlik aslinda bir metafor, eger diyalog varsa karanlik diye bir sey yoktur. Ayni
sekilde hiyerarsi de yok. Karanlikta Diyalog katilimcilarin yasamlari i¢in 6nemli bir

doniim noktasi olmaya devam ediyor” (Url-14).

Resim 3.3: Karanlikta Diyalog Miizesi deneyimleri (Url-15).

Resim 3.3'te gorildiigii gibi tamamen karanlik ve sesten izole edilerek
tasarlanan ve hayatin farkli kesitlerinin deneyimlendigi bu miizede, insanlarin
‘otekilestirme’, ‘birbiriyle iletisim’ ve ‘karsisindakini dinleme’ konularinda
farkindalik olusturmak ve empati kurmak hedeflenmektedir. istanbul'da yer alan bu
miizede, Istanbul’un sembolii haline gelmis kentsel mekanlari, doga ve park alanlari,
Taksim tarihi tramvayi, vapur yolculugu, futbol oynama, trafikte karsidan karsiya
gegme ve semt pazari gezme Qibi ¢esitli boliimlere ayrilan, giindelik hayatta iginde
bulundugumuz ve vakit gecirdigimiz yerleri Karanlikta Diyalog’da tamamen
karanlik bir mekanda deneyimleme ve duyulara dayali yeni 'gérme' big¢imleri

kesfetmeye imkan sagliyor.

Sessizlikte Diyalog: Istanbul Social Enterprise tarafindan 31 Ocak 2016
yilinda Gayrettepe Metro Istasyonu'nda hayata gecirilmistir. Sessizlikte Diyalog
deneyimi, 6zel bir alanda isitme engelli rehberler ile birlikte, tamamen sessiz bir
ortamda sozsiiz iletisimin kesfini yasatmaktadir. Empati kurma yetenegi ile birlikte
farkindaligin da artmasini saglayan Sessizlikte Diyalog, hayat boyu yasanabilecek en
olaganiistii deneyimlerden biri olmay1 garanti etmektedir. Ozel béliimlerden olusan
Sessizlikte Diyalog sergisinde, yliz ifadelerinin ve wviicut dilinin nasil etkin
kullanilabilecegi ve isitme disindaki duyular ile neler basarilabilecegini katilimcilara
tecriibe ettirmektedir. Sessizlikte Diyalog, katilimcilarin  zorluklar1  firsata
dontistirme  yetene8ini  gliclendirirken, kendi ve c¢evresiyle ilgili tiim

Onyargilarini sonsuza dek geride biraktirmayi amaglamaktadir. Bir diger ifadeyle,
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katilimeilarin hayata bakis acis1 degismektedir. Istanbul Biiyiiksehir Belediyesi'nin
ev sahipligini yaptig1 proje, ana sponsor Turkcell ve Metro Istanbul AS'nin
destekleriyle Gayrettepe Metro'sunda ziyaretgilerini agirlamaya devam etmektedir
(Url-16).

Resim 3.4: Sessizlikte Diyalog Miizesi deneyimleri (Url-17).

Isitme engellilerin hayatlarin1 deneyimlemeye, algilayabilmeye ve onlarla
empati kurabilmeye imkan taniyan bu miize, ses yalitimli 6zel bir mekan iginde,
tamamen sessizlikte gerceklestiriliyor. Resim 3.4'de aktarildigi gibi Katilimcilar bir
saat boyunca kulaklik takarak hi¢ bir sey duymadan ve konusmadan, isitme engelli
rehberler esliginde 'tamamen sessizlikte iletisimin nasil olabilecegi' deneyimini

yastyorlar.

2.6.1.2.  Eskisehir Odunpazart Modern Miize
Eskigehir ili Odunpazari semtinde bulunan Odunpazar1 Modern Miize
(OMM), Tiirk ve Japon isbirligi ile kurulmus bir yapidir. Eyliil 2019'dan beri ziyarete
acik olan miizede sergi alanlari, kafeterya, miize diikkani, cesitli etkinlik ve atdlye

calisma mekanlarini blinyesinde bulundurmaktadir.

Sekil 3.2: Eskisehir Odunpazari Modern Miize (Url-18).
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Sekil 3.2'de goriildiigl gibi asagi kotta yer alan Atatiirk caddesinden engelli
erigimi gozetilerek tasarlanmig merdiven ve rampa kombinasyonlu zemin yolu ile bir
iist sokak olan Arifbey sokaginin kotuna ¢ikilmaktadir. Bu durum hem cadde ve
sokak arasinda baglanti kurmakta hem de her iki yol hatti {izerinden baglanti
kurularak miizeye engelsiz erisim saglamaktadir. Arifbey sokagi ile birlikte biitiinliik
saglayarak sanki sokagin devami konumunda olan ayn1 rampadan devam edildiginde,
oturma elemanlari, bekleme ve bulugma alanlari, giris vb. noktalardan olusan miize

meydanina erigilebilmektedir.

Odunpazari Modern Miize engelli bireylerin ihtiyaclarina cevap veren
cozlimler sunarak herkes i¢in miize deneyimi olusturmayir amagliyor. Tekerlekli
sandalye kullanicilari, miizenin kafeterya boliimiinden giris yaparak tiim katlara
asansorle ulasabilir. Miizede engelli ziyaretcilerin kullanimina uygun tasarlanmis
tuvaletler bulunmaktadir. Gorme engelliler, Hayal Ortagim (Turkcell Operatoriiniin
bir uygulamasi) uygulamasinda Odunpazari Modern Miize i¢in hazirlanan bolim
sayesinde miizede sesli navigasyonla gezebilir, sesli betimleme ile sergilenen eserleri
zihinlerinde canlandirabilirler. Odunpazari Modern Miize'de dileyen ziyaretgilerin

kullanimina sunulan tekerlekli sandalye ve bastonlu tabureler bulunmaktadir(Url-19).

2.6.1.3. Kiire Daglar1 Milli Parki

Karadeniz Bolgesi’nin batisinda, Kiire Daglar1 tizerinde ve Bartin ile
Kastamonu il siirlar iginde yer alan Kiire Daglar1 Milli Parki Temmuz 2000
tarthinde Milli Park ilan edilerek koruma altina alinmigtir. Tiirkiye'de korunmasi
gerekli 9 sicak noktadan biri olmasinin yami sira Tiirkiye'nin ilk pan parkidir
(Avrupa’nin Segkin Milli Parklar1 Agi). Uluslararasi 6nemi agisindan, genetik, tiir,
habitat ve ekolojik siirecler ¢esitliligi, nadir ve nesli tehlike altindaki tiirlerin varligi,
ekosistemlerin dis etkenlere hassasligi, yashiligi ve olgunlugu; bir alanin doga
koruma acgisindan Onemini ortaya koyan cesitli etkenler arasinda sayilir. Diinya
Dogayr Koruma Vakfi’'nin (World Wide Fund for Nature-WWF) kiiresel boyutta
doganin korunmasi onceligine sahip olan 200 ekolojik bolgesinden olusan Kuzey

Anadolu ve Kafkasya Iliman Kusak Ormanlari i¢erisinde yer almaktadir (Url-20).
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Sekil 3.3: Engelli ziyaret¢i merkezi vaziyet plani (1), Catak Kanyonu engelli parkuru

vaziyet plani (3), Engelli parkuru krokisi (2), Dinlenme alanlar1 ve plan 6rnegi (4)
(Belir, 2014;Arpa, 2017, s.72-78).

Sekil 3.3'teki aktatildigi gibi bu diizenlemede engelli bireylerin alana
ulastiklarinda park edebilecekleri engelli park alanlari, patika-parkur diizenlemesi,
engel gruplarinin engelline bagl olarak hazirlanacak yazili-gorsel-isitsel materyaller
ve rehberlik sistemi, bilgilendirme-tanitim, yonlendirme, uyari-ikaz tabelalari,
dinlenme kosesi, banki, mola noktalari; manzara izleme ve dogayr algilama bakis-
gozlem noktalari, ¢evresel egitim materyalleri, bu kisileri yOnlendirecek
bilgilendirecek egitimli personel, 6zellikle WC (engelli tuvaletler) gibi servisler, ...bu
anlamda dogal alanlarda kii¢iikk de olsa bir degisim yapmayi basarmak {iizere

kurgulanmis, tasarlanmis ve uygulanmistir (Arpa, 2017, s.79).

Engelli erisimine yonelik, Kiire Daglar1 Milli Parki’nda alt ve st yap1
unsurlarinin engelli erisebilirligine uygun hale getirilmesiyle birlikte, toplumsal bilgi,

beceri ve farkindalik diizeyi artirilmaktadir. Konu edilen parkin tasarim siirecinin
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baslangicindan itibaren evrensel tasar1 prensipleri goz oniinde bulundurulmus ve bu
prensipler dogrultusunda, fiziksel, psikolojik vb. tiim engelli bireyler dikkate alinarak
projelendirme yapildig1 goriilmektedir. Tiirkiye’deki diger tiim milli parklar i¢in bu
projelendirme ve tasarim modelleri rehber niteligindedir. Kiire Daglar1t Milli
Park'inda koruma altina alinan dogal alanlarin ziyaret¢i bilgilendirme ve
yonlendirme amagli hizmet ve tesisler yasal ve yonetsel olarak gereklidir. Bu

kapsamda engelli erisimine yonelik kolaylastirici 6nlemlerin alindigi goriilmektedir.

2.6.1.4.  Saglk Bilimleri Universitesi Adana Sehir Egitim ve Arastirma
Hastanesi

Adana Sehir Egitim ve Aragtirma Hastanesi, Saglik Bakanligi ve Ronesans
Saghk Yatirim tarafindan, Kamu Ozel Isbirligi modeli ile Eyliil 2017°de hizmete
acilmistir. 2020 Yilinda Hastanenin adi Saghk Bilimleri Universitesi Adana Sehir
Egitim ve Arastirma Hastanesiolarak degistirilmistir. 318.000 m?arsa Ve
547.000 m? toplam insaat alanina kurulmus olan, 1.550 yatak kapasiteli Adana Sehir
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Adana ve g¢evre illerine uluslararasi standartlarda
saglik hizmeti sunmaktadir. Ortak bir gekirdek yapi etrafinda konumlandirilan dort
kule ve ek bina yapilarinda kurulmus olan kampiiste Genel, G6giis Hastaliklar1 ve
Kalp Damar, Kadin Dogum ve Cocuk, Yiiksek Giivenlikli Adli Psikiyatri (YGAP) ve
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon (FTR) hastaneleri bulunmaktadir (Url-21).

Resim 3.5: Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi (Url-22).
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Resim 3.5'te goriilen ve toplam 5 adet hastane binasindan olusan Adana Sehir
Egitim ve Arastirma Hastanesi, hasta ve hasta yakinlarmin tiim ihtiyaclar
diisiintilerek tasarlanmis mimariye sahiptir. Her hastane biriminin oldugu bina
kapsaminda olmak kosulu ile toplam 170 engelli otopark alani bulunmaktadir.
Uluslararas1 standartlardaki saglik hizmetlerinin beraberinde, hastane binalari, agik
alanlar1, toplu tasima alanlar1 ve bilgi iletisim sistemleri herkesin kullanimina
sunulan bir bakis agisi ile engelli bireyler de diisiiniilerek evrensel erisilebilir tasarim
ve diizenlemeleri biinyesinde barindirmaktadir. Tiirkiye'de sehir hastaneleri arasinda
ilk olarak Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, tiim fiziki sartlar1 engelliler
icin erigilebilir oldugu goriilerek 2019 yilinda, Kent Konseyi Engelli Meclisi

tarafindan 'Engelsiz Hastane' plaketi verilmistir.

2.6.2. Diinya'dan Ornekler

Amerika Birlesik Devletleri, Kanada, Hollanda, Almanya ve Japonya {ilkeleri
basta olmak {iizere pek cok iilkede kamusal mekan tasarimlarinda evrensel tasarim
anlayigina uygun tasarimlarin uygulanmasina 6nem verildigi goriilmektedir. Manley
(2001, pp.17.12)'in aktardig1 bilgileri yorumlayacak olursak, evrensel tasarim,
herkesin kamusal mekanlardan olusan sokaklara, parklara vb. mekanlara erisimini
saglama ihtiyacina odaklanmistir. Daha kapsayict yasam alanlar1 ve herkesin keyif

alabilecegi, bireysel 6zgiirliilk kazanimi sunan mekanlarin tasarlanmasi miimkiindiir.

Bu boliime kadar uluslarasi olan Universal Design Handbook (2001) ve
Universal Design New York (2001) kaynaklart ilgili konu bagliklar1 altinda gerekli
bilgilerle verilmistir. Bu kapsamda bahsi gecen evrensel tasarim yaklagiminin
kurucusu olarak kabul edilen Ronald Mace'in kitabinin da yer aldigi kitaplarin
kaynaklart kapsaminda evrensel tasarim ilkelerini ve yaklasimini benimseyen

kamusal mekanlar asagida konu basliklari ¢er¢evesinde aktarilmaktadir.

2.6.2.1. Japan Sensory Garden (Japonya Duyusal Bahge)
Japonya Osaka'daki Duyusal Bahge, baslangigta Oizumi Ryokuchi Park'inda
bulunan 'Gérme Engelliler icin Bahge' kisminin yenilenmesi olarak gelistirilmistir.
Daha oncesinde 1974'te acilmis ve 6zellikle gérme engelli bireylere hitap etmek i¢in

tasarlanmistir. Parkin uzak bir kosesine sikistirilmis olan bahge uzak kalarak giin
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gectikce ziyaretgileri azalmigtir. Duyusal Bahge, entegrasyon ve evrensel tasarim
kavramlart c¢ercevesinde gelistirilmigtir. Duyusal Bahge, Oizumi Ryokuchi Parki
igerisinde daha merkezi bir konuma taginmistir. Her yastan ve yetenekten ziyaret¢iyi
igerisine davet eden Duyusal Bahge ziyaret¢ilerinin, gérme, ses, koku ve dokunma
ile ilgili entegrasyonel firsatlara ve duyusal deneyimlere olanak tanimaktadir. Cesitli
dokunsal ekranlar ve sesli bilgilerin yan1 sira ¢i¢eklere dokunup koklama, suyu ve
heykeli hissetme olanaklari bahgedeki deneyimlerden bazilaridir (The Center for
Universal Design, 1997).

Japonya Osaka'daki Duyusal Bahge bilgileri, Kuzey Karolina Eyalet
Universitesi Evrensel Tasarim Merkezi (North Carolina State University The Center
for Universal Design - 1997)'nin imkan tanidigi e-erisim (web, pdf vb.) kaynagindan

elde edilmistir.

Resim 3.6: Duyusal Bahge, Japonya (The Center for Universal Design, 1997).

Resim 3.6'daki Duyusal Bahge'de birinci gorselde, gorsel ve dokunsal

unsurlar1 barindiran bir giris kapisi ile tlim ziyaretcilere i¢ atmosferi yansitmaktadir.
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Cocuklarin, agaglarin, kuslarin ve bir kdpegin dokunsal goriintiilerinin sergilendigi
girig yapisindan baslayarak ziyaret¢ilerin Duyusal Bahge'yi géormeye ve dokunmaya

davet etmektedir.

Ikinci gorselde, parlak renkli siislemeler ve dama tahtasi desenleri
bulunmaktadir. Stratejik olarak yerlestirilmis bu siitunlar yollar1 gosterir ve
yonlendirmeye yardimci olmaktadir. Giristen baslayarak tiim bahge yolu boyunca
devam eden cift sira paslanmaz ¢elik gubuklar gezinti klavuzu olarak zeminde yer
almaktadir. Devam eden yol boyunca ylizey materyali degisiklikleri, bahcenin farkli

boliimlerini belirlemektedir.

Uciincii gorselde, yiiriime yiizeyinin iizerinden yiikselen havuz seviyesi,
ziyaretgilerin egilmek vb. fiziksel zorlamaya maruz kalmadan su ve su bitkileriyle
duyusal deneyim yasamalarina olanak saglamaktadir. Yol yiizeylerinde ani seviye
degisiklikleri olmaz. Yiriime yollar1 iizerinde zemin malzemesi ve egimleri

tekerlekli sandalye kullanicilari i¢in uygundur.

Dordiincii gorselde, braille kabartma ile bitkiler hakkinda tanimlayici bilgiler
sunan dekoratif dokunsal karolar bulunmaktadir. Az goéren veya gorme engelli
bireylerin kullanimi i¢in yapilmistir. Kisa boylu veya tekerlekli sandalye kullanicilar

i¢cin de ulagim miimkiindiir.

Besinci gorselde, bahgenin Braille Alfabesi ile dokunsal haritasi ve sesli
bilgilendirme panosu bulunmaktadir. Bu bilgilendirme alani tekerlekli sandalye

kullanicilan ve fiziksel engeli bulunmayan ziyeret¢iler i¢in uygundur.

Altinc1 gorselde, bahge icerisinde heykellere dokunarak seklini algima ve
betimleme imkani sunmaktadir. Bununla birlikte sesli tanimlama da bulunmaktadir.

Heykelin uzunlugu tiim ziyaretgiler i¢in erigilebilmektedir.

Japonya Duyusal Bahge'ye, Japon Peyzaj Mimarligi Enstitiisii (Japanese
Institute of Lanscape Architecture) tarafindan 1997 yilinda, evrensel tasarim
yaklasimi ve prensiplerinin dogru ve erisilebilir kullanilabilirligi sebebiyle Tasarim

Onur Odiilii (Design Honour Award) verilmistir.
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2.6.2.2.  Norway St. Olav's Hospital (Norveg Aziz Olav Hastanesi)

Norveg'in Trondheim sehrinde bulunan St. (Saint) Olav's Hastanesi, 1902
yilinda Norveg¢ Saglik Merkezi tarafindan kurulmustur. Yillar iginde yeni ek binalar
hastane kapsamina eklenmistir. 1995 yilinda hastane i¢in yapilan planlama ve
tasarim projesi uluslararasi bir yarigsmada birincilik 6dilii almistir. Bu projeyle
birlikte tekrar revize edilen St. Olav's Hastanesi, 2010 yilinda bitirilmis ve bu siire
zarfinda hizmet vermeye devam etmistir. Hastanenin mimari gelisimiyle, i¢ mekan
tasarimiyla ¢evreyi birlestirerek insan ihtiyaclarina odaklanma faktoriiniin kazanimi
saglanmigtir. St. Olav's Hastanesi'nin tasarimindaki temel konsepti, tiim kullanici
gruplart i¢in engelli hastalar, yash kadinlar ve erkekler, refakatciler ve personel i¢in
adil kullanim1 vurgulayan erisilebilir bir ortamin saglanmasidir (Baida & Ivanova,
2019, pp.30).

4

Sekil 3.4: St. Olav's Hastanesi dis ve i¢c mekan gorselleri (1, 2, 3, 4) (Url-23), hastane

binas1 yerlesim plani (5, 6), Norveg (Url-24).
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Sekil 3.4.2te goriilen St. Olav's Hastanesi'nde tasarlanan evrensel tasarim
yaklagimlar1 ve prensipleri kapsaminda, hastane ve odalara erisilebilir girisler,
merdivenlerde korkuluklar, her engelli kullanici i¢in bagimsizligi ve hareketliligi
kolaylastiran adil kullanim imkanlart mevcuttur. Hastane i¢ mekéni, personel odalar
ve caligma alanlar1 i¢in uygun aydmnlatma, yiiksekligi ayarlanabilir masa ve
sandalyeler, hastane igerisinde ve ¢evresinde bekleme ve dinlenme alanlarinda
kolgakli ve kolgaksiz oturma birimleri, tekerlekli sandalye kullanicilar1 ve diger tiim
kullanicilar i¢in kullanim esnekligi saglamaktadir. Genel ve anlagilabilir yliriiyts
alanlar1, tim engel gruplari igin erisilebilir tibbi ekipmanlara erisim ile basit ve
sezgisel kullanim imkan1 kazandirmaktadir. Hastane icerisinde her katta algilanabilir
simgeler ve isaretler, dokunsal kilavuz c¢izgileri, renkli zemin dosemeleri ile
algilanabilir bilgi sunulmaktadir. Kullanim kolayligi saglayan kap1 kollari,
ayarlanabilir ylikseklige sahip hasta yataklari, acil durumlar icin kolay hareket
imkan1 veren tekerlekli ayaklar1 olan mobilyalar ile disiik fiziksel gii¢ kullanimi
saglanmaktadir. Yeterli koridor genislikleri ve diisiik fiziksel kabiliyete sahip
hastalar i¢in hastane ¢evresinde konumlandirilan dinlenme ve oturma birimlerindeki
yeterli alanlar ise yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan imkani sunmaktadir
(Baida & lvanova, 2019, pp.30).

2.6.2.3.  ABD Millennium Park BP Pedestrian Bridge (Amerika
Birlesik Devletleri Millennium Park BP Yaya Kopriisii)

Mimar Frank Gehry'nin tasarladigi BP Kopriisii, Amerika Birlesik
Devletleri'nin Chicago sehrinde bulanan Millennium Park ve Grant Parki birbirine
baglayan kopriidiir. BP Yaya Kopriisii ile Millennium Park'ina erisilebilirlik 6zelligi
kazandirilarak, evrensel tasarim yaklagiminin ve prensiplerinin orneklerinden biri

olarak gosterilmektedir.

Millennium Park ile doguda g6l tarafindaki Grant Parki birbirinden ayiran
Columbus Drive tasit arteri bu iki park arasindaki yaya gecisini kisitlamaktadir. BP
Kopriisii, bu parklar1 yaya olarak birbirlerine baglamak i¢in diisliniilmiis. Cim alanin
arka tarafindan baslayan ve yilanimsi bir sekil ile bu artere kadar gelen yaya yolu,
kavisli bir sekil ile arteri asarak daha asagi kotta Grant Park’a daha kivrimli olarak

baglanmaktadir (Kayasii, 2017, s.74). Park dik egimler ya da merdivenler gibi
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engellerin yer almadigi, yolarin sonradan degil, hesaplanmis bir tasarim karar1 olarak

tasarimin basinda yer almistir (Tandogan, 2017, s.55).

Resim 3.7: Millennium Park BP Yaya Kopriisii (BP Pedestrian Bridge), ABD
(Url-25).

Resim 3.7'de Millennium Park'in1 BP kopriisii sayesinde rampa yolu ile tiim
kullanic1 gruplarma 6zellikle tekerlekli sandalye kullanan fiziksel engellilere
erigebilirlik imkani saglamasiyla evrensel tasarim yaklasimi 6rneklerinden biri olarak

sayilmaktadir.

Asansor, sahanlik, rampalarda U ve L doniislerine gerek olmadan engelli
ulasimma uygun %5’lik egim i¢in gereken uzunlugu kisithh bir alan i¢inde
saglamaktadir. Engelli ulagimin1 saglayan bu egim konu parklarin her yerinde

uygulanmis, herhangi bir merdiven ve basamak kullanilmamigstir. 285 m uzunlukta
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ve 6,Im genisliginde ki yaya kopriisiinde paslanmaz ¢elik levhalarla kapli egrisel
yiizeylerden olusan parapetler korkuluk gorevi gérmektedir. Taban1 Brezilya sert
ahsabindan; buna ragmen, koprii Chicago’nun sert, karli ve buzlu ikliminden dolay1

kisin kullanima kapanmakta (Kayasii, 2017, s.74-75).

Kamusal mekanlarda yapili bir mekanin veya gevrenin evrensel tasarim
oldugunun gostergesi, tiim kullanicilarin mevcut olan mekani esit erisilebilir ve esit
imkanlar dahilinde kullanilabilirligi ile miimkiindiir. Gérme veya duyma kaybi
yasayan bireyler, zihinsel veya bedensel engelliler, konsantrasyon problemi yasayan
veya farkli dil konusan bireyler, c¢ocuklar vb. kullanicilar evrensel tasarim
yaklasiminin ve prensiplerinin  belirttigi gibi ‘'herkes' kavrami igerisinde
bulunmaktadir. BP Yaya Kopriisii herhangi bir basamak ya da kot farki bulunmayan
rampa seklinde tasarlanmis yaya gecidi ile evrensel tasarimin diisiik fiziksel giic

harcama prensibini saglamaktadir.

2.6.2.4.  Singapuore Enabling Village, Redhill (Singapur Etkinlestiren
Koy)

Singapur'un Redhill sehrinde bulunan Etkinlestiren Koy (Enabling Village),
1970'lerde insa edilen Bukit Merah Meslek Enstitiisli'niin uyarlanabilir bir yeniden
kullanim1 olarak, Sosyal ve Aile Gelistirme Bakanlig1 tarafindan tasarlanarak 2015
yilinda kullanima agilmistir. Engelli insanlar1 toplumla bulusturan, egitim, calisma,
15, parakende satis ve yasam tarzini birlestiren kapsayict bir mekin olmayi

hedeflemektedir.

Etkinlestiren K&y, mimarlik, yasam tarzi, teknoloji ve kullanici deneyimi
tasariminin  kesistigi bir projedir. Herkesin erisebilecegi bir kamusal alanda
toplulugun engelli iiyeleri i¢in perakende satig, yasam tarzi ve egitimi bir araya
getiriyor. Koy hem bir topluluk hem de bir alandir. Farkli yeteneklere sahip insanlara
hizmet eden ve onlar1 destekleyen bireylerden ve kuruluslardan olusan bir kolektifiz.
Amacimiz, farkli yeteneklere sahip insanlarin bagimsiz olarak hareket edebilecekleri,
kim olduklar1 icin kabul edilebilecekleri ve katkilarindan dolayr takdir
edilebilecekleri bir yer haline getirmektir (Url-26).
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Resim 3.8: Etkinlestiren Koy (Enabling Village) mekan gorselleri (Url-27).

Resim 3.8'deki Etkinlestiren Koy, eski bir okul yerleskesinin revizyon
edilerek insa edilmis halidir. Tiim engel gruplarina hitap ederek, ornegin tekerlekli
sandalye kullanicilarina hareket imkani saglamak i¢in ¢ok katl bloklara asansorler
kurulup, basamaklar yumusak zemine sahip rampalar ile degistirilmistir. Bu durum
engelsiz hareket imkani saglamaktadir. Etkinlestiren Koy, Ses indiiksiyon dongiileri
olarak da adlandirilan bir isitme dongiisii sistemi ile isitme cihazlarmi kullanarak
ayarlanan sinyaller {ireten kablolarla baglanmis odalar ve binalardan olugmaktadir.
Bu durum, isitme engelli kullanicilarin ortamdaki giiriiltiiyli bozmadan, miizik
performanslarin1 ve halka acik duyurular1 net bir sekilde duymalarin1 saglamaktadir.
Tuvalet kapilar1 ve merdiven korkuluklart vb. alanlarin girigindeki tabelalarda gérme
engelli kullanicilarin dokunarak bagimsiz hareket etmelerine olanak taniyan Braille
Alfabesi ile yazilmig tanimlamalar bulunmaktadir. Mekan igerisinde kabartmali
zemin karolar1 da bulunmaktadir. Gorme engelli kisilerin beyaz bastonlarimi
kullanarak yollarmi bulmalar1 i¢in zeminde kabartmali karolar bulunmaktadir. Cizgi
karolar, kullanicilar1 ilerlemeleri i¢in yonlendirirken, kiigiik yuvarlak c¢ikintilar

kullanicilara durmalarini (kontrollii ge¢is saglamalarini) ifade etmektedir (Url-27).
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2.6.2.5. NHS Guy's and St. Thomas' Hospital, UK (Ulusal Saglik
Merkezi Guy's and Aziz Thomas Hastanesi, Ingiltere)

Guy's Hastanesi (1721) ve St. Thomas Hastanesi (1215), Ingiltere'nin Londra
sehir merkezindeki Southwark ilgesinde bulunan en biiyiik, kokli ve kapsamli NHS
Foundation Trust (National Health Service - Ulusal Saglik Merkezi Vakfi)

hastaneleridir.

[uris |
ot s o
Tel: 020 7188 7188

St Thomas’ Hospital Lower Ground Floor

peoly soeied iaquie) .

Resim 3.9: Guy's ve St. Thomas Hastaneleri (Guy's and St. Thomas' Hospital, UK),
(Url-34, Url-35, Url-36, Url-37)

Ingiltere merkezli olan, Resim 3.9'da giris alan1 ve kat plan krokisi aktarilan
Guy's Hastanesi uluslararas1 6rneklige sahip bir saglik merkezidir. Guy's Hastanesi
evrensel tasarim yaklasimi temelinde incelendiginde, Ingiltere'de bulunan
AccessAble Erisilebilirlik Klavuzu (Url-38) resmi kurulusundan edinilen bilgiler
1sinda Hastane Ana Binasi i¢in mevcut olan tasarimi ve hizmet bilgileri asagida yer

almaktadir.
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Resim3.10: Guy's Hastanesi otopark, dis ¢evreden ulagim ve hastane giris kapilar
(Url-38)

Otopark alaninda 15 adet yeterli alan Olgiilerine sahip engelli otoparki
bulunur (Resim 3.10-1). Arag ile gelen hastalar i¢in aragtan hasta indirme noktasi
vardir. Otoparktan girise kadar olan rota tekerlekli sandalye kullanicist ig¢in yardim
almadan erisilebilirdir. Hastane girisi otoparktan agik¢a goriilebilmektedir. Giris
alaninda kullanicilara yardimci olmak igin istek tizerine gagrilabilen dil terctimanlari
ve hastalarin hareket etmesine yardimci olmak i¢in mobilite yardimcilar1 olarak
tekerlekli sandalyeler, yiiriitegler, bastonlar ve koltuk degnekleri mevcuttur. Dis
cevreden hastaneye ulasmak icin ana giris kapisi agikca isaretlenmis ve basamaksiz
diiz yiizey ile erisim yapilmaktadir (Resim 3.10-2,3). Hava sartlarina gore koruma
veya golgelik saglayan sagaklar/¢ikintilar vardir. Ana giris kapist donerek agilan ve
210 cm genisligine sahip doner kapidir. Doner kapilarin iizerinde, yerden 86 cm
yiikseklikte kapiy1 yavaslatan ve tekerlekli sandalye kullanicilari igin erisilebilir hale

getiren bir dokunmatik diigme bulunmaktadir. Disaridan ulasim igin erisilebilir girig
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kapis1 uygun egimli rampa ile erigim yapilmaktadir (Resim 3.10-4). Cift kapili olan
giris kapist 196 cm genisliginde otomatiktir ve yavaglatma diigmesi bulunmaktadir.
Dis ¢evreden hastane binasma erisim igin kullanilan bir diger giris St. Thomas
Caddesi giris kapisidir (Resim 3.10-5,6). Hastane ig¢inde boliimlere ayrilan giris
alanlar1 i¢in hastane ana fuaye alanina agilan Kule Kanadi giris asansorleri (Resim
3.10-7), zemin kat ana fuaye alania acilan Ilce Kanadi kapis1 (Resim 3.10-8), zemin
kat ana koridorunda bulunan Southwark Kanadi kapisi (Resim3.10-9), Bermondsey
Kanadi kapis1 ve Tabard Poliklinigi kapist bulunmaktadir. Bahsedilen tim giris
kapilar1 basamaksiz diiz zemin ile gecis yapilan, ¢ift ve genis Olciilerde, otomatik

olarak agilan ve istenirse acik tutulabilen 6zelliklere sahiptir.

Hastane ana giris kapisina oldukg¢a yakin konumda bulunan danigma birimi,
tekerlekli sandalye kullanicilarini kapsayicit banko yiiksekligine ve diz girintisine
sahiptir (Resim 3.11-1). Hastane i¢i boliimler arasi ulagim igin isitme engelli bireyleri
kapsayan sabit dongii ile tekrar eden igsitme destek sistemi ve birimlere, polikliniklere
veya diger alanlara erisim i¢in yon bulma tabela/panolari mevcuttur (Resim 3.11-
2,3). Yukarida bahsedilen hastane iginde bdliimlere ayrilan giris alanlarinin hepsinde
katlara erisim i¢in merdivenler ve asansorler bulunmaktadir. Kamusal olarak
herkesin kullanimina acik ve gerekli yonetmeliklere uygunluk gosteren asansorler,
farkli kullanici yetkinliklerine sahip kullanicilar igin yeterli kapt genisligi ve kabin
Ol¢iistine sahiptir. Kabin i¢i asansor kontrol diigmeleri yerden 90-120 cm
yiiksekliginde, dokunsal isaretleme olan Braille Alfabesi ve sesli bilgilendirme
olanaklar1 sunmaktadir (Resim 3.11-4,5). Hastanede erisilebilir engelli tuvaletleri ve
diger tuvaletler ayr1 olarak tasarlanmistir. Giris alanina oldukc¢a yakin konumda
bulunan ve duvar yiizeyi ile kontrast renkte olarak kolay fark edilebilen erisilebilir
engelli tuvaletleri, tekerlekli sandalye kullanicilarini kapsayict kapt genisligi ve rahat
manevra doniis imkan1 veren kabin 6l¢iilerine sahiptir. Kabin i¢i donanimlar1 olarak
klozet yaninda yatay ve dikey tutunma barlari, islevsel olarak kullanilabilen acil
durum alarm1 ve ¢ekme kordonu ve kullanilabilir yiiksekliklerde olan ayna, lavabo,
sabunluk ve el kurutma makinesi bulunmaktadir (Resim 3.11-6,7,8). Ayrica bu
tuvaletlerin igerisinde agilir-kapanir bebek alt degistirme iinitesi vardir. Hastaneye

hizmet almak i¢in gelen ve gizli engellilie yani digsardan bakildiginda fark
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edilmeyen, gorme-isitme giigliigii gibi duyusal kayip, bariz olmayan fiziksel engel,
otizm, herhangi bir 6grenme engeli, anksiyete veya farkli bir akil sagligi durumu
olan bireyler i¢in aygicegi temasina sahip boyunluk kart1 verilmektedir (Resim 3.11-
9). Bu boyunluk Kkart1 gizli engelliligi olan bireylerin engel durumuna bagli olarak
ekstra destek almak ve Braille Alfabesi, terciiman veya sesli cihaz ile iletisim kurmak

icin destege ihtiya¢ duyuldugunda kullanilabilmektedir.

Resim 3.11: Guy's Hastanesi danigsma birimi, hastane i¢i dolasim, asansorler ve

erisilebilir engelli tuvaletleri (Url-38).

Ingiltere merkezli olan, Resim 3.9'da giris alan1 ve kat plan krokisi aktarilan
St. Thomas Hastanesi uluslararasi orneklige sahip bir saglik merkezidir. St. Thomas
Hastanesi evrensel tasarim yaklasimi temelinde incelendiginde, Ingiltere'de bulunan
AccessAble Erisilebilirlik Klavuzu (Url-39) resmi kurulusundan edinilen bilgiler ile
asagida Hastane Ana Giris alaninin mevcut olan tasarimi ve hizmet bilgileri

aktarilmaktadir.
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Resim 3.12: St. Thomas Hastanesi otopark, dis ¢gevreden ulasim ve hastane giris
kapilart (Url-39).

Hastanenin hemen 6niinde bulunan otoparkin igerisinde yeterli kullanim alanm
Olgiilerine sahip engelli otoparki bulunur (Resim 3.12-1). Otoparktan girise kadar
olan yol giizergah1 tekerlekli sandalye kullanicisi i¢in yardim almadan erisilebilirdir.
Girig alaninda kullanicilara destek olmak i¢in goniilliiler, istek lizerine ¢agrilabilen
dil terclimanlar1 ve hastalarin hareket etmesine yardimci olmak i¢in mobilite
yardimeilar1 olarak tekerlekli sandalye mevcuttur. Hava sartlarina gore koruma veya
gblgelik saglayan sacaklar bulunur. Dis ¢evreden hastane binasina erisim i¢in 6n
tarafta bulunan Ana Giris kapis1 (Resim 3.12-2,3) agik¢a isaretlenmis, basamaksiz
diiz ylizey ve 150 cm genisliginde iki yana acilan otomatik kapi, hastane girisinin
solunda bulunan Lambeth Kanadi Ana Girisi (Resim 3.12-4) basamaksiz diiz yiizey
ve 107 cm genisliginde iki yana ag¢ilan otomatik kapi, alt zemin katta bulunan Kuzey
Kanadi Otopark Girisi (Resim 3.12-5) basamaksiz diiz ylizey ve 114 cm genisliginde
iki yana acilan otomatik kapi, alt zemin katta bulunan Lambeth Kanadi Otopark

Girigi (Resim 3.12-6) basamaksiz diiz ylizey ve 115 cm genisliginde iki yana agilan
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otomatik kapi ile hastane binasina giris yapilmaktadir. Ayrica hastane yan tarafinda
bulunan Giliney Kanadi Arka Giris merdiven ve rampa ile ulasilmakta ve 162 cm
genigliginde iki yana agilan otomatik kapi ile binaya giris saglanir. (Resim 3.12-7).
Merdiven ve uygun egime sahip rampanin her iki yaninda korkuluk ve tutunma

barlar1 ve zemin igin aydinlatma bulunmaktadir (Resim 3.12-8,9).

Resim 3.13: St. Thomas Hastanesi danisma birimi, hastane i¢i dolasim, asansorler ve

erisilebilir engelli tuvaletleri (Url-39).

Hastane ana giris kapisinin 6n alaninda ve olduk¢a yakin konumda bulunan
danigsma birimi, farkl yiikseklik seviyelerinde olan banko sayesinde saglik personeli
ile iletisim kurmak isteyen, ayakta olanlar bireyleri ve tekerlekli sandalye
kullanicilarini kapsamaktadir (Resim 3.12-1). Hastane igindeki boliimlere ulagim igin
isitme engelli bireyleri kapsayan isitme destek sistemi (Sesli cihaz) ve birimlere,
polikliniklere veya diger alanlara erisebilmek i¢in yon bulma tabelalar1 mevcuttur
(Resim 3.12-2,3). Yukarida bahsedilen hastane dis ¢evresinden binaya giris
alanlarmin hepsinde katlara erisim icin dikey sirkiilasyon saglayan merdivenler ve
asansorler bulunmaktadir. Kamusal mekanlardan biri olan hastanenin, herkesin
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kullanimina acik ve yonetmeliklere uygun olan asansorleri, farkli kullanici diizeyinde
olan kullanicilar i¢in yeterli kap1 genisliklerine ve kabin 6l¢iilerine sahiptir. Asansor
kabinlerinin i¢inde yerden 90-120 c¢cm yiikseklikte kontrol diigmeleri olan dokunsal
isaretleme Braille Alfabesi ve sesli anons ile bilgilendirme saglanmaktadir (Resim
3.12-4,5,6). Hastanede erisilebilir engelli tuvaletleri ve diger umumi tuvaletler ayri
konumlarda bulunmaktadir. Giris alanina yakin konumda olan, kap1 iizerinde ve
yakinda resimli tabela bulunan, kolayca fark edilebilen erisilebilir engelli tuvaletleri,
tekerlekli sandalye kullanicilart i¢in uygun kapi genisligi ve rahat manevra doniis
alanma sahiptir. Kabin i¢i donanimlar1 olarak klozet yaninda duvara monteli olan
yatay ve dikey tutunma barlari, acil durum alarmi ve ¢ekme kordonu ve kullanilabilir
yiiksekliklerde olan ayna, lavabo, sabunluk ve havluluk bulunmaktadir (Resim 3.12-
7,8). Ayrica Aygigegi temasina sahip boyunluk kartlari ile gizli engelliligi olan
bireylere destek verilmektedir (Resim 3.12-9).

Ronald Mace'in tanimladigi evrensel tasarim anlayiginin uygulandigi ¢ok
sayida hem ulusal hem de uluslararasi pek ¢ok 6rnek bulmak miimkiindiir. Yukarida
Tiirkiye'den ve Diinya'dan kamusal mekan Orneklerinin evrensel tasarim anlayist
incelenmis ve drnekler verilerek anlatim somutlagtirilmistir. Bu tezin kapsaminda her
ornegi icermesi miimkiin olmadigr i¢in smirli sayida kamusal mekan oOrnekleri

eklenmistir.

2.7. BOLUM DEGERLENDIRMESI

Kamusal mekanlar, toplumsal bitiinliikk olusturan kentsel mekanlardir.
Bireyler arasindaki iletisim ve etkilesimi aktif tutmay1r ve ortak paylasimlarda
bulunmayi saglamaktadir. Kent kiiltiirii ve kimligi yoniinden 6nemli olmakla birlikte,
farkli kiiltiirel ve ekonomik imkanlara sahip bireylere, sosyallesme, bulusma,
toplanma vb. aktivitelerde bulunabilme olanagi sunmaktadir. Farkli kullanici
gruplaria gerekli imkanlar sunarak gereksinimlerini karsilamaktadir. Kent igerisinde
dengeli ve nitelikli mekanlar tasarlamakla birlikte, kiiltiirii aktif tutmak ve giinliik

faaliyetleri meydana getirmek kamusal mekanlarda 6nemlidir.

Kamusal mekan tasariminda, birey, toplumsal iligkisi, sosyal olusum ve

etkilesimler tasarlanan mekan igerisinde gerceklesmektedir. Bireyler kendi 06z
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benliklerini toplumsal iliskilerin ¢ergevesinde bu kentsel kamusal mekanlarda
gelistirmektedir. Bireyleri igerisine alan yapili kamusal mekanlar toplum iginde
birlikte olusturulan anlamlari, toplum i¢in 6nem tasiyan mekanlarda olusturmaktadir.
Kamusal mekéanlarda evrensel tasarim yaklasimiyla, yasadigimiz kentler ve
mekanlar1 algilayabilmek i¢in mekansal tasarimlarin olusum ve revize siireglerini

bilmek gereklidir.

Kamusal mekanlarda biiyiik 6neme sahip olan evrensel tasarim prensipleri
Onemsenerek tasarlanan mekanlara, erisilebilirlik ve kullanilabilirlik acilardan
kentsel tasarim kriterlerine rehber niteligi tasimaktadir. Herkes ile esit imkanlara
sahip olarak, engelsiz bir hayat yagayabilmek ve toplumsal yasama katilabilmek i¢in
kamusal mekanlarin evrensel tasarim yaklagimi ve prensipleri dogrultusunda
erisilebilir bir tasarim yapilmasi gerekmektedir. Kamusal mekanlar, her bireyin sosyal
hayata katilimi ile biitiinlilk kazanmaktadir. Bu sebeple, herkesin erisimine imkan
saglayan kapsayiciliga sahip mekan tasarimlari ile kamusal mekanlara esit erisim ve
kullanim saglanacaktir. Boylelikle, her birey kamusal mekanlarda sunulan imkan ve

olanaklardan esit sekilde istifade ederek erisim saglayacaktir.

Evrensel tasarim yaklasim ve prensiplerine denk olan tasarim ve revizyonlar
yapildiginda herkes i¢in erisilebilir ve kullanilabilir tasarimlar yapilmis olacaktir. Bu
durum mekanlarin yasanabilirlik seviyesini yiikselterek kullanicilarinin memnun
olmalarmni saglayacaktir. Son yillarda gelisen iilke ekonomileriyle birlikte ge¢mis
yillara kiyasla, gelismis kentlerin genelinde hareket kisithiligi vb. engellilik sorunu
yasayan bireyler g6z 6niinde bulundurularak tasarimlar ve revizyonlar yapilmaktadir.
Bununla ilgili tez igerisinde kamusal mekan {izerine konu bagliklarina gore
aktarimlar ve aciklamalar yapilmistir. Kamusal mekan orneklerinde Tirkiye,
Japonya, Norveg, Amerika Birlesik Devletleri, Singapur ve Ingiltere iilkelerinden
cesitli kamusal mekan 6rnekleri verilmistir. Bu 6rneklerde kamusal mekanlara erigim
saglamak isteyen Ozellikle engelli bireyler i¢in evrensel tasarim yaklagim ve
prensiplerini yansitan tasarimlar yapildigi goriilmektedir. Ulkemizde de evrensel
tasarim anlayisi ile ilgili duyarl yaklasimlar mevcut olmakla birlikte erisilebilirligi
dikkate alarak, miize, hastane, toplu tasima, park ve bahgeler, vb. kamusal

mekanlarda 6rnek uygulamalar gergeklestirilmistir.
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UCUNCU BOLUM
3. SAGLIK MERKEZLERINDEN BiRi OLAN HASTANE

Saglik merkezi, kelime anlami olarak, Tiirk Dil Kurumu (TDK) Giincel
Tiirkge Sozlik (1945)'te, isim anlami saglik islerinin topluca goriildiigii yerdir. Bilim
ve Sanat Terimleri Sozligii (2004)'nde ise, 'Toplum sagliginin korunmasi ve tedavi

olanaklarinin sunulmasi amactyla hizmet veren kurum' seklinde tanimlanmaktadir.

Hastane, kelime anlami olarak, Tirk Dil Kurumu (TDK) Giincel Tiirkge
Sozliik (1945)'te, isim anlami 'Hastalara yatarak veya ayakta tani, tedavi ve bakim
hizmetlerinin hekim, hemsire ve diger saglik calisanlar tarafindan verildigi saglik
kurulusu' ve Ilag ve Eczacilik Terimleri Sozliigii (2014)'nde 'Hastaliklarin tanisinin
konuldugu hastalarin ayakta veya yatirilarak tedavi edildigi saglik kurulusu' seklinde

tanimlanmaktadir.

Saglik merkezlerinin toplum saglifina yonelik ¢ok daha genis ve kapsaml
olarak yerinde incelemeleri ve diizenli kontrol ya da asilar ve bunun gibi toplum
sagliginin gerekleri olan caligmalar1 yerine getirmek gibi yaygin bir gorevine
karsilik, hastanelerin saglik merkezlerinden farki, ileri diizeydeki hastaliklar1 ya da
yatmas1 gereken hastalar1 biinyesine almak ve tedavi etmektir. Ozgen (2014, s1,2)
kaynagindan edinilen bilgiler dogrultusunda hastaneler, insanlara saglk, egitim ve
arastirma hizmeti sunmak iizere hastane yapilarinin kurulusundan bu zamana kadar,
topluma hizmet etmek lizere, hasta olan bireylere saglik ihtiyaci sunarak tedavi
edilmesi amaciyla kurulmustur. Hastaneler, bireylerin onciil ihtiyact olan saglik
hizmetini topluma sunduklari i¢in 6nemli bir yapidir. Bunun nedeni, her bireyin
hakki olan saglhikli bir yasam siirme thtiyacinin ~ karsilanmasindan
kaynaklanmaktadir. Bu bilgiler dogrultusunda hastanelerin mekan tasarimlari
kullanicilara en dogru hizmeti verebilmesi onemlidir. Kullanicilar dogrultusunda

hastane mekan tasarimlarini aragtirmak, en saglikli hizmeti sunmak adina 6nemlidir.

Mutlu (1973, s.1), Hojjati, (2019, s.20) kaynaklarinda edinilen bilgiler
izerine, hastaneler, saglik sisteminin en biliyilk hizmet kurulusudur. Sektor

konumunda olan hastaneler, saglik sisteminin ve hizmet {iretiminin biiyiik bir kismin1
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olusturan kurumdur. Toplumun ve bireylerin sagligini korumak ve tedavi etmek
adina, bilimsel bilgilerden teknik araclara kadar her hizmetten faydalanarak saglik
hizmeti sunulmaktadir. Hastane yapisi, donanimlar1 ve saglik calisanlari, saglik
hizmeti almak i¢in gelen hastalara ulasim, erisim, muayene, gerekli tetkikler ve ilag
tedavisi gibi hizmetler vermektedir. Hastaneler, tedavi olmak ve sagligi geri
kazanmak yani hayatta kalmak i¢in 6nemli bir kurumdur. Hastanelerin gelisimi,

teknik, bilim beceri ve teknolojinin gelismesi ile es giidiimliidiir.

Yatakli Tedavi Kurumlar Isletme Yonetmeligi (1982, s.2,3)ne gore,
hastaneler islevlerine gore, genel, 6zel dal, rehabilitasyon merkezleri ve servisleri,
egitim hastaneleri olmak tizere 4 (dort) gruba ayrilir. Hastaneler kendi igerisinde yapi
biytikligi, isletme ve sagladiklart hizmetler agilarindan c¢esitlilik gosterse de
temelinde hepsinin ortak yonii, insanlarin saglik problemleriyle ugrasmaktir. Bu
sebeple, kamusal mekanlardan biri olarak sayilan hastaneler, tiim insanliga hitap
etmek i¢in evrensel tasarim anlayisini ve prensiplerini, i¢ ve dis mekan tasarimlarina
ve uygulamalarina yansitmasi gerekmektedir. Yatakli Tedavi Kurumlari isletme
Yonetmeligi'min hastane isletmelerini gruplastirmasi temelindeki dort gruptan biri
olan egitim hastaneleri bu tez i¢in 6nem tasimaktadir. Clinkii, islevlerine gore
gruplara ayrilan hastaneler dogrultusunda, bu tezde incelenen hastane egitim

hastanesi grubuna dahil olmaktadir.

3.1. HASTANE TASARIMLARININ GENEL OZELLIKLERI

Hastaneler toplumun her bireyine agik olan ve hizmet veren kamusal
mekanlardir. Bu nedenle hastanelerin kullanici sayisi olduk¢a fazladir. Hastane
yapilarinda, giris, bekleme, poliklinikler, bakim iiniteleri, ameliyathaneler, acil
servis, idari ve akademik birimler, teknik servisler, koridorlar, tuvaletler vb. ¢ok
sayida mekan ¢esitliligine sahiptir. Ergenoglu ve Tanritanir (2013, s.62)'dan hastane
tasarimlar ile ilgili edinilen bilgiler iizere, ihtiyaglarin karsilanmasi i¢in en diisiik
yapim, isletim ve bakim maliyeti ile hasta tedavi ve bakiminin en iyi sekilde

yapilmasi, konfor ve memnuniyetin saglanmasi hedeflendigini savunmaktadir.
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Hastane tasariminda gerekli olan genel 6zellikleri Aydin (2009, s.16-17) dort
baslik olarak aktarmaktadir. Bunlar, mekéansal program, degisimi gerektiren

nedenleri dikkate alma, kullanici konforu ve mekan kullanimi ve teknik donatidir:

Mekéansal program: Hastane tasarimi bilgi ve deneyim gerektirmektedir.
Bina programindan, teknik anlamda donanim ve biiyiikliiklere kadar kapsamli bir
aragtirma dogru tasarim igin bir gerekliliktir. Mekansal programin tanimlanmasi,
gelecek i¢in kararlarin dogru alinmasi tasarimin niteligini arttiracak, ozellikle
kullanima gecildikten sonra gerekli degisiklikleri en aza indirecektir...Alinacak
kararlardan sonra fonksiyona dayali mekan organizasyonu hastane isleyisinde temel
etkendir. Boliimler arasi iliskiler, boliimleri olusturan alt boliimlerin ve mekanlarin
organizasyonu, teknik donanima iligkin altyapinin  hazirlanmasi, mekan
biiyiikliiklerinin eylem ve ekipmana iliskin belirlenmesi tasarimda etiit edilmesi

gereken unsurlardir (Aydin, 2009, s.16).

Degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma: Hastane yapilarinda mekéansal
anlamda degisimi gerektiren bir¢ok neden bulunmaktadir. Fonksiyonel eskime ve
fiziksel eskime olarak iki ana baslikta toplanabilecek degisim nedenleri mekansal
bliyimeler =~ ya  da  esneklik  smirlar icinde  degisimler  olarak
siniflandirilabilmektedir....mekan tasariminda benimsenecek olan esnek tasarim
anlayisi, belirli bir sistematik diizende kurgulanan striiktiir sistemleri, esneklik
smirlart icinde degisimi kolaylastiracaktir. Gelecege iliskin biiylime kararlarinin
onceden tahmin edilmesi ve biiyliyebilir tasarim yaklagimlarinin benimsenmesi de

hastane mimarisinde 6nemli olmaktadir (Aydin, 2009, s.16).

Kullanic1 konforu (rahathgr): Hastanelerde kullanici sayist hem hasta hem
de hizmet veren saglik personeli anlaminda oldukga cesitli ve fazladir. Bununla
birlikte hastaneler tiim topluma hitap ederler. Tasarimda kullanicilarin her ortamda
konforunun saglanmasi, psikolojik olarak rahat edecegi ortamlarin olusturulmasi
hizmet verenler acisindan verimliligi, hasta agisindan ise iyilesmeyi tetikleyecektir.
Bu kapsamda mekanlarin orani, yilizeylerin orani, doluluk — bosluk kontrasti, pencere
yiizeylerinin ritmi, renk kullanimi, malzeme secimi,...mekan diizeni gibi faktorler

onemli olmaktadir (Aydin, 2009, s.17).
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Malzeme kullanim ve teknik donati: Hastanelerde kullanilacak malzemeler
mekanlara gore degisiklikler gostermektedir. Kullanic1 konforu yaninda islevsel
olarak gereklilik olan durumlar da s6z konusu olmaktadir. Kursun kapli mekanlar ve
anti-bakteriyel yapi malzemelerinin kullanimi yaninda, kaymayan, parlamayan ve
ozellikle yogun kullanimdan ve kimyasal maddelerle siklikla temizlenmelerinden

dolay1 dayanikli malzeme se¢imi 6nemli olmaktadir (Aydin, 2009, s.17).

3.2. HASTANELERDE EVRENSEL TASARIM YAKLASIMI

Tedavi olmak i¢in ve mevcut tedavi programlarini siirdiirebilmek igin engelli
bireylerin hastanelere gelme sikligi diger bireylere nazaran daha yogun olan kullanici
grubu olabilmektedir. Hastanelerde engelli bireylerin yaninda refakatgisi olmadan ve
herhangi bir yardim almadan ulasmasi gereken birime erisimi Onemlidir.
Hastanelerde evrensel tasarim yaklagimi i¢in en basta hastane gevresine ulagimdan
baglayarak engelli otoparki, gerekli rampalarla bina veya polikliniklere ulagim ile
beraberinde bina veya poliklinik igerisinde de gerekli yonlendirme isaretleri ve
asansoOrler araciligiyla herkesin kullanimma ve erisimine imkan veren tasarim ve

ilkeler stirdiriilmelidir.

Toplumda yasayan her birey kamusal mekanlardan biri olan hastanelere
erisim ve hizmet alma imkanina sahiptir. Evrensel tasarim kapsaminda incelenen
engelsiz tasarim kavrami, engelli bireylerin g¢evresel ihtiyaglar1 gibi goriilse de
uygulama asamasinda daha genis kapsamli bir ifadeyi igerisinde barindirmaktadir.
Engelsiz tasarim kapsaminda islevsellik, giivenlik, konfor ve rahatlik kavramlar
karsimiza c¢ikmaktadir. Islevsellik, birbiri icinde benzerlik veya baglilik igeren
aktivitelerin iglevsel olarak bir araya gelmesidir. Giivenlik, her kullanicinin giiven
icerisinde mekan1 ve i¢inde bulunan donatilar1 zarar goérmeksizin kullanabilme
imkanidir. Konfor ise mekanin amag¢ ve gerekliliklere gore tasarlanmasi iizerine
kullanim rahatligidir. Karakurt (2003, pp.11) engelsiz tasarim kapsaminda konu ile
ilgili, Tiirk saglik ortaminda karsilasilan sorunlar i¢in {i¢ kullanici grubunun 6zel
ihtiyaglarinin karsilanmasina yonelik basliklara ayirmistir. Bunlar, engelliler i¢in

tasarim, yaslanan niifus i¢in tasarim, ¢ocuklar i¢in tasarimdir.
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Aslinda, evrensel tasarim ilkeleri temelinde engelli ve engelsiz insanlarin
ortak kullanim alanlarinda engellilere yonelik 6zellestirilmis durumlar yerine her iki
grubun es degerde kullanmasini saglayict Onlemler almak gerekmektedir. Bu
nedenle, yaslilar, ¢ocuklar, hamileler, engelliler ve bunun gibi herhangi bir kullanim
zorlugu yasayan tiim insanlar i¢in ¢evre ve kullanim tasarimlari 6nem tasimaktadir.
Her ti¢ konu baslig1 tasarim kapsaminda birbiri iginde iligkilidir. Genel anlamda yagh
insanlarin davranmis yavaglamasi ya da c¢ocuklarin bazi durumlarda dikkatsiz
davraniglar1 kazalara neden olabileceginde engelliler grubunun icine dahil
edilebilmektedir. Ancak burada tezin konusu geregi yalniz engelliler icin tasarim ele

alinmaktadir.

Engelliler icin tasarim: Karakurt (2003,5.11-13)'un ifade ettigi dogrultuda,
hastane biinyesinde yer alan dis mekana ve binalara engelli bireyler igin tasarlanmis
park alanlar1, 6zel (islevsel) yol-yon bulma giizergahlar1 ve yardim istemelerine
gerek birakmayarak ulasimi saglayan yonlendirici isaretlemeler yapilmalidir.
Ornegin, gérme engelli bir birey icin hastane girisine giden yolun zemin
dokusundaki degisiklikler bagimsiz hareket imkanma yardimci olmaktadir. Isitme
engelli bireylerin giivenli bir sekilde hareket ve erisim imkani saglamalari igin ise
gerekli ve uygun olan yerlere yonlendirici ve tanimlayic1 tabela (bilgilendirme
panosu) yerlesimi Onemlidir. Yukarida s6z edilen yasli, ¢cocuk vb. kullanicilarin
thtiyag ve kullanim rahathigina gore tasarimlar yapilarak, mekan igerisinde
hareketliligi kisitlayici tasarimlardan kagiilmalidir. Tiim kullanicilar igin erisilebilir
ve kolay algilanan danisma ve bilgilendirme masa/bankolar1 olmalidir. Bunlar,
tekerlekli sandalye kullanicilar1 da dahil olmak iizere her bireyin personel ile daha
saglikli bir iletisim kurmalart agisindan énemlidir. Tiim bunlara ek olarak, zeminde
bedensel engellilere uygun giriiltii azaltici zemin dosemesi, yardim telefonu
(butonu), engelli tuvaletleri vb. engelli kullanimma uygun olan diizenlemeler ve
tasarimlar vazgecilmez birer nokta olarak goriilmistiir. Boylece engelsiz tasarimda
evrensellik kavramini kapsayan islevsellik, giivenlik, konfor ve rahatlik bilesenlerine

ek olarak erisilebilirlik, estetik, kullanislilik nitelikleri de saglanmis olmaktadir.

Hastanelerde evrensel tasarim yaklagiminin irdelendigi bu bdliimde,

hastanelerin genel kullanicilar tarafindan kullanilan asagidaki, 'Hastane Dis Mekani
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ve Otoparklar', 'Giris Alanlari, Danisma ve Hasta Kabul Birimleri', 'Bekleme Alanlar1
ve Koridorlar', 'Asansorler ve Merdivenler', ve 'Genel Tuvaletler' konu basliklari,
hastane biinyesinde bulunan alanlarin tasarim kriterleri hakkinda 6nemli bilgiler
icermektedir. Bu bilgiler Tiirkiye Cumhuriyeti vatandaslarinin saglik hizmetlerine
rahat ulagimi acisindan T.C. Saglik Bakanligi Tirkiye Halk Sagligi Kurumu
Bagkanligi tarafindan hazirlanan Saghk Kurumlarinda Oziirli Bireyler Igin
Ulasilabilirlik Temel Bilgiler Rehberi (2012) ve T.C. Saglik Bakanlhigi Ingaat ve
Onarim Dairesi Bagkanligi tarafindan hazirlanan Tiirkiye Saglik Yapilar1 Standartlar
2010 Yili Kilavuzu (2010) ve farkli kaynaklarda incelenerek gerekli sozlii ve gorsel
anlatimlar ile olusturulmustur. Bu rehber ve kilavuz hastane yapisinin ve ¢evresinin
tasariminda tasarimciya rehber olmakla birlikte her bir vatandasin hastane gevresinde
ve bina igerisinde kolay hareket, kullanim ve erisim saglanmasi amaci tastyarak,

gerek kamu gerekse 6zel saglik yapilarinin asgari standartlarini belirlemektedir.

3.2.1. Hastane Dis Mekam ve Otoparklar

Ozgen (2014 s.43)'nin Cooper (2006)'dan da yaralanarak tammladig: gibi,
hastane yapisina ilk giristen itibaren bahge ve giriglerinin agaglik alanlara sahip
olmasi, oksijen oraninin artmasini ve hastalarin daha iyi hissetmelerini saglamakta
olan genellikle bu sekilde tasarlanan alanlardir. Agaglik alanlar peyzaj tasarimi
icerisinde yer alarak, kis mevsiminde riizgarlara karsi koruma, yaz mevsiminde
giinese kars1 golgelik mekani olusturmaktadir. Hastaneler genellikle ulagim agisindan
kolay ve merkez bolgelere yakin konumlarda bulunduklar i¢in yol, trafik, arag vb.
ses ve giriiltiilerden agaglik alanlar sayesinde soyutlamaktadir. Bununla birlikte
agaclik alanlar hasta ve hasta yakinlarina dinlenme ve bekleme imkani da

vermektedir.

Hastanelerde yon bulma davraniginin 6nemi, kullanicilarin  ¢evreden
kaynaklanan, tasarim temelli nedenlerden dolayr mekéan i¢inde rahat hareket
edemediklerinde anlagilmaktadir. Ozellikle de hastaneler gibi fiziksel ve psikolojik
acidan rahatsizliklart olan ve bu nedenden 6tiirli gereksinimlerinin ve davraniglarinin
cok daha dikkatli bir sekilde ele alinmasi gereken 6zel bir kullanict grubu iginde
tasarlanan yapilarda, yon bulma kolayligim1 saglayici bir takim kavramlari mimar

tasarim asamasinda dikkate almak durumundadir (Unver, 2006, s.40).
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Ergenoglu (2006, s.128), Giiller (2007, 5.68,69) ve (Cepehan & Giiller, 2020,
5.400) kaynaklar1 dogrultusunda, hastane mekanlar teknoloji, saglik, giiven ve insani
duygulara iyi gelen bir etki olusturmalidir. Hastane biinyesinde yer alan mekéanlara
arac ile veya yaya olarak gelen hasta ve hasta yakinlarmin, saglik calisanlar1 ve
personelinin ulagim imkani saglamak icin ana giris, poliklinik girisi, acil girisi ve
ambulans alani, otopark ve rekreasyon alanlarina en rahat ve anlasilir sekilde erisim
imkanina sahip olmalidir. Hastanelerin hastalar1 tedavi etme hizmeti ve isleyisi
dogrultusunda, binaya ulagim ve yaklasim, park alani yeterliligi ve mekanda yer alan
donatilarin her birey tarafindan kullanilabilirligi kapsaminda, engelli, c¢ocuklu
ebeveyn, acil ihtiyag lizere gelen hasta vb. kullanici gesitliligine kolaylik, glivenlik
ve erisim imkan1 saglamalidir. Her bireyin ihtiya¢ duydugu hizmeti 6zgiir olarak ve
giiven icerisinde eriserek kullanim saglamasi kentsel erisilebilirlik kavrami temelinde
gerceklesmektedir. Kentsel yapilanmada hastaneler, rekreasyon alanlari dahilinde

ulagim ve erisim boyutlarinin tasarlanarak konumlandirilmasini gerektirir.

Tirkiye Halk Saghgi Kurumu Bagkanligi (2012, s.42-44)'nin rehber
kaynaginda otoparklar ile ilgili bilgiler verilmektedir. Bu kaynaktan aktarilanlardan

bazilari:

e Engelliler i¢cin toplam otopark alaninin %5'i kadar an az 1 adet otopark
yeri olmalidir. Otopark alanina yonlendiren isaret ve bilgilendirme
tabelas1 kullanilmali ve bunlar geceleri aydinlatilarak kolay erisilebilirlik

saglanmalidir.

e Engelli otopark alani, asansor, bina girig/cikis alanlarina yakin olmali ve
25 ila 10 metre mesafede konumlandirilmalidir. Imkanlar dahilinde
otopark alan1 i¢in genislik 400 cm, uzunluk 600 cm ve kapali otopark i¢in

yiikseklik 250 cm olmalidir.

e Engelli otopark alani kaldirim yoluna paralel konumda ise, aragtan kolay
inis saglamak icin kaldirim kotu zemin kotu ile aym ykseklikte olmalidir.
Kaldirim ve zemin arasinda kot farki var iSe rampa kullanilmalidir.
Otopark manevra alaninin zemininde kot farki olmayan, sabit, kaymaz ve

dayanikli malzeme kullanilmalidir.
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e Sekil 4.1'de aktarildig1 gibi engelli otoparkinin giris ve ¢ikis alanlarinda
arag¢ ve yaya sirkiilasyonunu aksatmayan ve kolay erisilebilen
(goriilebilen) yonlendirme, bilgilendirme, alan krokisi, acil durum

toplanma alan1 vb. tabela ve panolar konulmalidir.

ég;tﬂ' =z
=
7
5]

Aciklama

1- Van tipi araclarda en az toplam yiikseklik 260 cm

2- Kaldinm rampasi

3- Ulagilabilirlik semboli

4- Ulagilabilirlik semboll de iceren isaretleme

5 Diiz ve sert ylizey

B- 250 cm

i- 150 em

8- 600 em

Sekil 4.1: Engelli otopark alan1 6rnegi (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligi,
2012, 5.43).

Unver (2006, 5.40) kaynagindan edinilen bilgiler ile, hastane yapi tasariminda
Onemsenmesi gereken baslica kavramlar sunlardir: Algilanabilir sadelik, islevlerin
birlikte analiz edilmesi, donanimlarin kolay erisilebilir ve kolay kullanilabilir olmasi,
gereklilikler dogrultusunda 6zel tasarim donanim ve elemanlarin kullanimi ve
bunlarla birlikte renk, bicim doku vb. insan psikolojisi yani sira ileri diizeydeki
duyarhiliklarina cevap verecek unsurlarin erisilebilirligiyle mekéanlara kullanim
cesitliligi saglanarak algilama kolayligi sunulmaktadir. Ozellikle hastane

mekanlarinda hasta insanlarin duyarliliklar1 daha ileri diizeyde oldugundan somut
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kavramlar yanm1 sira soyut kavramlar temelindeki kullanilabilirligin 6nemi

artmaktadir.

3.2.2. Giris Alanlari, Damisma ve Hasta Kabul Birimleri

Mekan girigleri, diger biitiin mekanlarda oldugu gibi hastane bina girisleri
icin de ilk izlenim i¢in 6nemli mekanlardir. Giris, karsilama ve danigma alanlari
hastane hakkinda kullanici i¢in ilk izlenim olarak mevcut mekanin kimligi ile ilgili

bilgiler vermektedir.

Aydm (2006, s.40) kaynagindan edinilen bilgiler ile, hastanelerde ¢ok fazla
kullanicr gesitliligi barindiran poliklinik girisleri onemlidir. Arag ile veya yaya olarak
poliklinige giris saglayan hasta ve hasta yakinlari, hastane ana girisi ile poliklinik
giriginin ayni tarafta olacak sekilde gelis yoniinden algilanabilir olmalidir. Hastane
yapist biitiiniinde poliklinik girisi ve i¢c mekanina erisilebilirlik saglanmalidir.
kolaylastirilmali, hasta i¢in kolay erisim imkani1 saglanabilmelidir. Giriste fazla kot
fark1 olmamali ve tekerlekli sandalye kullanicilart i¢in diizenleme yapilarak
miimkiinse yol kotundan itibaren dogrudan giris kapisina ulagim saglanarak zeminde
¢Ozlim olusturulmalidir. Bu sekilde uygulanan ¢6ziim beraberinde bina ve rekreasyon
alanlarinda ulasim i¢in zaman kaybini ve dolasimi azaltacaktir. Bununla birlikte
poliklinik binas1 girisinde kot farki var ise yas veya engel durumu olan bireyler i¢in

uygun egimli rampa tasarlanmalidir.

Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligi (2012, s.47-49) rehber kaynaginda
'Bina I¢i Yatay Dolasim' konu bashig1 altinda bina girisleri igin bilgiler verilmektedir.

Bu rehberde konu edilen bazi maddeler:

e Imkanlar dahilinde bina giris/cikis alaninda kot seviyesi olmamalidir. Bu
durum miimkiin degil ise standartlara uygun rampa, merdiven asansorii
veya platform asansérii  kullanilmalidir.  Bahsedilen imkanlar
saglanamiyor ise alternatif secenekler sunularak farkli alanlardan

girig/¢ikis saglanmasi i¢in kolay erisilebilir yonlendirme yapilmalidir.
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Mevcut ve/veya alternatif secenekler olarak yodnlendirilen giris/cikis
alaninin genisligi en az 150 cm olmalidir. Giris/¢ikis kapilar1 doner kapi

olmamali1 ve zeminde 1zgara demir kapak kullanilmamalidir.

Giris/¢ikis kapilart otomatik agilan ve kolay kullanim saglayan kapilar
olmalidir. Bu durum Ornegin, gérme engelli bireyler icin zeminde
hissedilebilir yiizeyi takip ederek erisilebilir ve zarar gormeyecek sekilde

binaya giris/cikis saglamak adina 6nemlidir.

Bina giris/¢ikis alanlarinin 6niinde ¢iceklik, bilgi panolari, ¢op kutusu vb.
birimlerin gecislerde zorluk olusturmayacak sekilde konumlandirilmast

gerekmektedir.

Yukaridan asagiya dogru sarkitilarak ve/veya zemine ankre edilerek
konumlandirilan yonlendirme ve bilgi levhalar1 yerden yiiksekligi en az
220 cm  olmali  ve  sirkiilasyonu  aksatmayacak  alanlara

konumlandirilmalidir.

Binaya giris sagladiktan sonra ilgili banko veya birime yonelim i¢in kolay
goriilebilir bilgi tabelasi olmalidir. Goérme engelli bireyler i¢in bina
girisinden itibaren ilgili banko veya birime erisim saglamak adina

hissedilebilir zemin yiizeyi ile yonlendirme saglanmalidir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi i¢in kullanilacak olan renk, standartlar
Olceginde sec¢ilmeli ve zemin kaplamasi ile zitlik olusturacak, renkler
secilmelidir. Hissedilebilir zemin yiizeyi ile girig/¢ikis alanina en yakin ve
ilgili birimlere wulagim saglayan merdiven ve asansdre erigim

saglanmalidir.
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Sekil 4.2: Hastane bina girisi 6rnegi (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligi,
2012, s.49).

Sekil 4.2'deki hastane bina girisi 6rneginde rakam verilerek ifade edilmek
istenen 1 numarali alan i¢in rampa egimi en fazla %35 olmasi gerektigini
vurgulamaktadir. 2 numarali alan sahanlik, 3 numarali alan kap1 6nii sahalig1 olup en
az 150 cm x 150 cm olmalidir. 4 numarali alan merdiven basindaki ve sonundaki
hissedilebilir uyarict ylizey, 5 numarali alan isaretlenmis tamamlayic1 merdiven, 6
numarali alan rampa ve merdivenin iki tarafinda da olmasi gereken korkuluk, 7

numarali alan ise en az 5 cm olmas1 gereken koruma bordiiriinii géstermektedir.

Hastanelerde, ana giris kapisinda ayni aks iizerinde olmak sartiyla riizgarlik
(0n giris alan1) tasarlanmasi, mekana giren bireylerin mekani daha dogru ve saglikli
algilamalarina yardimc1 olabilmektedir.Hastanelerin poliklinik binasina girildikten
sonra igeride ulagim ile ilgili herhangi bir sorun ile karsilasilmamasi i¢in bireylerin

dogru yere dogru sekilde yonlendirilmesi gereklidir.

Carpman ve Grant (1993, pp.153-154) kaynagindan edinilen bilgiler ile,
hastane binasi igerisinde danigsma bankosuna ve bekleme alanina varildiktan sonra,
bireylerin hangi birime ve nasil gitmeleri ile ilgili bilgiye ihtiyaclar1 vardir. Bu
durum i¢ mekan tasarimlarinin, mobilyalar ve bilgilendirme alanlar1 bazinda dogru

sekilde tasarlanmasi ve konumlandirilmasi gerekliligini dogurur...Hastane poliklinik
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bina giriglerine yakininda konumlandirilan danisma birimleri ve genellikle karsisina
konumlandirilan hasta kabul bankosu oniinde bekleyenler tarafindan olusturulan
kuyruk, dolasim alanlarini kullanmak isteyen bireylere engel teskil etmeyecek alan
hacmine sahip olmalidir. Danisma ve hasta kabul bankolarmin yiiksekligi hasta ve
personel arasinda saglikli bir iletisim saglanacak oOlgiide olmalidir. Bu durum
personel ve hasta iliskisi agisinda giiven duygusu vermektedir. Hastane yapilarinin
girig, bekleme, danisma ve hasta kabul mekanlar1 genis ve ferah olacak sekilde
bireylere psikolojik agidan olumlu yaklasan ve gilines 1s18indan en fazla diizeyde

yararlanilan mekan tasarimlar1 olmalidir.

Hasta kabul birimlerinin bulundugu alan hastalarin, hastaneye ilk olarak
elektronik sisteme giriglerinin yapilarak kabul edildikleri mekanlardir. Bununla ilgili
Ingaat ve Onarmm Dairesi Baskanlig1 (2010, s.60) kilavuz kaynaginda hastalarin ilk
kabul edildikleri alan ile ilgili, hastalar ve hasta refakatcileri i¢in oturarak siralarinin
gelmesini  bekledikleri oturma birimlerinin bulundugu alanlar, ilgili saglik
personelleri i¢in bilgisayar ve gerekli ekipmanlarin bulundugu ¢aligma bankosu veya
masasi, sirkiillasyon i¢in zorluk olusturmayacak sekilde tekerlekli sandalye

kullanicilarinin kullanabilecegi bekleme alanlarinin olmasi gerekmektedir.

Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligi (2012, s.70) kaynagindaki bilgilere
gore, poliklinik giris alaninda gorme engelli bireyler i¢in 120 ila 160 cm yiikseklikte
Braille Alfabesi ile yazili ve kabartmali bilgi panosu olmali ve bu panolarin
iceriginde, bina krokisi, giris/cikis kapisi, poliklinik isimleri, hasta haklari, ve
danisma, hasta kabul, servisler, radyoloji birimi, sosyal hizmet birimi, oziirli
tuvaletleri gibi temel birimlerin konumlarmin gosterilmesi kolay erisilebilirlik

saglanmasi1 adina 6nemlidir.

Hastanelerdeki hasta kayit ve danisma alanlarini, hastalar ve ziyaretgiler igin
daha islevsel hale getirebilmek adina Carpman & Grant (1993, pp.156), masa
tezgahinda parlama yapmayan malzeme tercih edilmesini ve keskin kenarlar
olusturmaktan kaginilmasini1 ve bununla birlikte tekerlekli sandalye kullanicilart ve
oturmasi gerekebilecek diger hastalar i¢in yeterli alan ve uygun bir ylikseklige sahip

banko/masa olmas1 gerektigini 6nermektedir.
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Sekil 4.3: Erisilebilir banko/masa 6rnegi (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligi,
2012, 5.48).

Belirtilen kaynaktan aktarilan Sekil. 4.3'deki gibi, tiim bankolarda ulasilabilir
bir boliim olusturularak, genisligi (1) en az 90 cm, iist kotu (2) yerden en fazla 86 cm
ve alt kotu (3) yerden en az 75 cm yiikseklikte ve en az 49 cm derinliginde (4) diz
bosluguyla saglanmalidir. Bankolarda tutunmak ve yaslanmak ig¢in paslanmaz engelli

tutunma bari olmalidir.

3.2.3. Bekleme Alanlar1 ve Koridorlar

Hastaneler her mekani kullanict profiline gore tasarlanacagi gibi hasta
bekleme alanlarimin da tasarimi bu 6lgiide gerceklestirilmelidir. Hastanelerin ¢ogu
polikliniklerinde kullanici profili ¢esitliligi agisindan evrensel tasarim yaklagimiyla
mekanlar tasarlanmalidir. Hastane poliklinik bina giriginin gorilis acgisinda bulunan
bekleme alanlar1 muayene olmaya gelen, ayakta ya da yatarak tedavi olmasi1 gereken
ve bununla birlikte tahlil verme veya sonu¢ 6grenme vb. birimlerin yakininda yer
alarak, hastalar ve hasta yakinlari i¢in tibbi islem Oncesi oturarak bekledikleri
alanlardir. Carpman & Grant (1993, pp.158) kaynagina gore, bekleme alanlarinin
konumu 6nemlidir. Tuvalet, otomat vb. olanaklardan uzakta veya koridorun sonuna

gizlenmis gibi konumlandirilarak izole edilmemelidir. Hastane yogunluguna
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karigmayan, hastalar1 ve hasta yakinlarini rahatsiz etmeyecek ve islem yaptig1 banko
veya birime uzak olmayan iyi tasarlanmis ve konumlandirilmis olmasi

gerekmektedir.

Hastane igerisinde yer alan bekleme alanlari ile ilgili Tiirkiye Halk Sagligi
Kurumu Baskanligi (2012, s.54) kilavuz kaynaginda, oturma birimlerinin tekerlekli
sandalye gecis alanini kapatmayacak yerde konumlandirilmasi, en az 90 cm bekleme
ve en az 150 cm manevra alanina sahip olmasini ve oturma birimlerinin sabit

olmakla birlikte % 10'unun kolgakli olmasi gerektigini aktarmaktadir.

Dalke ve digerleri (2005, pp.358-360) kaynaginda, bekleme alanlari
genellikle doktor odalarina ve ilgili hastane birimine giden koridorlara agilmaktadir.
Yani koridorlar hastane icerisinde bina isleyisini saglayici omurga konumundadir.
Hastaneden en faydali sekilde yararlanmak isteyen hastalari giristen itibaren yon
vererek, ulasmak istenen birime Kkesintisiz olarak yonlendirmektedir. Fiziksel
kesintisiz yonlendirme, yapt malzemesi kullanimi, ayni olarak strdiiriilmelidir.
Koridorlar, bilgilendirme panolari ve tabelalarla birlikte zeminde ydnlendirme

isaretlerinin yerlestirilmesi ile dogru yonlendirme i¢in 6nemlidir.

Hastane igerisinde yer alan koridorla ilgili Tirkiye Halk Sagligi Kurumu
Baskanlig1 (2012, s.68) ve Insaat ve Onarmm Dairesi Baskanhigi (2010, s.25-26)

rehber ve klavuz kaynaklarindan aktarilanlar:

e Bina icerisinde yer alan koridor alanlarinin genisligi en az 150 cm
olmalidir. Bu o0lcii tekerlekli sandalye kullanicilart i¢in kolay sekilde
manevra yapma imkani saglamaktadir. Bunlara ek koridor genisligi icin
yatak, sedye, birimlere ait ekipmanlarin da boyutlar1 hesaplanmali ve
sirkiilasyon akisina zorluk c¢ikartmamalidir. Tek yonli  gegis
koridorlarinda genislik en az 200 cm, ¢ift yonlii gecis koridorlarinda ise

en az 350 cm olmalidir.

e Koridorlarda duvar ve tavana monte edilmis sarkit olan bilgi veya
yonlendirme tabelalarinin yiiksekligi en az 220 cm olmalidir. Sirkiilasyon
alanlar1 ve koridorlarda, duvar ile bitisik olacak sekilde 10 cm'den fazla

geniglige sahip nesneler asilmamalidir. Bu durum dikkate alinarak
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radyator Ol¢iisii ve konumu belirlenmelidir. Ayni1 zamanda kullanim
esnekligi saglanmasi adina, gerekli yiikseklik ve genislikte duvara sabit

olan tutunma barlar1 (kiipeste) konulmalidir.

e Koridorlarin doniis alanlarinda (90° veya 180°) iki sedyenin, personellerin
ve vyanlarinda bulunan gerekli ekipmanlarin ayni anda kolaylikla
gegebilmesi hesaplanmali ve doniis alanlarinda zorluk ¢ikartacak esyalar

konumlandirilmamalidir.

e Koridorda bulunan gerekli insani ihtiyaglardan olan su sebili, sabit telefon
cihazi, paketli yiyecek ve icecek standi, portatif donanim vb. nesneler,
gecis glizergahlarinda bulunmamali ve sirkiilasyon akisini bozmayan
yerlerde konumlandirilmalidir. Kii¢lik dolap vb. depolama birimleri harig
tutulmak kaydiyla tiim odalarin kapilar1 koridora dogru (disa dogru)
acilmali fakat gecis sirkiilasyonunu kisitlamamali ve koridor genisligini

azaltmamalidir.

Sekil 4.4: Iki farkl1 doniis koridorlarinda asgari alan genislikleri rnegi (Insaat ve
Onarim Dairesi Bagkanligi, 2010, 5.26-27).

Sekil 4.4'deki ornekte gosterildigi lizere, hastane koridorlari igin iki farkli

doniis koridorlarinda asgari alan olgiileri verilmistir. Sahanlikli doniislerde genislik
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200 cm'den az olmamali, kdse doniiglerde ise ortalama 350-400 cm genisliginde

olmalidir.

3.2.4. Asansorler ve Merdivenler

Asansorlerde kullanim uygunluk belgesi ve yardim ¢agri sistemi bulunmasini

ve giivenli kullanimina yo6nelik diizenleme, engellilere yonelik diizenleme, bakimlari

aylik olarak gerektiginde ve hissedilebilir yiizeyler ile en yakin asansore yonlendirme

yapilmas1 gerektigini aktaran Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligi (2012, s.66-

67) rehber kaynaginda 'Bina I¢ci Dikey Dolasim' konu baslig: altinda ve Sekil 4.5'te

aktarilan asansorler igin verilen bilgiler:

Asansorler bina girig/¢cikis alanina yakin olmakla birlikte gerekli tiim kat
ve birimlere uygun kapasite ile engelsiz erisilebilirlik saglamalidir.
Asansorlerin ulagtigi her katta, asansor onlinde 150 cm ¢apinda sahanlik

alan1 bulunmalidir.

Asansor kabinleri yeterli aydinlatmaya sahip olmali, kapilari i¢ ve dista
yan duvarlarla zit renk ile cergevelendirilmelidir. Asansér kabininin
baslangici ve zemin dosemesi arasindaki bosluk tehlike olusturmamalidir.
Asansor kapilariin agikligi en az 90 cm genislikte, kabin i¢i ise en az 150

cm ¢apinda olmalidir.

AsansOr kabinlerinin i¢inde ve disinda katlara erisim saglayan ilgili
tuglarin Braille Alfabesi yazimi bulunmali ve rakam, yazi ve sembollerin
bulundugu zemin yiizeyi ile zit renkte veya 1sikli olmalidir. Kabin
icerisinde, acil durum icin telefon, sesli sinyal vb. tuslar bulunmalidir.
Asansoriin  hangi kata geldigine dair bilgi veren sesli ve gorsel

bilgilendirme yapilmalidir.

Asansor kabinlerinin ig¢erisinde 85 ila 90 cm yiikseklikte ve 32 ila 40 mm
capinda tutunma barlar1 (kiipeste) bulunmali ve bunlar paslanmaz,
kaymaz, kolay temizlenebilen malzemeden olmali ve kabin yiizeyi ile
arasinda 4 mm bosluk bulunmalidir. Kabinin zemin yilizeyinde hali
kaplama, parlak, kaygan ve islak olmamali aksine kuru ve dayanikli

malzeme kullanilmalidir.
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Sekil 4.5: Hastane igerisinde bulunan asansor dlgiileri 6rnegi (Plan iizerine kolay
okuma saglanmasi i¢in dlgiiler eklenmistir) (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu

Bagkanligi, 2012, s.67).

Merdivenler, herkes tarafindan ve oOzellikle engelli bireylerin rahatca
kullanabilmesi agisindan bazi 6zelliklere sahip olmasi gerektigini aktaran Kaplan
(2003, s.64-66) buna ek olarak, merdiven tasariminda basamaklarin derinlik ve
yiiksekliginin birbirine uygun olmasini, gorme engelli bireyler i¢cin merdivenin
nerede baslayip nerede bittigini bilmelere zor olacagindan merdiven baslangic ve
bitisleri farkli malzeme, renk ve donanimlar ile belirginlestirilmesini, engelli veya
yash bireyler i¢in merdivenin her iki tarafinda trabzanlarin son rihtin 6tesine kadar

uzanarak destek saglamasi gerekliliklerini savunmaktadir. kontroledildi.

Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Baskanlig1 (2012, s.52-53) rehber kaynaginda

merdivenler i¢in verilen bilgilerden bazilar1 sunlardir:

e Merdivenler lineer olmali, tiim basamaklar ayni genislikte ve ayni
yiikseklikte olmalidir. Merdiven basamak genisligi 28-32 cm, yiiksekligi
ortalama 16-17 cm ve rihtlar kapali, basamak uglar1 ¢ikintisiz olmalidir.
Bununla birlikte basamaklar ve rihtlar da ayni renk ve malzeme
kullanilmalidir. Merdivenlerde 8 ila 10 basamaktan sonra dinlenme amact

tagiyan ara sahanlik bulunmalidir.
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e Merdivenlerin varsa her iki yan duvar yiizeyinde standart yiikseklikte
kiipeste konulmalidir. Bu kiipeste basamaklar ve sahanlik dahil olmak
iizere kesintisiz devam etmeli ve yan duvar ile zit renkte olmalidir.
Merdiven genisligi 300 cm'den daha genis Olgiiye sahip oldugu takdirde
merdivenin tam ortasina korkuluk yapilmalidir. Kiipeste ve korkuluk
tasarimda hata pay1 prensibini en aza indirmeli, yaslanan ve/veya tutunan
kullanicilarin viicut kiitlesini tagimali ve emniyet saglamalidir. Gorme
engellilere basit ve sezgisel kullanim saglanmasi i¢in kiipeste lizerine
(6nerilen baslangig ve bitis yerleri) Braille Alfabesi ile bulunulan kat

bilgisinin yazilmalidir.

e Merdiven basamaklarinin inis ve ¢ikis yerinin hemen oniinde 30 cm
oncesinden baglayan ve 60 cm derinlige sahip olan algilamay1
kolaylastirict uyarict ve yonlendirici yiizey kaplamasi bulunmalidir. Bu
yiizey kaplamasi zemin kaplamas: ile zit ve fosforlu renkte olmali, ayni

zamanda 1slak ve kuru zeminde kaymayan malzeme tercih edilmelidir.
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Sekil 4.6: Hastane igerisinde bulunan merdiven 0l¢iileri 6rnegi (Sekil tizerine ilgili

olciiler eklenmistir) (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligi, 2012, s.54).
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Sekil 4.6'daki 6rnekte gosterildigi lizere hastane igerisinde bulunan, bina igi
yatay ve dikey sirkiilasyon saglayan merdivenlerin kolay erisilebilirlik saglamasi

agisindan, kullanicilara en dogru ¢éziimler sunularak tasarlanmis olmasi1 6nemlidir.

3.2.5. Genel Tuvaletler

Insani ihtiyaclardan biri olan tuvalet ihtiyaci her yerde oldugu gibi
hastanelerde de olmazsa olmazdir. Hastanelerin her bir katinda, giris ve bekleme
alanlar1 ve her poliklinik birimi yakininda olmasi gerekmektedir. Topluma saglik
hizmeti veren hastanelerin tuvaletlerinin, diizgilin ve hijyenik bakimiyla birlikte temiz

goziikmesi ve mahremiyet igermesi temel bir husustur.

Hasta, hasta yakinlari, ziyaretgiler ve saglik personelleri igin poliklinik
alanlarinda tuvaletler bulunmalidir. Bu tuvaletlerin donanim 6zellikleri, Olciitleri ve
kabin sayis1 engelli bireylerin kullanimma uygun olmakla birlikte hizmet verdigi
kadin, erkek, yasli, ¢ocuk gibi her kullaniciya uygun olmalidir. Hastane bina
icerisinde yer alan tuvaletler, cinsiyet ayrimi yapilarak kadinlar ve erkekler olarak
ayri, kullanicilar Olgeginde gerekli sayilarda ve alanlarda konumlandiriimalidir.
Saglik personellerinin kullanimi igin genel tuvaletlerden ayri olan tuvaletler
bulunmalidir. Bununla birlikte imkanlar dahilinde engelli tuvaletinin de ayr1 olmasi,
yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve alan saglanmasi prensibinin saglanmasi

gerekmektedir.

Tiirkiye Halk Saglhigi Kurumu Baskanligr (2012, s.55) rehber kaynaginda

tuvaletler i¢in aktarilan bilgiler:

e Hastane bina igerisinde bulanan tuvaletler kolay erisilebilir alanlarda
konumlandirilmalidir. Her hastanenin kendi kosullar1 kapsaminda genel
poliklinik alanlarinda her 100 adet hasta/kullanict i¢in en az bir adet
engelli tuvaleti ve servis alanlarinda en fazla 40 yatak sayis1 bulunuyor ise
en az bir adet kadin ve erkek ayr1 olmak {izere engelli tuvaleti

bulunmalidir.

e Hastane birimlerinin servis alanlarinda bulunan yatan hasta odalarmin
timiinde engelli kullanomina uygun banyo ve tuvalet var ise ilgili

birimlerin koridor alanlarinda engelli kullanimima uygun tuvaletlere
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ihtiyac yoktur. Fiziksel imkanlar dahilinde engelli tuvaletleri yoksa veya

gerekli kosullar1 saglayamiyor ise portatif tuvalet kullanilabilir.

Aciklama - Enaz 10 cm—en fazla 25 cm

1- Enaz9% cm

- Enaz90cm

6
7

- lavabo 8- Enaz 50 cm—en fazla 55 cm
9

- Enaz43 cm-en fazla 60 cm - Enaz 65 cm—en fazla 80 cm

- Enaz9% cm 10- Enaz220cm

)
AN
P’

- Katlanabilir tutunma qubugu  11- Taharet muslugu

Sekil 4.7: Tuvalet donati yerlesiminin dlgiileri 6rnegi (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu

Bagkanligi, 2012, s.56).

Hastane bina icerisinde mevcut alanlar ve imkamlar dahilinde engelli tuvaleti

de mutlaka tasarlanmis olmalidir. Hastane tuvaletlerinde kapilar disariya dogru

agtlmalidir. Tuvaletlerin minimum net zemin yiizeyi genislik, derinlik ve donanim

Olgiileri Sekil 4.7'de verilmektedir.

Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu Bagkanligr (2012, s.58) rehber kaynaginda

tuvalet kabinleri bilgilerinden bazilar::

Tuvalet alanlarindaki kabinler en az 150 cm genislikte ve en az 142 cm
derinlikte (klozet, lavabo dahil) olmalidir. Tuvalet alanlarinda acil durum
miidahale ve kag¢is imkan1 saglamak i¢in kapilar mutlaka disariya dogru
acilmalidir. Kabin igerisinde standartlara uygun odlgiilerde ve konumlarda

donanimlar bulunmalidir.

Engelli tuvaletlerinde acil durum ¢agr1 diigmesi veya yere diisiildiigiinde
dahi erisilebilen kullanim esnekligi olan yukaridan asagiya sarkit ip
bulunmalidir. Tuvalet kabini igerisinde 151k kontrol diigmeleri bulunmali
veya kisinin varhigmi algilayarak otomatik acilan aydinlatma

kullanilmalidir.
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Aciklama
1- Fnaz 15D em 6- Fnaz180cm 11- Fnaz 150 em
2- Enaz€0cm 7- EnazdGcm 12- Enfaza30cm
3- Enazisdcm & Enazjobcm 13- 30cm
4- Enazl4dcm 9- Enaz120cm 14- Enaz A5 cm
5 [Cnazi122cm 10- Cn fazla 49 cm 15- 46 cm

16- 168 cm (Gnerilan)

Sekil 4.8: Umumi tuvaletlerde birden fazla ve engelli kabin 6lgiileri 6rnegi (Tiirkiye
Halk Sagligi Kurumu Baskanhigi, 2012, s.58-59).

Birden fazla kabini bulunan umumi tuvalet plan ve o6lgiileri, Sekil 4.8’ deki
verilere uygun olmalidir. Hastane biinyesinde yer alan dis mekanlardan tuvaletlere
kadar olan verilen bilgi ve Olgiiler, hastane tasarimlarinda rehber ve kilavuz
niteligindedir. Bu rehber ve kilavuzun bilgi ve 6lgiilerini birebir veya olmuyor ise en
yakin Olg¢iilerde olmasi gerekmektedir. Yolcu (1997, s.122)'nun da aktarmis oldugu
gibi, hastane mekan tasarimi1 ve mimarisi, gelismis ve hala gelismekte olan ¢ag, bilim
ve insan ihtiyaglart dogrultusunda iliskilendirilen ve degisen bir siirekliliktir. Bu
sebeple hastaneler genel kurallar temelinde ayni1 ve belirli 6lgiilerde kaliyor olsa dahi
her yeni veya revizesi yapilan hastanelerin tasarimi i¢in bugiliniimiiz degil
gelecegimiz diisliniilmelidir. Bu sekilde diisiiniilerek yasanilan zamanin insanina ve

ihtiyaglarina hizmet verilerek ¢aga uygunluk saglanabilir.
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3.3. HASTANELERDE EVRENSEL TASARIM YAKLASIMI TEMELINDE
ULUSLARARASI UYGULAMALAR

Insanlar her zaman mekanda var olmaktadir. Bu siirecte bireylerin, mekanin
sosyal ve fiziksel ¢evresinden ve tasarimindan etkilenmesi kaginilmazdir. Ortaya
cikan etkilerin bireylerin yasamlarina yansimasi ise kullanicilar tarafindan mekan
algis1 6nemini kazanmaktadir. Mekanlar, kullanicilar1 ile bulustuklar1 andan itibaren
insan ve mekan arasinda bir etkilesim siireci baglamaktadir. Bu baglamda hastaneler
mekan ve kullanic1 arasindaki etkilesimin duyarli oldugu yapilarda tasarimlarin

Oonemi daha da 6n plana ¢ikmaktadir.

Kompany & Briand (2011, pp.103) kaynagindan edinilen bilgiler ile,
erisilebilirlik ve evrensel tasarim, engellilik durumu ve 6zel ihtiyaglari ne olursa
olsun, insanlarin ihtiyaglarinin en uygun sekilde dikkate alinmasini saglamak igin
tim tasarimlarin on kosullar1 olarak kabul edilmektedir. Hastaneler, hizmet almak
icin gelen farkli engel durumuna sahip hastalar ve hasta yakinlarini kapsayarak tiim
kullanicilarin yasamlarini iyilestirmeyi miimkiin kilmaktadir. Cevrenin kullanicilarin
ithtiyaclarma gore uyarlanmasi, onlara erisilebilir ve tamamen gilivenli bir hizmet
sunmak i¢in tim engel durumlarmin ve ihtiyaclarinin Onceden belirlenmesi

gerekmektedir.

Hastaneler i¢in evrensel tasarim kapsaminda, Accessibility Design Guide
(2013, pp.52) kaynagindan edinilen bilgiler ile evrensel tasarim ve erisilebilirlik igin

uluslararasi dikkate alinmasi gereken tasarim 6zellikleri asagida aktarilmaktadir.

e Hastaneler dis mekanlardan kolayca erisilebilen zemin kat dosemeli tek
katli olarak inga edilmelidir. Bazen arazi kisitlamalari, yerel arazi ve hava
kosullar1 gibi sorunlar nedeniyle bu miimkiin olmamaktadir. Bu
durumlarda, uygun sekilde rampalar ve/veya asansorler kurulmalidir.
Bunlarin, asgari 6n kosul olarak erisilebilirlik ilkelerine uydugundan emin

olunmalidir.

e Ayakta tedavi ve acil servislerini alt katlara konumlandirilmalidir.
Hastanelerin hastalar1 nasil yonlendirecegi dikkate alinarak yatay ve dikey

dolasim alanlarinin tasarimlar1 dikkate alinmalidir. Bu durum hastalarin
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kayit, ilk tarama ve teshis hizmetlerinde nasil ilerlediklerini ve eczaneye

nasil eristiklerini igermektedir.

Her kati olabildigince diiz olacak sekilde veya minimum seviye/kot

degisiklikleri olacak sekilde tasarlanmalidir.

Hastane giris alanlarmin tasarlanmasma dikkat edilmelidir. Ornegin,
danisma birimi bankosu diz boslugunun ayakta duramayan bireyleri
barindiracak kadar yiikseklige sahip dl¢iilerde olmasini saglanmalidir. Bu
durum, iletisimi kolaylastirmaya yardimci olur ve saglik personelleri ile
hastalarin evrak islerine rahat ve etkin olarak katilmasini saglar.
Sandalyeler banko Onlerinde hazir sekilde bulundurulmali ve tekerlekli

sandalye kullananlar i¢in bol miktarda acik/bos alan saglanmalidir.

Tekerlekli sandalye kullananlarin ve refakatgilerinin rahat gegis

yapabilecekleri kadar genis 6lgiilerde kapilar bulunmalidir.

Acikga goriilebilen ve anlasilmasi kolay yon tabelalarini/bilgilendirme
panolar1 bulunmalidir. Okuma yazma bilmeyenlere yardim etmek igin

piktograf ifade bigimi kullanilmalidir.

Genel kullanima hitap eden hastalarin eristigi tiim alanlar1 kapsayacak,

erigilebilir ve genis Ol¢iilere sahip tuvaletler bulunmalidir.

Koridorlarda ve merdivenlerin yakiminda korkuluk ve kiipeste gibi
tutunmaya ve harekete yardimci olan dogru kullanima imkan verecek

sekilde tasarlanan unsurlarin kullanilmasi tesvik edilmelidir.

Evrensel Tasarim (evrensel erisim), hastane dis ve i¢ mekanlarina

uygulandiginda mekanlarin, iriinlerin ve sunulan hizmetlerin herkes tarafindan

kullanilabilir olmasini saglayan bir kavramdir. Hastaneler i¢in evrensel tasarim

kapsaminda, Joint Commission on Accreditation of Healthcare Organizations (2009,

pp.8-11) kaynagindan edinilen bilgiler ile evrensel tasarim ve erisim i¢in gerekli olan

uluslararasi tasarim kriterleri asagida aktarilmaktadir.

Hastanelerde hastalarin tedavisi igin karsilasabilecegi engellerin ortadan

kaldirilarak hasta giivenliginin arttirilmast,
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Tasarimda belirtilen asgari gerekliliklerin 6tesine gecerek, hastanelerin ve

hizmetlerin evrensel olarak daha kullanilabilir hale getirilmesi,

Hastane mekanlarinda ve hizmetlerinde engelli bireylere ayrimcilik degil

esitlik saglanmasi (ADA - American Disability Act),

Hastanelerin ~ hizmet  yoniindeki  engellerin/olumsuz ~ durumlarin

giderilmesi ve giivenligin arttirilmasi,

Hastane girisi ve mekanlar1 gilivenli ve erisilebilir tasarim 6zelliklerini

sunmasi,

Klinik alanlarin ve ekipmanlarin, fiziksel, iletisim ve biligsel engelli

bireylerin ihtiyaglarina yonelik hizmet vermesi,

Evrensel tasarim prensiplerinin, evrensel olarak kullanilabilir tasarima
hitap ederek tasarim uygulamalarinin kullanilabilirligi en iist seviyeye

cikartilmasi,

Uygulanan tasarimlar i¢in gozlem ve katilim asamasinda engelli
bireylerin/hastalarin ~ tasarimlar1  kullanmasi ile verimliligin  ve

kullanilabilirligin degerlendirilmesi,

Mevcut olan veya yeni yapilacak olan tasarimlara evrensel tasarim
yaklagimini entegre etmenin gerekliligi ile bu yaklasimla tasarlanmayan
mekanlarin giivenliginin diisiik olabilecegi ve olumsuz bir durum

karsisinda daha biiyiik sorunlar olusabilecegi,

Engelli bireylere uyum saglamak icin tasarlanan bir ¢ok mekanin ve
donanimin aslinda ortalama olarak kullanicilar/hastalar tarafindan kabul

edildigi ve fayda sagladigi,

Hastane i¢ mekaninda bekleme alanlarinda dogru konumlandirilmis raf ve
diger donanimlar, hasta odalarinda bireylere zarar verebilecek sivri ve
cikintilt nesnelerin kaldirilmasi ya da giivenli hale getirilmesi, tuvalet ve
banyo mekanlarinda tutunma barlarinin olmasi ile hastalarin giivenliginin

arttirilmasi,
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Kullanicilarin mevcut fiziksel bedenleri (kisa-uzun, zayif-kilolu vb.) ve
kabiliyetleri diisiiniilerek farkli oturma birimlerinin olmas1 (kolcakli-

kolgaksiz sandalye vb.),

Zeminde hali vb. yiikseklik olusturan tekerlekli sandalye kullanicilari,
yasl, gorme engelli gibi farkli yetkinlik diizeyinde olan bireylerin
gecisine engel olabilecek ya da olasit diisme riski olusturan durumlarin
ortadan kaldirilmasi veya degistirilmesi ile farkli fiziksel imkanlara sahip

hastalar i¢in giivenli ortamlarin olusturulmasi gerekmektedir.

Uluslararas1  onemli kaynaklardan olan Uluslararast Calisma  Orgiitii

(International Labour Organization - Switzerland), Ulusal Engelliler Meclisi

(National Assembly of People with Disabilities - Ukrainian), Birlesmis Milletler

Kalkinma Programi (United Nations Development Programme - Ukrainian) ve

Diinya Saglik Orgiitii (World Health Organization -Europe) kaynaklarindan edinilen

bilgiler 1s1g¢1nda hazirlanan Baida & Inavona (2019, pp.5-6)'nin Universal Design in

Healthcare (Saglik Merkezlerinde Evrensel Tasarim) kilavuz kaynagindan aktarilan

bilgiler ile hastanelerde evrensel tasarim yaklasimi temelinde aktarilan bilgiler

asagida yer almaktadir.

Hastanelerde evrensel tasarim kapsaminda;

Hastaneyi kullanan herkesin ihtiyaglarini (hastalar ve hasta yakinlari,
saglik personelleri vb.) gbz Oniinde bulunduran tibbi tesis politikasi

olusturmay tesvik eder,

Kaynak tasarrufunu tavsiye eder,

Olasi riskleri azaltir ve gilivenli bir ortam olusturmay1 hedefler,
Insan cesitliligini kabul eder,

Hizmet sunumunu insan merkezli yapar, giivenligi, yiiksek kaliteyi ve

insan onuruna saygiy1 saglar,

Farkli kullanicilarin ihtiyaglarini ve gereksinimlerini kargilamak igin

degistirilebilen veya degistirilebilen ¢éziimler sunar,
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Farkli insanlarin ihtiyaglarin1 dengelemeye yardimeci olur,
Saglik personelinin mesleki tilkenmisligini azaltir,
Cabalar1 optimize eder ve personelin isini kolaylastirir,

Herkesin giivenligini ve konforunu artiracak ¢o6ziimler ve Oneriler

sunmaktadir.

Evrensel tasarimin faydalar1 kapsaminda;

Insan cesitliligini kabul eden, esit sartlarda esitlik ve sosyal icermeyi
saglayan ve her bireyin yeteneklerine saygiy1 tesvik eden kapsayici bir

toplum olusturur,
Hic kimseyi geride birakmadan tiim insanlarin yasam kalitesini iyilestirir,

Damgalanma ve ayrimciligl azaltir, savunmasiz gruplar i¢in daha fazla

firsat saglar,
Bagimsizligi, hareketliligi ve sosyal icermeyi tesvik eder,

Belirli kisi ve gruplara yardimci olmayr amaclayan 6zel programlarin ve

hizmetlerin ekonomik yiikiinii azaltir,

Farkli alanlardaki tiim kullanicilarin ihtiyaglarini kabul eder ve boylelikle

isletmeler ve hiikiimetler i¢in gelecekteki irrasyonel harcamalari onler,

Diinyayr tiim kullanicilar i¢in ¢ekici, rahat, erisilebilir, kullanisli ve

giivenli hale getirmektedir.

Hastanelerde evrensel tasarim yaklasimi ve prensipleri temelinde hastane

mekanlarinin tasarim Ozellikleri, Uluslararas1 kaynaklar kapsaminda hazirlanan

Baida & Inavona (2019, pp.19-32) kaynagindan edinilen bilgiler ile asagida

aktarilmaktadir.

Hastane ¢evresindeki dis mekan i¢in;

Erigilebilir bir toplu tasima duraginin standarda gore yapilmasi ve

hastaneye uzak olmamasi,
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Uluslararas1 Erisim Sembolii (engelli sembolii) ile isaretlenmis engelli

kisiler icin erisilebilir park yerlerinin saglanmasi,
Hastane adinin yazili oldugu bir tabelanin bulunmasi,

Hastane binasinin yakinina agik ve anlasilir yonlendirme isaretlerinin

yerlestirilmesi,
Yaya yollar1 i¢in uygun genislik ve diiz yiizeylerin saglanmasi,

Aga¢ dallarinin ve ¢alilarin bir engel veya potansiyel tehlike

olusturmamasi,

Dinlenmek ve oturmak i¢in oturma birimlerinin bulunmasi gerekmektedir.

Hastane binasina giris alani i¢in;

Ana girigin diiz, saglam ve kaygan olmayan bir zemine yerlestirilmesi,

Giriste merdiven varsa mutlaka rampa bulunmasi, merdivenin ve/veya

rampanin her iki tarafinda korkuluklar bulunmasi,

Merdiven ve/veya rampanin standartlara gore zeminde ilk ve son adimi

belirten isaretlemelerin yerlestirilmesi,

Giris kapist icin diisiik fiziksel gilicle calisan otomatik kayar kapi

bulunmasi,

Girigin Oniinde sigmak/korunma amaciyla olumsuz hava kosullarindan

korunmak i¢in yeterli kapali alanin saglanmasi,

Kapilar otomatik ise, acil durumda bloke edilmeyen alternatif bir

giris/¢ikis saglanmasi,

Giris kapilar1 cam ise igaretlemeler ile belirginlestirilmelidir.
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Resim 4.1: Uluslararas1 hastane gevresindeki dis mekan ve hastane binasina giris

alan 6rnegi, Clinic Dobrobut, Kyiv (1) (Baida & lvanova, 2019, pp.20), University
of Michigan Medical Center (2,3,4) (Carpman & Grant 1993, pp.66).

Hastane binasi i¢ mekan bekleme alanlari igin;

Bekleme alanlarini farkli kullanicilarin ihtiyaglarina gore tasarlanan
banklar, kolcakli-kolgaksiz sandalyeler, koltuklar, farkli yiikseklikte
masalar ve bilgilendirici dergiler ve brosiirlerin oldugu donanimlarin

bulunmasi,
Yeterli dogal ve yapay aydinlatma saglanmasi,
Cocuklar i¢in uygun ve giivenli oyun alanlar1 saglanmasi,

Kisa boylu insanlar, cocuklar, tekerlekli sandalyedeki hastalar vb.
kullanicilar i¢in rahat iletisim kurulmasi adina danisma ve hasta kabul

bankolarinin uygun 6lgiilerde tasarlanmasi,

Asansorlere ulagim igin kilavuz seritleri ve simgeleri (hissedilebilir zemin

kaplamas1 ve yonlendirme sekilleri) bulunmast,
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Sesli ve 1s1kl1 acil durum uyar1 sistemlerinin bulunmasi (yangin alarmu,

acil ¢ikis armatiirii vb.),

Hastane mekanlarina erisim i¢in navigasyon sistemi saglayan

donanimlarin bulunmasi,

Tim islevsel alanlarin (birimler, poliklinikler, tuvaletler, vb.) erisilebilir
bir yerde konumunu gosteren bir hastane kat plan1 yerlesimi yapilmasi ve
ayni zamansa dokunsal (Braille Alfabesi, yon sembolleri vb.) anlatima

sahip olmasi,

Kaygan olmayan zemin yiizeylerine kontrast renkte dokunsal kilavuz

seritlerinin (hissedilebilir semin kaplamas1) yerlestirilmesi gerekmektedir.
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Resim 4.2: Uluslararasi hastane binasi i¢ mekan giris, bekleme, danisma ve hasta
kayit bankolari, kat bilgi panosu ve hastane plan krokisi 6rnegi, Clinic Dobrobut,
Kyiv (1,2) (Baida & Ivanova, 2019, pp.24), University of Michigan Medical Center
(3,4,5,6,7), Health Facility in Metropolitan Washington, DC (8) (Carpman & Grant
1993, pp.66).
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Hastane koridorlart igin;
e Mekanlarin konumunu gdsteren yonlendirici panolarin bulunmasi,

e Bilgi saglamanin alternatif yollarin1 igeren isaretler yerlestirin (metin,

sayilar, Braille, simgeler, resimler ve renkli semboller),

e Kaygan olmayan malzeme kullanimi ile zemin ylizeylerinin giivenli hale

getirilmesi,
e Koridor duvar yiizeylerinde tutunma barlarinin bulunmasi,
e Uyar ve dokunsal kilavuz seritlerinin saglanmasi,
e Qiriltiiniin en az seviyede tutulmasinin saglanmasi,

e Uygun dogal ve yapay aydinlatma saglanmasi gerekmektedir.

Resim 4.3: Uluslararasi hastane koridor 6rnegi - Clinic Dobrobut, Kyiv (Baida &
Ivanova, 2019, pp.25-27).
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Asansorler igin;

Asansorlerin Oniinde bos alan saglanmasi.
Cagr1 digmelerini sag tarafa veya iki asansor arasina yerlestirilmesi,
Tekerlekli sandalye erisimi icin yeterli kap1 genisliginin saglanmasi,

Hem kat butonu hem kabin i¢i digmelerinin Braille Alfabesi ile

belirtilmesi,

Her kat i¢in sesli anons ile bilgilendirme yapilmasi gerekmektedir.

Merdivenler igin;

Uygun derinlikte, diiz, piriizli ylizeye ve c¢ikintili koseleri olmayan

merdivenler yapilmis olmasi,

Hem genislikte (basamak genisligi) hem de yiikseklikte (basamak riht)

ayni olan merdivenler olmasi,

Ik ve son adimlar1 belirten zemin ile zit bir renkte olan isaretleme

bulunmasi,
Merdivenin her iki tarafina tutunma barlar1 bulunmasi,

Uygun dogal ve yapay aydinlatma saglanmasi gerekmektedir.
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Resim 4.4: Uluslararas1 hastane asansor diigmeleri ve merdiven korkuluk 6rnegi,

University of Michigan Medical Center (1) (Carpman & Grant 1993, pp.66), Clinic

Dobrobut, Kyiv (2) (Baida & lvanova, 2019, pp.27).
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Tuvaletler i¢in;

Tuvaletlerin yiiriirliikkteki bina yonetmeliklerine uygun oldugundan emin

olunmali ve tiim kullanicilar i¢in erisim saglamasi,

Tiim insanlar, 6zellikle tekerlekli sandalye kullananlar i¢in uygun kapi

genisligi ve donanimlar kullanim i¢in ig¢inde yeterli alanlarin bulunmasi,

Kisinin cinsiyet kimligine bakilmaksizin erisilebilen tuvaletler,
korkuluklu lavabolar, hijyenik duslar, alt degistirme koltuklar1 (hijyenik
driinleri veya kiyafetleri degistirmek icin) ve bebek alt degistirme
tiniteleriyle evrensel bir mekan saglanmasi ve tuvalet giris kapisinin
Uluslararas1 Erisim Sembolii (engelli sembolii) ve Braille Alfabesi ile

belirtilmesi,
Sesli ve 151kl1 acil durum uyar sistemleri kurulmasi,

Acil durum diigmesinin farkli hareketlilik diizeyleri ve gérme engeli
bulunan kullanicilar1 da kapsayan farkli yeteneklerine sahip kisiler i¢in

erigilebilir olmasi,

Ayakta olan veya tekerlekli sandalye kullananlarin askilara

ulasabilmesinin saglanmasi,
Kabin i¢inde tutunma barlarinin bulunmasi,

Tekerlekli sandalye kullananlar da dahil olmak iizere farkli kisiler i¢in
uygun bir yiikseklikte sabunluk, yiiksekligi/agis1 ayarlanabilen ayna, kagit
havluluk, el kurutma makinelerini ve bebek alt degistirme {initesinin

bulunmasi gerekmektedir.
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6

Resim 4.5: Uluslararasi hastane tuvalet ve banyo 6rnegi - Clinic Dobrobut, Kyiv
(1,2,3,4) (Baida & lvanova, 2019, pp.27), University of Michigan Medical Center
(5,6) (Carpman & Grant 1993, pp.66).
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Hastanelerde evrensel tasarim yaklagimi temelinde hastane mekanlari igin
uluslararas: tasarim kriterleri gorsel Ornekler ile desteklenerek verilmistir. Hem
ulusal hem uluslararas1 yazili ve gorsel Ornekler birlikte degerlendirilecek olursa,
birbirleri ile biitlinliik saglayan, destekleyen, ornek temsil eden anlatimlar ve

uygulama 6rnekleri mevcuttur.

3.4. BOLUM DEGERLENDIRMESI

Hastaneler ¢ok fazla fonksiyonu biinyelerinde barindiran karmasik birer
yaptya sahiptirler. Bu sebeple her bir fonksiyonun diizgiin sekilde ve tam olarak
isleyebilmesi icin mekan organizasyonlarinin dogru planlanmasi énemlidir. Insan
hayat1 i¢in bir saniyenin bile 6nemli oldugu hastanelerde, birimler ve mekanlar arasi
iletisimin ve sirkiilasyonun ne kadar 6nemli oldugu anlagilmaktadir. Bir hastane
yapisinin konumu, kolay erisilebilir olmasi, 6zellikle acil servis girisinin kolay
erigilebilir ve Onilinii kapatabilecek engellerin ortadan kaldirilmas: insan hayatinin
kurtarilmasi1 sebebiyle 6nemlidir. Tim bunlara ek olarak hasta ya da organ naklini
kolaylastirmak amaciyla miimkiinse bir adet helikopter pisti konumlandirilmalidir.
Hastane tasariminin temeli, bina igerisinde ¢alisan doktorlarin, personellerin ve
hastaneye tedavi amaciyla gelen hastalarin ihtiyaglarma cevap verebilmelidir.
Hastane poliklinik binalarinin i¢ mekan erigimi ilk kez gelen bireyler i¢in kolay ve
anlasilir olmakla birlikte, engelli bireyler i¢in de 6zel alanlar ve gerekli tiim olanaklar
diisiiniilerek, hem personelin, hem hastalarin hem de ziyaretcilerin bina i¢ ve dis

dolasimlar1 miimkiin oldugunca erisilebilir olarak tasarlanmalidir.

Bu boliimiinde, hastaneler ile ilgili gerekli bilgiler konu basliklar: igerisinde
verilmistir. Son konu baslig1 olarak hastanelerde evrensel tasarim yaklasimi
kapsaminda hastane dis mekanindan baglayarak genel tuvaletlere kadar herkesin
kullanimina agik olan mekanlar hakkinda bilgiler verilmistir. Bu kilavuz ve rehber
bilgileri 1518inda asagida yer alan ve 6zgilin calisma adina segilen arastirma alam
Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin Genel Poliklinik girisinden
erkek/kadin engelli tuvaletine kadar incelenmis ve i¢ basliklar ile mevcut mekanlar
evrensel tasarim yaklagimi, prensipleri, hastane tasariminda temel ozellikler ve

bunlar1 destekleyen kavramlar 6lgeginde degerlendirilmistir.
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DORDUNCU BOLUM

4. KOCAELI DARICA FARABI EGITIM VE ARASTIRMA
HASTANESI HAKKINDA GENEL BILGI

Calisma alani olarak tez kapsaminda incelenen Kocaeli Darica Farabi Egitim
ve Arastirma Hastanesi'nin se¢ilmesinde, ilgenin 6nemli bir konumunda bulunmasi,
ulasim olanaklarinin ¢esitliligi, ¢evre il ve ilgelerden yogun kullanim saglanmasi,
farkli kullanic1 gruplarini kapsamasi, ilgenin oldukca dnemli ve koklil bir kamusal
mekani olmasi, hizmet almak ve hizmet vermek icin ¢ok fazla kisi tarafindan
kullanilmasi nitelikleri ile ¢alisma alani se¢imi i¢in dnem kazanmis etkenlerdendir.
Ayricayogun kullamima sahip olan Istanbul metropol sehrine oldukca yakin bir
konumda bulunuyor olmasi sebebiyle kullanicilar (hasta ve hasta yakinlari)
tarafindan edinilen bilgiler 1s18inda mevcut hastaneye hizmet alinmasi1 adina hasta
yonlendirmeleri yapilmaktadir. Bu durum istanbul'daki devlet hastanelerine ek
olarak, incelenen mevcut hastanenin Istanbul icin en yakin ve en koklii hastane
oldugu g6z oniinde bulundurularak B plani olarak degerlendirildigi anlasilmaktadir.
Ayn1 zamanda Gebze ilgesi i¢in yakin konumda olmas1 nedeniyle sanayi bolgesi olan

bu alandan olduk¢a yogun kullanim saglanmaktadir.

T.C. Saglik Bakanhig Kocaeli 11 Saglik Miidiirliigii resmi internet sitesi (Url-
28)'nden edinilen bilgiler dogrultusunda, hastane basta Saglik merkezi olarak agilmis
ve 1984 yilinda revizyon calismalari sonucunda ilk olarak Gebze Devlet Hastanesi
adiyla hizmet vermeye baslamistir. Su anda mevcut konumunda olan hastanenin
temeli 1993 yilinda atilmis olup 2007 yilinda tamamlanmis ve hizmet vermeye
devam etmektedir. 2008 yilinda hastanenin ad1 Darica Farabi Devlet Hastanesi olarak
diizenlenmistir. Hastane 9 kat ve 16 bloktan olusmaktadir. 10 bin m? kurulum alani,
51 bin m? kapali alan ve 13 bin m? otopark alani ile toplamda 96 bin m? alana
sahiptir. Hastane biinyesinde 102 poliklinik odast ve 400 yatak mevcut olmakla
birlikte Subat 2020 tarihinden itibaren toplam 105 Kklinisyen uzman doktor
caligmaktadir. Toplam olarak 184 hasta odasi bulunmakta ve bu odalar icerisinde
WC ve banyo olmak iizere nitelikli hasta odasi1 ile hizmet vermektedir. Darica Farabi

Devlet Hastanesi, Bakanlik onay1 ile Mayis 2008 tarihli kararname geregince Egitim
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ve Arastirma Hastanesi olarak hizmet vermesi iizerine egitim yetkisi verilmistir.
2008 yilinda verilen egitim {invani ile hastanenin tam adi Darica Farabi Egitim ve
Arastirma Hastanesi olmustur ve bugiin de ayni isim ile hizmet vermeye devam

etmektedir.

Ok 2
050 (")

Sekil 5.1: Kocaeli Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi plan krokisi (Url-33)

Tiirkiye'deki hastaneler temelinde bu saglik kurumlarinin genel hastaneler,
0zel hastaneler, rehabilitasyon merkezleri ve servisleri ve egitim hastaneleri olarak
dort ayr1 grupta inlenmis oldugu bilgisi yukarida agiklanmisti. bu bakis acis1 ile dort
farkli islevden biri olan saglik kurumunun egitim hastanesi oldugu ve bu tezin ele
aldigr saglik kurumunun da egitim hastanesi oldugunu yeniden hatirlatmak
gereklidir. Islevlerine gore dorde ayrilmis olan hastaneler i¢in bu tez temelinde Sekil
5.1'de plan krokisi verilen Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi, egitim
islevini yerine getiren bir hastane olarak tamimlanmaktadir. Yatakli Tedavi
Kurumlar1 Isletme Yonetmeligi (1982, s.3) kaynagindan edinilen bilgilere gére
egitim hastaneleri, 68retim, egitim ve aragtirma yapilan uzman ve ileri dal uzmanlari
yetistirilen genel, 6zel dal yatakli tedavi kurumlar ile rehabilitasyon merkezleri
olarak hizmet vermektedir. Bu sebeple dort islevden biri olarak bu tez kapsaminda

incelenen hastane egitim hastanesi islevi ile bu gruba dahil olarak hizmet

vermektedir.
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Resim 5.1: Kocaeli Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Goriiniis
(Url-32).

Resim 5.1'deki Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi, dort 6zellikli
hastaneden birisi olarak egitim hastanesi kimliginde oldugu halde diger genel, 6zel
ve rehabilitasyon merkezleri ve servislerinin gorevlerini de yerine getirmekte,
oldukg¢a kapsamli bir hizmet vermektedir. Bu konuda yatakli tedavi kurumu olmus
olmasi geregindendir. Kocaeli 11 Saglik Miidiirliigii (Url-29)'niin resmi internet
sitesinden edinilen bilgiler dogrultusunda, egitim hastanelerinde egitim, 6gretim ve
bilimsel ¢caligmalar kapsaminda, saglik alaninda hizmet vermek, tedavi etmek, saglik
alaninda gerekli hizmetleri sunmak ve tecriibeli saglik calisan1 yetistirmek iizere

egitim-0gretim yili baglangiclarinda stajyer 6grenci alimi yapilmaktadir.
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Sekil 5.2: Kocaeli Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik kat

planu.
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Sekil 5.2'de aktarilan kat plani, Kocaeli Darica Farabi Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nin tez igerisinde incelenen, giris alani, danisma ve hasta kabul birimleri,
koridorlar, asansor ve erkek/kadin engelli tuvaletlerinin plan ¢izimini igermektedir.
Asagida incelenmis olan hastaneye iki defa gidilmesi ve dilekge verilmesine ragmen
mekanin plan ¢izimlerine ve 6l¢iilerine ulagilamamis, hastane mevcudiyeti kalabalik
oldugundan i¢inde yasanilan donemdeki hastalar1 olumsuz yonde etkilememek icin
Olgli alinamamistir. Bu sebeple tigiincli kez gbzlem yapilarak, hastanenin hizmet
saatleri ve saglik ¢alisanlarinin ¢aligma saatleri disinda hastaneye gidilerek, zeminde
bulunan karolarin Slgiisii ve sayist hesaplanarak Sekil 5.2'de aktarilan kat plani

mevcut hastane planina miimkiin oldugunca en yakin plan ¢izimi yapilmistir.

4.1. KOCAELI DARICA FARABI EGITIM VE ARASTIRMA
HASTANESI'NIN, GENEL POLIKLINIK MEKANLARININ EVRENSEL
TASARIM YAKLASIMI TEMELINDE INCELENMESI

Kocaeli ilinde Darica ilgesinde bulunan Darica Farabi Egitim ve Arastirma
Hastanesi, uzun bir hizmet ge¢misi olan bir hastane olmasi nedeniyle kullanici sayisi
ve cesitliligi fazladir. Bununla birlikte uzun hizmet siiresinin vermis oldugu giiven
sayesinde hastanenin ¢evre il¢elerden de hizmet almak iizere gelen kullanic sayisi ve

cesitliligiyle bu say1 artmaktadir.

Coskun (2018, s.50-53) ve T.C. Kocaeli Valiligi resmi internet sitesi (Url-
30)'nden edinilen bilgiler ile, 2018 yilinda ingasina baslanan ve 2022-2023 yillarinda
bitirilmesi planlanan Gebze-Darica Metro hattinda, Farabi Devlet Hastanesi adiyla
metro duragi yapilmaktadir. Bu metro duragi ile Gebze ilgesinden hem c¢alismak,
hem de hastaneden hizmet almak nedeniyle gelen saglik personeli, hasta ve hasta
yakinlar1 i¢in hastane daha erisilebilir konuma gelecektir. Ayni zamanda Yyine
Kocaeli ilinde Gebze il¢esinde bulunan Gebze Fatih Devlet Hastanesi oniinde de
metro insasi baglamis bulunmaktadir. Her iki hastane arasinda kolay ulasilabilirlik ve
erisilebilirlik saglanmis olacaktir. Metro ingasi1 tamamlandiktan sonra Darica Farabi
Egitim ve Arastirma Hastanesi daha fazla kullanici sayisina ve gesitliligine ulagmis
olacaktir. Halkali-Gebze Marmaray treni ile de baglantis1 olan Gebze-Darica Metro
ingasi, ilerleyen yillarda Sabiha Gok¢en Havalimani'na baglanma planlamasiyla

mevcut hastanenin 6nemini daha da arttirmaktadir.
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Billur D. ve Billur 1. (2020, s.284) kaynagindan edinilen bilgiler ile, 2019
yilinin son ayinda, 21.yy insaninin daha 6nce tanigmadig1 ve tiim diinyada etkisini
gosteren bir virlis ortaya ¢ikmistir. Gegmis zamanlarda da ortaya ¢ikmis koronaviriis
familyasindan olan bu viriise Yeni Tip Koronaviriis, bu hastaliga COVID-19,
gecirilen bu zamana da pandemi siireci ad1 verilmistir. COVID-19 pandemi siirecinin
bir etkisi olan sosyal mesafe kurallar1 ile hastane i¢ ve dis mekanlarindaki bosluk ve
mesafeler onem kazanmistir. Bu sebeple tez kapsaminda incelenen evrensel tasarim
yaklasimi ve ilkeleri temelinde bu hastanenin incelenmesi ¢ok daha Onem
tagimaktadir. Bununla birlikte hastanenin evrensel tasarim yaklagim ve ilkelerini

dogru ve tam olarak genel kullanim mekanlarina yansitmis olmalart 6nemlidir.

Bu tez calismasi kapsaminda, tez ile ilgili olan ulusal sempozyumlar ve
bildiriler arastirilarak tez daha da 6nemli kilinmak istenmistir. Bu nedenle Kasim
2020'de  UKEM (Ulasilabilir Kentler Engelsiz Mekanlar) koordinatorliigiinde
'Tasarimda  Yenilik¢i  Yaklagimlar' konulu 4. Ulusal Engellilestirilenler
Sempozyumu'na katilarak, evrensel tasarim yaklasimi ve ilkeleri temelinde Darica
Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde ilk gozlem ve incelemelerde bulunulmusg
ve bildiri olarak sunulmustur. Devaminda tez calismasim1 detaylandirmak ve
Ozgiinliik katmak adma Mart 2021'de ikinci gézlem ve incelemede bulunulmustur.
Tez igerisinde mevcut hastane, evrensel tasarim yaklasimi, prensipleri ve bunlar
destekleyen tanimlamalar cergevesinde ileri bir diizeyde incelenmis ve bilgiler

Ozgiinlestirilmistir.

Kamusal mekanlardan biri olan Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
evrensel tasarim yaklasimi baglaminda Genel Poliklinik girisi, danisma ve hasta
kabul birimleri, bekleme alanlar1 ve koridor, asansorler ve genel tuvaletler igin
COVID-19 Pandemi siireci igerisinde Kasim ay1 2020 yilinda ve Mart ay1 2021
yilinda toplamda iki defa yerinde gozlemler ve incelemeler yapilmistir. Bu gézlemler
ve incelemeler sirasinda saglik calisanlari, personeller veya hastalar ve hasta
yakinlar1 rahatsiz edilmemis, pandemi siirecini engelleyici veya siireci arttirict hig bir
davranig sergilenmemistir. Her iki gézlem ve inceleme sonucunda edinilen bilgiler
ile hastanenin mevcut durumu asagida basliklar halinde verilmekte olup, yukaridaki

konu bagliklarinda bahsi gecen hastane temelinde aktarilan kavramlar, evrensel
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tasarim yaklasimini destekleyen bilesenler ve Evrensel Tasarim Prensipleri 6lgeginde

degerlendirilmektedir.

4.1.1. Hastane Dis Mekani ve Genel Poliklinik Alanina Ulasim

Gebze-Darica Metro insas1 kapsaminda Farabi Devlet Hastanesi duraginin
insasina baslandig1 ikinci gézlem sirasinda gorilmiistiir. Hastane ana girisinde
otopark alani igerisinde Gebze-Darica Metro insaatinin gerekli onlemler alinarak
baslandig1 gézlemlenmistir. Hastane icerisinde baska otopark alan1 mevcuttur fakat
metro ingasi i¢in yasanilan otopark alani kaybi ile ilgili alternatif olarak hemen

hastane ana girisinin karsisina otopark alani yapilmstir.

Darica Farabl Egitim ve Arastirma Hastanesi iki tane hem yaya hem arag
girisi saglayan giris alanlarina sahiptir. Hastane ana girisinden itibaren Genel
Poliklinik girisine kadar olan yol giizergahi, bedensel engeli olmayan bireyler,
tekerlekli sandalye kullanicilar1 ve gérme engellilerin de beyaz baston kullanmasi

sartiyla erisilebilir durumdadir.

Resim 5.2: Hastane dis mekani, engelli otopark alani ve Genel Poliklinik

alanina ulagim yol giizergah1 (Erol, M. Arsivi, 2020)
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Resim 5.2'de 1 ve 2 numarali fotograflar hastane Genel Poliklinik alanina
ulagim i¢in kullanimda olan rampa yollarini, 3 ve 4 numarali fotograflar da engelli
otopark alan1 gostermektedir. Hastane Genel Poliklinik binasi kot farkindan dolay1
iki adet rampa ve merdiven ile ulasim saglanmaktadir. Genis ve sadece yayalarin
kullandig1 kaldirim ile belirli bir noktaya ulasim saglanmakta sonrasinda yaya gecidi
ile kars1 tarafa gecilerek uygun egimli rampa yolu ile hastane Genel Poliklinik
giriginin 6n bahgesine erisim saglanmaktadir. Ayni zamanda gegici olarak ylirlime
kayb1 yasayan bireyler i¢in de hastaneye ulastiklarinda ilgili birime rahat erisim
saglamalar1 adina dis mekanda konumlandirilmis tekerlekli sandalyeler
bulunmaktadir. Bu alanda tekerlekli sandalyeler ve sedyeler i¢in korumalig1 olan ve
hastaneye gelen hastalarin aragtan inerek rahatlikla erisebilecegi konumda ve

mesafede bulunmaktadir.

Hastane igerisinde toplamda 10 adet engelli otoparki bulunmaktadir.
Hastaneye arag ile gelen engelli bireylerin kullanimina sunulan engelli otopark alant,
Genel Poliklinik girisine olabildigince yakin konumdadir. Genel Poliklinik alanina
rahat erisim i¢in uygun zemine ve rampa yoluna sahip yol giizergah1 bulunmaktadir.
Ayrica hastane acil biriminin hemen karsisinda, hasta ya da organ nakli gibi
durumlarda zaman kayb1 yasamamak ve hizli ulagim saglanmak i¢in helikopter pisti

bulunmaktadir.

4.1.2. Hastane Dis Mekam ve Genel Poliklinik Alanina Ulasimin
Hastane Tasarimi Ozellikleri ve Evrensel Tasarim Yaklasim
Temelinde incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris alani
cergevesinde ele almmis olan mekansal program, degisimi gerektiren nedenleri
dikkate alma, kullanici rahatligr ve malzeme kullanimi ve teknik donat1 kavramlar
hastane tasarimda gerekli olan temel o6zellikleri ile Evrensel Tasarim Yaklasimi ile
birbirlerini tamamlayict kavramlardir. Bu nedenle hastanesi tasarim 6zellikleri

cercevesinde incelenmekte ve degerlendirilmektedir.

Mekdnsal program kapsaminda incelendiginde, gelecek icin dogru kararlar

alinarak tasarimin niteligi arttirilmis ve sonrasinda yapilmasi gereken biiyiik 6lgekli
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yenilikler en aza indirilerek, ana giris alanindan itibaren Genel Poliklinik girisine

kadar olan yol giizergahi hareketlilik igerisinde ulasilabilirlik saglanmaktadir.

Degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma kapsaminda incelendiginde,
fonksiyonel ve fiziksel eskime, yapilarin mekansal anlamda degisimini
gerektirebilmektedir. Dis cevredeki ana giristen itibaren kaldirim, kullanima uygun
egimli rampa ve isglevsel yol gilizergaht ile kullanict rahatligi ve ulasilabilirlik

saglamaktadir.

Kullanict rahatlhigi, verimli hizmet almay1 ve hastalara psikolojik olarak
rahatlik saglamaktadir. Mekdnlarin oramt Olgeginde, kaldirim genislikleri, yaya
gecitleri, engelli otoparklarinin genel poliklinige yakin olmasi, aragtan hasta indirme
alaninin olmasi, tekerlekli sandalye ve sedyeler i¢cin uygun egime sahip rampa ile
ulasilabilirlik ve kullanict rahathi@i olusturmaktadir. Doluluk-bosluk kontrasti
Olgeginde, bank/oturma birimleri, tekerlekli sandalyelerin ve sedyelerin bekleme
alan1 doluluk, giris kapisina kadar olan yollar, rampalar ve merdiven ile sirkiilasyon
gecis alanlar1 bosluk olusturarak doluluk ve bosluk arasinda kontrast saglanmaktadir.
Malzeme segimi Olgeginde, kaldirimlarda tas, yol zemininde ve rampalarda asfalt
kullanilmakta olup rampalarin yan taraflarinda korkuluk ve tutunma bar1 bulunuyor
olmasi rahat ulagim, konfor ve giivenlik saglamaktadir. Kullanici rahatlig: temelinde
bahsedilen mekanlarin oram, doluluk-bosluk kontrastt ve malzeme secimi
kavramlari, hastane Genel Poliklinik giris alani icerisinde bir biitinliik saglayarak

mekan diizeni olusturmaktadir.

Malzeme kullanimi ve teknik donati kapsaminda incelendiginde, mekana gore
malzeme kullanimi degisiklik gostermekte, hastane dis ¢evresinde ara¢ yolu igin
asfalt, kaldirm yolu i¢in kaldirim taslari, rampa igin metal korkuluklar ve
bank/oturma birimleri i¢in hava sartlarina uygun ahsap malzemeye sahip donanimlar
bulunmaktadir.  Bu durum kullanici konforunun yani sira donatilarin islevsel ve
fonksiyonel fayda saglayacak bir gereklilik sonucu tasarlanmistir. Giris alani dis
cevrede hareketlilik saglayan her bir kullanictya konfor ve giivenlik saglamaktadir.
Bahsedilen tiim durumlar dis ¢evreden Genel Poliklinik giris alanina kadar olan yol
giizergahi i¢in degisiklik gosteren her bir yap1 malzemesi, kaymayan, parlamayan,

dayanikly, giivenlikli ve islevseldir.
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Hastane dis mekan ve Genel Poliklinik alanina ulasim ile ilgili ana giris,
engelli otopark alan1 ve girise yakinligi, yliriiyerek, tekerlekli sandalye kullanarak
veya sedye ile taginan hastalarin yol glizergahini rahat kullanimi, Evrensel Tasarim
Yaklasimi kapsaminda Onemli niteliklerdir. Bu nitelikler Evrensel Tasarim
Prensipleri kapsaminda her biri i¢cin uygun ve uyumlu olmayan olmak iizere
mekanlarin incelenmesi sonucunda mevcut hastanenin tespit edilen durumu

aktarilmaktadir.

Esit Kullanim Prensibi: Evrensel Tasarim Prensipleri (E.T.P.) kapsaminda,
esit kullanim prensibi olgeginde, ilgili hastanenin mevcut dis mekan1 ve Genel

Poliklinik alanina ulagim asagida incelenmektedir.

Genel Poliklinige ulasim icin yol giizergahi: Hastane ana girisinden itibaren
genel poliklinik binasina kadar olan yol glizergahi, kullanilabilir ve esitlik igeren
tasarim prensiplerini barindirmaktadir. Gérme engelli bireylerin beyaz bastonlarinin
yardim ile giris kapisinda sesli cihaz verilmesi sayesinde, bireylerin hastane alani

icerisinde daha rahat ulasim ile esitlik saglanacaktir.

Rampa: Hastane Genel Poliklinik binas1 kot farkindan dolayi iki adet rampa
yolu ve bir adet merdiven bulunmaktadir. Rampa yolunun biri, saglikli ayakta olan
bireyler i¢in olumsuz yonde etkilemeyen ve kullanilabilir egime sahiptir. Diger
rampa ise tekerlekli sandalye kullanicilar1 ve sedye ile tasinan bireyler i¢in uygun
egime sahip giivenlikli ve olumsuz ydnde etkilemeyen bir egimdedir. Rampalar

herkesin kullanimina agiktir.

Engelli otopark: Engelli otoparki genel poliklinik giris alanina ulagim
saglanan her iki rampa yolunun hemen Oniinde yani girise olabildigince yakin
konumdadir. Bu durum engelli kullanicilart kapsayarak kullanic: memnuniyeti ve

esitlik saglamaktadir.

Kullanim Esnekligi Prensibi: E.T.P. 6l¢eginde, kullanim esnekligi prensibi,
ilgili hastanenin mevcut dis mekan1 ve Genel Poliklinik alanina ulasimi

incelenmektedir.
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Genel Poliklinige ulasim igin yol giizergahi: Hastane ana girisinden
baslayarak genel poliklinik binasina kadar olan yol giizergahi, bir ¢ok farkli bireyin

kullanimina en uygun olan tasarim niteliklerine sahiptir.

Rampa: Mevcut halleriyle kullanimda olan her iki rampa yolu kisisel tercih
ve yetkinliklerin genis alanimi kapsayarak uyum saglayan esneklige ve kullanimi

kolaylastiran nitelikleri saglamaktadir.

Engelli otopark: Engelli otopark alaninin Genel Poliklinik alanina
olabildigince yakin konumda olmasi ve rampa yolunun hemen 6niinde bulunmasi ile
farkli yetkinlik diizeyinde olan bireyler i¢in uyum saglayan ve kullanim kolaylig

saglayan niteliklere sahiptir.

Basit ve Sezgisel Kullanim Prensibi: E.T.P. dlceginde, basit ve sezgisel
kullanim prensibi 6lgeginde, ilgili hastanenin mevcut dig mekani ve Genel Poliklinik

alanina ulagimi incelenmekte ve asagida aktarilmaktadir.

Genel Poliklinige ulasim icin yol giizergahi: Mevcut yol gilizergahi, her
kullanicr igin kolay anlasilabilir, iist diizey bilgi ve beceri beklentisi gerekmeksizin

kolay ve rahat kullanima uygundur.

Rampa: Mevcut olarak kullanimda olan her iki rampa yolu, kullanici
tercthine gore ve hastane imkanlar1 dahilinde farkli egimlere sahip olmasi ile
kullanicilarin giiciine ve yetkinlik diizeyine gore kullanim segenegi sunarak kolay

anlasilabilirlik ve uygun kullanim saglamaktadir.

Engelli otopark: Engelli otopark alaninin Genel Poliklinik girisine yakin

konumda olmasi basit ve sezgisel kullanim prensibi kapsaminda uygundur.

Algilanabilir Bilgilendirme Prensibi: E.T.P. dlceginde, algilanabilir bilgi
prensibi, ilgili hastanenin mevcut dis mekan1 ve Genel Poliklinik alanina ulagimi

incelenmistir.

Genel Poliklinige ulagsim i¢in yol giizergahi: Mevcut yol giizergahinda
bulunan yaya yolu, kaldirimlar, ara¢ yolu, rampa yolu ve Genel Poliklinik giriginin
o6n alam1 dahil olmak {izere mekan kullanicilart i¢in kolayca ayirt edilebilir,

anlasilabilir ve algilanabilir niteliklere sahiptir.
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Rampa: Her iki rampa yolu farkli kullanic1 yeteneklerini kapsayict kullanim

cesitliligi ile algilanabilir bilgilendirme prensibine uygunluk saglamaktadir.

Engelli otopark: On alaninda tabela ile ayirt edici algilama ¢esitlilige sunarak

anlagsilabilirlik ve algilanabilirlik saglamaktadir.

Tasarimda Hata Pay1 Prensibi: E.T.P. dlceginde, hata toleransi prensibi,

hastane dis mekan1 ve Genel Poliklinik alanina ulasimi incelenmistir.

Genel Poliklinige ulasim i¢in yol giizergahi:Genis kaldirimlar (yaya yolu) ve
devaminda yaya gecidi ile karst kaldirima rahat ve giivenli ulagim saglayan yol
giizergahi, hataya imkan vermeyen prensipleri kapsayarak bireyleri tehlikelere karsi

korumaktadir.

Rampa: Mevcut rampa yollarinin farkli egimlere sahip olmasi, farkl yetkinlik
diizeyine ve yetkinligine sahip bireyleri kapsayan genis kullanici olanaklar

sunmaktadir

Engelli otopark: Engelli otopark: alanindaki gorsel ifadeler, Genel Poliklinik
giris alanina ve rampa yoluna yakinligi ile hataya imkan vermeyerek kullanilabilirlik

saglamaktadir.

Diisiik Fiziksel Giic Harcama Prensibi: E.T.P. 6lceginde, diisiik fiziksel
giic harcama prensibi, ilgili hastanenin mevcut dis mekan1 ve Genel Poliklinik

alanina ulagimi incelenmis ve asagida aktarilmistir.

Genel Poliklinige ulasim igin yol giizergahi: Genis kaldirimlar, yaya gecidi
ve genis bekleme alanlari ile her kullaniciya kolaylik ve rahatlik igeren tasarimlar

sunmaktadir.

Rampa: Tekerlekli sandalye kullanicilart ve sedye ile tasinan hastalar igin
uygun egime sahip olan rampa yolu kullanicilar i¢in fiziksel kabiliyetlerini

zorlamayan ve uzun zamanl gii¢ kullanimi gerektirmeyen nitelikleri igermektedir.

Engelli otopark: Genel Poliklinik alanina yakiligi ve tekerlekli sandalye
kullanimi i¢in yeterli alana sahip olmasi ile mekan kullanicilan i¢in en az olgiide

fiziksel gii¢ kullanimi ile kolay ve rahat kullanim imkan1 saglamaktadir.
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Yaklasim ve Kullamim I¢in Boyut ve Mekan Saglanmasi Prensibi: E.T.P.

Ol¢eginde, yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan saglanmasi prensibi,

hastanenin mevcut dis mekan1 ve Genel Poliklinik alanina ulagimi aktarilmaktadir.

Genel Poliklinige ulagim icin yol giizergahi: Genis kaldirimlar, yaya gecidi

ve genis bekleme alanlari ile rahat ve dogru kullanim i¢in alanlarin yeterli kullanim

Olgiilerine sahip olmasi ile kolaylik saglayan nitelikleri sunmaktadir. Bu prensip ile

tasarlanan mekanlar, kamuya agik olan hastane Genel Poliklinik i¢c mekanlar ile

kent igerisinde yer alan ve yine kamuya acik olan dis mekanin birbiri ile olan iligkisi

disiiniilerek erigilebilirligin arttirilmast amacini tagimaktadir.

Rampa: Saglikli bireyler, tekerlekli sandalye kullanicilar1 ve sedye ile tasinan

hastalar i¢in rampa egimi genisligi ve manevra alanlar1 rahat ve dogru kullanim igin

yeterli genislik Olciilerine sahiptir.

Engelli otopark: Engelli otopark alani ulasilabilirlik ve kullanim i¢in uygun

boyut ve alan sunmaktadir. Herkesin kullanimi i¢in bireylerin hareket araliklarinda

cesitlilik barindiran, ulasilabilen ve kolaylik saglayan konuma sahiptir.
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Tablo 5.1: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi dis mekani ve Genel

Poliklinik alanina ulasimi Evrensel Tasarim Prensipleri 6lgeginde degerlendirilmesi.
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Tablo 5.1'de Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi hastane dis mekani
ve Genel Poliklinik alanina ulagimi kapsaminda yukarida bahsedilen mekanlar igin
Evrensel Tasarim Prensipleri ¢ercevesinde incelenerek 6zet haline getirilmis ve
gorsel olarak renklendirilerek tablolastirilmistir. Matris icerisinde ifade edilmis,
‘uygun' ve 'uygun degildir' tanimlamalar1 Evrensel Tasarim Prensipleri kapsaminda

degerlendirilerek sonuglandirilmig tanimlamalardir.

4.1.3. Genel Poliklinik Girisinin G6zlem Sonucu incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik alaninda bina
icerisinde i¢inde, yasanilan siire¢ sebebiyle sosyal mesafe kurallar1 kapsaminda
zeminde mesafeli durma noktalart belirtilmis fakat gorme engellileri yonlendirme
amagli bulunan hissedilebilir zeminin bazi kismi yerlerinin sokiilmiis oldugu
gozlemlenmistir ayn1 zamanda danigma ve hasta kabul birimlerinin bankolarina
ulasim i¢in hig¢bir hissedilebilir zemin yolu bulunmamaktadir. Hastane Genel
Poliklinik giris alami igerisinde danigsma, hasta kabul, giivenlik ve vezne birimleri,
oturma ve bekleme alanlari, asansorler, yardim asistani iletisim cihazi, hasta kayit

makinesi, umumi tuvalet ve engelli tuvaleti bulunmaktadir.
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Sekil 5.3: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris alani

kat plan1 (Kat planinin numaralar1 Sekil 5.2'de agiklanmuistir).
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Sekil 5.3'de aktarilan Genel Poliklinik giris alaninin kat plani, birinci gozlem
swrasinda, iginde yasadigimiz siire¢ kapsaminda kontrollii girig/cikis saglanmasi igin
Genel Poliklinik giriginin 6niinde personeller kontroliinde hastalarin randevular
kontrol edilerek bina igerisine alindigi gozlemlenmistir. Giris kapisinda iki yana
acilan siirglili otomatik kapi bulunmaktadir. Zeminde oldukg¢a kisa bir kot farki
oldugundan az ve standartlara uygun egimli rampa kullanilmigtir. Giriste riizgarlik
olarak adlandirilan bir 6n giris alan1 bulunmakta ve beraberinde iki yana agilan daha

biiyiik bir siirgiilii kap1 ile Genel Poliklinik icerisine girilmektedir.

Resim 5.3: Genel Poliklinik giris alan1 ve zemin yiizeyi - Birinci gézlem (Erol, M.
Arsivi, 2020).

Birinci gozlem sirasinda, Genel Poliklinik bina igerisine girildiginde Resim
5.3'de goriildiigii gibi, hasta kabul birimi ve danigma bankosu 6niinde, bekleme ve
sirkiilasyon gegis alanlarinda yeterli genislikte alan hacmi vardir. Genel Poliklinik
bina girisinden itibaren zeminde gorme engelliler icin hissedilebilir zemin yiizeyi

bulunmaktadir. Bu hissedilebilir zemin yiizeyi, mevcut kat zemini ile zit renkte olup
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tadilat oncesi agik olan ama sonradan kapatilmis bir hastane birimine ve sag-sol
yonlerinde bulunan koridorlara dogru devam etmektedir. Hissedilebilir zemin yiizeyi,
cizgi seklinde olanlar yiiriiyerek devam etmeyi, noktalar ise durup yon degistirmeyi
veya ilgili alana geldigini ifade etmesi bakimindan dogru sekilde yapilmistir. Resim
5.4'deki Genel Poliklinik girisi zemininde gorildigii lizere yogun kullanim ve
kimyasal maddelerin kullanim siklig1 sebebiyle kismi yerlerde hissedilebilir zemin
yiizeyi sokiilmiistiir. Ayrica hissedilebilir zemin ylizeyi danisma ve hasta kabul
birimine erisim imkani1 saglamadigi gozlemlenmistir. Zeminde ayak sekilli ve ok
sekilli desenler zemine yapistirilarak, lizerinde yazan ilgili birime kolay erisim
saglanmaktadir. Fakat bu yaz1 ve sekiller de yogun kullanim ve kimyasal maddelerin
kullanim siklig1 sebebiyle kismi olarak soyulmustur. Hissedilebilir yiizeylerin,
yazilar1 ve sekillerin yipranmis olmast kolay erisim imkani igin zorluk
olusturmaktadir. Kalabalik bir grup geldiginde zemindeki oklar insanlarin ayaklar

altinda kalabileceginden algilanmasi zorlagmaktadir.

Resim 5.4: Genel Poliklinik girisi oturma ve bekleme alani - ikinci gézlem (Erol, M.
Arsivi, 2021).
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Giris alani yeterli biiyiiklige sahip olup, giris cephesi oniindeki koltuklar ile
bekleme ve dinlenme imkani sunmaktadir. Birinci gozlem sirasinda, Koridorda yani
asansor ontinde, ilgili birimlere ait odalarin bulundugu koridorda ve giris cephesinin
sol pencere Oniinde bekleme ve dinlenme amaci tasiyan koltuklar ve sandalyeler
bulunmaktadir. Ikinci gézlem sirasinda ise tiim bunlara ek olarak sag pencere oniine

de koltuklarin konumlandirildig1 gézlenmistir.

Resim 5.5: Genel Poliklinik giris alan1 - Ikinci gdzlem (Erol, M. Arsivi, 2021).

Tkinci gozlem swrasinda, Genel Poliklinik giris alani ierisinde Resim 5.4'de
aktarildig1 {lizere, hastane biinyesinde gerekli olan bir takim revizyonlar/yenilikler
yapildigr goriilmektedir. Kolon ve ilgili birimlere agilan koridorun sag ve sol duvar
yiizeyine ¢izgisel ve egrisel hatlara sahip ahsap paneller yapilmistir. Ayni zamanda
kolon ve duvarlar ile biitiinliik saglanmasi adina danisma ve hasta kabul birimi
bankolar1 da yenilenmis, birimlerin arkasi bilgilendirme amacglh beyaz pano olarak
degistirilmis ve tavana da estetik deger katmak icin renkli tavan karolar1 eklenmistir.

Zeminde yipranmis ve sOkiilmiis durumda olan hissedilebilir zemin yiizeyi hala
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eskisi gibi oldugu goézlemlenmistir. Resim 5.3'deki eski halinden sonra Resim
5.5'deki gibi yenileme yapilmis olmasi, asama halinde her bir eski veya eksik durum
tespit edilerek yenileme yapilacagi izlenimi vermektedir. Giris alaninin tavaninda
yukaridan asagiya dogru sarkitilmig, danmigsma, acil cikis, engelli we, emzirme odasi
ve gebe okulu armatiirleri bilgi ve yonelim imkani sunmaktadir. Hastane Genel
Poliklinik giris alani olduk¢a genis bir alana sahip oldugu i¢in yukaridan asagiya
dogru sarkitilarak ilgili birimlere erisilebilirlik saglayan armatiirler, bireylerin viicut
pozisyonunu fazladan yormalarina gerek birakmazsizin goriis acilarinda yer
almaktadir Bu armatiirler binaya giris yapanlarin kimseye sormaksizin ilgili birimlere

ve alanlara erisimini saglamaktadir.
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Resim 5.6: Yardim asistani iletisim cihazi - Birinci ve ikinci gézlem karsilastirma

(Erol, M. Arsivi, 2020-2021),

Resim 5.6'de goriilmekte olan giris cephesinin her iki yan duvarina monte
edilmis kalorifer petekleri (1), hem malzemeyi hem de bireyleri korumak ve giivenlik
saglamak i¢in metal parmakliklar ile ¢ercevelendirilmistir. Bu metal parmakliklar
kalin, tistte yer alan uglart yuvarlatilmis ve ¢ikintili uglart sirkiilasyon alanina dogru
degil duvar tarafina dogru egimli olarak tasarlanmistir. Bu durum hastane Genel

Poliklinik giris alami igerisinde hizmet almak i¢in gelen bireylere tehlike
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olusturmamaktadir. Ayrica giris alaninda duvarlarda pano ve afis, danigma
bankosunun arkasinda bina plan krokisi, televizyon, elektronik hasta kayit makinesi

ve yardim asistani iletisim telefon cihazi bulunmaktadir.

Resim 5.6'deki yardim asistani iletisim cihazi birinci gézlem sirasinda (1) 6n
cephenin sag duvar kenarinda yer almaktaydi. Resim 5.5'deki ikinci gozlem sirasinda
(2) ise giris kapisinin hemen sagina konumlandirildigi gorilmistiir. Bu durum
hastane Genel Poliklinik igerisine giris saglayan kullanicilar igin daha erisilebilir hale
gelmistir. Elektronik hasta kayit makinesi birinci gozlem sirasinda, giris kapisinin
karsisindaki kolonun oniinde oldugu gériilmiistiir. Ikinci gozlem sirasinda ise Resim
5.6'deki gibi yardim asistani iletisim cihazi ve elektronik hasta kayit makinesi (2) yan
yana ve giris kapisinin hemen sagma konumlandirilmistir. Bu durum hastanenin
Genel Poliklinik binasina giris yapan kullanicilara kolay erisim saglamakta ve bu
cihazdan faydalanarak randevulu hastalarin sira numarasi alarak direk olarak ilgili

hastane birimine veya doktor odasina yonelim yapmalarina yardimer olmaktadir.
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Resim 5.7: Genel Poliklinik girisindeki giivenlik birimi bankosu - Ikinci gdzlem
(Erol, M. Arsivi, 2021).
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Birinci gézlem sirasinda glivenlik bankosu, Genel Poliklinik girisinin
riizgarlik/6n giris alaninda bulunmaktaydi. Bu durum hasta ve hasta yakinlarinin
kontrollii olarak bina igerisine giriginin saglanmasiyla, giivenlik biriminin sosyal
mesafe ve saglik dnlemlerini daha siki kontrol altinda tutmak igin yapilmistir. Ikinci
gozlem sirasinda ise Resim 5.7'de goriildiigii lizere gilivenlik bankosu, Genel
Poliklinik giris kapisinin sol tarafina tasinarak bina igerisine alinmistir. Giivenlik
birimi bankosunun yerinin degisimi, giris kapisi oniindeki kontrollii hasta ve hasta
yakini girisini Saglayan bankonun kaldirilmasi sonucunda yapilmis ve bina igi
giivenlik kalitesi arttirilmistir. Giivenlik birimi bankosu sirkiilasyon akis1 ve koridor
gecisleri icin engel teskil etmemekle birlikte bekleme alanlarinin hacmini

kiictiltmemektedir.

4.1.4. Genel Poliklinik Girisinin Hastane Tasarim Ozellikleri ve
Evrensel Tasarim Yaklasimi Temelinde Incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris alanm
cergevesinde ele alinmis olan mekansal program, degisimi gerektiren nedenleri
dikkate alma, kullanici rahatligi ve malzeme kullanimi ve teknik donati kavramlar
hastane tasarimda gerekli olan temel 6zellikleri ile Evrensel Tasarim Yaklagimi'nin
tamamlayict unsurlaridir. Bu nedenle tezin ana konusu olan egitim hastanesi

cercevesinde incelenmekte ve degerlendirilmektedir.

Mekansal program kapsaminda incelendiginde, hastane binasi olduk¢a genis
bir kurulum alanina sahip olmasi nedeniyle, Genel Poliklinik girig alani tiim binay1
kapsayacak sekilde tam ortada yer almaktadir. Bu durum hastane tasarimi temelinde,
bilgi ve deneyim sonucunda tasarima yansimis, gelecek i¢in dogru kararlar alinarak
tasarimin niteligi arttirilmig ve sonrasinda yapilmasi gereken biiyiik 6lcekli yenilikler
en aza indirilmistir. Giris alanindaki hareketlilik ile boliimler arasi iliski, gerekli alt
birimlere ve ilgili birimlere erisilebilirlik ve okunabilirlik imkani verilerek

mekanlarin organizasyonu saglanmaktadir.

Degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma kapsaminda incelendiginde,
fonksiyonel ve fiziksel eskime, yapilarin mekéansal anlamda degisimini gerektiren
nedenlerdendir. Genel Poliklinik giris alaninda zemindeki hissedilebilir zemin yiizeyi

yogun kullanim ve kimyasal maddelerin kullanim ¢oklugu ile fonksiyonel ve fiziksel
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eskime sonucu yipranmis ve sokiilmistiir. Mevcut hastane Genel Poliklinik giris
alan1 igerisinde baz1 yenilik¢i Ve kullanici rahatligr igeren revizyonlar yapilmis fakat
zemin ylizeyinde iyilestirmeler yapilmamistir. Hissedilebilir zemin ylizeyi
yenilenmesi olduk¢a gerekli olan onemli bir malzemedir. Bu durum sonucunda
hastane Genel Poliklinik giris alan1 zemin yiizeyinde anlasilabilirlik ve ulasilabilirlik
saglanamamaktadir. Hissedilebilir zemin yiizeyi mevcut zemin ile zit renkte olmasi
kolay algilanabilirlik saglar. Fakat kismi olarak bazi yerlerden sokiilmiis olmasi
kullanicilarin zarar gérmesine veya yanlis yonelim yapmasina sebep olmakta konfor,
giivenlik, ulagilabilirlik olanagi vermemektedir. Giris alan1 igerisinde duvar yiizeyleri
ve kolonlarda yapilan yenilikler, mekdn karakteri saglayarak anlam kazanmakta ve

kullanicilarina islevsel ve konforlu bir mekan sunmaktadir.

Kullanici rahathgi, verimli hizmet almay1 ve hastalarin psikolojik olarak
rahat etmeklerini saglamaktadir. Mekdnlarin oram Olgeginde, oturma alaninda
pencere Onlerinde bulunan koltuklar dinlenen ve bekleyen kullanicilar i¢in az
sayidadir. Hastane Genel Poliklinik girig alanindaki oturma birimi eksikligini ilgili
birimlere ait doktor odalarmin bulundugu koridordaki sandalyeler karsilamaya
caligsa da icinde yasanilan siire¢ nedeniyle sosyal mesafe konulmus ve ara
sandalyelerin kullanima kapatilmis olmasi yetersiz sayida oturma alam1 imkani
vermektedir. Doluluk-bosluk kontrasti 6lgeginde, oturma birimleri, yardim asistani
iletisim cihazi, elektronik hasta kayit makinesi ve giivenlik bankosu doluluk, koridor
gecisleri ve sirkiilasyon gegis alanlar1 bosluk olusturarak doluluk ve bosluk arasinda
kontrast saglanmaktadir. Girig alaninin duvar ve kolon ylizeyinde ¢izgisel ve egrisel
sekillere sahip ahsap malzeme segilmesi, dogallik ve uzun Omiirlii kullanim
olusturmakla birlikte yasanabilirlik, anlamli ve etkili kullanim saglamaktadir.
Yiizeylerin oram 6lgeginde, sirkiilasyon alaninin genis olmasi yiizeydeki hareketlilik
ile erisilebilirligi kolaylastirmaktadir. Bununla birlikte yiizeyde bulunan yipranmis
ve sokiilmiis yiizey kaplamalari mekéan icerisinde rahat erisilebilirlik imkanini
azaltmaktadir. Kullanici rahatligi temelinde bahsedilen mekdnlarin orani, doluluk-
bosluk kontrasti, malzeme se¢imi Ve yiizeylerin orani kavramlari, hastane Genel
Poliklinik giris alam1 igerisinde bir biitlinlik saglayarak mekan diizeni

olusturmaktadir.
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Malzeme kullanimi ve teknik donati kapsaminda incelendiginde, mekana gore
malzeme kullanim1 degisiklik gostermektedir. Hastane Genel Poliklinik giris
cephesinin iki yan duvarinda bulunan kalorifer peteklerinin metal parmakliklar ile
cergevelenmis olmasi kullanict konforunun yani sira bu donati islevsel ve fonksiyonel
fayda saglayacak bir gereklilik sonucu tasarlanmistir. Bu durum Genel Poliklinik
giris alani icerisinde hareketlilik saglayan her bir kullaniciya konfor ve giivenlik
saglamaktadir. Genel Poliklinik giris alani igerisinde kolon ve duvar yiizeylerine
ahsap paneller eklenmis olmasi hastane biinyesinde gerekli goriilen bir takim
yenilikler sonucunda yapilmistir. Bu durum mekana gore degisiklik gosteren
malzeme sec¢imi temelinde ahsap malzeme se¢ilmesi mekana dogallik katmasinin
yan1 sira kaymayan, parlamayan ve kullanicilar1 rahatsiz etmeyen bir imkan
sunmaktadir. Kolon ve duvar ahsap panelleri ile biitiinliik saglamasi istenen danigma
ve hasta kabul biriminin de ayni malzeme ile tasarlanmig bankolarin eklenmesi
mekdan kimligi olusturmaktadir. Yogun kullanim ve kimyasal maddelerin kullanim
siklig1 sebebiyle kismi yerlerde hissedilebilir zemin yiizeyi sokiilmiis olmasi, gérme
engelli bireyler i¢in sasirtici, yaniltict ve yanlis yonelim yapma imkam
olusturmaktadir. Bahsedilen tim durumlar sonucunda Genel Poliklinik giris alani
icerisinde hissedilebilir zemin yilizeyi hari¢ tutulmak kaydiyla, mekana gore
degisiklik goOsteren her bir yapt malzemesi, kaymayan, parlamayan, dayanikl,

giivenlikli ve iglevseldir.

Bu boliimde, incelenen egitim hastanesinin hastane temel 6zelliklerine gore
ele alinmig olmasinin ardindan, Genel Poliklinik girisindeki temel 6zellikler bu kez
evrensel tasarim yaklasimi kapsaminda incelenmektedir. Genel Poliklinik giris alan1
ilgili hastane binasinin tam orasinda yer alarak, sirkiilasyonun yogun oldugu,
boliimler aras1 gegise, gerekli alt birimlere ve ilgili birimlere erisim imkan1 vermesi
sebebiyle 'Evrensel Tasarim Yaklasimi' kapsaminda olduk¢a 6nemli konumdadir.
Asagida yer alan kilavuz niteligi tasiyan yedi adet Evrensel Tasarim Prensibi, her biri
kendi igerigini ve kullanim1 kapsaminda tasarimda olumlu (uyumlu olan) ve olumsuz
(uyumlu olmayan) olmak {izere mekanlarin incelenmesi sonucunda mevcut

hastanenin tespit edilen durumu aktarilmaktadir.
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Esit Kullanim Prensibi: Evrensel Tasarim Prensipleri (E.T.P.) kapsaminda,
esit kullanim prensibi 6l¢eginde, ilgili hastanenin mevcut Genel Poliklinik giris alani

incelenmektedir.

Konum: hastane binasinin tam ortasinda yer almasi nedeniyle, hizmet almak i¢in

gelen bireylere esit ulasilabilirlik saglamaktadir.

Giris rampast. Genel Poliklinik giris kapisinin oniindeki kisa kot farkini kapatmak
adina kisa ve uygun egimli rampa yapilmis olmasi hem tekerlekli sandalye
kullanicilar1 hem de diger her kullanici icin hastane igerisine egit erigim imkani

sunmaktadir.

Giris kapisi: Genel Poliklinik giris kapisinin iki yana siirgiilii otomatik agilan kapi

olmasi herkese hitap ederek esit kullanim saglar.

Giivenlik birimi (Resim 5.7): Genel Poliklinik girisinin hemen solunda yer alan
giivenlik birimi, giivenlik ve giivenlik ile ilgili hiikiimleri tim kullanicilar i¢in egit

olarak kullanilabilir hale getirmektedir.

Yardim asistani iletisim cihazi (Resim 5.6): Genel Poliklinik girisinin hemen saginda
yer alan yardim asistani iletisim cihazi, engelli kullanicilara hizmet etmektedir. Bu
cihazin telefon ahizesinin algakta yer almasi, kisa boylu bireyler ve tekerlek sandalye
kullanicilarim1 kapsayarak egit kullanim ve tlizerinde yazan kullanim talimati Braille

Alfabesi ile gorme engelli bireyler i¢in kolay ve esit kullanim imkani saglamaktadir.

Hasta kayit makinesi (Resim 5.6-2): Genel Poliklinik girisinin saginda ve yardim
asistani iletisim cihazinin hemen yaninda bulunan ve herkesin kullanimina sunulan
elektronik hasta kayit makinesi, dnceden randevu almis olan ve hastane hizmetinden
yararlanmak iizere gelen hastalara sira numarasi vererek ilgili birime yonelmelerine
imkan saglamaktadir. Bu cihaz dokunmatik ekrani sayesinde gerekli bilgilerin girisi
ile her kullaniciya esit kullanim imkam sunmaktadir. Isitme engelli bireyler igin sesli
bilgilendirme bulunmamaktadir. Bu durum hemen giriste ve hasta kayit ile karsilikl
konumlarda bulunan giivenlik birimindeki gorevlilerin yardimer olmast ile

giderilmektedir.

Giris oturma ve bekleme alani (Resim 5.4): Genel Poliklinik giris cephesinin 6ntinde

sag ve sol yonlerinde bulunan Koltuklar oturarak veya ayakta bekleme imkani
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sunmakla birlikte 6niinde bulunan yeterli alan ile tekerlekli sandalye kullanicilari i¢in
gecis ve koridor alanlarini kapatmayacak sekilde bekleme alanlart mevcuttur. Bu
durum hem bir engeli bulunmayan hem de bedensel engelli tekerlekli sandalye

kullanicilarinin ayn1 alan1 ortak kullanmalar1 esit kullanim prensibine uymaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Resim 5.5): Genel Poliklinik giris kapisinin 6niinden
baslayarak ilgili hastane birimlerine ve doktor odalarina kolay erisim saglanmasi igin
zemin ylizeyinde hissedilebilir zemin ylizeyi bulunmaktadir. Hissedilebilir zemin
yiizeyi gorme engelli bireylere herkes gibi esit ve kolay erisim imkani saglamasi
adma ¢izgiler yiiriiyerek devam etmeyi ve noktalar durmay1 veya yon degistirmeyi
ifade etmesi agisindan zeminde dogru sekilde konumlandirilmigtir. Zeminde
algilanabilen ve gorme engelli bastonuyla yonlendirme saglayan cizgiler ve
noktalardan olusan zemin yiizeyi, gorme engelli bireyleri belli oranda
yonlendirebilmektedir. Gorme engelli bireyler erisecegi hedefini tam olarak ilk
seferde bulamamaktadir. Gorme engelli bireyler i¢in ilgili birimlerin bulundugu
alanda Braille Alfabeli tabelalar bulunmali ya da sesli uyarilarla nereye vardiklarimi
anlayabilecekleri 6nlemler alinmahidir. Hastane Genel Poliklinik giris alan1 igerisinde
bu tiir uyarilar/durumlar eksiktir. Ancak giris kapisinin yaninda bulunan yardim
asistani iletisim cihazi Braille Alfabesi kullanim talimati araciligi ile gérme engelli

bireylerin gidecegi yeri telefonla sorarak 6grenebilir.

Yénlendirici ok ve ayak sekilleri (Resim 5.5): Girig kapisinin 6niinden baglayan ve
ilgili birimlere giden hissedilebilir zemin yiizeyi, ok ve ayak sekilleri ve bu sekillerin
tizerindeki yazilarin yogun kullanim ve kimyasal maddelerin kullanim sikligi
sebebiyle kismi olarak sokiilmiis olmasi esit kullanim prensibi dlgeginde gorme
engelli bireyler ve herkes i¢in es degerlilik, giivenlik ve erisilebilirlik

saglayamamaktadir.

Kalorifer petekleri (Resim 5.6-1): Giris cephesinin sag ve sol duvarlarinin 6niine
bulunan kalorifer peteklerinin metal malzeme ile ¢evrelenmis olmasi kullanicilari

olumsuz yonde etkilemez ve hastaneye ait {irlinlin zarar gérmesini engellemektedir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri: Tavanda birimler hakkinda bilgi ve yon

veren sarkit armatiirler kullanilabilirlik ve erisilebilirlik imkanlar1 ile kullanici
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memnuniyeti saglar. Fakat bu armatiirler ile ilgili gérme engelli bireylerin kullanimi

icin herhangi bir se¢enek sunulmadigindan egit kullanim prensibini igermemektedir.

Acil ¢ikis: Genel Poliklinik giris kapisinin on hizasina denk gelecek sekilde ve
koridorlardan da goriilebilen tavan konumuna yerlestirilen acil ¢ikis bilgi armatiiri,
hastane igerisinde herhangi bir tehlike aninda disariya kacis icin kullanilabilirlik ve
erigilebilirlik kavramlarini i¢eren bir donatidir. Bu durum Genel Poliklinik igerisinde
bulunan bireylerin olumsuz ydnde etkilenmemeleri i¢in tasarlanmis ve
yerlestirilmistir. Bu armatiir neon yesil renkte ve 6zellikle karanlik ortamda parlayan
bir triin oldugu i¢in kullanict memnuniyeti saglayan niteliktedir. Gorme engelli

bireyler i¢in mekan igerisinde bulunan hoparlorler kagis saglanabilir.

Kullammm Esnekligi Prensibi: E.T.P. dl¢eginde, kullanim esnekligi prensibi,

ilgili hastanenin mevcut Genel Poliklinik giris alan1 incelenmektedir.

Konum: Hastane binasinin ortasinda bulunmasi ile saglik personelleri, hasta ve hasta
yakinlar1 veya diger kullanicilar gibi bir ¢ok farkli bireyin kullanimina acik ve

merkez konumunda olmasi bu alana kullanim esnekligi saglamasi ile esdegerlidir.

Girig rampas: ve giris kapisi: Genel Poliklinik giris kapisinin 6niindeki uygun egim
ile tasarlanmis olan rampa ve iki yana agilan otomatik giris kapisi, mekani kullanmak

tizere gelen her kullaniciya kullanim esnekligi sunan bir tasarimdir.

Grivenlik birimi (Resim 5.7): Genel Poliklinik girisinin solunda bulunan giivenlik
birimi bankosu her kullanicinin erisim ve iletisim saglayabildigi uyarlanabilir

kullanim esnekligine sahiptir.

Yardim asistani iletisim cihazi (Resim 5.6): Genel Poliklinik girisinin sag tarafinda
bulunan yardim asistani iletisim cihazi, tiim engelli bireylere hitap etmesi ile her
kullanicinin bedensel fonksiyonlarina en uygun olan sekilde kullanim yapmalarini
saglayan esneklige sahiptir. Yardim asistani iletisim cihazi, telefon ahizesinin
yiiksekligi ve Braille Alfabesi ile cihazi kullanim imkani sunmasi, kullanici

cesitliligini arttirmakla birlikte kullanim esnekligine sahip niteliklerdir.

Hasta kayit makinesi (Resim 5.6-2): Yardim asistani iletisim cihazi ile yan yana
bulunan elektronik hasta kayit makinesi genis kullanict profiline hitap ederek,

hastaneye ilgili birimden hizmet almak i¢in gelen her bireyin kullandig1 dokunmatik
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ekrani ile sag ve sol el ile kullanima uygun esneklige sahiptir. Hasta kayit makinesi
isitme engelli bireylerin kullanimi igin sesli kullanim imkani saglamamaktadir.
Giivenlik birimi ve hasta kayit makinesi karsilikli oldugu ve her ikisi de giris
kapisina yakin oldugu icin isitme engelli bireyler kapidan igeriye girdikleri andan

itibaren gilivenlik gorevlileri bu kisilere gerekli tiim imkanlar1 saglayabilmektedir.

Giris oturma ve bekleme alan (Resim 5.4): Genel Poliklinik giris alanindaki koltuklar
ve bekleme alani, tekerlekli sandalye kullanicilarini da kapsayan yeterli alana sahip
olmasi, mekana uyarlanabilirlik ve bir ¢ok farkli bireyin kullanimina agik olmasi ile

kullanmim esnekligi saglamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Resim 5.5): Genel Poliklinik giris alaninin zemini igin
tasarlanan hissedilebilir zemin ytizeyinin, fonksiyonel ve fiziksel eskime sonucu bazi
yerlerinden sokiilmiis olmasi, gérme engelli veya az gorebilen bireyler icin kullanim
esnekligi ve yetkinligi saglamamaktadir. Bu kismi olarak sokiilmiis olan hissedilebilir
zemin yiizeyini takip eden kullanicilar saglam olan zemin yiizeyi ile ilgili birime
erisim saglamaya bagladiktan sonra sokiilmiis zemin yiizeyine geldiginde sasirmasi
sonucu hizli adaptasyon saglayamayarak hem psikolojik hem fiziksel olarak yetkinlik

yvoksunlugu yagamalarina sebep olmaktadir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri (Resim 5.5): Mekan igerisinde goérme engelli
bireylere erisim kisitliligi yasatan hissedilebilir zemin yiizeyi ve bununla birlikte
saglikli veya bedensel engelli her bireyi kapsayan ok ve ayak sekilli yonelim
isaretlerinin zeminden kismi olarak silinmis olmasi sadece engelli bireylere degil, bir
¢ok farkli bireyin kullanimina uygunluk saglayamayarak kullanim esnekligi

prensibine uygun degildir.

Kalorifer petekleri (Resim 5.6-1): Giris alanindaki kalorifer petekleri metal
cerceveleri ile bir ¢ok farkl bireyin kullanimina en uygun olan tercihtir. Uzerine
oturma imkan1 vermeyerek donatiy1 korur, Ust metal ¢ikintilarin duvara dogru egimli
olmasi ile ¢ocuk, kisa boylu vb. herkesi kapsayarak, kullanicilarin viicutlarina ve

esyalarina zarar vermemektedir. Bu durum kullanimda esneklik saglamaktadir.

Tavan yénlendirme ve bilgi armatiirleri: Girig alaninda bulunan tavana monte

edilmis armatiirler, bireyler icin uyum saglayan esneklige sahip ve hizli adaptasyon
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ile kullanim kolaylig1 saglamaktadir. Gorme engelli kullanicilar bahsedilen tavan
yonlendirme {iriinleri kullanamadigi ve buna muadil olarak farkli bir se¢enek

sunulmadigindan bu donatilar uyarlanabilir degildir.

Acil ¢ikis: Girig alanindaki acil ¢ikis armatiirii renk, goriis acisi itibariyle kisisel
tercih ve yetkinlikleri olan bireyler i¢in kullanim saglamaktadir. Duyma engelliler
icin neon yesil renkte olan acil ¢ikis bilgi ve yonelim armatiirii ile gérme engelliler

icin ise hoparlor ile acil ¢ikis imkani saglanmaktadir.

Basit ve Sezgisel Kullanim Prensibi: E.T.P. 6lgeginde, basit ve sezgisel
kullanim prensibi 6l¢eginde, ilgili hastanenin mevcut Genel Poliklinik giris alani

incelenmekte ve asagida aktarilmaktadir.

Konum: Genel Poliklinik hastane binasinin merkezinde bulunmas: kolay

anlasilabilirlik ve erisilebilirlik imkan1 saglar.

Giris rampasi: Genel Poliklinik yan giris kapisinin 6niindeki rampa oldukg¢a diisiik
(% 7'den az) oldugu gozlemlenmis olmasi ile kullanicilarin mevcut konsantrasyon
diizeylerine gore kolay anlagsilabilirlik saglayarak basit ve sezgisel kullanima

uygundur.

Giris kapisi: Giriste bulunan ve iki yana siirgiilii otomatik olarak agilan giris kapisi,

bireylerin varligini algilayarak basit ve sezgisel kullanim imkan1 sunmaktadir.

Giivenlik birimi (Resim 5.7): Genel Poliklinik girig alaninin hemen girisinde bulunan
giivenlik biriminin girise ¢ok yakin bir yerde bulunmasi, mekan igerisinde her

kullanicinin giivenligini saglanmak i¢in kolay anlasilabilir konumdadir.

Yardim asistani iletisim cihazi (Resim 5.6): Genel Poliklinik girisinde bulunan
yardim asistani iletisim cihazi, ahizesinin algakta olmas1 ve iizerinde Braille Alfabesi
ile kullanim talimati bulunmasi st diizey bilgi ve beceri beklentisi olmaksizin

sezgisel kullanima uygundur.

Hasta kayit makinesi (Resim 5.6-2): Genel Poliklinik girisinde ve yardim asistani
iletisim telefon cihazinin yaninda bulunan elektronik hasta kayit makinesi,

kullanmak isteyen her bireyin bilgisine, becerisine ve algilamasina yonelik olarak
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dokunmatik ekran imkani1 sunmakta ve ekranin altindaki alan ile sira numarasi kagidi

vererek basit kullanim imkan1 sunmaktadir.

Giris oturma ve bekleme alani (Resim 5.4): Giris alaninda bulunan koltuklar, cam
cephe sayesinde binanin disindan goriilebildigi i¢in kolay anlasilabilirlik ve giris

kapisina yakin oldugundan basit kullanim niteliklerini saglamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Resim 5.5): Genel Poliklinik giris kapisindan baslayarak
ilgili hastane birimlerine ve doktor odalarina erisim i¢in zemin yilizeyinde bulunan
hissedilebilir zemin yiizeyi, yogun kullanim ve kimyasal maddelerin kullanim siklig1
sebebiyle yipranmis ve yerlerinden sokiilmiis olmasi, mekanin zemin yilizeyinde
tasarlanmig ve konumlandirilmis olan iiriin i¢in kullanicilarin, dil yetenegi, deneyim,
bilgi, beceri, gii¢ ve mevcut konsantrasyon diizeyine bakilmaksizin her kullanici i¢in
kolay anlagsilabilirlik saglayamamakta ve basit ve sezgisel kullanim imkani

vermemektedir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri (Resim 5.5): Zeminde bulunan ilgili hastane
birimlerine erisim i¢in ok ve ayak sekillerinin de yogun kullanim ve kimyasal
maddelerin kullanim siklig1 sebebiyle yipranmis ve sokiilmiis olmasi Kkolay
anlagsilabilirlik saglamamaktadir. Fakat bu sekillerin zemin yilizeyinden farkli renkte
olmas1 ve ok sekli sayesinde devam edilmesi gerektigini vurgulamasi silinmis olsa
dahi ilerlemeyi ve ilerisinde silinmemis diger yonlendirme sekli ile sezgisel olarak

kullanim saglar.

Kalorifer petekleri (Resim 5.6-1): Giris alaninda bulunan kalorifer petekleri, tirtiniin
korunmas1 ve kullanicilarin zarar gérmesini engelleyici metal ¢erceve ile tasarimin

beklenen sekilde ¢alismasini saglar.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri: Tavansan sarkan yonlendirme ve bilgi
sagalan donatilar, genis mekan igersinde kolay anlasilabilirlik ve iizerindeki ok

isaretleri ile basit kullanim saglamaktadir.

Acil ¢ikis: Konum ve renk itibariyle, kullanicilarin dil yetenegine, bilgisine, giiciine,
mevcut  konsantrasyon  diizeyine  bakilmaksizin  kolay  anlasilabilir  ve

kullanmlabilirdir. Bu durum basit ve sezgisel kullanim imkan verir.
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Algilanabilir Bilgilendirme Prensibi: E.T.P. 6lgeginde, algilanabilir bilgi

prensibi, ilgili hastanenin mevcut Genel Poliklinik giris alan1 incelenmistir.

Konum: Hastane binasiin ortasinda yani merkez konumunda yer almasi, hastaneyi
ilk defa kullanacak olan bireyleri de kapsamayarak kolayca aywrt edebilen,

anlagilabilir ve algilanabilir giris mekani saglamaktadir.

Girig rampasi: Dis mekandaki zemin yiizeyinden baslayan oldukga az bir kot farkina
diiz ve kesintisiz olarak ¢ikis saglayan rampasi, cevresel etmenlerden ayirt edilebilir,
anlasilabilir ve algilanabilirdir. Bu nitelikler sayesinde giris rampasit icin

algilanabilir bilgilendirme prensine uygunluk gosterir.

Giris kapisi ve giivenlik birimi (Resim 5.7): Genel Poliklinik alanina agilan giris
kapisinin iki yana siirgiilii otomatik kap1 olmasi ve hemen girigin oniinde giivenlik
biriminin  bulunmas1 farkli kullanict  yeteneklerini  Kapsayarak —algilamay:

kolaylagtirir.

Yardim asistant iletisim cihazi (Resim 5.6): Genel Poliklinik girisinin saginda
bulunan yardim asistant telefonu, farkli kullanici yeteneklerini kapsayici etkili
iletisim saglamak igin, engelli isareti ile sembolik, Tiirk¢e kullanim talimat1 ile yazili,
gorme engelliler igin Braille Alfabesi kullanim talimat1 ile dokunsal, telefon ahizesi

ile sozel kullanim ¢esitliligi sunmaktadir.

Hasta kayit makinesi (Resim 5.6-2): Girisin saginda bulunan hasta kayit makinesi,

dokunmatik ekrani sayesinde dokunsal ve girsel ifade saglamaktadir.

Giris oturma ve bekleme alant (Resim 5.4): Giris alaninda bulunan oturma tniteleri,
cam kenarina yerlestirilerek dis mekan ile baglantis1 saglanmistir. Hem i¢eriden hem
disaridan anlagsilabilir ve algilanabiliridir. Oturma ve bekleme alani tekerlekli

sandalye kullanicilari i¢in bos alana sahip oldugundan kullanim c¢esitliligi barimdirir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi ve yonlendirici ok ve ayak sekilleri (Resim 5.5): Genel
Poliklinik giris zemininde bulunan ve gdérme engelli bireyler icin ilgili hastane
birimlerine ulagim saglayan hissedilebilir zemin yiizeyi, kullanicilarin ayaklar1 veya
beyaz bastonu ile dokunsal ifade olan diiz ¢izgi ve nokta kabartilar farkli anlam
Ozelliklerine sahiptir. Yine zeminde bulunan ok ve ayak desenli sekiller ve yazilar,

gorsel ve yazili ifade olan bilgi ¢izelgelerini mekanin zemininde barindirmaktadir.
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Hissedilebilir zemin yiizeyi ile dokunsal ifade, ok ve ayak sekilleri ve yazilar ile
gorsel ifade anlatimlar1 yapilarak tasarimda ayirt edici nitelikli algilama ¢esitliligi ile
¢oklu modlar olusturulmaktadir. Fakat hissedilebilir zemin yiizeyinin, ok ve ayak
sekilleri ve yazilarinin kismi olarak sokiilmiis olmasi algilanabilir bilgilendirme
prensibi temel bilgileri 1s18inda en ist diizeyde olmasi gereken okunabilirlik
seviyesini kisitlamaktadir. Gérme engelli bireyler bahsedilen hissedilebilir zemin
yiizeyi araciligl ile belli bir yere kadar gidebilmektedir. Ama hangi poliklinige
girecegi hakkindaki bilgi eksiktir. Bu nedenle Braille Alfabesi veya sesli uyari ile
bilgi verilebilir. Genel Poliklinik girisindeki yardim telefonu gérme engelli bireyler
icin yon tarifi verebilir. Ancak gidilecek yer uzak bir yerde ise engelli bireyin yon
tarifi aklinda kalmayabilir. Béyle bir durumda her kapinin yaninda Braille Alfabesi

ile gelinen yer tanimlanabilir ya da sesli uyart aparat: verilebilir.

Kalorifer petekleri (Resim 5.6-1): Konumlart ve korumaliklart sayesinde ayirt edici

nitelikte farklilagtirilmistir ve uyumluluk igermektedir.

Tavan ydnlendirme ve bilgi armatiirleri ve acil ¢ikis: Genel Poliklinik girig alaninda
kullanicilar i¢in ¢esitli ¢cevresel etmenlerden kolayca ayirt edilebilen bir goriis agist
igerisinde yer alan, tavanda yukaridan asagiya dogru sarkitilmis, danigma, acil ¢ikas,
engelli wc, emzirme odasi ve gebe okulu armatiirleri, tasarimda farkli kullanici
yeteneklerini kapsayict etkili iletisim saglamak igin yazili anlatim ve sembolik

ifadeyle, mekan igerisinde ayuwrt edici nitelikli algilama ¢esitliligi olusturmaktadir.

Tasarimda Hata Payr Prensibi: E.T.P. 6lgeginde, hata toleransi prensibi,

Genel Poliklinik giris alani incelenmistir.

Konum: Hem mevcut hastane alaninin hem de hastane binasinin ortasinda yer almasi,
her kullaniciya hitap etmesi ile hataya imkan vermemek icin hastanenin merkezi

konumda bulunmaktadir.

Giris rampasit: Genel Poliklinik girisinde bulunan kisa kot farkini kapatmak igin
rampa yapilmis olmasi, mekan igin farkli her kullaniciya hitap eden tehlikeli, zarar
verici ve rahatsiz edici olabilecek her tiirlii durumun Ongoériilmesi sonucunda

yapilmustir.
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Giris kapisi: Genel Poliklinik giris kapisinin iki yana siirgiilii olarak acilmasi, apayr:

kisisel yetkinligi olan farkli her kullanict olanaklar: diisiiniilerek yapilmistir.

Giivenlik birimi (Resim 5.7): Genel Poliklinik girisinde bulunan giivenlik birimi,
mekan icerisinde farkli yetkinlik diizeyine sahip her kullanicinin glivenligi

saglamaktadir.

Yardim asistam iletisim cihazi (Resim 5.6): Giris alaninda bulundugu konum
itibariyle zarar verici veya rahatsiz edici herhangi bir durum igermemektedir.
Telefon ahizesi ile kolay kullanim saglanarak hata yapmaya olanak vermemektedir.

Yardim asistani iletisim cihazi sag ve sol elini kullanan bireyleri i¢in kullanighdir.

Hasta kayit makinesi (Resim 5.6-2): Hastaneye gelen hastalarin sira numarasi almak
icin hasta kayit makinesini kullanmasi i¢in giris kapisina yakin olmasi ile hataya
imkan vermeyen prensipleri kapsamakta ve ayni zamanda sag ve sol el kullanimi

saglamaktadir.

Giris oturma ve bekleme alani (Resim 5.4): Oturmak igin koltuk tiniteleri ve bekleme
icin yeterli bosluk alani bulunmasi, kisisel yetkinlikleri farkli olan kullanic

olanaklarina ve kullanilabilirlige sahiptir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Resim 5.5): Genel Poliklinik giris alaninin zemininde
bulunan hissedilebilir zemin ylizeyi, eskiden kullanima ag¢ik olan fakat sonradan
kapatilan ve yapilan her iki gézlem sirasinda da duvar ile kapali oldugu gézlemlenen
eski bir hastane birimine erisim saglamaktadir. Bu durum gérme engelli kullanicilar
icin potansiyel olarak tehlikeli kosullar kaginilmaz oldugunda bireylerin zarar
gorebilecegi ve rahatsiz olabilecegi sonucglar ile karsilasilmasina imkan
olusturmaktadir. Ilgili hastane biriminin kapanmasi ile bu birime erisim saglayan
hissedilebilir zemin yiizeyinin hala mevcut olmasi, gorme engelli bireyler i¢in ulagim
sagladiklarinda duvar ile karsilasarak gorebilecekleri tehlikelere ve zarara karsi

onlem alinmaly, izole edilmeli ve koruma saglanmalidir.

Yéonlendirici ok ve ayak sekilleri (Resim 5.5): Hem hissedilebilir zemin yiizeyi hem
de ok ve ayak sekilleri ve yazilari, mekan igerisinde ilgili birime ulagim saglamaya
imkan vermek istese de bu zemin yiizeyinin, sekillerin ve yazilarin kismi olarak

yipranmasi, sOkiilmesi ve silinmesi, olabilecek her tiirlii durum itibariyle hata
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yapmaya olanak vermektedir. Bu durum sonucunda hissedilebilir zemin yiizeyi

tasarimda hata pay: prensibine uygunluk saglamamaktadir.

Kalorifer petekleri (Resim 5.6-1): Genel Poliklinik giris cephesinin sag ve sol
duvarlarinin 6niinde bulunan kalorifer peteklerinin, kalin ve duvar tarafina dogru
kivrilmis sekilde tasarlanan metal parmakliklar ile ¢ercevelendirilmis olmasi, her
kullaniciya hitap etmesi olgusuyla hataya imkan vermeyen, kullanicilart olabilecek

tehlike ve kazalara karsi korumayr gerektirir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri: Tavandan asagiya dogru sarkan armatiirler,
tizerinde bulunan birim ismi ve ok isareti ile kullanicilarin hata yapmalarina imkan
vermeyen prensipleri kapsamay1 ve kullanicilart olabilecek yanlis yonelimlere karsi

bilgilendirmektedir.

Acil ¢ikis: Acil c¢ikis armatiirli, girig/cikis kapisinin oniline dogru kolay gortilebilir
yerde ve genis alan ve armatiiriin rengi sayesinde goriis agisindan ¢ikmamakta, bina
igerisinde acil bir durum oldugunda panik yapmadan kolayca kagis yapma imkani

saglamakta ve bireyleri tehlike ve kazalara kars1 korumaktadir.

Diisiik Fiziksel Giic Harcama Prensibi: E.T.P. 6l¢eginde, diisiik fiziksel
giic harcama prensibi, ilgili hastanenin mevcut Genel Poliklinik giris alani

incelenmis ve asagida aktarilmistir.

Konum: Mevcut hastane binasinin ortasinda bulunuyor olmasi, hastaneye gelen

bireyler icin fiziksel olarak kolaylik ve rahatlik saglamaktadir.

Giris rampasi ve giris kapisi: Genel Poliklinik girisinde bulunan rampa ve otomatik
iki yana stirgiilii giris kapisi, kullanicilarin viicut pozisyonunu ve fiziksel eylemlerini
azaltarak en az Jdlgiide fiziksel giic kullanmimi, islevsel ve rahat kullanim

saglanmaktadir.

Giivenlik birimi (Resim 5.7): Konumu itibariyle, diisiik fiziksel giicte olan yasli,

hamile vb. her birey i¢in giivenlik birimi hizmet vermektedir.

Yardim asistant iletisim cihazi (Resim 5.6) ve hasta kayit makinesi (Resim 5.5-2):
Genel Poliklinik girisinin solunda bulunan giivenlik birimi, saginda bulunan yardim

asistani iletisim cihaz1 ve elektronik hasta kayit makinesi, kullanicilarin fiziksel
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kabiliyetlerini zorlamayan, wzun zamanli giic kullanimi gerektirmeyen ve kabul

edilebilir derecede gii¢ harcanmasina imkan veren konuma ve kullanima sahiptir.

Giris oturma ve bekleme alani (Resim 5.4): Giris cephesinin Oniinde bulunan
koltuklar, en az odlciide fiziksel giicliik ile ulasim saglanarak kullanicilarin fiziksel

kabiliyetlerini zorlayan durumlari igermemektedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Resim 5.5): Giris alaninda kismi olarak sokiilmiis
durumda olan hissedilebilir zemin kaplamasi, gorme engelli mekan kullanicilart i¢in
rahatsiz edici olabilmekte ve kullanicilarin fiziksel kabiliyetini zorlayarak istedikleri

hastane birimine ulasmak i¢in uzun zamanh gii¢ kullanmak zorunda kalmaktadirlar.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri (Resim 5.5): Giris alaninda kismi olarak sokiilmiis
olan ok ve ayak sekilleri ve tizerindeki yazilar kolay ve etkin bir kullanim

saglayamamaktadir. Bu durum diisiik fiziksel giic harcama prensibine uymamaktadir.

Kalorifer petekleri (Resim 5.6-1): Genel Poliklinik giris cephesinin iki yaninda
bulunan kalorifer peteklerinin metal parmakliklar ile g¢er¢evelendirilmis olmasi,
kullanicilarin tasarlanan iiriine yaslanma, oturma veya herhangi farkli bir amag igin
kullanim sagladiginda zarar gérmeyecegi, uyarlanabilir ve giivenlik saglayan

kalinlikta ve uglar1 duvara dogru acidadir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri ve acil ¢ikis: Genel Poliklinik giris alaninda,
tavanda yukaridan asagiya dogru sarkitilmis bilgi armatiirleri, kullanicilarin tehlikeli
veya rahatsiz edici olmayan dogal viicut hareketlerini kullanarak gorebilecekleri

gorls acisinda bulunmaktadir.

Yaklasim ve Kullanim icin Boyut ve Mekan Saglanmasi Prensibi: E.T.P.
Olgeginde, yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan saglanmasi prensibi,

hastanenin mevcut Genel Poliklinik giris alan1 aktarilmaktadir.

Konum: Hastane binasinin orta alaninda bulunmasi, disaridan gelen kullanicilarin,
hastane birimleri arast hareketlik saglanmasi1 adina rahat kullanim imkan

saglamaktadir.
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Giris kapisi ve giris rampasi. Genel Poliklinik giris alanina erisim i¢in iki yana
stirgiilii otomatik kap1 ve zeminde rampa bulunuyor olmasi, yaklasim, ulasilabilirlik,

erisilebilirlik, kullanim i¢in uygun boyut ve alanin saglanmasidir.

Giivenlik birimi (Resim 5.7), yardim asistani iletisim cihazi (Resim 5.6) ve hasta
kayit makinesi (Resim 5.6-2): Genel Poliklinik alaninda giris kapisinin her iKi
yaninda bulunmalari, rahat ve dogru kullanim igin yakin ¢evresinin yeterli genislik,

viikseklik ve derinlik boyutlar: gdz 6niine alinarak konumlandirilmistir.

Giris oturma ve bekleme alan: (Resim 5.4), tavan ydnlendirme ve bilgi armatiirleri,
acil ¢ikig : Genel poliklinigin her iki giris cephesinde bulunmakta ve kullanicilara
sosyallesme imkan1 sunmakla birlikte kullanicilarin eylemleri diisiiniilerek oturan ve
ayakta olan bireyler icin goriis agisina engel olmayan tavanda yukaridan asagiya
dogru sarkitilan bilgi armatiirleri ve mek&na genel bakis icin net goriis alani,
bireylerin  viicut boyutunda ve hareket araliklarinda c¢esitlilik  barindiran

ulasilabilirlik, kolaylik ve ilgili birimlere rahat erisim imkan1 saglamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Resim 5.5) ve Yonlendirici ok ve ayak sekilleri (Resim
5.4): Giris alanindan basglayan, sag ve sol koridorlara dogru devam eden hissedilebilir
zemin kaplamasi ve sag, sol ve karsi koridor boyunca yonlendiren ok ve ayak sekilli
kaplama, mevcut haliyle bazi yerlerde zeminden sokiilmiis oldugu i¢in yaklasim ve
ulasilabilirlik niteliklerini saglamamaktadir. Bu durum yaklasim ve kullanim igin

boyut ve mekdn saglanmas: prensibine uyum gostermemektedir.

Kalorifer petekler (Resim 5.6-1): Giris oturma ve bekleme alaninin ya duvarlarinda
bulunan kalorifer peteklerinin yakin cevresi yeterli genislik, yiikseklik ve derinlik
boyutlarint igermekte, kullanicilarin ve refakatgilerin  gériis  agisina engel

olmamaktadir.
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E.T.P.'ye gore genel
KONUM UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN poliklinik giris alam
uygun konumdadir.
GIRIiS RAMPASI E.T.P."ye gire giris
UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN rampasinin kullanim
uygundur.
GIRIS KAPISI E.T.P.'ye gore giris
UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN kapisinin Kullanim
uygundur.
GUVENLIK E.T.P."ye gire
BIiRIMi UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN giivenlik biriminin
kullanimi uygundur.
YARDIM
i ASISTANI E.T.P.'ye gore iletisim
Z iLETiSiM CiHAZI | UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN cihazimn Kullanim
5 uygundur.
<
U  HASTA KAYIT E.T.P.'ye gore hasta
'E MAKINESI UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN kayit makinesinin
o kullanimi uygundur.
&)
.E GIRIS OTURMA E.T.P.'ye gire oturma
Z. VE BEKLEME UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN UYGUN ve bekleme alam
'E ALANI kullamma uygundur.
M
B
= Y .
©| HISSEDILEBILIR E.T.P.'ye gore
& ZEMIN YUZEYI UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN hissedilebilir kaplama
] DEGIL DEGIL DEGIL DEGIL DEGIL DEGIL DEGIL kullanima uygun
= degildir.
&
O YONLENDIRICI E.T.P.'ye gire
OK VE AYAK UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN hissedilebilir kaplama
SEKILLERI DEGIL DEGIL DEGIL DEGIL DEGIL DEGIL kullamima uygun
degildir.
KALORIFER E.T.P.'ye gire petekler
PETEKLERI UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN kullamima uygundur.
TAVAN
YONLENDIRME E.T.P.'ye gire esit
VE BILGi UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN kullamim ve kullamm
ARMATUR DEGIL DEGIL esnekligi prensipleri
icin uygun degildir.
E.T.P."'ye gore acil
ACIL CIKIS UYGUN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN ¢ikis bilgilendirmesi
uygundur.

Tablo 5.2: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris

alanimin Evrensel Tasarim Prensipleri 6l¢eginde degerlendirilmesi.

Tablo 5.2'de Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik

giris alaninin yukarida bahsedilen birimleri ile Evrensel Tasarim Prensipleri
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arasindaki yazili olarak anlatilan uygun ya da uygun olmama sebepleri 6zet haline
getirilmis ve gorsel olarak renklendirilerek tablolastirilmistir. Matris icerisinde ifade
edilen 'uygun' ve 'uygun degildir' tanimlamalar1 Evrensel Tasarim Prensipleri

kapsaminda degerlendirilerek sonu¢landirilmis tanimlamalardir.

4.1.5. Damsma ve Hasta Kabul Birimlerinin Gézlem Sonucu
Incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris alaninda
bulunan danisma ve hasta kabul birimleri, hastane olanaklarindan yararlanmak
isteyen her kullaniciya hizmet vermektedir. Bu birimler 6zel veya yonlendirme ile
erisilen birimler degil, herkesin erigebilecegi, soru sorabilecegi, mevcut mekanin
hareketliligi igerisinde anlasilabilirlik saglayan birimlerdir. Hastane Genel Poliklinik
giris alanina girildikten sonra bireylerin hemen goriis agilarinda, sol tarafta danigma

birimi, sag tarafta ise hasta kabul birimi bulunmaktadir.

Resim 5.8: Danigma birimi ve banko alani - Birinci gézlem (Erol, M. Arsivi, 2020).
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Birimci gozlem sirasinda, hastane Genel Poliklinik giris alani igerisinde
girisin sol karsisinda ve hasta kabul birimi ile karsilikli olan Resim 5.8'deki danisma
birimi ve banko alani gevresinde yeterli alan genisligine sahiptir. Bu birimin duvar
kenarinda bulunmasi ve Oniindeki yeterli bekleme alani ile hastanenin merkez
noktast olan Genel Poliklinik giris alanmin Kkoridor gegislerini ve sirkiilasyon
alanlarin1 kapatmamaktadir. Hastaneler igin giderek daha fazla 6nem kazanmis olan
sosyal mesafe uyarim bilgileri temelinde, danigma biriminin O6niindeki zemine
yapistirilmis  sosyal mesafe kurallarmin gerekliliklerini aktaran ikazlar ve bu
birimlere  sosyal mesafeli yaklasim saglanmasi igin smirlayict  seritler
konumlandirilmistir. Bununla birlikte danisma biriminin arka duvarinda bilgilendirici
panolar ve hastane zemin kat plan ¢izimi bulunmaktadir. Genel Poliklinik bina
girisinden itibaren goérme engelliler i¢in ilgili alanlara erisim saglamak amaciyla
konumlandirilan hissedilebilir zemin yiizeyi, Resim 5.8'de goriildiigii gibi danigsma

birimine erisilebilirlik saglamamaktadir.

Resim 5.9: Danisma birimi ve banko alani - Ikinci gdzlem (Erol, M. Arsiv, 2021).

Ikinci gozlem siwrasinda, Resim 5.9'de goriildiigii gibi, hastane Genel
Poliklinik alaninda kendi biinyesinde tespit edilen bir takim gereklilikler sonucu

islevsel revizyonlar yapildigir goriilmektedir. Kolonlara ve ilgili birimlere acgilan

181



koridorun duvar yiizeyine ¢izgisel ve egrisel hatlara sahip ahsap malzeme ile
yapilmis paneller tasarlanmistir. Bunlarla birlikte biitiinlik olusmak i¢in danigma
biriminin bankosu da yenilenmistir. Mevcut ahsap panellerin renk ve c¢izgisel
tasarimina uygun olan bir banko tasarlanmis ve ayni yerine konumlandirilmistir.
Hastanenin mevcut kurulum alaninin yaklasik her noktasinda, hem saglik
personellerini hem de hastaneden hizmet almak {izere gelen bireyleri koruma amagl
yerine gore degisiklik gosteren nitelikli Onlemler alinmistir. Bunlardan biri de
danigma bankosu oniine yiiksek mesafeli olacak sekilde seffaf malzemeden yapilmis
bir 6n panel tasarlanmistir. Bu durum iginde bulunulan zorlu yasam kosullari, saglik
personeline soru sormak veya herhangi bir konu hakkinda danigmak iizere iletisim
kurmak isteyen bireyleri saglik agisindan koruma amaciyla Onlem alinan bir
tasarimdir. Danisma birimi bankosunun orta 6n tarafina konumlandirilan kisa ahsap
donati, bireylerin kisisel veya hastane ile ilgili olan bir takim esyalarini iizerine
koymalar1 ve saglik personeli ile daha konforlu ve rahat bir iletisim kurmalarina

yardimet1 olabilmektedir (Resim 5.9).
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Sekil 5.4: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Danigsma ve Hasta Kabul

birimleri kat plani (Kat planinin numaralari Sekil 5.2'de agiklanmustir).

Sekil 5.4'te Genel Poliklinik giris alaninda Danmigma ve Hasta Kabul
birimlerinin alanlar1 ve bankolar1 plan yerlesimi yer almaktadir. Solda yer alan 11

numarali alan Danigma birimi bankosu ve kullanim alani, sagda yer alan 12 numarali
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alan ise hasta kabul biriminin bankosu ve kullanim alanidir. Sekil 5.5'te aktarilan 11
numarali Danigma birimi bankosunun arkasinda bulunan bilgilendirici panolar ve
hastane zemin kat plan ¢izimi kaldirilmis onun yerine beyaz yiizeye sahip hastane i¢i
bilgi ve ikazlarin bulunacagi beyaz bir pano eklenmistir. Danisma biriminin
bulundugu alanin tavaninda yukaridan asagiya dogru sarkitilmig danigma yazili
bilgilendirici armatiir bulunmaktadir. Yapilan yeniliklerle birlikte hem mekana hem
de danigma bankosuna uygun goriilen, danigsma biriminin tizerinde bulunan ve Resim
5.9'de gosterilen tavan alanina renkli tavan karolar1 eklenmistir. Danisma birimi
bankosuna seffaf on panel tasarlanmasi sonucunda, sosyal mesafeli yaklagim
saglayan smirlayict seritler kaldirilmis, zeminde bulunan sosyal mesafeli bekleme
ikazlar1 ise hala kullanilmaya devam edilmektedir. Hastane Genel Poliklinik
girisinden baglayan hissedilebilir zemin yiizeyi damigsma birimi bankosuna

ulasilabilirlik saglamamaktadir.

Resim 5.10: Danisma biriminin 6n alan1 - Ikinci Gézlem (Erol, M. Arsiv, 2021).
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Resim 5.10'da goriildiigli gibi, danisma biriminin 6niindeki yiizeyde devam
eden ve eskiden kullanima agik olan fakat sonradan kapatilmig ve her iki gozlem
sirasinda da kapali oldugu goriilen eski bir hastane birimine giden hissedilebilir
zemin yiizeyi, hastanenin hi¢ bir birimine erisilebilirlik saglamamaktadir (Resim
5.9). Hastane Genel Poliklinik giris alani igerisinde gereklilikler sonucu yapilmis
olan revizyonlar sonucunda, danigma birimine hissedilebilir zemin yiizeyi ile
ulasilabilirlik saglanmamis olmasi ve hissedilebilir zemin yiizeyinin danisma birimi
alan1 icerisinde bulunarak sanki danisma bankosuna erisim sagliyor gibi goriilmesi
aslinda yaniltici bir yonlendirme aracidir.Resim 5.10'de aktarildigi gibi, gorme
engelli bireyler igin zeminde hissedilebilirlik nokta ve ¢izgiler ile yanlis
yonlendirmeye neden olmus olan sagdaki islevsiz duvar onii degerlendirilebilirdi:
Yaglilar, hamile ve ¢ocuklu kadinlar, ayakta duramayacak hastalar vb. i¢in bu duvar
Oniine bir ka¢ adet bekleme ya da oturma {initesi yerlestirilmis olsaydi evrensel
tasarim ilkeleri daha iyi yerine getirilebilirdi. Clinkii bu bekleme {initeleri danisma da

sira bekleyenlere engel olmamaktadir.

Hasta kabul birimi birimci gozlem swrasinda, goriildiigi gibi hastane Genel
Poliklinik giris alani igerisinde, girisin sag karsisinda ve danisma biriminin karsi
tarafinda bulunarak, 6niinde yeterli alan genisligine sahiptir. Bu birim duvar kenarina
konumlandirildig1r ve Oniinde yeterli bekleme alani bulundugu icin kalabalik bir
mekan olan Genel Poliklinik girisinin koridor gegislerini ve sirkiilasyon alanlarini
sinirlandirmamaktadir. Ozellikle hastaneler icin olduk¢a 6nemli bir donemden
gecilirken, hasta kabul biriminin 6niinde bulunan zemine yapistirilmis sosyal mesafe
kurallarma uyulmast gerekliligini vurgulayan ikazlar bulunmakta ve hasta kabul
birimine sosyal mesafeli yaklagim saglanmasi i¢in Resim 5.8'de danisma bankosu
oniinde oldugu gibi, hasta kabul bankosu Oniine de simirlayict seritler gekilmistir.
Ayrica hasta kabul biriminin arka duvarinda bilgilendirici pano bulunmaktadir.
Genel Poliklinik bina girig kapisinin 6niinden itibaren baslayan gérme engelliler igin
ilgili alanlara erisim saglayan hissedilebilir zemin yiizeyi, hasta kabul birimine

fiziksel hareket ve kullanim olanagi saglamamaktadir.
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Resim 5.11: Hasta kabul birimi ve banko alani - Tkinci Gézlem (Erol, M. Arsivi,
2021).

Ikinci gézlem sirasinda ve Resim 5.11'da aktarildigi gibi hastane Genel
Poliklinik alaninda yapilan revizyonlardan biri de kolon ve duvar yiizeyindeki
cizgisel panellere uygun ve bu panellerde kullanilan renklerle ayn1 ve tamamlayici
unsur olan hasta kabul biriminin bankosu tasarlanmistir. Yasanilan siire¢ sebebiyle,
danigma birimi bankosu gibi hasta kabul birimi bankosuna da seffaf malzemeden
yapilmis yiiksek bir 6n panel tasarlanmistir. Hasta kabul birimi bankosunun 6niindeki
kisa ahsap donati kullanicilara konfor saglamak amaciyla bulunmaktadir. Hasta kabul
biriminin arkasindaki duvar yiizeyi, hastane ile ilgili hasta ve hasta yakinlarinin
faydalanabilecegi gerekli goriilen bilgilerin asilmasi igin biiyiik beyaz bir pano
tasarlanmistir (Resim 5.11). Hasta kabul birimi bankosunu tanimlayici ve
yonlendirici amagh, zeminde veya bankonun iizerinde herhangi bir tanim/ibare
olmamakla birlikte, bankonun bulundugu alanin tavaninda yukaridan asagiya dogru
sarkitilmig hasta kabul yazili bilgi armatiiriic  bulunmamaktadir. Hasta kabul
bankosunun yenilenmesi sonucunda biitiinliik saglamas1 adina tavana renkli karolar

eklenmistir. Yasanilan siire¢ sebebiyle sosyal mesafeli yaklasim i¢in konulmus olan
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siirlayict seritler kaldirilmig fakat zeminde bulunan sosyal mesafeli bekleme alanlar1
isaretleri ise hala kullanilmaktadir. Hastane Genel Poliklinik giris alani igerisinde,
Resim 5.11 ve yukarida aktarilan bilgiler ile giris alani igerisinde hastane tarafindan
gerekli goriilerek yapilan yeniliklere ek olarak zeminde herhangi bir yenileme
calismasi yapilmadigr gozlemlenmistir. Hastane Genel Poliklinik giris alanindan
baslayan hissedilebilir zemin yiizeyi hasta kabul birimi alanina ve bankosuna
erisilebilirlik imkan1 saglamamaktadir. Hastane siirekli kendisini yenileme
asamasinda oldugundan gelecek zaman ic¢inde bu eksiklikleri tamamlayacak izlenimi

vermektedir.

Resim 5.12: Hasta kabul birimi 6n alan1 - ikinci Gézlem (Erol, M. Arsiv, 2021).

Resim 5.12'de gosterilen, hasta kabul biriminin kullanicilar i¢in sag tarafta
olan islevsiz duvar 6nii degerlendirilebilirdi: Yaslilar, ayakta duramayan veya gegici

sakatlik yasayan bireyler vb. i¢in bu duvarin Oniine oturma/bekleme birimleri
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yerlestirilmis olabilirdi. Clinkii bu oturma/bekleme {initeleri kolonun sagladigi cep
boslukta bulunacak ve hasta kabul biriminin o6niinde sira bekleyenleri

sinirlandirmayacaktir.

Danisma birimi ve hasta kabul birimi bankolart ve bankolarin Oniinde
bulunan kisa ahsap donatilar yaklasik olarak ayni boyutlarda tasarlanmis ve
bankolarin arkasinda bulunan duvar ylizeyi aym islevsel kullanima hizmet
vermektedir. Hastane Genel Poliklinik giris alan1 igerisinde danisma ve hasta kabul
birimlerinin bulundugu alandaki bankolar, kisa ahsap donatilar, arka duvar ylizeyleri
yaklagik olarak ayni boyutlarda oldugu ve bireylere benzer sekilde (bilgisayar
ekipmanlari, saglik personeli vb.) hizmet verdigi icin evrensel tasarim yaklagimi

cergevesinde ayni baslik altinda birlikte degerlendirilmektedir.

4.1.6. Damisma ve Hasta Kabul Birimlerinin Hastane Tasarimi
Ozellikleri ve Evrensel Tasarim Yaklasinn Temelinde incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris alaninda
bulunan danisma ve hasta kabul birimleri, hastane tasarimindaki temel 6zelliklerden
olan mekansal program, degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma, kullanici
rahatligi ve malzeme kullanimi1 ve teknik donati kavramlar1 ve Evrensel Tasarim

Prensipleri 6l¢eginde incelenmekte ve asagida aktarilmaktadir.

Mekdnsal program kapsaminda, hastane tasarimi bilgi ve deneyim
gereklilikleri sonucunda, danisma ve hasta kabul birimleri kalabalik igerisinde
sirkiilasyon geg¢is alanlarin1 kapatmayacak sekilde konumlandirilmistir. Danigma ve
hasta kabul birimleri bulundugu alan igerisinde yeterli alan genisligine sahip olmasi,
gelecek i¢in dogru kararlar alinarak tasarimin niteligini arttirnigtir. Hastane Genel
Poliklinik giris kapisinin sol karsisina danigma birimi ve sag karsisina hasta kabul
biriminin konumlandirilmasi, mevcut ve kullanimda olan hastane isleyisinde
fonksiyona dayali mekdn organizasyonunun bir etkeni sonucu tasarima yansimistir.
Danisma ve hasta kabul birimlerinin karsilikli konumda bulunmasi, hastane

igerisinde boliimler arasi iligkileri kuvvetlendiren bir unsurdur.

Degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma kapsaminda, hastane Genel

Poliklinik giris alaninda kolon ve duvar yiizeyindeki revizyonlarla birlikte
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tamamlayict unsur olan danigma ve hasta kabul birimleri, fonksiyonel ve fiziksel
eskime sonucu olarak yenilenmistir. Danigma ve hasta kabul birimlerinin
yenilenmesi, hastane bilinyesinde esneklik sinirlar icerisinde gerceklesmis degisimler

olarak simiflandirilir.

Kullanici rahatligi kapsaminda, hastaneye ilk olarak giris ve kayit yaptiklar
alan olmasi nedeniyle kullanici sayisi fazla olan Genel Poliklinik alaninin, her
kullaniciya rahatl:k ve konfor saglayarak topluma hitap etmektedir. Danigma ve
hasta kabul birimlerinin konumu, erisilebilirligi ve mevcut kullanim alanlarinin
tasarimi, kullanicilarin her ortamda konforlu olmasi ve psikolojik olarak rahatca
hizmet alabilmeleri ve hizmet veren saglik personellerinin de verimli ¢alismalar
sonuclarint dogurmaktadir. Mekdnlarin orani Slgeginde, danigma ve hasta kabul
birimlerinin duvar kenarlarinda olmasi ulasilabilir ve islevsel konumdadir. Doluluk-
bosluk kontrasti 6lgeginde, danisma ve hasta kabul birimleri doluluk, onlerinde
bulunan birimlere erisim alanlar1 ise bosluk imkani olusturmaktadir. Malzeme secimi
Olgeginde, mekan igerisinde bulunan duvar ve kolon yiizeyleri ile ayni renk ve
malzeme olmasi1 biitiinliik, ahsap malzeme seg¢ilmesi uzun Omiirlii kullanim ve
bankolarin 6niinde bulunan seffaf 6n panel ise i¢inde yasanilan siireg ile islevsel ve
giivenlik saglayan tasarimlardir. Tim bunlar, danisma ve hasta kabul birimleri
kapsaminda mekan diizeni saglamaktadir. Yiizeylerin oram 6lgeginde, hissedilebilir
zemin yiizeyi danigma ve hasta kabul birimlerine ulagmayarak kullanici rahatligi,

kisisel kontrol ve ulasilabilirlik saglayamamaktadir.

Malzeme ve teknik donati kapsaminda, kullanict konforu ile islevsel olarak
gereklilikler sonucunda danigsma ve hasta kabul birimi banko ve tavan yiizeyi
yenilenmistir. Secilen malzemeler mekana gore degisiklik gostermis dayanikli ve
gilivenlikli hale gelmis goriilmektedir. Danigsma ve hasta kabul birimlerinin bankolar1
ve Oniindeki kisa ahsap donatilar, kaymayan ve parlamayan bir malzeme yapisina
sahiptir. Bankolarda bulunan yiiksek 6n panelin seffaf olmasi, kullanic1 ve saglik
personeli ile saglikli bir iletisim kurulabilmektedir. Danisma ve hasta kabul
birimlerinin bulundugu tavan karolari, revizyonlar sonucu yenilenen Genel Poliklinik

giris alan1 ve ilgili bankolar ile ayrit edici ve davet edici biitiinliik olusturmaktadir.
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Incelenen egitim hastanesi, hastane tasarimi temel Ozelliklerine gore
anlatimin devaminda, danigma ve hasta kabul birimleri asagida evrensel tasarim
yaklasimi kapsaminda incelenmektedir. Danisma ve hasta kabul birimleri Genel
Poliklinik giris alanina yakin olmasi, hastaneden hizmet almak i¢in ilk olarak bu
birimlere miiracaat edilmesi sonucu yogun kullanimi sebepleriyle 'Evrensel Tasarim
Yaklagimi' kapsaminda olduk¢a onemlidir. Asagida yer alan kilavuz niteligi tasiyan
yedi adet Evrensel Tasarim Prensipleri kendi i¢inde, ilgili birimlerin ve mekaninin
tasarimi i¢in olumlu (uyumlu olan) ve olumsuz (uyumlu olmayan) olmak {izere

incelenmesi ve mevcut birimlerin tespit edilen hususlari aktarilmaktadir.

Esit Kullanim Prensibi: Evrensel Tasarim Prensipleri (E.T.P.) kapsaminda,
esit kullanim prensibi, ilgili hastanenin mevcut danisma ve hasta kabul birimleri

incelenmektedir.

Konum (Sekil 5.4): Genel Poliklinik giris kapisinin sol ve sag karsi taraflarinda
bulunuyor olmasi, hastane hareketliligi igerisinde algilanabilir ve hizmet almaya

gelen tiim bireyler i¢in erisilebilir konumdadir.

Danisma ve hasta kabul bankolar: (Resim 5.9/Resim 5.11): Yiikseklik ve genislik
boyutlar ile ¢esitli yeteneklere sahip bireyler icin es degerlilik olusturmaktadir.
Bankolarin yeterli yiikseklikte olmasi, tekerlekli sandalye kullanicilarinmi da
kapsayarak, saglik personeli ile goz temasi kurabilmelerine ve her bireyin

kullanimina ag¢ik olan bir imkan olusturulmustur.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Danisma ve hasta kabul birimlerinin alanlarina ve
bankolaria hicbir hissedilebilir zemin yiizeyi bulunmamaktadir. Danisma birimi
bankosunun 6niinde bulunan zemin yiizeyinde, eskiden kullanima agik ama her iki
gozlem sirasinda da kapali oldugu goriilen eski bir hastane birimine giden
hissedilebilir zemin yiizeyi bulunmaktadir. Bahsedilen hissedilebilir zemin yiizeyi,
danisma birimi bankosunun Oniinde bulunmakta fakat ilgili birime erisilebilirlik
saglamamakta, sanki danigma birimine erisim sagliyormus gibi yaniltict bir izlenim
vermektedir. Danisma ve hasta kabul birimleri herkesin kullanimina agik olmali ve
higbir ayrimcilik yapilmamalidir. Bu kapsamda, zemin yiizeyinin gérme engelliler

icin  ulasilabilirlik saglamiyor olmasi, tiim kullanicilar i¢in  memnuniyet
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olusturmayarak, ilgili birimlerin zemin ylizeyi esit kullamim prensibine uygunluk

saglamamaktadir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Hastane Genel Poliklinik giris alanindaki zeminde
mevcut olan oklar ile yonlendirme 6zellikleri bu boliimde bulunmamaktadir. Belki,

zaman igerisinde yapilacagi umut edilmektedir.

Tavan yon verme ve ayirt edici ozellikler: Danigma bankosu oniinde tavanda bulunan
birim ismi yazan sarkit armatiir, kullanilabilirlik ve erisilebilirlik niteliklerini
saglamakta ve kullanicilari olumlu yonde etkilemektedir. Fakat hasta kabul
bankosunda herhangi bir tanimlayici sarkit bulunmadigi i¢in kolay erisilebilirlik
saglayamamaktadir. Ayn1 zamanda gorme engelli bireylerin kullanimi i¢in uygun
olamadigindan tasarimda ayrimcilik olabilmekte ve bu sebeple herkesin kullanimina

ve katilimina imkan saglayamamaktadir.

Duvar panosu (Resim 5.9/Resim 5.11): Danigsma ve hasta kabul birimlerinin arkasina
konumlandirilan bilgi panolart kullanilabilirlik ve memnuniyet saglamaktadir. Gorme
engelli bireylerin bu panolardan yararlanabilmesi i¢in sesli cihaz veya danisma ve
hasta kabul biriminde hizmet veren personelden panoda asili olan ve Ogrenmesi

gereken 6nemli bilgileri sorarak 6grenebilmektedir.

Oturma ve bekleme alani (Resim 5.10/Resim 5.12): Hem dinlenme hem bekleme
saglayan oturma birimleri danigsma ve hasta kabul birimlerinin yan taraflarinda
bulunan bos alanlarda konumlandirilmamis olmasi kullanict  memnuniyeti

saglamamaktadir.

Kullammm Esnekligi Prensibi: E.T.P. kapsaminda, kullanim esnekligi
prensibi Ol¢eginde, ilgili hastanenin mevcut danisma ve hasta kabul birimleri

aktarilmaktadir.

Konum (Sekil 5.4): Genel Poliklinik girisine yakin konumda olmalari, mekani

kullanicilar i¢in kisisel tercih ve yetkinlikler kapsaminda esneklik saglamaktadir.

Danisma ve hasta kabul bankolar: (Resim 5.9/Resim 5.11): Bankolarin boyutlari, bir
cok farkli bireyin kullanimina en uygun olan tasarim tercih edilerek yapilmistir.
Danisma ve hasta kabul birimleri, farkli yetkinlik diizeylerinden biri olan tekerlekli

sandalye kullanicilari i¢in kullanilabilir ve uyarlanabilir bankolara sahiptir.
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Hissedilebilir zemin yiizeyi: Hastanenin Genel Poliklinik girisinden baslayan
hissedilebilir zemin yiizeyi, danisma ve hasta kabul birimlerine farkli yetkinlik
diizeylerinden birine sahip gérme engelli bireyler i¢in wulasilabilirlik saglamiyor

olmasi, kullanimda esneklik prensibine uygunluk olusturmamaktadir.

Yéonlendirici ok ve ayak sekilleri: Danigma ve hasta kabul bankolarina yonlendirici
zemin sekil ve yazi icerikli zemin kaplamasi bulunmamaktadir. Bu durum bir ¢ok

farkl bireyin kullanimi igin esneklik icermemektedir.

Tavan yéon verme ve ayurt edici ozellikler: Damisma bankosu igin bilgilendirme
mevcut, hasta kabul bankosu icin ise herhangi bir bilgilendirme mevcut degildir.
Hasta kabul bankosu i¢in bilgilendirme olmamasi, kullanicilar icin esneklik, kisisel

tercihler ve yetkinliklerin genis alanini kapsamamaktadir.

Duvar panosu (Resim 5.9/Resim 5.11): Bankolarin arkasindaki panolar, sag ve sol
yonlerden yaklasim ve kullanim icin esneklik saglamaktadir. Gérme engelli bireyler

bankoda ¢alisan saglik personellerinde gerekli bilgileri 6grenebilmektedir.

Oturma ve bekleme alant (Resim 5.10/ReSim 5.12): Bankolarin yanindaki bos duvar
Onlinde oturma birimleri bulunmamasi, yasli, hamile ve cocuklu kadin, ayakta
duramayacak kadar hasta olan vb. bir ¢ok bireyin kullanimma uygunluk

saglamamakta ve uyarlanabilir degildir.

Basit ve Sezgisel Kullammm Prensibi: E.T.P. kapsaminda, basit ve sezgisel

kullanim prensibi 6lgeginde, danigma ve hasta kabul birimleri incelenmistir.

Konum (Sekil 5.4): Bulunduklari konum itibariyle hastane Genel Poliklinik girigsine
oldukca yakin olmalar1 kolay anlasilabilirlik ve algilanabilirlik saglamaktadir. Bu
durum hastaneden hizmet almaya gelen kullanicilarin st diizey bilgi ve beceri
kullanmaksizin Genel Poliklinik alani icerisine girdikten sonra sezgisel kullanima

uygun olarak, birimler girisin tam kars1 tarafinda bulunmaktadir.

Danisma ve hasta kabul bankolari (Resim 5.9/Resim 5.11): Yeterli olana sahip
olmalari, kullanicilarin bu alan igerisinde bankolara ulasabilmeleri ve saglik
personeli ile etkili iletisim kurmalar1 basit ve sezgisel kullanim prensibine olumlu

cevap vermektedir. Danigsma ve hasta kabul bankolar1 {izerinde bulunan yiiksek seffaf
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on panel, her kullanicinin bilgisine, becerisine ve mevcut konsantrasyon diizeyine

bakilmaksizin, kolay anlasilabilir ve saglikli iletisim kurulabilen bir iirlin tasarimidir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Zemin yiizeyinde bulunan hissedilebilir zemin yiizeyi,
danisma ve hasta kabul birimlerine ulasmayarak, kullanicilardan biri olan gérme
engelli bireyler i¢in zemin ylizeyi tasarimi beklenen sekilde ¢aligmayarak bankolara
erisim i¢in basit ve sezgisel kullamim saglayamaz. Gorme engelliler i¢in, daha
giivenlik girisinden itibaren ellerine verilebilecek sesli bir cihaz ile yon bulmalari ve

gidecekleri yere ulagsmalar1 saglanabilirdi.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Bankolara ulasabilmek i¢in zeminde sekil ve yazi
igerikli zemin kaplamasi bulunmuyor olmasi, her kullanicinin bilgisine, becerisine,

giiciine bakilmaksizin kolay anlasilabilirlik saglayamamaktadir.

Tavan yon verme ve ayirt edici ozellikler: Danigma birimi i¢in tavanda birimin ismi
yazan sarkit bulunmakta, hasta kabul birimi i¢in ise bulunmamaktadir. Danisma
birimi i¢in st diizey bilgi ve beceri beklentisi olmaksizin kolay anlasilabilirlik
saglarken, hasta kabul birimi i¢in tavanda birim adi yazan sarkit bulunmadigindan

ayni durum saglanamamaktadir.

Duvar panosu (Resim 5.9/Resim 5.11): Birimlere ait bankolarin arka duvar
yilizeyinde bulunan beyaz pano, rengi ve konumu itibariyle kolay anlasilabilir ve

sezgisel olarak yaklagim ve kullanim saglamaktadir.

Oturma ve bekleme alant (Resim 5.10/Resim 5.12): Danisma ve hasta kabul
birimlerinin bulundugu alan igerisinde oturma ve bekleme alani imkan1 verilmiyor

olmast, basit ve sezgisel kullanima uygunluk saglamamaktadir.

Algilanabilir Bilgilendirme Prensibi: E.T.P. kapsaminda, algilanabilir
bilgilendirme prensibi 6lgeginde, mevcut danisma ve hasta kabul birimleri ve

bankolar1 incelenmistir.

Konum (Sekil 5.4): Genel Poliklinik girisinin hemen karsisinda bulunmalari, mekéan
kullanicilar i¢in ¢esitli cevresel etmenlerden kolayca ayirt edilebilir, anlasilabilir ve

algilanabilir konumdadir.
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Danisma ve hasta kabul bankolar: (Resim 5.9/Resim 5.11): Bu bankolar giris
kapisindan girildigi andan itibaren mekan igerisinde kullanicilar tarafindan cesitli
cevresel etmenlerden kolayca ayirt edilebilir ve alQilanabilir boyut ve imkana
sahiptir. Bu durum danisma ve hasta kabul bankolar1 i¢in algilanabilir bilgilendirme

saglamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Danisma ve hasta kabul bankolarina hissedilebilir zemin
yiizeyi ile wulasilabilirlik saglanamiyor olmasi, gérme engelli bireyler i¢in 6nemli
olan dokunsal boyut-sekil imkani1 sunan ifade bigimi saglayamamaktadir. Danisma
ve hasta kabul birimlerine bedensel engeli bulunmayan bireyler ve tekerlekli
sandalye kullanicilart ulagim saglarken, goérme engelli bireyler i¢in hissedilebilir
zemin ylizeyi bulunmadii i¢in algilama ve kullanim kolayligi olmamaktadir. Gorme
engelli bireyler i¢in burada eksik birakilmis hissedilebilir zemin yiizeyi, kullanicilara
kolay aciklanabilir, farklilasan ve uyumluluk saglayan nitelikleri barindirmamakta

ve ayurt edici nitelikli algilama ile ¢esitli kullanict segenekleri olusturmamaktadir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Yonlendirici ve bilgilendirici ok ve ayak sekilleri
danigma ve hasta kabul birimlerinin alanlar1 igerisinde yer almamaktadir. Bu durum

farkly kullanict yetenekleri kapsamayarak, anlasilabilirlik saglamamaktadir.

Tavanda yon verme ve ayiwrt edici ozellikler: Danisma birimi bankosuna ait tavanda
yukaridan asagiya dogru sarkitilan danigma bilgi armatiirii, ilgili birimden hizmet
almak isteyen kullanicilara okunabilirlik ve yazili iletisim saglayan bir tasarim
cesididir. Hasta kabul birimi bankosuna ait tavanda, banko lizerinde veya arka duvar
yiizeyinde ilgili birimi tamimlayict, farkli kullanict yeteneklerini kapsayici etkili

iletisim saglayan herhangi bir tanimlama ibaresi bulunmamaktadir.

Duvar panosu (Resim 5.9/Resim 5.11): Danisma ve hasta kabul birimlerinin arka
duvar yiizeyine tasarlanan beyaz pano, gorsel ifade olan bilgi ¢izelgeleri sunmak i¢in

tasarlanmistir.

Oturma ve bekleme alan: (Resim 5.10/Resim 5.12): Danisma ve hasta kabul
birimlerinin oldugu alan igerisinde oturma ve bekleme saglanamiyor olmasi1 mekan

kullanicilari i¢in ayirt edici nitelikli algilama ¢esitliligi saglamamaktadir.
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Tasarimda Hata Pay1 Prensibi: E.T.P. kapsaminda, tasarimda hata pay1
prensibi Ol¢eginde, danisma ve hasta kabul birimleri incelenmis ve asagida

aktarilmastir.

Konum (Sekil 5.4): Genel Poliklinik girisinin karsisinda konumlandirilmis olmasi,
kullanicilar tarafindan hata yapmadan ve yanlis yonelimde bulunmadan

ilerlemelerini saglamaktadir.

Danisma ve hasta kabul bankolar: (Resim 5.9/Resim 5.11): Bankolarin yiiksekligi,
genisligi ve Onilindeki seffaf panel, farkli kullanici yetkinliklerini ve olanaklarini

kapsayict boyuttadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Danigma birimi ve hasta kabul birimlerine zeminde,
hissedilebilir zemin yiizeyi ile ulasilamiyor olmasi, kisisel yetkinligi farkli olan
kullanicilardan biri olarak gorme engelli bireyler icin mekan igerisinde yapilan
tasarimda hata payr bulunmaktadir. Danisma birimi 6niinde devam eden ve kapatilan
bir hastane birimine giden hissedilebilir zemin yiizeyi, herhangi bir hastane birimi
yerine ahsap panel ile kaplanmis olan duvar ylizeyine ulagsmaktadir. Bu durum
mevcut hastane igerisinde hizmet almak isteyen gorme engelli bireylerin bahsedilen
hissedilebilir zemin ylizeyini kullanmasi ve duvar yiizeyi ile kars1 karsiya gelmesi
sonucunda, olasi tehlikeli, zarar verici, rahatsiz edici bir sonug ile karsilagsmasi s6z
konusu olmaktadir. Hissedilebilir zemin yiizeyi, mekan tasariminin her kullaniciya
hitap etmesi olgusunu tagimali, hataya imkan vermeyen unsurlar barmndirmali ve
kullanicilar olabilecek tehlikeli ve kaza ile sonuglanabilecek olumsuz durumlardan

korumalidir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Bu sekil ve yazilar danisma ve hasta kabul
bankolarina yonelim ve ulasim saglamamaktadir. Bu durum tasarimin apayr: kisisel
ve yetkinlikleri farkli olan kullanici olanaklari i¢in tasarimda hata payt

barindirmaktadir.

Tavanda yon verme ve ayirt edici ozellikler: Danisma bankosu i¢in goriis acisinda
bulunan tavan bilgi armatiirii, kullanicilara hatali yonelim yaptirmamaktadir. Fakat
ayni durum hasta kabul bankosu i¢in gegerli degildir. Ciinkii hasta kabul bankosu

icin herhangi bir sarkit armatiir veya bilgilendirici yazi bulunmamaktadir. Bu durum

194



hastaneyi ilk defa kullananlarin hata yapmasina ve yanlis yere yonelmesine olanak

tanimaktadir.

Duvar panosu (Resim 5.9/Resim 5.11): Bankolarin arkasinda bulunan duvar panolari
hastane ile ilgili hastalar1 bilgilendiren yazi ve afislerin asilmasi ile kullanicilar
bilgilendirmektedir. Bu bilgilendirmeler, kullanicilarin hastane igerisinde hata

yapmalarina engel olmaktadir.

Oturma ve bekleme alani (Resim 5.10/Resim 5.12): Birimlerin bankolarmin
bulundugu alan igerisinde birime daha rahat ve kolay ulasmak i¢in oturma tiniteleri
bulunmamasi, herkes icin kullanilabilirlik olusturmamakta ve bununla birlikte ilgili

prensibe uygunluk saglamamaktadir.

Diisiik Fiziksel Giic Harcama Prensibi: E.T.P. kapsaminda, diisiik fiziksel
giic harcama prensibi Olgeginde, danigma ve hasta kabul birimleri asagida

incelenmistir.

Konum (Sekil 5.4): Hastane Genel Poliklinik igerisine giris yapan her kullanici i¢in
girisin hemen karsisinda olmalari, en az dlgiide fiziksel gii¢liik ile kolay ve rahat

ulasilabilir konumdadir.

Danisma ve hasta kabul bankolar: (Resim 5.9/Resim 5.11): Bankolarin oniinde
bulunan kisa ahsap donati, kullanicilarin yaslanma, oturma, esyalarin1i koyma vb.
amac¢ i¢in kullanima imkan sunmaktadir. Danigma ve hasta kabul bankolariin
yiikseklik boyutlari, her kullanicinin ve 6zellikle tekerlekli sandalye kullanicilarinin

nétr viicut pozisyonunu korumalarina izin vermektedir.

Poliklinik oturma ve bekleme alani: Yukarida gbzlem sonucu inceleme boliimiinde
deginildigi gibi danigsma bankosunun yaklagsan hastaya gore sag tarafinda bulunan
duvarin Oniine yaghlar vb. diisiikk giiclii bireyler i¢in bir bekleme bdliimii olarak
degerlendirilebilirdi. Ayni sekilde hasta kabul birimi i¢inde sag duvar kenar1 ayakta

durmakta giicliik ¢ceken kullanicilar i¢in oturma ve bekleme alani saglanabilir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Danisma ve hasta kabul birimlerinin bankolarina
ulagsmas1 gereken hissedilebilir zemin ylizeyi bulunmuyor olmasi, genel poliklinige
hizmet almak iizere gelen gérme engelli bireylerin ilgili bankolara ulagimi igin

fiziksel kabiliyetlerini zorlamakta ve wuzun zamanh gii¢ kullanim: gerektirmektedir.
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Hissedilebilir zemin yiizeyi ile ulasim saglayamayan gdérme engelli kullanicilar,
birimlere varabilmek i¢in baska kullanicilardan yardim istemeleri gerekmekte ve bu
durum onlar i¢in mekan ve iirtin kullaniminda kolaylik, etkinlik ve birey icin rahatlik

verine diistik fiziksel gii¢ i¢cin zarar verici sonug olusturur.

Yéonlendirici ok ve ayak sekilleri: Genel Poliklinik girisinden ya da koridorlardan
gelen bireyler i¢in danigma ve hasta kabul birimlerinin bankolara yonlendirici ok
ve ayak sekilleri bulunmamaktadir. Bu durum bireyler icin rahatlik igermeyerek uzun

zamanl gii¢ kullanimi gerektirmektedir.

Tavanda yon verme ve ayurt edici ozellikler: Danisma bankosu i¢in tavanda bulunan
ve lizerinde birim adi1 yazan sarkit armatiir, bankonun hangi amaca hizmet verdigi
hakkinda bilgilendirme amaciyla istikrarin1 korumaktadir. Fakat bu bilgilendirme
sarkit armatiir hasta kabul biriminde bulunmamaktadir. Bu sebeple diisiik fiziksel gii¢

harcama prensibinin niteliklerini icermemektedir.

Duvar panosu (Resim 5.9/Resim 5.11): Danisma ve hasta kabul birimlerinin
arkasindaki duvar yiizeyinde bulunan biiyiilk panolar i¢in, beyaz renk seg¢imi,
yiiksekligi, genigligi ve Oniinlin agik olmasiyla birlikte {izerine asilacak olan
bilgilendirme yazi ve sekillerinin kullanicilarin goriis a¢isinda olmasi, fiziksel
kabiliyetlerini zorlamayan ve uzun zamanl gii¢ kullanimi gerektirmeyen bir tasarim
sunmaktadir. Bu niteliklerin tasarim {iirlinlerine ve mekana yansimasi kullanicilarin

Yorgunluk diizeyini en az seviyeye diisiirmektedir.

Oturma ve bekleme alani (Resim 5.10/Resim 5.12): Damigsma ve hasta kabul
birimlerinin yaninda bulunan bos duvar, oniine oturma {initeleri yerlestirilerek yasli,
hamile kadinlar vb. bireyler i¢in mekan kullanilabilir olabilirdi. Bu durum o6zellikle
yash ve ayakta duramayacak kadar hasta olan bireyler i¢in kolaylik, rahatlik ve

fiziksel kabiliyetlerini en az ol¢iide zorlama imkani saglayabilirdi.

Yaklasim ve Kullamim Icin Boyut ve Mekan Saglamasi Prensibi: E.T.P.
kapsaminda, yaklasim ve kullanim icin boyut ve mekén saglanmasi prensibi

Olceginde, danisma ve hasta kabul birimleri asagida aktarilmaktadir.

Konum (Sekil 5.4): Girisin kars1 konumlarinda ve duvar kenarlarinda olmalari, goriis

acis1, yaklasim sunmaktadir.
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Danigsma ve hasta kabul birimleri (Resim 5.9/Resim 5.11): Bankolarinin bulundugu
alan, rahat ve dogru kullanim i¢in yakin c¢evresinin yeterli genislik, yiikseklik ve
derinlik boyutlarina sahip olmasi ile uygun boyut ve alanin saglanmasi niteliklerini

barindirmaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Kamusal mekanlardan biri olan hastaneden hizmet
almak iizere gelen gegici veya kalici bedensel engelli bireyler, dis mekanda yer alan
tekerlekli sandalye ve uygun egimli rampa ile Genel Poliklinik giris alanina
ulagmakta ve danisma ve hasta kabul birimlerine yeterli alan genislikleri sebebiyle
vaklagim saglamaktadir. Ayni durumu hastaneden hizmet almak iizere gelen gorme
engelli bireyler icin sdyleyebilmek s6z konusu degildir. Gérme engelli bireylerin tek
baslarina danisma ve hasta kabul birimlerine hissedilebilir zemin yiizeyi ile ulagim
saglayamamasi, mutlaka yanlarinda refakatci ile hastaneye gelmeleri veya hastane
igerisinde birisinden yardim alarak hareket etmeleri gerekmektedir. Bu durum gérme
engelli bireylerin kisisel yetkinlik diizeyini kisitlamakta ve yalniz yasayan gorme

engelli bireyler i¢in olumsuz bir sonugtur.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Danigma ve hasta kabul bankolarina ulasmak ve
hizmet almak i¢in zeminde yOnlendiren sekil ve yazilar bulunmadigindan,
ulasilabilirlik, yaklasim ve kullanim icin alan saglanmas: niteliklerini igermeyerek

bu ilkeye uygunluk saglayamamaktadir.

Tavan yon verme ve aywrt edici ozellikler: Danisma bankosu i¢in yonlendirici ve
bilgilendirici sarkit armatiir, soru sormak veya bir konu damigsmak iizere birime
ulagmak isteyen bireyler i¢in goriis agisi, ulasilabilirlik, rahat ve dogru kullanim,
veterli yiikseklik ve yazi boyutu niteliklerini saglamaktadir. Ayn1 zamanda kullanici
eylemleri diisiiniilerek oturan ve ayakta olan bireyler i¢cin uygun goriis agisina
sahiptir. Hasta kabul birimi i¢in bilgilendirici ve yonlendirici sarkit armatiir
bulunmadigindan bahsedilen nitelikler saglanamamaktadir. Bu durum kullanicilar

icin kolaylik ve ulasilabilirlik saglayamaz.

Duvar panosu (Resim 5.9/Resim 5.11): Danisma ve hasta kabul birimi bankolar1 ve
arkalarindaki pano yiizeyleri, kullanicilarin eylemleri diisiiniilerek oturan (tekerlekli

sandalye kullanicisi), ayakta olan bireyler ve refakatcileri i¢cin uygun goriis agisinda
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olmasi, viicut boyut ve hareket araliklarinda c¢esitlilik barindirarak, kolaylik ve

kullanim tirinlerinde biitiinliik saglar.

Oturma ve bekleme alamt (Resim 5.10/Resim 5.12): Danisma ve hasta kabul
birimlerinin 6n tarafinda ve birimlerin kullanimin1 engellemeyecek sekilde oturma ve
bekleme alani yapilmis olsaydi, yaklasim igin boyut ve mekan saglanmasi
prensibinin niteliklerinden olan yaklasim, ulasilabilirlik, uygun boyut ve alan

saglanabilirdi. Oturma birimleri bulunmadigr icin ilgili prensibe uygunluk

gostermemektedir.
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Tablo 5.3: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Danisma ve Hasta Kabul

Birimlerinin Evrensel Tasarim Prensipleri 6l¢eginde degerlendirilmesi.
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Tablo 5.3'de Evrensel Tasarim Prensipleri ve Darica Farabi Egitim ve
Arastirma Hastanesi Danigma ve Hasta Kabul birimleri ile arasindaki bahsedilenlere
gore uygun ya da uygun olmama sebepleri 06zet haline getirilmis ve
tablolastirllmistir. Matris'te belirtilen 'uygun' ve 'uygun degildir' tanimlamalari

Evrensel Tasarim Prensipleri temelinde incelenmis tanimlamalardir.

4.1.7. Koridorlar ve Bekleme Alanlar1 Gézlem Sonucu Incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris alaninda
toplamda ti¢ koridor bulunmaktadir. Koridorlar, Genel Poliklinik giris alaninin sag
ve sol yonlerinde ve girisin tam kargisindadir. Sekil 5.5'de aktarilan, Genel Poliklinik
giris alanmin sol tarafindaki koridorda merdiven, asansor, depo, erkek/kadin engelli
tuvaleti, koltuklar ve devaminda Diyaliz Unitesi boliimii bulunur. Solda bulunan
koridorun sol tarafinda ortada asansor ve etrafinda merdiven, sag tarafinda ise
erkek/kadin engelli tuvaleti, depo, tekli ve ikili koltuklar vardir. Hastane kendi
blinyesinde bolimlere ayrilmistir ve bu koridorda diyaliz initesi bolimii
bulunmaktadir. Asansor ve merdivenin karsisinda koltuklar ve katta bulunan

birimlerin nerede oldugu gosteren kat bilgi panosu bulunmaktadir.
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Sekil 5.5: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi sol koridor kat plan1 (Kat

planinin numaralar1 Sekil 5.2'de agiklanmustir).
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Sekil 5.6'te aktarilan, Genel Poliklinik girisinin sag tarafindaki koridorda
asansOr ve merdiven bulunur ve bu koridor ¢ocuk poliklinigi, Yatan Hasta Servisleri,
COVID-19 As1 Uygulama Alani, Saglik Kurulu gibi hastanenin diger birimlerine
giden yoldur. Sagda bulunan koridorun sag tarafinda asansor, merdiven sofor odasi,
miihiir-kase birimleri, sol tarafinda ise hastane birimlerinin konumlarini tarif eden kat
bilgi panosu, hasta bilgilendirme panosu, bay tuvalet, bayan tuvalet ve hasta haklar

birimi bulunur.

35
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Sekil 5.6: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi sag koridor kat plan1 (Kat

planinin numaralart Sekil 5.2'de agiklanmistir).

Sekil 5.7'da aktarilan, Genel Poliklinik girisinin karsisinda bulunan koridorun
sag ve sol taraflarinda Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon, Ortopedi ve Travmatoloji,
Psikiyatri ve Cocuk Polikliniklerinin doktor odalar1 ve dnlerinde oturma ve bekleme
alanlar1 mevcuttur. Birinci ve ikinci gozlem sirasinda koridorlar ve bekleme
alanlarinda, giris alaninda oldugu gibi yenilemeler yapilmadig i¢in herhangi bir fark

olmadigindan dolay1 her iki gézlem birlikte bahsedilmektedir.
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Sekil 5.7: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi kars1 koridor kat plan1 (Kat

planinin numaralar Sekil 5.2'de agiklanmaistir).

Sekil 5.5, Sekil 5.6 ve Sekil 5.7 Darica Farabi Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nin mevcut planina en yakin olciilerde ¢izilmis kat planidir. Planlar sadece

girilebilen yerler dahilinde plana aktarilmigtir.

Resim 5.13: Genel Poliklinik giris alan1 sol taraftaki koridor (Erol, M. Arsivi, 2021)
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Birinci ve ikinci gozlem sirasinda, Resim 5.13'de gosterilen Genel Poliklinik
girig alaninin solundaki koridorda, herkes icin fiziksel harekete ve kullanima acik
olan engelli ve hasta oncelikli kullanimi tesvik edici bilgilendirme yazilarinin
bulundugu asansor ve etrafinda 'U' seklinde olan katlara erisim saglayan merdiven
bulunmaktadir. Koridorun baslangicinda sag tarafta kat deposu, sonunda ise
erkek/kadin engelli tuvaleti bulunur. Koridorun bitiminde disaridan baska giris kapisi
olan ve Genel Poliklinik alani ile de baglantis1 saglanan diyaliz merkezine
ulasilmaktadir (Resim 5.13). Asansoriin karsisinda bulunan ikili ve tekli koltuklar,
diyaliz merkezine gelen hastalar icin oturma ve bekleme alani imkan1 sunmaktadir.
Ayrica koltuklarin yanlarinda bulunan bosluk alanlar tekerlekli sandalye kullanicilart

icin bekleme alan1 saglar. Bu durum mevcut alan i¢in es degerlilik sunmaktadir.

N~
N
Y/ SAGLIGINIZ ICIN
/ KORUY

TESE

€ [o]
olrig
KAT

& A korinoru» | & B koriporu»

= Psikiyatri Polikiinigi

=p Ortopedi ve Travmatoloji Polikiinigi
: we  Alle Hekimligl Poiikfinigi
| wp At Odasi
| - Gocuk Geligim Uzmami
=y Kadin Hastalikian ve Dogum Poliklinigi
= Emzirme Odasi »
wp Gocuk Psikiyatri Poliklinigi w c KORIDORU »
= Urolofi Poliklinigi " Odas:
wd  Sistoskopl ve Midahale Odas:
wp ldrar Alum Test|

YATAN HASTA
>> SERVISLERI >>
Kadin Dogum Servis - Ortopedi Servisi |
Beyin Cerrahi Servisi - Yetiskin Migahade

3 4

Resim 5.14: Genel Poliklinik giris alan1 sol taraftaki koridorda bulunan
donatilar (Erol, M. Arsivi, 2021).
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Resim 5.14'de, soldaki koridorun sag duvar yiizeyinde bulunan donatilar
gosterilmektedir. Tavanda yukaridan asagiya dogru sarkitilmis ok isareti ile
yonlendirici danisma merkezi bilgi armatiiric bulunur (1). Koridor boyunca ve
merdiven oniinde yonlendirici oklar ile {izerinde birimlerin isimleri yazmaktadir (2).
Asansoriin hemen karsisinda harfler ile tanimlanan koridorlarin ve birimlerin isimleri
ve ok sekli ile nerede olduguna yonlendiren bilgi panosu vardir (3). Merdivenin
karsisinda ve tekli koltugun flizerinde, duvara gomiilii dolap igerisinde yangin
sondiirme hortumu bulunmaktadir (4). Yangin sondiirme dolabinin iizerinde acil
durumlar1 ve hastane igerisinde gerekli olan duyurulari anons etmek igin bir adet

hoperlor bulunmaktadir.

Resim 5.15: Genel Poliklinik giris alan1 sol taraftaki koridorun sag duvar yiizeyi
(Erol, M. Arsivi, 2021).

Resim 5.15'de, asansor ve merdivenin karsisinda bulunan koltuklarin arka
duvar yiizeyinde, kattaki birimler ve hangi yonde olduklar1 ok sekli ile gosterilen

hastane igindeki ilgili birimlerin isimlerinin oldugu kat bilgi panosu vardir.

203



Bahsedilen kat bilgi panosunun asansér ve merdiven karsisinda olmast ve merkez
konumunda olan Genel Poliklinik giris alaninin koridorunda bulunmasi, hastane
igerisinde ilgili birim ve boliimlere erisim saglamak isteyen kullanicilar igin mekéan
igerisindeki birimlerin ve bunlar arasindaki baglantilarin anlagilabilirligi ile yon
bulmay1 saglar. Resim 5.15'da goriildiigii gibi, koltuklar kat bilgi panosunun Oniinii
kapatmamakta ve kullanicilarin goriis agisinda olan yiikseklikte bulunmaktadir. Bu
durum Diyaliz Unitesi ve katlar aras1 gegis alan1 olan koridorda, kat bilgi panosunun
okunabilirlik, anlasiabilirlik ve mekandaki donatiya islev ve fonksiyon
kazandirmaktadir. Genel poliklinik girisinden baglayan hissedilebilir zemin yiizeyi
koridor boyunca asansoér ve erkek/kadin engelli tuvaletine ulasmaktadir. Giris
alaninda kismi olarak sokiilmiis olan hissedilebilir zemin yiizeyi koridorda saglam
sekilde bulunur fakat zemindeki yonlendirici ok ve ayak sekilleri yipranmistir
(Resim 5.14-2). Noktali ve ¢izgili yiizey gérme engelli ve az goren bireylere, sadece
tuvalet ve asansore ulagsma imkani saglar. Zemin yiizeyi kaplamasinda parlamayan
ve kaygan olmayan malzeme kullanilmistir. Diyaliz Unitesine ve merdivene
hissedilebilir zemin yiizeyi ile ulagim bulunmamaktadir. Bu durum mekanm yiizeyi
i¢in kullanicilar1 olusabilecek tehlike ve zararlara karsi korumakta, rahat ve kolay
hareket imkani sunmaktadir. Tavanda, farkli katta oldugu i¢in ulagmasi biraz daha
zor oldugu diisiiniilen 'Akilct lag Damigma Merkezi' birimine yonlendirme yapan

tavan bilgi armatiirii bulunur (Resim 5.14-1).
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Resim 5.16: Genel Poliklinik girig alan1 sag taraftaki koridor (Erol, M. Arsivi, 2021).

Birinci ve ikinci gozlem sirasinda, Resim 5.16'de gosterilen Genel Poliklinik
giris alaninin solundaki koridorda, yangin sondiirme tiipii, engelli ve hasta bireyler
icin kullanim Oncelikli asansor ve etrafinda 'U' seklinde olan sahanlikli merdiven,
sofor odasi, miihiir-kagse ve saglik personellerinin hastaneye giris/cikis yaptiklar
elektronik cihazlarin ve giivenlik biriminin oldugu ayri bir koridor ve bu koridorun
bitiminde ise Saglik Kurulu bulunmaktadir. Koridorun sol tarafinda erkek tuvaleti,
hasta bilgilendirme panosu, hastane birimlerinin konumlarimi tarif eden kat bilgi
panosu, yangin sondiirme hortumu, kadin tuvaleti, hasta haklari ve sorumluluklari
panosu, hasta haklar1 birimi ve yaninda ¢ocuk poliklinigine giden ayr1 bir koridor
vardir. Bu koridorun sonunda 6niinde bekleme ve oturma alami olan Yatan Hasta

Servisleri ve COVID-19 Asi1 Uygulama Merkezinin giris kapisi bulunur.
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Resim 5.17: Genel Poliklinik giris alan1 sag taraftaki koridorda bulunan donatilar
(Erol, M. Arsivi, 2021).

Resim 5.16'de goriilen, koridorun basinda sag tarafta yangin dondiirme tiipii,
ileride sol tarafta yangin sondiirme hortumunun duvara gomiilii oldugu dolap (Resim
5.17-2) ve koridorun devaminda sol tarafta bir adet yangin sondiirme tiipii daha
vardir. Koridor boyunca toplamda ii¢ adet kullanim1 uygun yiikseklikte olan yangin
sondiirme tiipti ve hortumu bulunmaktadir. Bu durum Genel Poliklinik girig alaninda
ya da koridorda yangin ¢ikmasi halinde acil miidahale i¢in kolayca ve hizli ulagim ile
kullanmlabilirlik saglar. Koridorun sol duvar ylizeyinde, ayn1 Genel Poliklinik

girisinin solundaki koridorda oldugu gibi, koridorlarin harfler ile tanimlanmasi ve
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birimlerin isimleriyle birlikte konumlarint belirten ok isaretlerinin oldugu kattaki
birimlere yonlendirme panosu bulunmaktadir (Resim 5.17-4). Kattaki birimlere
yonlendirme panosu, asansor, merdiven, Genel Poliklinik girisi ve diger
koridorlardan gelen bireyler icin ortak goriilen yerde olmasi, birimlere gitmek
isteyenlerin merkez kullanim noktasinda kolay algilayabilme saglamaktadir. Bu
panonun yiiksekligi, yazilarin orani, panonun genisligi her biri yeterli 6l¢iide oldugu
icin iglevsel ve fonksiyonel olarak kullanicilara fayda saglar. Sol koridorda oldugu
gibi bu koridorda koltuklar yoktur (Resim 5.16). Bunun sebebi, sagdaki koridoru
diyaliz hastalar1 ve hasta yakinlar1 kullanmakta, soldaki koridoru ise saglik
personelleri i¢in girig/cikis koridoru, poliklinik ve servis birimi baglantilari
oldugundan daha sik ve yogun kullanildig1 icin gecisi kapatmamak adina oturma
birimleri konulmamuistir. Kattaki birimlere yonlendirme panosunun sol yaninda Hasta
Bilgilendirme Panosu (Resim 5.17-1) ve koridorun devaminda ise Hasta Haklari
Birimi'nin yaninda Hasta Haklar1 ve Sorumluluklari Panosu (Resim 5.17-3)
bulunmaktadir. Hasta Bilgilendirme Panosu'nda giincel duyurular, Saglhk
Bakanligi'nin afigleri, hastane c¢alisma saatleri vb. hastalar: ilgilendiren konular
hakkinda bilgi yazilar1 ve gorsel afisler asilmaktadir. Hastane Genel Poliklinik
giristen itibaren devam eden hissedilebilir zemin yiizeyi sag koridorda saglik
personellerinin kullandig1 giris/cikis koridoruna ve bu koridorun sonundaki Saglik
Kurulu birimine kadar devam etmektedir. Giris alaninda yipranmis olan hissedilebilir
zemin ylizeyi, sag koridorda zarar gérmemis sekliyle kullanimdadir. Bu noktali ve
cizgili ylizey asansor, merdiven, Cocuk Poliklinigi, Yatan Hasta Servisleri ve
COVID-19 As1 Uygulama Merkezi birimlerine ulasmamaktadir. Ayrica bahsedilen
birimlere yonlendiren ok ve ayak sekilleri yogun kullanim sebebiyle oldukca

yipranmigtir.
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Resim 5.18: Genel Poliklinik giris alan1 kars1 taraftaki koridor (Erol, M. Arsivi,
2021).

Birinci ve ikinci gozlem sirasinda, Resim 5.18'de gosterilen Genel Poliklinik
giris alanimin karsisindaki koridorda, sag ve sol taraflarda doktor odalar1 ve ilgili
birimlerin odalar1 bulunmaktadir. Bu odalarin 6nlerinde ise duvarlara yasl sekilde
ikili, t¢li, dortlii vb. yerine gore farkli sayida olan birlesik sandalyeler vardir.
Koridorun basinda sag tarafta i¢inde yangin sondiirme tiipii olan metal dolap
bulunur. Bu durum yangin ¢ikmasi durumunda acil miidahalede bulunmak i¢in kolay
ulasilabilir konumdadir. Koridorun basinda sol tarafta ise acil durum butonu,
koridordan ilgili birimlere yonlendirme panosu ve giris alanindaki revizyondan 6nce
danisma biriminin arka duvar ylizeyinde bulunan renkli ve yazili zemin kat plam
bulunmaktadir (Resim 5.19 - 1 ve 2). Yenileme oncesi Resim 5.19'de goriilen
danigma biriminin arka duvar yiizeyine, yenileme sonrasi beyaz pano eklendigi igin
kat plan1 panosu buraya koridorun basina yerlestirilmistir. Bu durumun sonucunda,
hastaneye gelen bireyler i¢in fark edilmesi zor veya geg fark edilebilen bir konuma
alinmistir. Hastaneye ilk defa gelen bireyleri de kapsayicit olmasi adina zemin kat

plani daha kolay goriilebilen yere tasinabilir.
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Resim 5.19: Genel Poliklinik girig alan1 karsi taraftaki koridorda bulunan donatilar
(Erol, M. Arsivi, 2021).
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Danigsma ve hasta kabul birimleri itibariyle baslayan koridorun iginde yedi
adet ortopedi ve travmatoloji, bir adet ortopedi alg1 odasi, dort adet psikiyatri, bir
adet fizik tedavi, bir adet tiroloji ve bir adet uzman gocuk gelisim olmak tizere
toplamda on bes adet poliklinik doktor odasi bulunur. Poliklinik doktor odalarinin
ontinde ikili, G¢lii dortlii ve altili birlesik sandalyeler yerlestirilmistir (Resim 5.19-4).
Bazi sandalyelerin yaninda doktor odasinin girisini kapatmayacak genislikte bosluk
alan vardir. Bu alam tekerlekli sandalye kullanicilari kullanabilmektedir. Mevcut
mekan icerisindeki oturma birimleri ve bosluk alanlar kullanici ¢esitliligi sunmakta
ve islevsel donati ile kullanicilara fayda saglamaktadir. Yasanilan donem
kapsaminda ilgili birimlere ait doktor odalarinin Oniindeki ¢oklu birlesik
sandalyelerde bir sandalye bosluk birakilarak oturulmasi gerektigini ifade eden yazi
ve semboller bulunmaktadir (Resim 5.19-4). Sosyal mesafe kurallari geregi
sandalyelerde bosluk birakilmasi, yetersiz oturma birimi olusturmaktadir. Doktor
odalarmin kap1 iistlerinde hastalarin isimlerinin ve randevu saatlerinin yazili oldugu
ve sirayla igeriye girmeleri gerektigini ifade eden asagiya dogru agili olarak
yerlestirilmis hasta bilgi ekran1 bulunmaktadir (Resim 5.19-3). Hasta bilgi ekraninin
asag1 yonde olmasi, oturan veya ayakta olan bireyler i¢in insan anatomisine ve viicut
pozisyonuna uygundur. Doktor ve diger odalarin giris kapisi yaninda rahat goris
agisinda doktor veya birim odasi kapi isimligi vardir (Resim 5.19-3). Koridorun orta
kisminda sag tarafta bulunan alanda iki adet Ortopedi ve Travmatoloji Poliklinik
doktor odalari, oturma/bekleme icin sandalyeler ve bir adet icecek otomatr bulunur
(Resim 5.19-6). Bahsedilen koridorda gorme engelli bireyler igin hi¢ bir
hissedilebilir zemin yiizeyi bulunmamaktadir. Bu durum gérme engelli bireylerin
hastaneden islevsel ve fonksiyonel olarak hizmet alamamasi sonucunu
dogurmaktadir. Zemindeki yonlendirici ok ve ayak sekilleri kimyasal maddelerin
kullanim sikligi ve yogun kullanim sonucu bazi yerlerde silinmistir (Resim 5.19-5).
Bu durum herkes icin yamltict olabilir ve yanlis ydnelim yaptirabilir. Iginde
yasanilan siire¢ kapsaminda zeminde 'sagliginiz i¢in mesafenizi koruyunuz' yazil
sosyal mesafe kurallari hatirlatilmaktadir. Zemin yiizeyi kaplamasi, tekerlekli
sandalye kullanicilarimi kapsayan kaymayan ve 1sik yansimasi yapmayan, rahat ve

kolay hareket imkan1 saglamaktadir.
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4.1.8. Koridorlar ve Bekleme Alanlar1 Hastane Tasarimi Ozellikleri ve
Evrensel Tasarim Yaklasimi Temelinde Incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi koridorlar ve bekleme alanlari,
hastane tasarim Ozelliklerinden olan mekansal program, degisimi gerektiren
nedenleri dikkate alma, kullanici rahathig1 ve malzeme kullanimi ve teknik donati
temelindeki kavramlar ve Evrensel Tasarim Prensipleri 0Olgeginde asagida

incelenmektedir.

Mekdnsal program kapsaminda, hastanenin mevcut koridorlar1 merkez
konumda olan Genel Poliklinik ile birimler aras1 baglant1 saglamasi, bilgi, deneyim
ve kapsamli arastirmalar sonucu tasarima dogru Ve islevsel olarak yansimistir. Genel
Poliklinik doktor odalar1 giris alaninin tam karsisinda ve oldukc¢a yakin konuma
yerlestirilmesi, kullanimda olan hastane icerisinde gelecek icin kararlarin dogru
alinmast ile gerekli degisiklikleri en az seviyeye indirmis Ve tasaruvmin niteligini
arttirmigtir. Koridorlarda bulunan kat birimleri yonlendirme panosu ve renkli zemin

kat plan1 hastane isleyisinde fonksiyona dayalt mekdn organizasyonu saglamaktadir.

Degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma kapsaminda, hastane mekanlar ve
donatilar i¢in degisimi gerektiren nedenleri igerebilir. Yukarida anlatildigi gibi Genel
Poliklinik giris alaninda bir takim revizyonlar yapilmist1 fakat koridorlar ve bekleme
alanlarinda degisim ve yenilikler gerekli goriilmedigi i¢in yapilmamistir ya da zaman
icerisinde yenilenmesi diigiiniilmektedir. Zemindeki yonlendirici ok ve ayak sekilleri
fonksiyonel ve fiziksel eskime sonucu silinmis oldugu goriilmektedir. Zeminde gorme
engelli bireyler icin hissedilebilir zemin kaplamasi yapilmamistir. Bu durumlar
sonucunda, hastanenin esneklik siirlart igerisinde bu yoksunluklari gidermesi
gerekir. Basta anlatildigi gibi, metro vb. ulasim halterlerinin gelistirilmesi ile
gelecege iliskin biliylime kararlarinin 6nceden tahmin edilmesi ve biiyiiyebilir tasarim
yaklasimi benimsenerek kullanict ¢esitliligi sunan (gérme engelli bireyler dahil)

tasarimlar ve gerekli diizenlemeler yapilmalidir.

Kullanici  rahathigr kapsaminda, Kkoridorlar ve bekleme/oturma alanlar
kullanic1 sayist ¢esitliligi fazla olan mekanlardir. Doktor odalart 6niindeki bekleme
ve oturma alanlari, kullanici rahatligr ile psikolojik olarak rahat edilen bir ortam

olmasi, saglik personelleri i¢in verimlilik, hastalar i¢in iyilesmeyi tetikleyici
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etkenlerdir. Mekdnlarin oram 6lgeginde, girisin solundaki koridor yeterli genislige
sahiptir. Koridordaki koltuklar sirkiilasyon gecis alanin1 kapatmamaktadir. Girigin
sagindaki koridor yeterli genisliktedir ve yangin sondiirme tipli gecisi
sinirlamamaktadir. Girigsin karsisindaki koridor yeterli genisliktedir. Birimlerin
oniindeki sandalyeler bekleyenler icin oturma imkani saglamasi isabetli tasarim
olmustur. Yiizeylerin orant dlgeginde, girisin sag ve sol koridorlarinda hissedilebilir
zemin kaplamasi ve ok sekilleri ile birimlere ulasim saglanir. Hissedilebilir zemin
kaplamasi giris alanina gore yipranmamis durumdadir. Fakat ok sekilleri yipranmis
ve kismi olarak zeminden soyulmustur. Girisin karsisindaki koridorda hissedilebilir
zemin bulunmamakta ve ok ve ayak sekilleri kismi olarak yipranmis durumdadir.
Doluluk-Bosluk kontrasti 6lgeginde, ana girisin saginda, solunda ve karsisinda
bulunan koridorlarin karsidan izlendigi kadariyla ve koridor genisliklerinin yeterli
olmasi nedeniyle bos ve dolu dengesi normal goériinmektedir. Rahatsiz edici unsur
mevcut degildir. Ancak, hastalarin yogun oldugu, poliklinik kapilarinda bekleme
konumunda bulunan hastalarin oturma yerlerinde bekleyecek olmalar1 vb. durumlar
icin koridor tavanlarimin yiiksek ve en Olgiilerinin genis olmasindan kaynaklanan
boyutlar doluluk oranini en yliksek diizeye ¢ikarmis olsa da asiriya kagmis bir durum
hissi vermektedir. Ana girisin solundaki koridorda bulunan koltuklar ve duvardaki
kat birimleri yonlendirme panosu doluluk, gecis alani ise bosluk olusturur. Sag
koridorda duvar yiizeyindeki kattaki birimlere yonlendirme panosu ve yangin tiipii
metal dolap doluluk, gecis alani ise bosluk saglar. Karsi koridorda duvarda bulunan
yangin tlipii, koridordaki birimlere yonlendirme panosu, zemin kat plan1 ve birlesik
sandalyeler doluluk, gecis alanlar1 ve sandalyelerin yanindaki bos alan (tekerlekli
sandalye bekleme alanlar1) bosluk olusturur. Mekanlardaki donati ve bosluklarin
birbirlerini engelleyici olmamalart uyum ve kontrast saglamaktadir. Malzeme se¢imi
Olgeginde, kaymayan, parlamayan ve kullanicilart rahatsiz etmeyen zemin
malzemesi bulunmaktadir. Tiim bunlarin bir arada uyumlu olmasi mekdn diizeni

olusturmaktadir.

Malzeme ve teknik donati kapsaminda, hastane icerisinde kullanilan donatilar
mekana gore degisiklik gosterebilir. Girisin solundaki koridora koltuklar konulmasi,

diyaliz iinitesi boliimiine gelen hastalarin beklemesi ve dinlenmesi i¢in kullanici
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konforunun yaninda islevsel olarak gerekliliktir. Girisin karsisindaki koridorda
poliklinik doktor odalarinin 6niinde bulunan sandalyeler, doktor odasina girmeden
once beklemek i¢in kullanici rahatligi saglar. Poliklinige gelen bireylerin su vb.
ihtiyaglarmi disaridan almaya gitmeleri yerine koridorda otomat makinesi olmasi
kullamicilar icin rahatliktir. Sag koridorda saglam olarak kullanilmaya devam edilen
fakat sol koridorlarda sokiilmiis olan hissedilebilir yiizey kaplamasi, yogun kullanim
ve kimyasal maddelerle siklikla temizlenmesinden dolay1 kullanici konforunu ve
islevselligini yitirmistir. Mevcut zemin kaplamasinda kaymayan ve parlamayan yapi

malzemesi kullanilmistir.

Darica Farabi Egitim ve Arastirma hastanesi, Genel Poliklinik giris alaninda
bulunan ii¢ koridor ve bekleme alanlari asagida Evrensel Tasarim Prensipleri
kapsaminda incelenmistir. Koridorlar sirkiilasyon ge¢is alanlar1 oldugu i¢in yogun
kullanim sebebiyle 'Evrensel Tasarim Yaklasimi' kapsaminda 6nemlidir. Evrensel
Tasarim Yaklasimi'nin kilavuz kavramlari olan yedi adet Evrensel Tasarim
Prensipleri, incelenen birimleri ve donatilar1 tespit edilen durumlar asagida

aktarilmaktadir.

Esit Kullanim Prensibi: Evrensel Tasarim Prensipleri (E.T.P.)'ne gore, esit
kullanim prensibi kapsaminda, hastanenin koridorlar1 ve bekleme alanlar

incelenmektedir.

Oturma ve bekleme alanlar: (Resim 5.15/Resim 5.19-4): Girigin solundaki koridorda
bulunan koltuklar bedensel engeli bulunmayan kullanicilar i¢in ve yan tarafinda
bulunan bosluk alanlar ise tekerlekli sandalye kullanicilar i¢in bekleme alani olmasi,
kullanicilara esit imkanlar saglamistir. Girigin karsisindaki koridorda sandalye
tiniteleri bedensel engeli olmayan kullanicilara, yanindaki ve 6zellikle al¢1 odasinin
oniindeki bosluklar kalici veya gegici olan tekerlekli sandalye kullanicilarina egit

kullanim saglar.

Bilgilendirici duvar panosu (Resim 1.17-1 ve 3): Girisin sagindaki koridorda asansor
ve merdivenin karsisinda hasta bilgilendirme panosu ve koridor boyunca devam eden
ayni duvar yiizeyinde hasta haklar1 ve sorumluluklar1 hakkinda bilgilendirme panosu

bulunur. Bu panolar ayakta olan ve tekerlekli sandalye kullanicilar1 igin egit
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kullanimlidir. Fakat gérme engelli bireylerin bu panolardan tek basina iken herhangi
bir bilgi edinebilmesi s6z konusu degildir. Yaninda bulunan kisinin kendisini
bilgilendirmesi gerekir. Bu durum gorme engelli bireylerin kisisel yetkinligini
kullanmasin1 kisitlar. Yukarida bahsedilen gérme engelliler igin giristen itibaren
verilmesi gereken ve bu panolara ulagsmasi ve tizerindeki bilgileri 6grenmesi ancak

sesli cihaz yardimiyla gerceklesebilir.

Kat birimleri yonlendirme panosu (Resim 5.14-3/Resim 5.17-4/Resim 5.19-1): Sag ve
sol koridorda asansoriin karsisinda ve karst koridorun basinda bulunan kat
birimlerinin isimleri ve yon belirten ok isaretlerinin bulundugu pano, giristen,
asansorden, merdivenden ve koridorun diger birimlerinden gelen bireyler icin egit
erisim Ve kullamim saglar. Bu panolarda Braille Alfabesi bulunmadigi i¢in gorme

engelli bireyleri kapsamayarak esit kullanim saglayamamaktadir.

Birimlerin kapt isimligi (Resim 5.19-3): Birim ve odalarin girisinde bulunan iizerinde
birim ve doktor adi yazan isimlikler ayakta olan ve oturan (tekerlekli sandalye
kullanicilari) bireyler i¢in egit kullanimlidir. Higbir kullanici tasarimlardan olumsuz
yonde etkilenmemelidir. Bu sebeple isimligin iizerinde birim ve doktor adinin altinda
mutlaka gérme engelli bireyleri de kapsayan Braille Alfabesi'yle de bilgilendirme
yapilmalidir. Kapi1 isimliginde Braille Alfabesi ile tanimlama bulunmadigi icin
birimlerin kap1 isimligi esit kullanima sahip degildir. Bu durumun sonucunda kap1
isimligi donati elemani, herkesin kullanimina acik olmayan ve memnuniyetini

saglayamayan bir tasarimdir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Girisin solunda olan koridordaki hissedilebilir zemin
yiizeyi, asansor ve erkek/kadin engelli tuvaletine, sagdaki koridorda ise saglik
personellerinin girig/cikis yaptigi koridorun girisine kadar erigim saglamaktadir.
Girigin karsisindaki koridorda hi¢ bir nokta ve ¢izgili zemin kaplamasi ile erisim
yoktur. Gorme engelli bireyler sadece bu alanlara gitmek i¢in degil her biri
birbirinden farkli birimlerden hizmet almak i¢in hastaneye gelmektedir. Bu durum
tim kullanicilara esitlik saglamayarak, hastaneye hizmet almak icin gelen gérme
engelli bireyleri olumsuz yénde etkilemekte, kullanici giivenligi ve memnuniyeti

olusturmamaktadir.
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Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Koridorlarda zeminde ok ve ayak sekilleri ile
tizerlerinde yazan birimlere kolay erisilebilirlik saglanmaktadir. Bu yonlendirici ok
ve ayak sekillerinin bazi yerlerinin zamanla eskimis olmasi, anlasilabilirligini ve

kolay erisilebilirligini yitirmektedir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri (Resim 5.14-1): Tavanda yukaridan asagiya
dogru sarkitilan bilgilendirme ve yonlendirme armatiirleri bulunmaktadir. Sol ve sag
taraflardaki koridorlarda tavanda yoOnlendirme saglayan ok sekilleri ve birim
isimlerinin yazili oldugu armatiirler okunabilir biiytlikliiktedir ve hastaneye ilk defa

gelenleri de kapsayarak kolay erisilebilirlik saglamaktadir.

Hasta bilgilendirme ekrant (Resim 5.19-3): Girisin karsisindaki koridorda bulunan
poliklinik doktor odalarinin kapi iistiine yerlestirilen bilgi ekrani, kullanicilara fayda
ve memnuniyeti saglamaktadir. Fakat bu ekran sadece gorsel ve yazili olarak bilgi
vermektedir. Sesli olarak bilgilendirme yapilmamaktadir. Poliklinik doktor odalari
kars1 koridorda sag ve sol taraflarda koridor boyunca yan yana oldugu i¢in yakin
konumda bulunmalar1 sebebiyle seslerin birbirine karismamasi ic¢in sesli

bilgilendirme yapilmiyor olabilir.

Kullanim Esnekligi Prensibi: E.T.P.'ye gore kullanim esnekligi prensibi

kapsaminda, koridorlar ve bekleme alanlar1 asagida aktarilmaktadir.

Oturma ve bekleme alan: (Resim 5.15/Resim 5.19-4): Girigin solundaki ve
karsisindaki koridorlarda bulunan oturma birimleri ve yanlarindaki bosluk alanlar,
hem bedensel engeli olmayan hem de tekerlekli sandalye kullanicilar1 igin kisisel
yetkinlikler olgiisiinde esneklik saglar. Bu durum tasarlanan {iriin ve mekéan igin

yetkinlik diizeyi farkli olan bireylere esnek kullanim imkan1 sunmaktadir.

Bilgilendirici duvar panosu (Resim 1.17-1 ve 3): Girisin sagindaki koridorda bulunan
hasta bilgilendirme ve hasta haklar1 ve sorumluluklar1 panolari, yazi biiyiikligi,
konumu ve yerden yiiksekligi ayakta olan ve tekerlekli sandalye kullanan bireyler
icin kullamim esnekligi saglar. Bu panolardan bilgi almak isteyen gorme engelli
bireyler i¢in herhangi bir diizenleme yoktur. Bu sebeple gérme engelli bireylerin bu
panolardan yararlanamamasi1 sonucunda farkli yetkinlik diizeyinde olan bireylere

ortak kullanim saglayamadigi i¢in kullanimda esneklik prensibine uymamaktadir.
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Kat birimleri yonlendirme panosu (Resim 5.14-3/Resim 5.17-4/Resim 5.19-1): Her li¢
koridorda da bulunan kat birimleri yonlendirme panosu, yerlesim yeri, yerden
yiiksekligi ve iizerindeki yazilarin okunabilmesi, birimlere ulasabilmek i¢in kullanim
esnekligi ve hizli adaptasyon saglayabilmektedir. Kullanim esnekligi prensibi olan,
tasarlanan iiriiniin birden fazla bicimde kullanilmasi yani kullamim esnekligi
saglamas1 gerektigi i¢in, gorme engelli bireyleri de kapsayan Braille Alfabesi ile
birimin isimleri ve yonleri belirtilmeliydi. Bu nedenle bu panolar farkli kullanim

saglayamadigi igin esneklik prensibine uymamaktadir.

Birimlerin kapt isimligi (Resim 5.19-3): Girigin kars1 koridorunda bulunan poliklinik
doktor odalarmi tanimlayan isimlikler, yerlesim yeri itibariyle kullanim esnekligi
saglar. Tasarlanan iiriinlin birden fazla bigimde kullanilmasi ile farkli yetkinligi olan
bireylerin kullanimi i¢in en uygun olan tercih, gérme engelli bireyleri de kapsayarak
kap1 isimligine Braille Alfabesi ile birimi tanimlayan yazinin yazilmasidir. Braille

Alfabesi bulunmadigi i¢in kapt isimligi kullanimda esneklik saglayamamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Giristen baslayan hissedilebilir zemin ylizeyi, asansor,
erkek/kadin tuvalet ve saglik personellerinin giris/cikis yaptig1 alana kadar devam
eder. Koridorlarda bulunan, Diyaliz finitesi, polikliniklerin doktor odalar1 ve
servislere giden yolda hissedilebilir zemin kaplamasi bulunmamaktadir. Bu sebeple
hastane Genel Poliklinik kapisindan giris yapan gorme engelli bireyler tedavi olmak
icin doktor odalarina veya farkli bir birime kabartmali noktalar ve cizgiler ile

ulasamadigi i¢in kullanimi kolaylastiran nitelikler ile esneklik saglanamamaktadir.

Yénlendirici ok ve ayak sekilleri: Her koridorda bulunan ve koridor boyunca ilgili
birimlere yonlendiren ok ve ayak sekilleri lizerinde yazdigi birime ulagim saglar. Bu
sekiller ve yazilar baz1 yerlerde yipranmig ve silinmistir. Bunlar yonlendirme
sagladig1 yon itibariyle ilgili birime yliriiyerek devam etmeyi vurguladigi i¢in hizh
adaptasyon saglayabilir. Fakat bir ¢ok farkli bireyin kullanimina en uygun olan

tercihin yapilmasi 6l¢iisiinde yenilenmesi gerekmektedir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri (Resim 5.14-1): Sol ve sag koridorlarda
tavandan sarkitilmis yonlendirme ve bilgi saglayan armatiirler, koridorlarin genisligi

ile kullanicilarin goriis agisinda ve yazilarmin okunabilir biiylikliikte olmasi, gegis
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yerleri olan koridorlarin hem katlar arasi hem de kat igerisindeki birimleri kolay

bulmak i¢in kullanim esnekligi saglamaktadir.

Hasta bilgilendirme ekrani(Resim 5.19-3): Hasta isimlerinin randevu sirasi ile
devamli olarak aktig1 bilgilendirme ekrani, gorsel ve yazili olarak farkli kullanim
saglar. Bu bilgilendirme ekran1 gérme engelli hastalarin kullanimi i¢in yetkinlik ve

esneklik saglayamamaktadir.

Basit ve Sezgisel Kullanim Prensibi: E.T.P.'ye gore basit ve sezgisel
kullanim prensibi kapsaminda, ii¢ koridor ve bekleme alanlar1 birlikte incelenmis ve

asagida aktarilmistir.

Oturma ve bekleme alam (Resim 5.15/Resim 5.19-4): Girisin solundaki ve
karsisindaki koridorda bulunan oturma tiniteleri bulunduklari yerlesim yeri itibariyle
tist diizey bilgi ve beceri gerektirmeden ulagim ve kullanim imkam ile tasarimin

beklenen sekilde ¢aligmasini saglar.

Bilgilendirici duvar panosu(Resim 1.17-1 ve 3): Sag koridordaki bilgilendirme ve
hasta haklart panolarindaki yazi ve sekillerin bulundugu afisler ile hastane ve

hastalarin bilmesi gereken bilgiler kolay anlasilabilirlige sahiptir.

Kat birimleri yonlendirme panosu (Resim 5.14-3/Resim 5.17-4/Resim 5.19-1): Kat
birimlerinin isimlerini ve yonlerini belirten panolar yogun kullanima sahip
koridorlarda, kullanicilarin rahatlikla ve iist diizey bilgi ve beceri sahibi olmadan
okuyabilecekleri yazi biiylikligii ve yon belirten ok isareti ile sezgisel kullanima

uygunluk gostermektedir.

Birimlerin kapt isimligi (Resim 5.19-3): Koridorlarda bulunan poliklinik doktor
odalar1 ve hastane birimlerinin kap1 isimlikleri, yerlesim yeri ve okunabilir yazi
biiyiikliigiine sahip olmast kolay anlasilabilirlik saglar. Bu isimliklerde gorme
engellilerin algilayabilecegi bir tasarim bulunmamaktadir. Her kullanicinin bilgisine,
becerisine ve giiciine hitap eden tasarim olmasi gerektigi icin gérme engelli
bireylerinde kolay anlasilabilir sekilde faydalanabilmesi ise sesli cihaz veya Braille
Alfabesi ile miimkiin olabilir. Braille Alfabesi ve sesli cihaz bulunmadigi icin

tasarim herkes icin beklenen sekilde ¢calismamaktadir.
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Hissedilebilir zemin yiizeyi: Bu nokta ve ¢izgilerden olusan zemin yiizeyi hastane
icerisinde olduk¢a az yere ulasim saglar. Hastalar i¢in ilk dnce gittikleri yerlerden
biri olan doktor odalarina hissedilebilir zemin ylizeyi ile gidilememektedir. Bu
durum gorme engelli bireylerin mevcut konsantrasyon diizeyi ve becerisi 6lgeginde

degerlendirildiginde basit ve sezgisel kullanim saglayamamaktadir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Zemindeki yon veren sekiller ve yazilar ilgili
birimlere ulasmak i¢in kolay anlasilabilirlik saglar. Bunlarin ok ve ayak sekillerinde
olmasi, devam etmeyi ifade ettigi i¢in kismi olarak yipranmis yere gelindiginde
sezgisel olarak ilerlemeyi ve ilerdeki kaplamanin saglam olmasi ile birimlere iist

diizey bilgi ve beceri sahibi olmaksizin ulagmay1 saglamaktadir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri (Resim 5.14-1): Tavanda bulunan ve ilgili
birimlerin nerede olduklarina dair kolay anlasilabilirlik saglayan yonlendirme ve
bilgi armatiirleri, goriis agisi, yiiksekligi ve yazilarin boyutu ile iist diizey bilgi ve

beceri beklentisi olmaksizin kullanima uygun donati elemanlaridir.

Hasta bilgilendirme ekrani(Resim 5.19-3): Genel Poliklinik doktor odalarinin girig
kapisinin iizerindeki bilgi ekran1 konumu itibariyle st diizey bilgi ve beceri
gerektirmeksizin kullanima imkan vermektedir. Hasta isimlerinin sirasi ile ekranda
devam etmesi ile kolay anlasilabilirdir. Gorme engelli hastalarin bu ekrandan sesli
olarak faydalanabilmeleri miimkiin degildir. Bu sebeple goérme engelli bireyleri
kapsamadigi igin her kullanicinin bilgi ve becerisine hitap etmediginden tasarim

herkesin kendi yetenekleri dl¢iisiinde beklenen sekilde calismamaktadir.

Algilanabilir  Bilgilendirme Prensibi: E.T.P.'ye gore, algilanabilir

bilgilendirme prensibi, koridorlar ve bekleme alanlar1 i¢in birlikte incelenmistir.

Oturma ve bekleme alani(Resim 5.15/Resim 5.19-4): Mekan kullanicilart igin
cevresel etmenlerden kolayca ayirt edilebilir konumda olan koltuk ve sandalyeler
algilanabilir ve anlagsilabilirdir. Bu donatilarin yanlarinda bulunan bosluk alanlar

tekerlekli sandalye kullanicilari i¢in farkli yetenekleri kapsayicidir.

Bilgilendirici duvar panosu(Resim 1.17-1 ve 3): Hasta Bilgilendirme ve Hasta
Haklar1 ve Sorumluluklar1 panolar1 diger koridorlardan daha yogun kullanima sahip

olan sagdaki koridorda bulunmasi okunabilirlik seviyesini iist diizeye ¢ikartmistir.
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Panolarda renk ve sekiller kullanilarak bilgilendirme yazilari ve afisleri bulunmast,
kullanicilar icin ¢esitli ¢evresel etmenlerden kolayca aywt edilebilmesini saglar.
Panolar aracilig1 ile hastalar ve hastane yonetimi arasinda etkili iletisim saglamak
icin yazili ve sembolik olarak bilgilendirmelerin yapilmasi kullanim c¢esitliligi

sunmaktadir.

Kat birimleri yonlendirme panosu (Resim 5.14-3/Resim 5.17-4/Resim 5.19-1): Gegis
koridorlarinda asansoér ve merdiven karsisinda, poliklinik doktor odalar1 koridorunun
ise basinda bulunan birimlere ulagsmak i¢in isim ve yon belirten panolar, kolay
okunabilirlik saglayan konumda olmalari ile c¢evresel etmenlerden kolayca ayirt
edilebilir, algilanabilir ve onemli bilgileri vurgulayict niteliklerine sahiptir. Etkili

iletisim i¢in panoda yazan isimler yazili, ok isaretleri de gorsel ifade sunmaktadir.

Birimlerin kapt isimligi (Resim 5.19-3): Birimlerin ve poliklinik doktor odalarinin
kap1 isimlikleri, anlasilabilir, algilanabilir ve ¢evresel etmenlerden ayirt edilebilir
konuma sahiptir. Yerden yiiksekligi ile hem ayakta olan hem de oturan bireyler i¢in
okunabilirlik st seviyededir. Tasarimda farkli kullanici yeteneklerini kapsayan etkili
iletisim saglanmast igin, yazili ve dokunsal anlatim sunulmalidir. Isimlik yazi/z ifade
saglar. Gorme engelli kullanicilar i¢in kapi isimligi tizerinde Braille Alfabesi ile
tanimlama yapilmadigt i¢in dokunsal ifade bulunmamaktadir. Bu sebeple kapi
isimligi  ayirt edici nitelikli algilama ¢esitliligi sunmadig1 i¢in algilanabilir

bilgilendirme saglayamaz.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Koridorlarda yipranmamis olan mevcut hissedilebilir
zemin ylzeyi anlasilabilirlik ve algilanabilirlik saglar. Poliklinik doktor odalarmin
oldugu girisin karsisindaki koridorda nokta ve ¢izgi kabartmali zemin kaplamasi
yoktur. Farkli kullanict yetenegine sahip gorme engelli bireylerin, hastaneye hizmet
almak Ttizere gelmesi ve poliklinik doktor odalarina ulasamamasi Ssonucunda

anlasilabilirlik, algilanabilirlik ve okunabilirlik saglanamamaktadir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Zeminde bulunan bu sekiller, mekan kullanicilari
igin ¢esitli ¢evresel etmenlerden kolayca aywt edilebilir niteliktedir. Ok ve ayak
sekilleri gorsel, lizerindeki yazilar ise yazili ifade bi¢imidir. Fakat bu sekil ve

yazilarin bazi yerlerde zeminden kismi olarak soyulmus olmasi, tasarlanan {iriiniin
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kullanicilar i¢in algilanabilir, anlasilabilir ve okunabilir niteliklerinin seviyesini

kisitlamaktadir.

Tavan Yyonlendirme ve bilgi armatiirleri (Resim 5.14-1): Tavanda asagiya dogru
sarkan, goriis acisi ile anlagsilabilirlik ve algilanabilirlik, yeterli yazi biiyiikligii ile
okunabilirlik saglayan bilgi armatiirleri, ¢evresel etmenlerden kolayca ayurt
edilebilmektedir. Birimlerin isimleri yazili, ok yonlendirmesi de gérsel ifade

vermektedir.

Hasta bilgilendirme ekrani(Resim 5.19-3): Bilgilendirme saglayan bir diger donati
eleman1 doktor odalarmin kapi {izerinde bulunan, igeriye girecek olan hastalarin
isimlerinin yazdigi bilgi ekranidir. Bu ekranlarin, kapilarin tizerinde ve asagi yonlii
acili konumda olmalari, ayakta olan, bedensel engeli bulunmayan, oturan ve
tekerlekli sandalye kullanicilar i¢in anlasilabilir, algilanabilir ve okunabilir
nitelikleri ile ¢esitlilik sunmaktadir. Ekranda igeriye girecek olan hastalarin
isimlerinin randevu siras1 ile yazili olmasi, igeriye giren hastanin isminin ekrandan
silinmesi ve diger hastanin sirasinin gelmesi ve bu sekilde devam eden dongii
igerisinde, tasartrma Ozgii unsur kullanicilara kolay agiklanabilir nitelige,
farklilastiriimis ve uyumluluk saglayacak teknik ve ara yiizleri igererek gorsel ifade

saglamaktadir.

Tasarimda Hata Payr Prensibi: E.T.P.'ye gore, tasarimda hata pay1 prensibi

6l¢eginde, tiim koridorlar ve bekleme alanlar1 asagida aktarilmaktadir.

Oturma ve bekleme alani(Resim 5.15/Resim 5.19-4): Sag koridordaki koltuklar ve
kars1 koridordaki birlesik sandalyeler konumlar1 ve boyutlar1 ile hataya imkan
vermemektedir. Bu oturma iiniteleri ve yanlarindaki bos alanlar kigisel yetkinlikleri
farklr olan kullanicilara (6rnegin tekerlekli sandalye kullanicilara) hitap ederek

kullanici ¢esitliligi saglamaktadir.

Bilgilendirici duvar panosu(Resim 1.17-1 ve 3): Sag koridorda merdiven karsisinda
Hasta Bilgilendirme Panosu ve koridor boyunca devam edildiginde ilerde ayn1 duvar
yiizeyinde Hasta Haklar1 ve Sorumluluklari Panosu olmak iizere toplamda 2 adet
bilgi panosu bulunur. Bu panolar, katlar arasi1 gecis saglayan asansor ve merdiven,

Genel Poliklinik ana giris alanlarina olduk¢a yakin konumda olmasi ve etrafinda
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kullanicilar tarafindan zarar goriilecek herhangi bir iiriin bulunmamas: ile
kullanicilarin kolay ve rahat bilgi alabilmesi i¢in hataya imkan vermeyen prensipleri

kapsamaktadir.

Kat birimleri yonlendirme panosu (Resim 5.14-3/Resim 5.17-4/Resim 5.19-1): Her
koridorda bulunan kat birimleri yonlendirme panosu, bulundugu koridoru ve diger
koridorlar1 da kapsayarak kullanicilara hata yapmaksizin kullanicilar ilgili birime
yonlendirme ve ulasma imkani saglamaktadir. Bu durum kullanicilar1 hata yapmay:

zorlastirarak olabilecek yanlis yonelimlere kars1 korumay1 gerektirir.

Birimlerin kapt isimligi (Resim 5.19-3): Farkli her kullaniciya hitap eden ve rahatsiz
edici olabilecek her tiirlii durum Ongoriilerek, birimleri ve poliklinik odalarimi
tanimlayan isimliklerin tasarimi yapilmalidir. Bu bilgiler 1s1ginda, isimliklerde
Braille Alfabesi bulunmamasi, kisisel ve yetkinlikleri farkli olan gorme engelli
bireyler i¢in algilama kolayligi ve her kullanictya hitap etmesi olgusu

saglanamamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Hissedilebilir zemin yiizeyi, sol ve sag koridorlarda
bulunan merdivenlerin 6niinde noktali kabartilar ile durulmasi gerektigini ifade eden
zemin kaplamasi bulunmamaktadir. Bu durum gérme engelli bireyler i¢in tehlikeli,
zarar verici ve rahatsiz edici olaylarin yaganmasina sebep olabilir. Her kullaniciya
hitap eden tasarimlarin yapilmasi gerekliligi ile gérme engelli ve az goren bireylerin
kullanimina sunulan kabartmali zemin kaplamasi, merdiven, hastalarin kullanimina
acik olmayan mekanlar ve zarar gorebilecegi bir yere ulasmayan hissedilebilir zemin
kaplamasi ile hataya imkan vermeyen ve olabilecek kazalara karst korumay

gerektirmektedir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Her ii¢ koridorda da zeminde ok ve ayak
sekillerinde olan hastane birimlerine yonlendiren zemin kaplamasi, giris alaninda
oldugu gibi koridorlarda da bazi yerlerde yiprandig: i¢in kullanicilarin hangi yone
gidecegi ile ilgili yaniltici olabilir. Bu durum hataya imkan vermeyen tasarimlar

kapsamina girmedigi i¢in bu prensibe uygunluk géstermemektedir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri (Resim 5.14-1): Girisin kars1 koridorunda

tavan bilgi armatiirii bulunmamakta, diger iki koridorda ise tavanda asagiya dogru
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sarkitilmis yonlendirme saglayan birimlerin isimleri ve ok isaretleri bulunmaktadir.
Bu durum kullanicilar i¢in kimseye soru sormadan ilgili birime yonelim saglayan ve

hataya imkan vermeyen bir tasarim unsurudur.

Hasta bilgilendirme ekrani(Resim 5.19-3): Kars1 koridordaki doktor odalari kapi
lizerine yerlestirilen hasta bilgilendirme ekrani, hastalarin doktorun odasina karisiklik
olmadan ve randevu sirasi ile girilmesine imkan saglamaktadir. Bu durum hastalar

icin hataya imkan vermeyen prensibi kapsamaktadir.

Diisiik Fiziksel Gii¢c Harcama Prensibi: E.T.P.'ye gore, diisiik fiziksel gii¢
harcama prensibi kapsaminda, koridorlar ve bekleme/oturma alanlar1 asagida

incelenmistir.

Oturma ve bekleme alani(Resim 5.15/Resim 5.19-4): Diyaliz Unitesi birimi ve
poliklinik doktor odalar1 6nlerinde bulunan oturma tiniteleri ve bosluk alanlar, ilgili
birimlere olduk¢a yakin olmalari ile en az él¢iide fiziksel gii¢ kullanimi, kolaylik ve
rahathik iceren mekan tasarimi1 sunmaktadir. Bu sebeple mevcut oturma iiniteleri

kullanicilarin yorgunluk hissini en az seviyede yasamalarina olanak saglar.

Bilgilendirici duvar panosu(Resim 1.17-1 ve 3): Girisin sol ve karsi tarafindaki
koridorlarda duvar bilgilendirme panosu bulunmamakta, sag koridorda ise hasta
bilgilendirme panosu ve hasta haklar1 ve sorumluluklar1 panosu olmak {izere iki adet
pano bulunmaktadir. Kabul edilebilir gii¢c kullanimi ile her iki panoda yerden
yiiksekligi ve yazi boyutu ile kullanicilarin fiziksel kabiliyetlerini zorlamamakta ve

uzun zamanlt gii¢ kullanimi gerektirmemektedir.

Kat birimleri yonlendirme panosu (Resim 5.14-3/Resim 5.17-4/Resim 5.19-1):Her {i¢
koridorda da kolaylik ve etkinlik saglayan kat birimlerine yonlendiren panolar,
konumlar itibariyle en az ¢aba ile ulasilabilir ayn1 zamanda kullanicilarin dogal

viicut hareketlerini kullanarak urin ve mekan kullanimi normaldir.

Birimlerin kapt isimligi (Resim 5.19-3): Bu isimlikler doktor odalarmin kapisinin
acilis tarafinda yani kullanicilarin goriis agisinda olmasi ile kolay, etkin ve en az
fiziksel gii¢ kullanimi saglar. Ayn1 zamanda konumu itibariyle goriis agisinda olmasi,

kabul edilebilir diizeyde gii¢ kullanimi gerektirir.
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Hissedilebilir zemin yiizeyi: Girisin karst koridorunda kabartmali zemin kaplamasi
bulunmamakta, diger iki koridorda ise zemin kaplamasi sadece daha once belirtilen
hastane birimlerine kadar ulagsmaktadir. Kabartmali zemin kaplamasi yipranmis ve
yerden sokiilmiis olmasi ile kullanici rahathgr ve kolayligi igermemektedir. Bu
durum gorme engelli kullanicilarin fiziksel kabiliyetini zorlayarak ilgili birime

ulasmak i¢in uzun zamanh gii¢ kullanimi gerektirmektedir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Zemindeki bu sekiller ve iizerindeki yazilar
kullanicilara kolaylik, rahatiik ve en az fiziksel giicliik olusturmasi igin
yerlestirilmistir. Fakat bu sekillerin ve yazilarin zeminde bazi yerlerde silinmis

olmasi, bu nitelikleri kisitlamaktadir.

Tavan yonlendirme ve bilgi armatiirleri (Resim 5.14-1): Girigin sol koridorunda bir
adet ve sag koridorunda ise dort adet, sol ve sag koridorda toplamda bes adet tavanda
yukaridan asagiya dogru sarkitilmig tavan yonlendirme bilgi armatiirii bulunur. Bu
donatilar genis ve uzun koridorlarda goriis agisini yitirmeksizin, kolaylik ve etkinlik
saglar. Yerlesim yerlerinin hesaplanarak birimlere en kolay sekilde ulasmak i¢in
dogru konuma yerlestirilmeleri kullanicilara en az fiziksel kabiliyet ve kisa zamanh

gii¢ kullanimi saglamaktadir.

Hasta bilgilendirme ekrani(Resim 5.19-3): Doktor odalarina randevulu ve sirayla
girme imkan1 saglayan bu ekranlar, konumlari ve egimli agida durmalart itibariyle en
az fiziksel gii¢liik ile oturan ve ayakta olan her bireyler i¢in rahatlik igeren bir tasarim
triintidiir. Bu durum kullanicilarin kabul edilebilir gii¢ kullanimi ve en az diizeyde

yorgunluk yasamalarina olanak saglar.

Yaklasim ve Kullamm I¢in Boyut ve Mekin Saglamasi Prensibi:
E.T.P.'ye gore yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan saglanmasi prensibi

kapsaminda, koridorlar ve oturma/bekleme alanlar1 incelenmis ve aktarilmistir.

Oturma ve bekleme alani(Resim 5.15/Resim 5.19-4): Poliklinik doktor odasina
girmek i¢in Oniinde bulunan ¢oklu birlesik sandalyeler, diyaliz iinitesine gelen
hastalar i¢in birimin 6niinde yani koridorda bulunan koltuklar ve bunlarin yaninda
bulunan bosluk alanlar kullanicilar i¢in gériis agisi, yaklasim, ulasilabilirlik,

kullanim i¢in uygun boyut ve alan olanaklarina sahiptir.
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Bilgilendirici duvar panosu(Resim 1.17-1 ve 3): Genel Poliklinik giris alaninin
saginda bulunan koridordaki Hasta Bilgilendirme Panosu ve Hasta Haklar1 ve
Sorumluluklar1 Panosu rahat ve dogru kullanilmasi igin yakin g¢evresinin yeterli

genislik, yiikseklik ve derinlik boyutlarini igeren bir tasarim ve yerlesim yeridir.

Kat birimleri yonlendirme panosu (Resim 5.14-3/Resim 5.17-4/Resim 5.19-1): Her
koridorda bulunan ve Kkattaki birimlerin isimlerini ve yonlerini igeren panolar,
konumlar itibariyle hem koridor da olmalar1 hem de katlar arasi gecis saglayan
asansOr ve merdiven karsisinda olmalari, kullanicilarin viicut él¢iisii, durus bi¢imi ve
eylemi, goriis agisi, yaklasim, Ulasilabilirlik ve uygun boyutta olmast ile ilgili

prensibin niteliklerini barindirmaktadir.

Birimlerin kapt isimligi (Resim 5.19-3): Poliklinik doktor odalar1 ve diger hastane
birimlerinin kapilarinin girisinde bulunan isimlikler, rahat ve dogru kullanim igin
yvakin ¢evresinin yeterli genislik Ve yiikseklikte bulunmaktadir. Bu durum

kullanicilarin goriis agisi, yaklagim ve ulasim saglamalarina imkan vermektedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Kabartmali nokta ve ¢izgilerden olugsan ve yon tayin
eden zemin kaplamasi, sag ve sol koridorda saglam halde kullanimdadir. Bu durum
gorme engelli bireyleri kapsayan kullanicilarin hareket araliklarinda c¢esitlilik
barindirarak ulasilabilirlik ve kolaylik saglayan niteliklere sahiptir. Kars1 koridorda
zemin kaplamasi bulunmamakla birlikte, daha oncede belirtilen yerlere kadar

kaplama yapildig1 i¢in hastane icerisinde olduk¢a az birime ulagim saglamaktadir.

Yonlendirici ok ve ayak sekilleri: Her li¢ koridorun zemin yiizeyinde de ok ve ayak
sekillerine sahip birimlerin isimlerini de igeren yonlendirmeler bulunur. Bu durum
kalabalik igerisinde dahi kullanicilarin adimlayarak ilgili birimlere gidebilmeleri igin
goriis agist, kullanim icin boyut ve alan saglanmasi niteliklerini barindirmaktadir. Bu
sekil ve yazilardan olugsan zemin kaplamasi bazi noktalarda yiprandigi ig¢in 0

noktalara gelindiginde kolay ve rahat kullanim niteliklerini sinirlayabilmektedir.

Tavan yénlendirme ve bilgi armatiirleri (Resim 5.14-1): Sag ve sol olmak iizere iki
koridorda bulunan tavandan yonlendirme ve bilgi saglayan armatiirler, konum ve
yiikseklikleri ile kullanicilarin durus bigimi, goriis agist Ve yakin c¢evresindeki

genislik ile etkili kullanim imkan1 sunmaktadir.
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Hasta bilgilendirme ekrani (Resim 5.19-3): Genel Poliklinik giris alaninin tam
karsisindaki koridorda bulunan doktor odalarimin kapi {izerindeki ekranlar,
kullanicilarin  eylemleri diisiiniilerek oturan, ayakta olan bireyler ve onlarin
refakatcileri i¢in goriis acgisina engel olmayacak sekilde asagiya dogru egimli olarak

yerlestirilmesi rahat ve etkin kullanim saglamaktadir.
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Tablo 5.4: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Koridorlar ve Bekleme

Alanlarmin Evrensel Tasarim Prensipleri 6l¢eginde degerlendirilmesi.

225



Tablo 5.4'te Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Koridorlar ve
bekleme alanlar1 ile Evrensel Tasarim Prensipleri arasinda her bir prensibin kendi
baslig1 altinda incelenen birimler hakkinda uygun ve uygun olmama durumlar1 6zet
halinde verilmektedir. Matris'te yer alan 'uygun' ve 'uygun degildir' ifadeleri Evrensel

Tasarim Prensipleri temelinde neticelendirilmistir.

4.1.9. Asansérlerin Gozlem Sonucu incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik giris alaninda
sag ve sol koridorlarda birer adet olmak iizere toplamda 2 adet tek tarafa siirgiilii
olarak agilan asansor bulunmaktadir. Her iki asansorde engelli kullanicilar i¢in bir
takim Ozellikleri biinyesinde barindirmaktadir. Asansdrlerin bulundugu duvar yiizeyi
asansor kabini ile farkli renkte olan mermer ile kaplanmistir. Asansoriin kap1 acgilis
tarafinda yani kullanmak tiizere olanlara gore sol tarafta, asansérii bulunulan kata
cagirmak icin asag1 ve yukart yonlii asansor kat butonu bulunmaktadir. Asansor kat
butonunu gorme engelli bireylerin asag1 ve yukari olarak yon ayrimi yapabilmeleri

i¢in butonun iizerinde Braille Alfabesi ile tanimlama yapilmistir.

Resim 5.20'da aktarilan asansor, Genel Poliklinik giris alanina oldukg¢a yakin
konumda olmasi, hastane hareketliligi icerisinde kolay ulasilabilirlik ile kullanim
olanagi saglamaktadir. Asansoriin bulundugu duvar yiizeyinin mermer ile kaplanmasi
ve mermerin asansor ile farkli renkte olmasi, anlagilabilirlik saglayarak, 11k
yansimasl yapmayan, kolay ve rahat kullanim imkani sunan bir tasarimdir.
Asansoriin bulundugu duvar yiizeyinde mermer kaplamanin iizerine asansor kullanim
talimati, yangin ve deprem aninda kullanilmamas1 gerektigi ile ilgili bilgilendirmeler
yapilmaktadir. Bu durum asansoérii kullanacak olanlar i¢in herhangi bir tehlike veya
olumsuz duruma kars1 uyar1 vermektedir. Asansor bedensel engelli, yasl, hamile ve
cocuklu kadinlar, tekerlekli sandalye kullanicilar1 vb. kullanicilara hitap etmektedir.
Bu durum ile ilgili asansérii kullanacak olanlarin goriis mesafesinde engelli, hasta ve
yash bireylere kullanim 6nceligi verilmesine dair uyar1 yazilar1 bulunmaktadir. Bu
durum engelli, hasta ve yasli kullanicilar i¢in mekan igerisinde fiziksel hareket ve
kullanim olanag: ile ulasilabilirlik, en az seviyede gii¢ harcama ile konfor, mekan

igerisinde fiziksel olarak giivende olma hissi ile giivenlik niteliklerini saglamaktadir.
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Resim 5.20: Genel Poliklinik asansorii (Erol, M. Arsiv, 2020).

Resim 5.20'de gosterilen, asansoriin bulundugu mermer malzeme ile
kaplanmis duvar yilizeyinde asansor i¢in kullanicilarini ilgilendiren gerekli bilgiler

bulunmaktadir. Bunlar:
e Asansor 8 kisiliktir,
e Engelli 6nceliklidir,
e Yangin ve depremde kullanmayiniz,
e Hasta ve yaglhlara oncelik taniyalim,
e Asansor periyodik kontrol etiketi,
e Asansor kullanma talimatidir.
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Bahsedilenler, Genel Poliklinik girisinde sag ve sol koridorda bulunan her iki
asansor icinde gecerli olan mevcut durumlardir. Bu sebeple ayrim yapilmaksizin

birlikte degerlendirilmektedir.

Resim 5.21: Asansor kabininin donati elemanlar1 (Erol, M. Arsiv, 2021).

228




Giris alanmin solundaki koridorda bulunan asansore hissedilebilir zemin
yiizeri ile erisim saglanirken, sagdaki koridorda bulunan asansdre ayni zemin
kaplamasi1 ile erisim saglanamamaktadir. Her iki asansér de hastanenin katlaria
ulasim saglar. Asansor kabininin zemin ylizeyinde kaymayan ve parlamayan

malzeme kullanilmigtir. Resim 5.21'de aktarilan asansor kabininin igerisinde:
e Kapinin karsisinda ayna
e kabin cevresinde uygun ylikseklikte tutunma bari,
e tavan aydinlatmasi,
e telefon ahizesi,
e Kkat, acil durum, havalandirma vb. butonlar,
e kullanma talimati,
e asansOr muayene raporu,
e asansor kabini kilo ve kisi sayis1 bilgilendirmesi,
e asansor periyodik kontrol etiketi,
e asansor kimlik numarasi,
e katlar1 gorsel olarak gdsteren ekran bulunmaktadir.

Asansor kat butonu, kullanim i¢in uygun alana ve yiikseklige
konumlandirilmistir. Butonun {izerinde asag1 ve yukar1 yonii ifade eden ok sekli ve
gorme engelli bireylerin kullanimi i¢in Braille Alfabesi ile tanimlama bulunmaktadir
(Resim 5.21-1). Asansor kat butonu gorsel ve dokunsal ifade ile, sadece saglikli
insan anatomisine degil herkes i¢in uygun olan kullanimi saglar. Asansor kat
butonunun yaninda bulunan asansor kullanma talimati, kullanicilara donat1 hakkinda
bilingsiz kullanimi engellemek i¢in bilgi vermektedir (Resim 5.21-1). Asansor
kabininin zemin kaplamasi i¢in parlamayan, kaymayan ve uzun Siire kullaniml
malzeme degerlendirilmis ve zemine asansor igerisinde sosyal mesafe kurallarina
uyulmasi gerekliligini ifade eden bekleme noktalari zemine yapistirilmistir (Resim
5.21-2). Mevcut zemin kaplamasi rahat ve kolay hareket imkani sunmakta ve 151k

yansimalar1 yapmayan malzeme se¢imi ile konforlu kullanim saglar. Diger alanlara
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gore kiiclik boyutlara sahip olan asansor kabini i¢in sosyal mesafe bekleme noktalar
belirlenmis olmasi kabin igerisinde kalabalik olusturmayan ve saglik agisindan
giivenlik saglayan niteliktedir. Asansoriin igerisine girildiginde kap1 a¢ilis tarafinda,
kat, acil durum, havalandirma, kap1 agilis-kapanis, telefon butonlar1 ve bu butonlarin
tizerinde Braille Alfabesi ile tanimlama bulunmaktadir (Resim 5.21-5). Butonlarin
tizerinde Braille Alfabesi bulunuyor olmasi gérme engelli bireyleri kapsayan, kolay
ve rahat kullanim saglayan anlasilabilirlik kavramini tasiyan bir tasarimdir. Kat ve
diger butonlarin tizerinde telefon ahizesi, kisi sayis1 ve kilo miktar1 hakkinda bilgi
paneli, asansor periyodik kontrol etiketi, asansor kimlik numarast ve kullanma
talimat1 bulunmaktadir (Resim 5.21-3). Telefon butonu ve ahizesi asansor igerisinde
yasanan acil bir durum hakkinda gorevlileri bilgilendirme ve cagirma amaciyla
kullanimdadir. Bu durum yasanan panik ve korku aninda gorevliler ile iletisim
kurarak psikolojik ve fiziksel koruma ile giiven hissi olusmasina imkan saglar.
Asansor kabini igerisinde kapmin karsisindaki panel yiizeyinde ayna ve kabin
cevresinde her ¢ panel ylizeyinde uygun ylikseklige sahip tutunma bar
bulunmaktadir (Resim 5.21-4). Tutunma bari, yasl, hamile kadinlar ve ayakta
durmaya giic yetiremeyen bireyler icin kontrol saglayarak, herkesin kullanimina
hitap eden ylikseklikte ve konumdadir. Asansor kabininde tavanda kii¢iik kare
sekline sahip panel tasarimi ile aydinlatma saglanmaktadir (Resim 5.21-6).
Aydinlatma kabin i¢in yeterli seviyede olmasi, konforlu kullanim alani olusturur.
Gozlem sirasinda tekerlekli sandalye kullanicisinin ve refakatgisi asansorden
cikarken goriilmiistiir. Bu durum asansor kabininin tekerlekli sandalye kullanicilari
icin rahat hareket ve kullanim saglayan yeterli genislik ve derinlikte oldugunu
gostermektedir. Asansor kabininde mevcut durumda olan donatilar i¢in bahsedilen
ozellikler ve nitelikler, mekan igerisinde kullanima sunulan ya da ihtiya¢ duyulan
eylemi gerceklestirebilmek igin gerekli olan ara¢ ve gereclerin herkesin kullanimina
hitap etmesi olgusu ile mekandaki donatilar islev ve fonksiyon kazanarak tim

kullanicilara fayda saglamaktadir.
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4.1.10. Asansorlerin Hastane Tasarim Ozellikleri ve Evrensel Tasarim
Yaklasim Temelinde Incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde sag ve sol koridorda
bulunan asansorler, hastane tasarim 6zelliklerinden olan mekansal program, degisimi
gerektiren nedenleri dikkate alma, kullanici rahatlig1 ve malzeme kullanimi ve teknik
donat1 kapsaminda olan temel kavramlar/6zellikler ve Evrensel Tasarim Prensipleri

Olceginde incelenmistir.

Mekdnsal program kapsaminda, Genel Poliklinik alaninda bulunan
asansorler, hastane tasariminda gerekli olan bilgi ve deneyimler sonucunda gerekli
goriilen alana konumlandirilmistir. Asansoriin bulundugu alanda mermer duvar
kaplamasi iizerine asilmis olan bilgilendirmeler, kabinin boyutu ve i¢ donanim
ozelliklerinin herkesi kapsayan niteliklere sahip olmasi, gelecek i¢in dogru kararlarin
alinmasi ile tasarimin niteligi arttirilmis ve 6zellikle kullanima baslandiktan sonrasi
icin ihtiya¢ duyulacak olan degisiklik ve yenilikler en aza indirilecek sekilde

tasarlanmistir.

Degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma kapsaminda, hastane binalarinda
mekan igerisinde bazi noktalarda degisimi gerekli goriilen ve yenilenmesi gereken
baz1 nedenler olabilmektedir. Asansorleri mevcut hali ile degerlendirecek olursak,
girisin sagindaki koridorda bulunan asansoriin 6niinde hissedilebilir zemin kaplamasi
bulunmuyor olmasi, fonksiyonel ve fiziksel eskime sonucu degil, hastane tasariminda
hi¢ konumlandirilmamis bir durumun sonucudur. Hissedilebilir zemin kaplamasi
yukarida anlatildig1 gibi koridor boyunca saglam haliyle kullanimdadir fakat zemine
bu nokta ve c¢izgilerden olusan kaplama yapilirken asansoriin konumu ve
erigilebilirligi hesaplanmadan yapilmistir. Bu sebeple gdérme engelli bireylerin
asansore ulasim saglamasi i¢in zemin kaplamasinda, esneklik smirlari igerisinde
degisimler ve gelecege iliskin biiyliyebilir tasarim yaklagimlarinin benimsenmesi ile

revizyonlar yapilmalidir.

Kullanici rahatligi kapsaminda, asansorler rahat ve hizli ulasim sagladig i¢in
kullanim siklig1 fazladir. Ayn1 zamanda hastane igerisinde ilgili katlara ulasmak
isteyen tlim kullanicilara hitap etmektedir. Asansorlerin kullanim Onceligi ve

talimatlari, Braille Alfabesi ile dokunsal ve basildiginda 151k yanmasi ile gorsel ve
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kabin donanimlar1 ile gerekli tiim o6zellikleri biinyesinde barindirmasi ile konfor,
psikolojik rahatlik ve verimlilik saglamaktadir. Yiizeylerin oramt 6lgeginde, zemin
malzemesi kaymayan ve parlamayan malzeme kullanilmis ve sosyal mesafe bekleme
noktalar1 belirlenmistir. Kabin i¢ yiizeyinde ayna, tutunma bari, butonlar ve telefon
ahizesi gerekli yere konumlandirilmig ve erisilebilirdir. Doluluk-bosluk kontrast
Olceginde, kabin icindeki yukarida bahsedilen donatilar doluluk, sosyal mesafe
bekleme alanlar1 ise bosluk olusturur. Tiim bunlar mekan diizeni igerisinde

kullanicilar igin kullanim kolayhig, islevsellik ve giivenlik saglamaktadir.

Malzeme ve teknik donati kapsaminda, malzemeler mekana gore degisiklik
gostererek, asansor metal aliiminyum, dis duvar yiizeyi mermer ve zeminde ise PVC
kaplama kullanilmistir. Mevcut haliyle kullanimda olan asansorler i¢in bahsedilen
malzemelerin kullanilmis olmasi, kullanici konforunun yaninda islevsel olarak
gereklilikler sonucunda tasarlanmistir.  Asansorlerde kullanilan  malzemeler
kaymayan, parlamayan ve Ozellikle yogun kullanimda ve kimyasal maddelerin

kullanim sikligiyla birlikte dayaniklilik gdstermesi ile dnemli bir se¢im olmustur.

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Poliklinik giris
alanindaki sag ve sol koridorlarda bulunan asansoérler, Evrensel Tasarim Prensipleri
kapsaminda gozlemlenmistir. Asansorler katlara ulasim saglamak amaciyla
hastanelerde mutlaka bulunmasi gerekli olan ve yogun kullanima sahip olmasi ile
'"Evrensel Tasarim Yaklagimi' kapsaminda 6nemlidir. Evrensel Tasarim Prensipleri
Olceginde mevcut olan iki adet asansoriin gozlem sonucu edinilen bilgileri asagida

aktarilmaktadir.

Esit Kullanim Prensibi: Evrensel Tasarim Prensipleri (E.T.P.) ile esit

kullanim prensibi kapsaminda, asansorler incelenmektedir.

Konum: Genel Poliklinik giris alaninda sag ve sol koridorlarda bulunan asansorler
giris kapisina oldukg¢a yakin konumda olmalari, farkli yetkinlik diizeylerinde olan
bireyler icin kullanilabilirlik ve esitlik igermektedir. Ayn1 zamanda asansorlerin
mevcut konumlart itibariyle, herkesin kullanimima agiktir ve erisilebilirlik

saglamaktadir.
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Bilgilendirme yazilari (Resim 5.20): Mevcut haliyle kullanimda olan her iki
asansoriin bulundugu mermer malzeme ile kaplanmis duvar ylizeyinde asansor
kullanim sayis1 ve talimati, yangin ve deprem aninda kullanilmamasi gerektigine dair
ve engelli, yasli ve hasta oncelikli kullanimi tesvik edici bilgilendirmeler ile
kullanicilara  kullanilabilirlik, giivenlik ve memnuniyet saglanmaktadir. Bu
bilgilendirmeler hi¢ bir kullanicinin  tasarim {iriiniinden olumsuz yonde

etkilenmemesi i¢in yerlestirilmistir.

Asansor kat butonu (Resim 5.21-1). Asansor kabin kapilarinin agilis yoniinde ve
asansOrii kullanmak isteyenlerin solunda yeterli ylikseklikte olan, iizerinde ok isareti
ve Braille Alfabesi bulunan asansor kat butonu bulunmaktadir. Bu niteliklere sahip
olmasi ile géorme engelli, bedensel engelli ya da saglikli olan bireylere erisilebilirlik
saglayarak, kullanmicilar arasinda ayrimcilik yapilmaksizin  herkesin kullanimina

aciktir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Giris alaninin solundaki koridorda bulunan asansore
giris kapisindan itibaren hissedilebilir zemin kaplamasi ile ulasilabilmektedir. Bu
durum gorme engelli bireyler icin memnuniyet, kullanilabilirlik ve erisilebilirlik
saglamaktadir. Giris alaninin sagindaki koridorda bulunan asansore ise giris
kapisindan, koridordan ya da herhangi bir birimden hissedilebilir zemin kaplamasi ile
ulasgim saglanamamaktadir. Bu durum kullanim i¢in engelli Oncelii taninmasi
gerektigini ifade eden asansore, gérme engelli bireylerin ulasamamasi, kullanicilar

olumsuz yonde etkileyici bir durumdur.

Kabin i¢i zemin kaplamast (Resim 5.21-2): Asansorlerin zeminin de PVC malzeme
kullaniliyor olmasi, kayma ve diisme durumlara kars1 giivenlik, parlamayan ve

kaymayan malzeme 6zelligi ile kullanici memnuniyeti saglamaktadir.

Asansor kabin boyutu: Gozlem sirasinda da goriildiigii ve yukarida aktarildigi gibi
asansorlerin kabin boyutu tekerlekli sandalye kullanicilar1 dahil olmak {izere yash
veya hasta olan herkese kullanilabilirlik ve erisilebilirlik saglar. Asansor kabinlerinin
yeterli genislik, yiikseklik ve derinlik boyutlarina sahip olmasi cesitli fiziksel

yeteneklere sahip bireyler i¢in yararli ve memnun edici bir durumdur.
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Kabin i¢i donatilar (Resim 5.21-3, 4 ve 5): Asansorlerin her iki kabininin de i¢inde
bulunan, kat ve diger butonlar, telefon ahizesi, aydinlatma, tutunma bar1 ve sosyal
mesafeli durma noktalar1 olmak tizere, farkl yetkinlik diizeylerinde, kullanilabilirlik
ve esitlik igeren tasarimlardir. Tekerlekli sandalye kullanicilar i¢in kat ve diger
butonlar erisilebilir yiiksekliktedir. Kat ve diger butonlarin {izerinde Braille Alfabesi
ile kullanim ve ulasilan kat i¢in sesli bilgilendirme yapilarak gérme engelli bireyler
icin memnuniyet saglanmaktadir. Isitme engelli bireyler i¢in hangi kata ulasildigina
dair bilgi ekrani bulunuyor olmasi esitli prensibi ile kullanicilart olumlu yonde
etkileyen bir tasarimdir. Telefon butonu ve ahizesi acil durumlar i¢in giivenlik saglar.
Kabin igerisinde ¢epecevre donen tutunma bart kalinligi, panel yiizeyi ile arasindaki
bosluk ve zeminden yiiksekligi ile herkesin kullanimina acik olarak kullanilabilirlik

saglayarak memnuniyet hissi olusturur.

Kullamm Esnekligi Prensibi: E.T.P. ile kullanim esnekligi prensibi,

asansorler asagida aktarilmaktadir.

Konum: Her iki asansor de esneklik saglayarak, kisisel tercihlere ve yetkinliklere
sahip kullanicilar1 kapsamakta ve bir ¢ok farkli bireyin kullanimi i¢in en uygun

konumda bulunmaktadir.

Bilgilendirme yazilari (Resim 5.20): Asansorlerin duvar yiizeyinde bulunan
bilgilendirme yazilari, bireylerin kullanimi i¢in uygun alanlara yerlestirilerek goriis

acis1 saglamasi ile kullanim esnekligi saglamaktadir.

Asansor kat butonu (Resim 5.21-1): Asansorlerin kapi agilis yoniinde bulunan uygun
yiikseklik ve boyuta sahip olan kat butonunun iizerinde Braille Alfabesi ve ok sekli
bulunuyor olmasi, bedensel ve géorme engelli bireyleri de kapsayarak bir ¢ok farkli

bireyin kullanimina en uygun olan tercihi igermektedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Soldaki koridorda bulunan asansore ulasim i¢in nokta ve
cizgilerden olusan kabartmali zemin kaplamasi bulunuyor olmasi, gorme engelli
kullanicilart  kapsayan kullamim esnekligi ve hizli adaptasyon niteliklerini
saglamaktadir. Sagdaki koridorda ise asansore ulagsmak i¢in kabartmali zemin yiizeyi
bulunmamasi, gérme engelli bireylerin asansére ulasamamasi ile kullanim esnekligi

saglanamamaktadir.
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Kabin i¢i zemin kaplamasi (Resim 5.21-2): Asansor kabinlerinin zemin yiizeyinde
bulunan kaplama, kaymayan, parlamayan, kimyasal madde ve yogun kullanima
dayanikli olmasi ile farkli yetkinliklere sahip kullanicilar i¢in, kullanimda esneklik

saglar.

Asansor kabin boyutu: Asansorlerin, yetkinlik diizeyleri farkli olan bireyler icin
kullanilabilir boyutlarda olmasi ile kullanimda esneklik prensibinin 6zelliklerini

icermektedir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.21-3, 4 ve 5): Kabin i¢i donatilardan olan kat ve diger
butonlar, telefon, kat bilgi ekrani, sesli bilgilendirme, aydinlatma, tutunma bar1 ve
sosyal mesafeli durma noktalar1 olmak tizere her biri yetkinlik seviyesi farkli olan
yasli, engelli vb. her birey i¢in genis kullanict profili olusturarak sag ve sol el
kullanimi, uyum saglayan esneklik ve hizli adaptasyon ile kullamim kolaylig

olusturan nitelikleri blinyesinde barindirmaktadir.

Basit ve Sezgisel Kullanim Prensibi: E.T.P. ile basit ve sezgisel kullanim

prensibi kapsaminda, her iki asansor birlikte incelenmis ve asagida aktarilmistir.

Konum:Asansorler iiriin ve mekan i¢in bulunduklar1 konum itibariyle, kullanicilarin
dil yetenegine, bilgisine, becerisine ve gliciine bakilmaksizin kolay anlasilabilirlik
saglamaktadir. Asansorlerin konumlandirildigr yer ile mekan kurgusu saglanarak

sezgisel kullanima uygunluk gosterir.

Bilgilendirme yazilar: (Resim 5.20): Asansor kabini etrafindaki duvar kaplamasinin
tizerinde asansor kullanimi ile ilgili bilgilendirme yazilar1 bulunur. Bu durum
kullanim Oncesinde ve sonrasinda kullanim bilgisi ve geribildirim saglayarak

tasarimin beklenen sekilde ¢alismasini saglamaktadir.

Asansor kat butonu (Resim 5.21-1): Asansor kabinin yan tarafinda bulunan asansorii
kullanmak iizere kata cagirma amaci tasiyan buton, uygun kullanim ytiksekliginde
olmas1 ve Braille Alfabesi ile tanimlama igermesi ile her kullanicinin becerisi, giicii
ve mevcut konsantrasyon diizeyi Olgiisiinde, st diizey bilgi ve beceri sarf

edilmeksizin sezgisel olarak kolay/ik ve anlasilabilirlik saglamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Nokta ve ¢izgilerden olusan ve kabartmali olan

hissedilebilir zemin kaplamasi, solda bulunan asansore ulasim saglamakta fakat
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sagda bulunan asansore ulagim saglayamamaktadir. Ulasim saglanan asansor gorme
engelli bireylerin becerisi, glicii ve konsantrasyon diizeyi 6l¢eginde basit kullanim ve
kolay anlasilabilir olurken, ulasim saglanamayan asansor ise bu bireyler i¢in gilic ve

beceri beklentisi sebebiyle sezgisel kullanim ve kolay anlasilabilir olmamaktadir.

Kabin i¢i zemin kaplamast (Resim 5.21-2): Asansorlerin iginde bulunan zemin
kaplamas1 yasli, hasta ve engelli kullanicilar i¢in kaymayan ve parlamayan yapida
olmasi ve malzemenin beklenen sekilde calismasi ile basit ve sezgisel kullanim

prensibine uygunluk gostermektedir.

Asansor kabin boyutu: Her iki asansoriin esit boyutlara sahip ve kabin boyutlarinin
yasli, hasta ve engelli bireyler i¢in beceri ve gii¢ olgceginde anlasilabilir olmasi ile

kolay kullanilabilirlik saglanmaktadir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.21-3, 4 ve 5): Kabin igerisinde bulunan ilgili butonlar,
sesli ve gorsel bilgilendirme, telefon ahizesi, kabin aydinlatmasi ve tutunma bari
bulunduklar1 yerlesim yeri, yerden yiiksekligi ve kullanilabilirligi ile iist diizey bilgi
ve beceri beklentisi olmaksizin basit kullanim saglamaktadir. Tim bu donatilarin
islevsel 6zelliklerini gerekli ve yeterli 6l¢iide yerine getirmesi, tasarimlarin beklenen

sekilde calismasi ile miimkiin olmaktadir.

Algilanabilir Bilgilendirme Prensibi: E.T.P. ile algilanabilir bilgilendirme

prensibi kapsaminda, asansorlerin konumu ve kabin dzellikleri birlikte incelenmistir.

Konum: Asansdrler bulunduklari konum ve her ikisinin de merdiven yaninda olmasi
ile, mekan kullanicilar1 i¢in gevresel etmenlerden kolayca ayirt edilebilir ve

algilanabilirdir.

Bilgilendirme yazilari (Resim 5.20): Asansoriin dis duvar ylizeyine yerlestirilmis
olan bilgi i¢eren yazilar, yiizey ile farkli renklere sahip olmas: ile yazili ifade, engelli
onceligi taninmasi gerekliligini anlatan sekil ile gorsel ifade olusturarak anlasilabilir,

algilanabilir ve okunabilirdir.

Asansor kat butonu (Resim 5.21-1): Kat butonu, bulundugu yiikseklik, kullanim
boyutu ve yiizey ile farkli renkte olmasi ile g¢evresel etmenlerden kolayca ayirt

edilerek algilanabilirlik ve kullanilabilirlik saglamaktadir. Uzerindeki ok sekli ve
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kullanildiginda yanan 1s1k gorsel ifade, Braille Alfabesi ise dokunsal ifade olan ayirt

edici nitelikli algilama ¢esitliligi olusturmaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Giris alaninin sol yoniinde olan koridordaki asansor de
hissedilebilir zemin kaplamasi bulunurken, giris alanmin sag yoOniinde olan
koridordaki asansor de ise hissedilebilir zemin kaplamasi bulunmamaktadir. Bu
durum sol asansor igin gorme engelli bireylere kolay aywrt edebilme ve algilayabilme

imkani1 saglarken, sag asansor ayni olanaklari1 saglayamamaktadir.

Kabin i¢i zemin kaplamasi (Resim 5.21-2): Her iki asansoriin de zemin kaplamasi
ayni malzeme ile kaplanmistir. Bu malzeme kullanicilarina kolay kullanilabilirlik,

algilanabilirlik ve minimum yipranma o6zelligi saglar.

Asansor kabin boyutu: Her iki asansoriin de kabin boyutlar1 aynidir. Asansor kabin
boyutu, tekerlekli sandalye kullanicilar1 dahil olmak {izere farkli kullanici

yeteneklerini kapsayict anlasilabilir ve algilanabilir Kullanim gesitliligi sunmaktadir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.21-3, 4 ve 5): Her iki asansorde de bulunan kabin
icindeki donati {riinleri kullanicilar igin algilanabilir ve okunabilir niteliklere
sahiptir. Kat, telefon, acil durum, kapi agilis-kapanig, havalandirma butonlari
kabartmali sekiller ve kat bilgi ekrani ile gorsel ifade, Braille Alfabesi ile dokunsal
ifade sunan farkli 6zelliklere sahiptir. Telefon ahizesi ve sesli kat bilgilendirmesi
isitsel ifade ve tutunma bar1 ise dokunsal ifade ile kolay kullanim saglar. Tiim bunlar

ayirt edici nitelikli algilama ¢esitliligi ile kullanim yontemleri sunar.

Tasarimda Hata Pay1 Prensibi: E.T.P. ile tasarimda hata pay1 prensibi,

asansorlerin bulundugu alan ve 6zellikleri asagida aktarilmaktadir.

Konum: Asansorler hem merdiven yaninda hem de koridorda olmalar ile tehlikeli,
zarar verici ya da rahatsiz edici olabilecek her tiirlii husus dnceden diisiiniilerek ve

giivenlik saglanarak konumlandirilmistir.

Bilgilendirme yazilari (Resim 5.20). Asansor kullanicilarma sunulan kullanma
talimat1, yangin ve deprem aninda kullanilmamasi gerektigi hakkinda bilgilendirme
yazilar1 hataya imkan vermeyen prensipleri kapsamayi ve kullanicilart tehlikeli ve

zarar verici olaylara kars1 korumak i¢in bulunmaktadir.
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Asansor kat butonu (Resim 5.21-1): Kat butonu, bulundugu yer, boyut, ok sekli ve
Braille Alfabesi ile farkli yetkinliklere ve olanaklara sahip olan, sag ve sol elini
kullanan vb. tiim kullanicilar i¢in kullanisli ve bireylerin farkli hizda algilamasina

icermektedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Sol koridordaki asansér i¢in zeminde bulunan
hissedilebilir zemin kaplamasi asansére ulasim saglayarak, goérme engelli
kullanicilarin zarar verici, tehlikeli ve kaza ile sonuclanabilecek yonelim hatalarina
kars1 korumaktadir. Sag koridordaki asansér icin giris kapisindan baglayan
hissedilebilir zemin kaplamasi1 asansore ulagim saglamayarak, her kullaniciya hitap

eden tasarimda hata payi prensibinin niteliklerini igermemektedir.

Kabin i¢i zemin kaplamasi (Resim 5.21-2): Asansorlerin zemin kaplamasi yumusak,
kaymayan, parlamayan ve kolay temizlenebilen malzeme kullanilmis olmasi, yasl,
hamile ve cocuklu kadinlar, engelliler i¢in hataya imkan vermeyen nitelikleri

icermekte ve bireyleri olabilecek zarar verici durumlara kars1 korumaktadir.

Asansor kabin boyutu: Asansorlerin  kabin genisligi, derinligi ve yiiksekligi
kullanicilar i¢in uygun boyutlarda olmasi, farkli kisisel yeteneklere ve imkanlara

sahip bireyler i¢in kullanilabilirlik saglar.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.21-3, 4 ve 5): Asansorlerin kabininde bulunan butonlar,
telefon, kat bilgi ekrani, sesli bilgilendirme, aydinlatma ve tutunma bar1 farkl
kullanic1 imkanlarina sahip, sag ve sol elini kullanan bireyler i¢in kullaniglh, herkes
icin kullamilabilir algilama c¢esitliligi icermektedir. Gorme engelli bireyler icin
butonlarda Braille Alfabesi ve kabin ici sesli kat bilgilendirme, isitme engelli bireyler
icin gorsel bilgi ekrani, bedensel engelliler icin ise butonlarin erisilebilir yiikseklikte
ve bilgi ekraninin goriis agisinda olmasi ile her kullanici i¢in hataya imkan vermeyen

prensipleri kapsamaktadir.

Diisiik Fiziksel Gii¢ Harcama Prensibi: E.T.P. ile diisiikk fiziksel gii¢

harcama prensibi dl¢eginde, asansorler agagida incelenmistir.

Konum: Asansorler konum itibariyle giris alanina oldukga yakin olmalar1 kullanicilar

i¢in en az dlgiide fiziksel giicliik ve her birey i¢in rahatlik igermektedir.
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Bilgilendirme yazilar: (Resim 5.20): Asansor ile ilgili olan bilgilendirmeler yazi
boyutu, goriis acist ve mermer yiizeyinden farkli renkte olmasi, kabul edilebilir giic

ve dogal viicut hareketleri ile kullanilabilirlik saglar.

Asansor kat butonu (Resim 5.21-1): Kat butonu, yerlesim alani, yerden yiiksekligi,
kullanim boyutu, kat bilgi ekran1 ve tizerindeki ok sekli ve Braille Alfabe bilgisi ile
en az ¢aba harcayarak kolaylik, etkinlik saglayan ve her birey i¢in rahatlik igeren bir

tasarim urunidur.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Solda bulunan asansore nokta ve ¢izgisel kabartmali
zemin kaplamasi ile ulagilabilmesi, gérme engelli bireyler i¢cin en az odlgiide giig
harcama ile kolaylik ve rahatlik igermektedir. Sagda bulunan asansore ise nokta ve
cizgisel zemin kaplamasi ile ulasilamiyor olmasi, gorme engelli bireylerin fiziksel

kabiliyetlerini zorlayarak wuzun zamanl gii¢ kullanumi gerektirmektedir.

Kabin i¢ci zemin kaplamas: (Resim 5.21-2): Kabinlerin zemin yiizeyinde bulunan
kaplama, yasli, engelli vb. her kullanict i¢in rahathk ve kolay kullanim

saglamaktadir.

Asansor kabin boyutu: Hastaneden hizmet almak {izere gelen her birey ve ozellikle
kullanim 6nceligi taninmasi gereken engelli, hasta ve yasli bireylerin kullanimi i¢in
asansorlerin kabin boyutu, fiziksel kabiliyeti zorlamayarak, kolay ve rahat

kullanilabilirlik saglamaktadir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.21-3, 4 ve 5): Asansor kabinlerinin igerisinde bulunan
tim butonlar, iletisim icin telefon ahizesi, tutunmak i¢in kiipeste, gorme engelliler
icin sesli kat bilgilendirmesi, isitme engelliler i¢in kat bilgi ekrani, bedensel
engelliler icin kullanim yiiksekligi ile disiik fiziksel gilic harcama prensibinin
niteliklerinden olan en az fiziksel giicliik, kolaylik, etkinlik ve rahatlik 6zelliklerini

blinyesinde barindirmaktadir.

Yaklasim ve Kullanim Icin Boyut ve Mekan Saglamasi1 Prensibi: E.T.P.
ile yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekan saglanmasi prensibi Olceginde, iki

koridorda bulunan asansorler incelenmis ve aktarilmistir.
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Konum: Asansorler konumlari ile mekan kullanicilart igin goriis agisi, yaklasim,
ulasilabilirlik, kullamim ig¢in uygun boyutun ve alanin saglanmasi ozelliklerini

sunmaktadir.

Bilgilendirme yazilar:t (Resim 5.20): Asansorlerin 6n duvarindaki mermer yiizey
kaplamasi iizerinde bulunan bilgilendirme yazilari, kullanic1 eylemleri diisiiniilerek
tekerlekli sandalyesinde oturan, ayakta olan birey ve refakatgileri igin uygun goriis

acisinda olmasi ile kolaylik saglayan niteliktedir.

Asansor kat butonu (Resim 5.21-1). Asansor kapisinin agilis yoniinde bulunan
asansor kat butonu, yiikseklik, boyut, Braille Alfabesi, ok sekli ve renkli 11k ifadesi
ile bireylerin viicut boyutu ve eylemi ile ulasilabilirlik, kullanic1 gesitliligi, goriis
acist, yaklasim ve kullanim icin alan imkami sunarak, rahat ve dogru kullanim

saglamaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi: Asansorlere gorme engelli bireylerin ulasabilmesi i¢in
zemine ankre edilen kabartmali hissedilebilir zemin kaplamasi, sol asansor i¢in
ulasilabilirlik, kullamlabilirlik, dogru ve rahat kullanim saglanirken, sol asansor de
bulunmadigindan, yaklasim ve kullanim i¢in kullanici yararina olan hi¢ bir nitelik

saglanamamaktadir.

Kabin i¢i zemin kaplamast (Resim 5.21-2): Asansorlerin kabin zemininde kullanilan
kaplama malzemesi, yash, engelli vb. kullanici eylemleri ve yetkinlikleri
diistintilerek dogru se¢im yapilmis, rahatlik ve kolaylik saglayan nitelikler tasarima

yansitilmistir.

Asansor kabin boyutu: Asansorlerin kabin Olciileri kullanicilarin dogru ve rahat
kullanabilmesi i¢in yeterli genislik, yiikseklik ve derinlik boyutlar1 gbz Oniine
aliarak tasarlanmistir. Bu durum kullanici ¢esitliligi barindirarak wulasilabilen ve

kolaylik saglayan nitelikleri sunar.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.21-3, 4 ve 5): Asansorlerin kapi agilis yoniinde dikey
konumda bulunan paneldeki Braille Alfabeli ve kabartmali butonlar, telefon ahizesi,
kat bilgi ekran1 ve kabin i¢ c¢evresindeki tutunma bari, kullanici eylemleri
distintilerek tekerlekli sandalyede oturan, ayakta, gorme ve isitme engeli bulunan

kullanicilar ig¢in cesitlilik barindiran rahat ve kolay kulanim saglayan nitelikleri
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sunmaktadir.

Bununla birlikte kullanici

cesitliligi

saglamasi ile

sesli  kat

bilgilendirmesi olmasi ve giiniimiiz gerekliligi olan sosyal mesafeli durma noktalari,

asansori daha saglikli, dogru ve rahat kullanmak i¢in saglanan niteliklerdendir.
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KONUM UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN asansorler
uygun
konumdadir.
E.T.P."ye gore
BIiLGILENDIRME UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | bilgilendirmeler
YAZILARI uygundur.
E.T.P."ye gore
ASANSOR KAT UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN asansor
BUTONU butonlar
uygundur.
E.T.P."'ye gore
SOLDAKIi | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN uygun
I~ . . ASANSOR hissedilebilir
= HISSEDI yiizeye sahiptir.
wd | LEBILIR
& | ZEMIN
Q| YuzEYi o E.T.P.'ye gire
Z. SAGDAKI | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN uygun
< ASANSOR | DEGIL | DEGIL | DEGIL | DEGIL | DEGIL | DEGIL | DEGIL hissedilebilir
)] yiizeye sahip
< degildir.
E.T.P."ye gore
KABIN iCi ZEMIN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN uygun zemin
KAPLAMASI kaplamasina
sahiptir.
E.T.P."ye gore
ASANSOR KABIN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN asansorlerin
BOYUTU kullanim
boyutu
uygundur.
E.T.P."ye gore
KABIN iCi UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | uygun kabin ici
DONATILAR donatilar
bulunur.

Tablo 5.5: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Asansorlerin Evrensel

Tasarim Prensipleri 6l¢eginde degerlendirilmesi.
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Tablo 5.5, Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi asansorleri ve
Evrensel Tasarim Prensipleri arasindaki 6zet halinde tanimlanan tablodur. Matris
iginde belirtilen 'uygun' ve 'uygun degildir' ifadeleri Evrensel Tasarim Prensipleri'nin

her biri i¢in igerdigi kilavuzlar temelinde degerlendirilmistir.

4.1.11. Erkek/Kadin Engelli Tuvaletlerinin Gézlem Sonucu Incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik alaninda
kullanimda olan bir adet bay ve bayan birlikte kullanilan engelli tuvaleti
bulunmaktadir. Erkek/kadin engelli tuvaleti Genel Poliklinik giris kapisina oldukc¢a
yakin konumda ve Genel Poliklinik alani igerisinde her noktadan erisilebilirdir.
Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin poliklinik boélimiindeki genel
tuvaletleri bilingli olarak ayrintili incelemeye alinmamistir. Cilinkii kadin ve erkek
tuvaletleri olarak ayrilmis olan bu tuvaletler icinde evrensel tasarim ilkeleri
temelinde ele alinmig kisimlar bulunmamaktadir. Belki, engelli tuvaletinin, diisiik
giic konumlu insanlar i¢in ayr1 bir tuvaletin ve hamile, ¢ocuklu kadinlar icin 6zel
kisimlar bu tuvaletler i¢in ele alinmas1 s6z konusu olmasi gerekirdi. Engelli tuvaleti
ayrica degerlendirildigi nedenle tez temelinde yalniz engelli tuvaleti konu

edinilmistir.
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Sekil 5.8: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Erkek/Kadin Engelli

Tuvaleti (Kat planinin numaralar1 Sekil 5.2'de agiklanmaistir).
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Sekil 5.8'de aktarildigi gibi 20 numarali alan erkek/kadin engelli tuvaletidir.
Genel Poliklinik giris alaninin  solundaki  koridorun sonunda sag tarafta
bulunmaktadir. Erkek/kadin engelli tuvaleti i¢ine girildiginde lavabo ve bir adet depo
olan1 ve ayr1 bir mahremiyet alani igerisinde bulunan engelli bireylerin kullanimi i¢in
tasarlanmis tuvalet alan1 vardir. Engelli tuvaleti Genel Poliklinik girisine yakin ve
mevcut hastane diizeni igerisinde en dogru konuma yerlestirilmistir. Erkek/kadin
engelli tuvaletine genel poliklinik giris kapisindan ve koridorlardan hissedilebilir

zemin kaplama ise ulasilabilmektedir.

Resim 5.22: Erkek/kadin engelli tuvaleti (Erol, M. Arsiv, 2021).

Yukarida bahsedilen rehber kilavuz kaynagi temelinde incelendiginde, her
hastanenin kendi mevcudiyeti 6l¢iisiinde degisiklik gosterebilen tuvaletler, Genel
Poliklinik alanina hizmet almaya gelen her 100 kisi kapsaminda en az bir adet engelli
tuvaleti bulunmasi gerekliligini yerine getirmektedir. Engelli tuvalet kabininin i¢inde
tekerlekli sandalye kullanicilar1 ve her engel grubu i¢in acil miidahale gerektiren
durumlar yasanabilir. Bu durumlarda acil olarak olaya miidahale ve yardim

edilebilmesi i¢in tuvaletin igerisinde acil durum butonu ve 6zellikle klozetin yaninda
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acil durum ipi bulunmalidir. Bu ip, yere diisiilse dahi erisilebilir uzunlukta olmalidir.
Engelli tuvaleti icerisinde acil yardimi ifade eden hi¢ bir diizenleme
bulunmamaktadir. Bununla ilgili Genel Poliklinik alaninda yenilenmeler yapilmis
olmasi nedeniyle ilerleyen zaman igerisinde belki erkek/kadin engelli tuvaletinde de

acil durum ve miidahale adina gerekli diizenlemeler yapilabilir.

5

Resim 5.23: Erkek/kadin engelli tuvaleti donati elemanlari (Erol, M. Arsiv, 2021).
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Resim 5.22'de gosterilen ve hissedilebilir zemin yiizey kaplamasi ise
ulagilabilen erkek/kadin engelli tuvaleti 6n giris alani igerisinde lavabo, ayna,
havluluk, ¢6p kutusu ve depo, diger tuvalet alami icerisinde de lavabo, ayna,
aydinlatma, havluluk, sabunluk, ¢6p kutusu, klozet ve tutunma barlar
bulunmaktadir. On giris alaninda fotoselli musluk bataryalari, otomatik kagit
havluluk, ayak pedalli ¢op kutusu her kullanici i¢in kullanimda kolaylik saglar.
Tuvalet alanmi igerisinde bulunan klozetin ve lavabonun kullanimi igin yanlarinda
bulunan tutunma barlar1 bedensel engelli tekerlekli sandalye kullanicilari, ayakta
durmaya gii¢ yetiremeyenler ya da gegici tekerlekli sandalye kullanicilarina
tutunarak fiziksel hareket edebilmeleri igin kolaylik saglamaktadir. Tuvalet alani
icinde otomatik kagit havluluk ve ayak pedalli ¢op kutusu kullanimda iken 6n giris
alaninin aksine lavabo musluk bataryasi ve sabunluk fiziksel el giicii ile (manuel)
kullanimdadir. Tuvalet alani iginde lavabo iizerinde bulunan ayna, tekerlekli
sandalye kullanicilarinin goriis agisini etkilemeyerek asagi yonlii agili olacak sekilde

duvar ylizeyine ankre edilmistir. Aynanin lizerinde aydinlatma bulunmaktadir.

Erkek/kadin engelli tuvaleti 6n giris alaninda bulunan lavabo erisilebilir
yiikseklik, kullanilabilir genislik ve derinlik boyutlariyla konfor saglamaktadir
(Resim 5.23-5). Tuvalet kabin alanina agilan kapinin {izerinde engelli tuvaleti
oldugunu ifade eden gorsel sembol anlagilabilirlik saglayarak sadece engelli
bireylerin kullanmasi gerektigini ifade etmektedir (Resim 5.23-2). Tuvalet kabin
alanmi icerisinde giris kapisinin sol tarafinda bulunan klozet, fiziksel hareket ve
kullanim olanag1 saglayarak mahremiyet igceren alan igerisinde kisisel kontrol olanagi
tanimaktadir (Resim 5.23-1). Tuvaletin giris kapisinin karsisinda bulunan lavabo
tekerlekli sandalye kullanicilari igin erisilebilir yiikseklikte olmasi ile kullanilabilirlik
ve kolaylik saglar (Resim 5.23-3). Lavabo musluk bataryasi ve sabunluk
donatilarinin  otomatik olmamas1 ve fiziksel gilic kullanimi gerektirmesi ile
kullanicilara kolaylik ve rahatlik sunmamaktadir. Asagi dogru acili konumda
bulunan ayna ve otomatik kagit havluluk, tekerlekli sandalye kullanicilar1 igin
kullanilabilir ve ulasilabilir konumda bulunur ve kolay ve rahat kullanim saglar.
Genel Poliklinik alani i¢erisinde orta alanda tavanda asagiya dogru sarkitilan 'engelli

wc' yazist ve yaninda engelli sembolii olan yonlendirici ve bilgilendirici armatiir
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bulunmaktadir (Resim 5.23-6). Giris alaninin sol tarafindaki tuvalet, koridor boyunca
bireylerin rahatlikla gorebilecegi yiikseklikte bulunan 'erkek/kadin engelli wc' yazili
tanimlayic1 ve bilgilendirici tabela ile engelli bireylere kolay ulasilabilirlik saglar
(Resim 5.23-4). Erkek/kadin engelli tuvaleti dis alani, 6n giris alan1 ve tuvalet kabin
ici dahil olmak {izere her bir alanda bulunan donati {iriinleri mekan kullanimi igin
islev ve fonksiyon kazanarak herkes icin kullanimda fayda saglamaktadir. Engelli
tuvalet kabininin i¢inde tekerlekli sandalye kullanicilar1 ve her engel grubu i¢in acil
miidahale gerektiren durumlar yasanabilir. Ozellikle engelli tuvaletlerinin iginde hem
tekerlekli sandalyede oturan hem de diisiikk giic kapsamindaki yaslhilar ve diger
insanlar i¢in acil olarak olaya miidahale ve yardim edilebilmesi i¢in tuvaletin
icerisinde acil durum butonu ve 6zellikle klozetin yaninda acil durum ipi bulunmasi
zorunludur. Acil buton ve acil durum ipinin, yere diismekte olan veya yere diismiis
bireylerin ulasabilecegi yiikseklikte olmasi son derece Onemlidir. Ciinkii mekan
icinde herhangi ile baska insan kap1 kilitli oldugunda giremeyecegi nedenle acil
durumdaki insanlarin hayatlar1 tehlikeye diismektedir. Bu nedenle acil durum butonu

ve ipi mutlaka bulunmalidir.

4.1.12. Erkek/Kadimn Engelli Tuvaletlerinin Hastane Tasarim Ozellikleri
ve Evrensel Tasarim Yaklasini Temelinde incelenmesi

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde sol koridorda bulunan
erkek/kadin engelli tuvaleti, hastane tasarimi temelinde baslica 6zellikler olan
mekansal program, degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma, kullanici rahathigi,
malzeme kullanimi ve teknik donati ve Evrensel Tasarim Prensipleri 6lgeginde

asagida incelenmistir.

Mekansal program kapsaminda, Genel Poliklinik alani sol koridorda bulunan
erkek/kadin engelli tuvaleti, hastane tasarimi bilgisi ve deneyimi sonucunda
konumun ve donatilarin, engellilere yonelik olmas1 gerektiginden kapsamli arastirma
ile dogru tasarimi gerektirir. Arastirma sonunda gelecek i¢in dogru tasarim ile mekan
ve donatilarin niteligi artmakta, ilerleyen yillarda yapilmasi gerekli olan revizyonlar

On goriilerek en aza indirilmektedir.

Degisimi gerektiren nedenleri dikkate alma kapsaminda, her yerde oldugu

gibi erkek/kadin engelli tuvaletinde de mekan ya da donatilar i¢in degisimi gerektiren
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nedenler olabilmektedir. Mevcut tuvalet alaninda fonksiyonel veya fiziksel eskime
sonucu degil, esnek tasarim anlayisi ile esneklik sinirlari igerisinde yapilan degisim
kullanicilar i¢in kolaylik saglayacaktir. Esneklik smirlar1 igerisinde engelli
tuvaletinde kullanicilara giivenlik saglayan acil miidahale i¢in gerekli diizenlemeler

en kisa zamanda yapilmalidir.

Kullanici rahathigr kapsaminda, erkek/kadin engelli tuvaleti sadece engelli
kullanimina yoénelik oldugundan hastanenin diger alanlarina gore kullanict sayisi
daha azdir. Sadece engelli kullanicilara yonelik olmasi ile 6zenli sekilde tasarlanmasi
ile konforun saglanmasi gerekmektedir. Doluluk-bosluk kontrasti 6lgeginde, engelli
kullanicilar i¢in tasarlanmig donatilar doluluk, her engelli birey ve 6zellikle tekerlekli
sandalye kullanicilar1 i¢in sandalyenin hareket edebilecegi alan ise bosluktur.
Kullanim imkani ve donatilar doluluk-bosluk kontrati saglar. Malzeme seg¢imi
Olceginde, tutunma barlari, zemin kaplamasi vb. tuvalet iginde bulunan her donatinin

yapt malzemesi engelliler i¢in dogru seg¢ilmistir.

Malzeme ve teknik donati kapsaminda, engelli tuvaletinde yukarida
bahsedilen diger alanlara gore, malzemeler mekana gore degisiklik gosterebilir.
Donatilarin ve mekanin malzeme kullanimi kullanici konforu ve islevsellik gerekliligi
ile kaymayan, parlamayan yogun kullanimdan ve kimyasal maddelerle siklikla

temizlenmesinden dolay1 dayanikli malzeme se¢imi yapilmistir.

Engelli tuvaleti hastane icerisinde mutlaka tasarlanmasi gereken bir birim
olmasi ile 'Evrensel Tasarim Yaklagimi' i¢in 6nemlidir. Evrensel Tasarim Prensipleri
temelinde mevcut olan engelli tuvaleti gozlemlenerek gerekli bilgiler edinilmis ve

asagida aktarilmistir.

Esit Kullanim Prensibi: Evrensel Tasarim Prensipleri (E.T.P.) 'ne gore, esit

kullanim prensibi 6lgeginde erkek/kadin engelli tuvaleti incelenmektedir.

Konum (Sekil 5.8): Erkek/kadin engelli tuvaletinin bulundugu konum, gesitli

yetkinlik seviyesinde olan herkes i¢in kullanilabilirlik ve esitlik icermektedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Sekil 5.8): Genel Poliklinik girisinden ve koridorlardan
kabartmali zemin kaplamasi ile engelli tuvaletine erisilebilmektedir. Bu durum

gorme engelli bireyler i¢in memnuniyet saglayacak nitelikte bir tasarimdir.
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Kullanim boyutu (Resim 5.22): Engelli tuvaletinin kullanim boyutu, tekerlekli
sandalye kullanicilar1 dahil her kullanict i¢in olumsuz yonde etkilenilmeyen rahat ve

memnuniyet saglayan kullanim 6lgtilerine sahiptir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.23): Engelli tuvaletinde bulunan klozet, lavabo,
tutunma barlari, ayna, sabunluk ve otomatik kagit havluluk donatilari, ¢esitli
yeteneklere sahip bireyler icin esitlik, kullamilabilirlik ve erisilebilirlik saglar.

Mevcut donatilar tiim kullanicilar i¢in memnuniyet saglayacak niteliklere sahiptir.

Kullanim Esnekligi Prensibi: E.T.P.'ye gore, kullanim esnekligi prensibi ile

incelenen erkek/kadin engelli tuvaleti asagida aktarilmaktadir.

Konum (Sekil 5.8): Erkek/kadin engelli tuvaleti bulundugu konum itibariyle, bir gok
farkli bireyin kullamnmma en uygun olan ve wyum saglayabilen alanda

bulunmaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Sekil 5.8): Genel Poliklinik alaninin zemininde bulunan
hissedilebilir zemin kaplamasi, mekan kullanicilar1 igin esneklik sunan, tercih ve

yetkinlik diizeyi farkli olan bireyler i¢in kullanilabilirlik saglamaktadir.

Kullanmim boyutu (Resim 5.22): Engelli tuvaleti iginde bulunun alan, tasarlanan
mekan1 ve Urtinleri tekerlekli sandalye kullanicilar1 ya da farkli bir engeli bulunan
bireyler icin yeterli kullamim imkanmt saglamasi ile etkili ve esnek kullanim

kapsamindadir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.23): Engelli tuvaleti igerisinde bulunan her donati
kullanim diizeyi farkli olan bireyler icin wyum saglayan esnekligi ve kullanimi

kolaylastiran nitelikleri yerine getirmektedir.

Basit ve Sezgisel Kullanim Prensibi: E.T.P. temelinde, basit ve sezgisel

kullanim prensibi ile erkek/kadin engelli tuvaleti incelenmistir.

Konum (Sekil 5.8): Erkek/kadin engelli tuvaleti Genel Poliklinik giris alanina
olduk¢a yakin konumda olmasi ile, her kullanicinin becerisine, giiciine ve mevcut

konsantrasyon diizeyine hitap ederek kolay anlasilabilirlik ifade etmektedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Sekil 5.8): Genel Poliklinik alanmna giris yapan engelli

bireyler i¢in tuvaletinin bulundugu alana kadar ulagim saglayan kabartmali zemin
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kaplamasi, géorme engelli bireyleri kapsayarak iist diizey bilgi ve beceri beklentisi

olmaksizin kolay ve rahat ulagim imkan1 sunmaktadir.

Kullanim boyutu (Resim 5.22): Engelli tuvaletinin mevcut kullanim boyutu, basit ve

sezgisel kullanim prensibinin niteliklerini saglamaktadir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.23): Engelli tuvaletinde mevcut olan ve yukarida
bahsedilen donatilar, her kullanicinin bilgisine, becerisine, giicline ve konsantrasyon
seviyesine hitap ederek kolay anlasilabilirlik ve kullanilabilirlik saglar. Tuvalette yer
alan donatilar ve mekan tasarimi, st diizey bilgi ve beceri gerektirmeden kullanim
imkanm vermektedir. Tim donatilar kullanim esnasinda, 6ncesinde ve sonrasinda
kullanicilara olumlu yonde geri bildirim vererek, tasarimlarin beklenen sekilde

calismasini kolaylagtirmaktadir.

Algilanabilir Bilgilendirme Prensibi: E.T.P. 0lceginde, algilanabilir

bilgilendirme prensibi ile erkek/kadin engelli tuvaleti asagida incelenmistir.

Konum (Sekil 5.8): Erkek/kadi engelli tuvaleti bulundugu konum, Genel Poliklinik
alaninda tavanda bulunan bilgi armatiirii ve koridorun basindan itibaren goriilebilen
duvar tabelasi ile mekan kullanicilari i¢in ¢egitli cevresel etmenlerden ayurt edilebilir,
kolaylikla segilebilir ve bulunabilirdir. Giris alanindaki bilgi armatiirii ve tuvaletin
bulundugu konumda yer alan duvar tabelas: ile yazili ve gorsel kullanim cesitliligi

sunulmaktadir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Sekil 5.8): Koridor boyunca engelli tuvaletinin kapisina
kadar saglam haliyle kullanimda olan hissedilebilir zemin yiizeyi, gérme engelli olan
bireyler i¢in anlasilabilirlik, algilanabilirlik ve okunabilirlik saglayip saglamadigi
soru isaretidir. Fakat gérme engelli bireylerin tuvaletin nerede oldugunu bilmeleri
icin sesli cihaz veya giris alaninda bulunan giivenlik gorevlilerinden sesli olarak
yardim almalar1 gerekmektedir. Herhangi bir giivenlik goérevlisi veya soru sorulacak
kimse olmadigr durumda gérme engelli kapiya kadar gelmis olsa dahi nereye
gidecegini bilememektedir. Kapida tuvalete gelindiginde dair sesli ve dokunsal uyari

bulunmast son derece dnemlidir.
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Kullamim  boyutu (Resim 5.22): Engelli tuvaletinin sundugu kullanim alani,
algilanabilir bilgilendirme prensibi ile uyumluluk saglayan niteliklere ve 6zelliklere

sahiptir.

Kabin ici donatilar (Resim 5.23): Engelli tuvalet kabini i¢inde bulunan donatilar
kullanicilar i¢in kolay algilanabilir, anlasilabilir ve kullanilabilirdir. Tutunma
barlar1 klozet ve lavabo kullanimi i¢in ayakta durmaya gii¢ yetiremeyen ve tekerlekli

sandalye kullanicilar1 igin dokunsal olarak kolay kullanim imkan1 sunmaktadir.

Tasarimda Hata Pay1 Prensibi: E.T.P. kapsaminda, tasarimda hata payi

prensibi ile erkek/kadin engelli tuvaleti asagida aktarilmaktadir.

Konum (Sekil 5.8): Erkek/kadin engelli tuvaleti, koridorun sonunda ve Genel
Poliklinik alanindan farkli bir birime ge¢is noktasinda olmasi ile farkli her kullanict
icin tehlikeli, zarar verici ve rahatsiz edici olabilecek her tiirli olay 6ngoriilerek

mevcut olan konumu tercih edilmistir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Sekil 5.8): Genel Poliklinik alaninda yipranmis olan
fakat koridorda saglam halde bulunan ve tuvaletin Oniinde noktali kabartmalar ile
istenen alana varilldigim1 ifade eden hissedilebilir zemin yiizeyi, gorme engelli
bireyler i¢in hataya imkan vermeyen prensipleri kapsamaktadir. Tuvalet kapisinin
oniine kadar gelen hissedilebilir zemin noktalar1 burada yeterli degildir. Gorme

engelliler i¢in sesli ve dokunsal uyarilar da gerekmektedir.

Kullanim boyutu (Resim 5.22): Engelli tuvaleti i¢in mevcut olan kullanim 6lgiileri,
mekani ve igerisindeki donatilar1 rahat ve etkili sekilde kullanmak i¢in yeterli alan
saglamaktadir. Bu yeterli kullanim alani1 kullanicilart hata yapmasini en az seviyeye

diigiirmek ve giivenlik saglamak i¢in olusturulmustur.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.23): Engelli tuvaleti kabin i¢i donatilari, kullanicilar
icin tehlikeli, zarar verici ve rahatsiz edici 6zelliklere sahip degildir. Donatilar farkl
kullanim olanagina sahip bireyler i¢in kullanighdir. Tuvalet igerisinde acil
durumlarda gorevli ¢agirmak icin acil yardim butonu ve ip aparati bulunmuyor
olmasi, tekerlekli sandalye kullanicilar1 dahil olmak tizere farkli engel diizeyi olan

bireyler i¢in tehlikeli ve zarar verici olaylar karsisinda hataya imkan vermektedir.
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Diisiik Fiziksel Gii¢ Harcama Prensibi: E.T.P.'ye gore, diisiik fiziksel gii¢

harcama prensibi ile erkek/kadin engelli tuvaleti incelenmistir.

Konum (Sekil 5.8): Genel Poliklinik giris alanina yakin konumda oldugu i¢in
erkek/kadin engelli tuvaletinin bulundugu alana en az seviyede fiziksel kuvvet

harcayarak kolayca ulasim saglanabilmektedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Sekil 5.8): Engelli tuvaletinin giris kapisina kadar ulasim
saglayan ve bulundugu alanda saglam haliyle kullanilabilen hissedilebilir zemin
yiizeyi, gorme engelli bireyler igin fiziksel kabiliyetlerini zorlamayan ve uzun

zamanly gii¢ kullanimi gerektirmeyen durumlari saglar.

Kullanim boyutu (Resim 5.22): Engelli tuvaletindeki mekan ve tiriinleri kullanmak
icin yeterli alana sahip olmasi, kullanicilarin fiziksel becerilerini zorlamamakta ve
uzun zamanli kuvvet harcamay:r gerektirmemektedir. Bu nitelikler ile bireylerin en az

seviyede yorgunluk hissi yasamalarina imkan saglanir.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.23): Tuvalet kabini iginde bulunan donatilar
kullanicilara en az ¢aba ile ulasilabilir, kolaylik ve her birey i¢in rahatlik igeren
tasarimlardir. Klozet ve lavabo yakininda bulunan tutunma barlar1 kabul edilebilir
gli¢ kullanimi ile triinleri kullanabilmeyi saglar. Lavabo iizerinde bulunan asagi
dogru egimli ayna, tekerlekli sandalye kullanicilar1 igin dogal viicut hareketleri ile
kullanim imkani verir. Lavabonun musluk bataryasi ve sabunlugu otomatik
olmamas1 ve el ile gli¢ harcayarak kullanimi gerektirmesi, diisiik fiziksel giic

harcama prensibine uygunluk géstermemektedir.

Yaklasim ve Kullanim Icin Boyut ve Mekan Saglamasi1 Prensibi: E.T.P.
ile yaklasim ve kullanim i¢in boyut ve mekéan saglanmasi prensibi kapsaminda,

erkek/kadin engelli tuvaleti incelenmis ve aktarilmistir.

Konum (Sekil 5.8): Erkek/kadin engelli tuvaletinin bulundugu konum, kullanici
eylemleri disiiniilerek tasarlanan, bedensel engelli veya hareket araliklarinda

cesitlilik barindiran her birey i¢in ulasilabilirlik saglayan niteliktedir.

Hissedilebilir zemin yiizeyi (Sekil 5.8): Engelli tuvaletinin Onilinde yipranmamis
sekilde bulunan zemin kaplamasi, gorme engelli bireyleri kapsayan, viicut ol¢iisii,

durus bicimi ve eylemi, yaklasim ve kullanim i¢in uygun olan nitelikleri saglar.
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Kullanim boyutu (Resim 5.22): Engelli tuvaleti i¢in olusturulan kullanim alani,
vaklagim, Ulasim, kullanim igin uygun boyut ve alan imkani saglamaktadir. Ayn
zamanda mekanin rahat ve dogru kullanilabilmesi i¢in yakin ¢evresinin yeterli

genislik, yiikseklik ve derinlik boyutlarini igererek ilgili prensibin niteliklerini sunar.

Kabin i¢i donatilar (Resim 5.23): Engelli tuvaletinde bulunan her bir donati,
kullanict eylemleri diisiiniilerek tekerlekli sandalye kullanicilari, viicut boyutu ve
hareket araligi farkli olan her birey i¢in ulasilabilen, kolay ve rahat kullanim
saglayan niteliktedir. Lavabo, ayna, sabunluk vb. her biri, rahat, kolay ve dogru

kullanim igin uygun olup yeterli kullanim alan1 sunmaktadir.

MATRIS
CiZELGESI

ESIT KULLANIM
KULLANIM ESNEKLIiGi
BASIT VE SEZGISEL
KULLANIM
ALGILANABILIR
BiLGILENDIRME
TASARIMDA HATA PAYI
DUSUK FiZiKSEL GUC
HARCAMA
iCIN BOYUT VE MEKAN
SAGLANMASI
GENEL DEGERLENDIRME

YAKLASIM VE KULLANIM

E.T.P."ye gire
KONUM UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN tuvalet uygun
konumdadir.

E.T.P.'ye gire
HISSEDILEBIL algilanabilir
iR ZEMIN UYGUN UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN UYGUN bilgilendirme ve
YUZEYI DEGIL | DEGIL tasarimda hata
pay: prensipleri
i¢in uygun
degildir.

E.T.P.'ye gire

KULLANIM UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN tuvaletin
BOYUTU kullanim boyutu

uygundur.

E.T.P.'ye gire
L. tasarnmda hata
KABIN ICI UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN | UYGUN pay1 ve diisiik
DONATILAR DEGIL | DEGIL fiziksek giig
harcama
prensipleri igin
uygun degildir.

BAY/BAYAN ENGELLI TUVALETI

Tablo 5.6: Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Erkek/kadin Engelli

Tuvaletlerinin Evrensel Tasarim Prensipleri 6l¢eginde degerlendirilmesi.

Tablo 5.6'te Evrensel Tasarim Prensipleri'nin her biri ile Darica Farabi Egitim
ve Arastirma Hastanesi erkek/kadin engelli tuvaleti arasindaki 6zet halinde gorsel
olarak ifade edilmektedir. Matris'teki ‘uygun' ve 'uygun degildir' ibareleri Evrensel

Tasarim Prensipleri temelinde olusturulan tanimlamalardir.
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4.2. BOLUM DEGERLENDIRMESI
Darica Farabil Egitim ve Arastirma Hastanesi, evrensel tasarim yaklagimi ve
prensipleri kapsaminda, ilgili hastanenin Genel Poliklinik giris alani i¢inde bulunan
ve yukarida bahsedilen birimler, farkli yetkinlik diizeylerinde olan her birey igin
erisilebilir, kullanilabilir ve esitlik icermesi gerekli olan tasarimlar temelinde
incelenmistir. Gorme, isitme ve bedensel engelli bireyleri kapsayan herkes icin
kullanilabilirlik ve ulasilabilirlik saglayan nitelikler ile Evrensel Tasarim Prensipleri

temelinde gozlemlenmis ve aktarilmistir.

Hastane Genel Poliklinik giris alani igerisinde, fotograflar ve ilgili konu
basliklar1 altinda aktarilan bilgiler ile giris alan1 igerisinde hastane tarafindan gerekli
goriilerek yapilan yeniliklere ek olarak zeminde herhangi bir yenileme c¢aligmasi
yapilmadigi gozlemlenmistir. Bu durum kamusal mekanlardan biri olan Darica
Farabi Egitim ve Aragtirma Hastanesi'nin evrensel tasarim yaklagimi ve prensipleri
Olg¢eginde, gorme engelli bireyler i¢in Genel Poliklinik girig alan1 zemininde bulunan
hissedilebilir zemin yiizeylerinin yipranmis ve sokiilmiis olmast nedeniyle
erisilebilirlik saglayamayarak, ilgili alanda gérme engelli bireyleri mekandan
soyutlayici bir tasarim hakim olmasi, evrensel tasarima uygunluk gostermemektedir.
2020 yilmin son aylarinda yapilan gozlemden sonra, 2021 yilmin ilk aylarinda
yapilan gozlem sonucunda, hastane Genel Poliklinik giris alaninda bir takim
revizyonlar yapilmis olmasi, zemin yiizeyi i¢in de diizenleme ve yenilik yapilacagina

dair umut vermektedir.

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi, ilgili konu basliklar1 altinda ve
evrensel tasarim ilkeleri temelinde incelenmesi sonucu, Genel Poliklinik giris
alaninda gorme engelli bireyler i¢in olduk¢a yetersiz kullanim imkani1 bulunmaktadir.
Hastane icerisinde hizmet alacagi birime ulagsmak icin giris kapisinin yanindaki
yardim asistani iletisim cihazin1 kullanabilmektedir. Bu cihaz sayesinde Braille
Alfabesi ile kullanim talimatin1 okuyarak telefonun diger ucundaki personel ile
rahatca iletisim kurabilmektedir. Bu durum sonucunda engelli bireylere gidecekleri
birimin yol giizergahi tarif edilerek erisebilmeleri saglanmakta ya da ilgili birim uzak
ise birey ile refakat edecek yardimci personel gonderilmektedir. Fakat bu durum

gorme engelli birey icin tek basina hayatta var olabilme, kendi kendine yetebilme,
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topluma ve sosyal hayata adapte olabilme ve kisisel yetkinlik diizeyi kapsaminda
rahat ve bireysel hareket edebilme durumlarindan yoksun birakmak olacaktir. Bu
sebeple, hastane igerisinde gérme engelli bireylerin kimseye ihtiyagc duymadan ve
soru sormadan bireysel olarak hareket edebilmesi icin, hastaneyi plan olarak
tanimlayan ve geldigi yeri ifade eden sesli yardim cihazi bulunmalidir. Gérme
engelli bireyler i¢in hem hissedilebilir zemin yiizeyinin yenilenmesi hem de
hastanenin yerlesim plan1 ve birimler hakkinda bilgi veren sesli cihaz ile tamamen

bireysel olarak hareket 6zgiirliigii kazandirilmis olur.

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde Genel Poliklinik alaninda
bulunan, giris alani, danisma ve hasta kabul birimleri, koridorlar, asansorler ve
erkek/kadin engelli tuvaleti konu basliklar1 altinda gorsel ve yazili matris tablolar
hazirlanmistir. Bu matris tablolari, hastane Genel Poliklinik alanlarinda her biri i¢in
kendi i¢inde bahsedilen mekanlar ve Evrensel Tasarim Prensipleri arasinda uygunluk
gosterip gostermedigini ifade etmektedir. Matris tablolarinda ifade edilen 'uygun'
yazisi, bahsedilen prensibin niteliklerini kullanicilara sagladigi icin bu sekilde
tanimlanmistir. Matris tablolarinda 'uygun degildir' yazis1 ise, bahsedilen prensibin
en az bir tane olmak tizere genel olarak prensibin niteliklerini kullanicilarina
sunamadigi i¢in bu ifade verilmistir. Yesil renk ile kullanim uygunlugu, kirmizi renk
ile kullanim uygunluk goéstermemesi seklinde yorumlandirilabilir. Gozlem sonucu
aktarilan hastane mekanlari, matris tablolarinda 6zet niteligini tasimaktadir. Bu
sebeple az yazi yazilmis ve renk On plana ¢ikartilarak mekanlar ve prensipler
arasindaki baglanti1 renkler ile kurulmustur. Bu durum gorsel algi yoniinden daha
fazla ifade zenginligi tasimasindan dolay1 tez i¢in yararli tablolar olmustur. Matris
tablosunda kirmizi renk ile ifade edilen yerler genellikle gérme engelli bireyler igin
hastane icerisinde yetersiz olan tasarimlar1 gostermektedir. Diger engel gruplari icin
de ilgili konu basliklarinda altinda eksik veya yanlis goriilen degerlendirmeler

yapilmustir.

e Tablo 5.1'deki matris tablosundaki degerlendirmelere gore, hastane dis
mekani1 ve Genel Poliklinik alanina ulasim E.T.P. temelinde % 100 olarak

uygunluk gostermektedir.
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Tablo 5.2'deki matris tablosundaki degerlendirmeler yiizdelerle ifade
edildiginde Genel Poliklinik girig alaninda E.T.P.'ne uygun olan durum %
82.2 civarindadir. Yukaridaki tanimlamalar dogrultusunda oraya ¢ikan

olumsuz durumda ise % 17.8 degerlendirmesi goriilmektedir.

Tablo 5.3'deki matris sonuglarina gore Danmisma ve Hasta Kabul
birimlerinde, uygun ve uygun olmaya durumlar E.T.P. temelinde %50 ve
%50 degerlendirilecek sekilde ortaya ¢ikmaktadir. Boyle bir durumda
hastane yetkililerinin ¢ok bilingli olduklar1 dikkate alinmis olsa bile
hastanede yenilemeler yaparak daha gelismis onlemler almalar1 geregini

gostermektedir.

Tablo 5.4'teki matrise gore, koridorlar ve bekleme alanlar1 E.T.P.
temelinde uygun olan hastane donanimlar1 %60 civarinda kendini
gostermektedir. Uygun olmayan durumda ise %40 oran1 ortaya
¢cikmaktadir. Bu duruma gore koridorlar ve bekleme alanlarina gelen

hastalar E.T.P. temeline gore daha az zorluk ¢ekmektedirler.

Tablo 5.5'deki matris asansorler i¢in ele alinmis olan degerlendirmede
E.T.P.'ye gore asansorler %87.5 oraninda ideal bir konuma getirilmistir.
Yalniz %12.5 oraninda eksiklikler saptanmistir. Aslinda konu asansoriin
icinden ziyade asansore gelen hissedilebilir yolun bulunmamasi

konusudur. Konu kendi 6nemini ortaya koymaktadir.

Tablo 5.6'deki matris, engelli tuvaletleri konusunu irdelemektedir.
Aslinda genel tuvaletler E.T.P. temelinde esdegerlilik acisindan ele
alinmasi1 gerekirken yalmiz engelli tuvalet incelenmek durumunda
kalinmistir. Tiirkiye kosullarinda E.T.P."nin ¢ok yaygin olarak bilinmedigi
ve degerlendirilmedigi bilgisi agik¢a tanimlanabilmektedir. Ciinkii engelli
tuvaletlerinin iyi bir diisiince uygulama olarak gelistirildigi halde genel
tuvaletlerdeki es degerlilik ihmal edilmektedir. E.T.P. temelinde uygun
olan olumlu durumlar %85.7 ylizdesini verirken, uygun olmayan olumsuz

durumlar ise %14.3 yiizdesini belirlemistir.
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Yukarida Tablo 5.1'den Tablo 5.6'e kadar uygulanmis degerlendirmeler

E.T.P. temelinde Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin bu tez konusu

baglaminda ele alinmis bulunan Genel Poliklinik giris alani, danigma ve hasta kabul

birimleri, koridorlar ve bekleme alanlar1, asansorler ve erkek/kadin engelli tuvaleti

olarak incelenmis ve

degerlendirmelerdir.
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Tablo 5.7: Tablo 5.1'den Tablo 5.6'ya kadar olan tiim matris analiz tablolarinin

birlikte kullanilarak genel olarak ifade edilmesi
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Tablo 5.7, Tablo 5.1'den Tablo 5.6'ya kadar olan tiim matris analizlerinin
birlikte verilerek Darica Farabi Egitim ve Aragtirma Hastanesi Genel Poliklinik

mekanlarinin genel ve 6zet olarak ifade edilmesini kapsamaktadir.
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100% —

80% (—

60% —

40% |— ||

20% [— —

Tablo5.1 | Tablo5.2 | Tablo5.3 | Tablo5.4 | Tablo5.5 | Tablo 5.6
.1 Uygun 100% 82% 50% 60% 87% 86%
L4 Uygun Degil 0% 18% 50% 40% 13% 14%

0%

Grafik 5.1: Kocaeli Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik
Alanindaki birimler ile Evrensel Tasarim Prensiplerinin matris tablolar1 sonuglarinin

grafik analizi

Grafik 5.1, Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik
Alanindaki bahsedilen birimler ile Evrensel Tasarim Prensipleri arasindaki
uyumlulugun matris tablolarma ve sonrasinda yukaridaki yiizdelik degerlere
yanstyan sonuglarin grafik gosterimidir. Yukarida matris igin belirtilen renk
tanimlamalar1 sonug analizini igeren Grafik 5.1 ile esdegerlidir. Darica Farabi Egitim
ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik alanindaki her mekan i¢in matris analizleri
sonucunda incelenen tiim mekanlar1 kapsayacak sekilde genel olarak degerlendirme
yapilmustir. Evrensel tasarim prensipleri temelinde genel degerlendirme sonucunda
%77.56 degerinde uygun oldugu, %?22.43 degerinde uygun olmadig1 sonucuna
varilmigtir. Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi %77,5 orani ile evrensel
tasarim prensiplerine uygunluk, herkes icin esdegerlilik ve erisilebilirlik sagladigi

sonucuna varilmistir.
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Hastane dis ¢evresi ve otoparktan Hastane dis ¢cevresi ve otoparktan ingiltere'deki hastane,
baslayarak tuvaletlere kadar bahsedilen baslayarak tuvaletlere kadar Kocaeli'ndeki hastaneye
mekanlar isitme ve gérme engelli bahsedilen mekanlar tiim engcl gore esit kullanim
ESiT KULLANIM bireyler i¢in eksiklikler oldugundan tam gruplari icin esit kull pr prensibine daha fazla
olarak esit kullamm pren5|h|nc uygunluk uygundur. uygunluk saglamaktadir.

goster

KULLANIM ESNEKLIiGi

Bahsedilen mekanlardan bazllannda
isitme ve gorme engelli bireylere yonelik
olmasi gereken nitelikleri tam olarak
sunamadi@ icin kullamm esnekligi

Bahsedilen mekanlar tiim kullanmci
gruplarma kullamm esnekligi sunan
tasarimlara sahiptir.

ingiltere'deki hastane,
Kocaeli'ndeki hastaneye
gore kullamm esnekligi

prensibine daha fazla

saglayamamaktadir. uygunluk saglamaktadir.
Kocaeli'ndeki hastanede
Basit ve sezgisel kullamm igin h gorme engelliler icin

mekanlar: gorme engelli bireylerin Basit ve isel kull icin h eksiklikler oldugundan
BASIT VE SEZGISEL kullanimina yonelik bazi eksiklikler mekanlari herkes icin ingiltere'deki hastane basit
KULLANIM oldugundan herkes i¢in kullamlabilmektedir. ve sezgisel kullamm
kullanilamamaktadir. prensibine daha fazla
uygunluk saglamaktadir.
Kocaeli'ndeki hastanede
Gorme engelli bireyler i¢in zemin 7emm kaplama ve sesli
ve sesli bilgilendirme gibi Goirme, isitme veya diger engelli bilgilendirme yoksunluklari
ALGILANABILIR humetlenn ekslkhklermden dolay: tam bireyler i¢in sunulan hizmetler ile mdmn le lngllterc'dckl
BILGILENDIRME olarak her mekan algilanabilir Igilanabilir bilgilendirme pr Igilanabilir

bilgilendirme saglayamamaktadir.

uygunluk gostermektedir.

bilgilendirme prensibine
daha fazla uygunluk
saglamaktadir.

TASARIMDA HATA

Genel poliklinik alaninda agirhkh olarak
gorme engelli bireyler icin ve baz
alanlarda isitme engelli bireyleri de

Ana giris kapisi rampasindan engelli
tuvaletlerindeki acil durum
butonlarina kadar olan tasarimlarda

ingiltere'deki hastane,
Kocaeli'ndeki hastaneye
gore tasanimda hata payi

PAYI kapsayan yoksunluklar tasarimda hata hata pay1 bulunmayan tasarimlar prensibine daha fazla
payr imkam verdiginden rahat kull kull lara rahat kull uygunluk sagl ktad
saglayamamaktadir. sunmaktadir.
Kocaeli'ndeki hastanede
Genel poliklinik i¢ mekanlarinda gorme gorme ve isitme engelli
ve isitme engelli bireyler icin diigiik bireyler i¢in eksiklikler ve
fiziksel gii¢ harcama prensibi Giris rampasi, engelli tuvaleti acil engelli tuvaletinde acil
DUSUK FiZiKSEL GUC niteliklerine gore eksik kalan baz1 durum butonlart ve aygigegi temah durum ekipmanlart
HARCAMA durumlar bulundugu ve engelli tuvaleti boyunluk kartlar sayesinde diisiik olmamasi nedenleriyle

icin acil durum ekipmanlarimn
eksikliginden dolayr her mekan ve
donamim igin bahsedilen prensibe tam
olarak uygunluk gosterememektedir.

fiziksel gii¢ harcama prensibine
uygunluk gostermektedir.

ingiltere'deki hastane diisiik
fiziksel giic harcama
prensibine daha fazla
uygunluk saglamaktadir.

YAKLASIM VE

H Tind, Kl
&

y ve kullamim
icin ho\ ut ve mekan saglanmasi

Kocaeli'ndeki hastanede
bahsedilen yoksunluklar
giderilmesi halinde

KULLANIM iCiN prl.‘nslblnc u\gunluk saglny an yeterli Hastane genelinde mekanlar genis ve ingi.ltcrc'dclq hastane fi'{
BOYUT VE MEKAN kull hr. Gérme | yeterli dlgiilere sahip oldugundan dahil olmak iizere her iki
SAGLANMASI ve isitme engelll bireyler i¢in sesli cihaz yaklasim ve kullanim igin boyut ve ornekte oldugundan

eksikligi ve zemin kaplamalarinin mekan sag] prensibi yakl ve kull icin

sokiilmiis olmasi giderilmesi halinde
bahsedilen prensibe daha iyi uygunluk

aktir.

uygunluk gostermektedir.

boyut ve mekan saglanmasi
prensibine uygunluk

saglamaktad

Tablo 5.8: Evrensel Tasarim Prensipleri temelinde Kocaeli Darica Farabi Egitim ve

Arastirma Hastanesi ve Ingiltere Guy's ve St. Thomas Hastaneleri arasindaki

karsilastirma matris analizi

Tablo 5.8'de 0zgiin ¢alisma alani olan Darica Farabi Egitim ve Arastirma
Hastanesi Genel Poliklinik alanindaki bahsedilen mekanlarin Evrensel Tasarim

Prensipleri temelinde yapilan degerlendirmeleri ve matris analizleri ile Guy's ve St.
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Thomas Hastanelerinin bahsedilen mekanlarinin engelliler i¢in erisilebilir olan
mekanlarin ve donanimlarin karsilastirilmasi sonucu degerlendirmeler yapilmis ve

her iki hastaneyi kapsayici genel bir degerlendirmede bulunulmustur.

120%

100% R

80% —

60% —

40% —

20% —

0%

KOCAELi DARICA FARABI
EGITiM VE ARASTIRMA
HASTANESI

iINGILTERE GUY'S AND ST.
THOMAS HOSPITAL

E  EVRENSEL TASARIM
PRENSIPLERi TEMELINDE
GENEL SONUCUN YUZDELIK
DEGERI

77,50% 100%

Grafik 5.2: Kocaeli Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik
Alan1 ve NHS Guy's ve St. Thomas Hastanelerinin Evrensel Tasarim Prensipleri

temelinde degerlendirilmesi ile genel sonuglarinin grafik analizi

Grafik 5.2, Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi Genel Poliklinik
Alan1 ve NHS Guy's ve St. Thomas Hastanelerinin Evrensel Tasarim Prensipleri
temelinde degerlendirilmesi sonucunda ortaya ¢ikan yiizdelik degerlerinin birlikte

verilmis grafik analizidir.

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin bdyle bir degerlendirme
sonucunda hastane yetkililerinin konu ile ilgili bilgilerinin varlig1 ve uygulamadaki
gbze goriinen Ozellikleri belli oranda yeterli gibi goriiniiyor olsa da baz1 eksiklikler
dikkati cekmektedir. Bu tez hastane yetkililerini yermek ve olumsuzluklar
yetkililerin bakis acisina gore ortaya koymak veya yiizlerine vurmak amacinda

degildir. Bu az sayida da olsa E.T.P. baglaminda eksik goriilen 6zellikler aslinda
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kolay giderilebilecek niteliktedirler. I¢inde yasanilan siireg bittikten sonra yetkililerin
bu eksikleri giderebilecegi diisiiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Mekanlarin ve donatilarin, toplumda yasayan her birey tarafindan esit ve adil
sartlarda kullanilabilir olmasi i¢in evrensel tasarim kavraminin bilincine varilmali ve
bu yaklagimin benimsenmesi gerekmektedir. Kullanicilarin gereksinimlerine yonelik
tasarlanan mekanlar ve donatilar, sadece bedensel ve fiziksel engellilere degil, bu
bireylerle birlikte yaslilari, ¢cocuklari, fazla/az kilolu ve uzun/kisa boylu insanlari,
hamile ve ¢ocuklu kadinlar vb. olmak fiizere herkesi etkilemektedir. Bu sebeple
mekan ve donatilar, herkesi kapsayan ve kullanici gesitliligi igeren sekilde dikkate
alinarak tasarlanmalidir. Evrensel tasarim kavrami, hedef Kkitlesi 'herkes' olan

yaklagimu ile biitiin insanlar tarafindan kullanilabilen tasarim yontemidir.

Gegmisten giliniimiize kadar olan siiregte, dogustan ya da sonradan engelli
olma durumu bazi donemlerde fazla, bazi donemlerde az ama hep var olan bir
gercekliktir. Diinyada insan haklar bilincinin giindeme gelmesi ve dnemsenmesi ile
beraberinde engellilerin haklarin1 hem kendileri hem ¢evresinde bulunan insanlar
koruyarak, bu konu hakkinda gerekli ¢aligmalari yapmaya baslamiglardir.
Gilinlimiizde, bu calismalar neticesinde her iilke engelli haklarina yonelik temelinde
ayni hedefi yiiriiten farkli ¢alismalar ve uygulamalarda bulunmustur. Bunlarin
dayanagi olarak iilkeler kendi yasa, mevzuat, yonetmelik, bildiri, sézlesme vb.
yayinlayarak, engelli tasarimlar1 ve uygulamalarina yonelik belirli cerceveler
cizmigstir. Evrensel tasarim yaklagimina diger iilkeler ile esdeger olarak Tiirkiye'de
de, rehber ve kilavuz kaynaklar yayinlanmis ve giin gecgtikge bu kavram icin
caligmalar ve uygulamalar genisletilmektedir. Bu tez kapsaminda, Tiirkiye
Cumhuriyeti Saglik Bakanligi tarafindan, hastane tasariminda engelli bireyler i¢in
gerekli olan ve asgari standartlar belirten rehber ve kilavuz kaynaklar yaymlamistir.
Bunlar: Saglik Kurumlarinda Oziirlii Bireyler I¢in Ulasilabilirlik Temek Bilgiler
Rehberi (2012) ve Tiirkiye Saglik Yapilar1 Asgari Tasarim Standartlar1 Kilavuzu
(2010)'dur. Her iki kaynakta Tiirkiye'de bulunan hastanelerin tasarim konusunda

oldukca 6nemseyerek uygulamasi gereken tasarim standartlarin1 sunmaktadir. Darica
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Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi ve hastane kavrami incelenirken, bu rehber ve
kilavuz, mekanlar1 degerlendirme, gozlemleme ve yorumlama kapsaminda 11k

tutmustur.

Engelli bireylerin toplumda var olabilmesi i¢in herhangi birine ihtiyag
duymadan yasamsal faaliyetlerini ve gereksinimlerini yerine getirebilmek,
ayrimciliga maruz kalmadan ve diger bireyler ile birlikte esit olanak ve kolay
kullanima sahip olmalari, ancak evrensel tasarim yaklasimi ve prensipleri
cergevesinde planlamalar ve uygulamalar ile gergeklesebilir. Bu baglamda hastane

mekan ve donanim tasarimlart igin:
» Kaullanicilarin hareket 6zgiirliiglinii kisitlayan 6gelerin bulunmamasi,

* Asgari Olglilerde belirlenen standartlara uygun alan genisliginde

kullanimlarin saglanmasi,

+ Kamusal mekanlarda engelli kullanimma yonelik donanimlarin

bulunmasi,

*  Yardima ihtiya¢ duymaksizin, hastane giris alani, koridor vd. alanlarda

dolasim ve hareket saglanmasi,

» Hastanenin fiziksel ve ¢evresel mekanlarinda engelli bireyler ve

refakatcilerine yonelik tasarim unsurlarinin bulunmasi gerekmektedir.

Darica Farabi Egitim ve Arastirma Hastanesi i¢in gdzlemlenen ve aktarilan

mevcut tasarimlar dogrultusunda su oneriler verilebilir;

» Genel poliklinige girmek igin, riizgarlik alanmnin ve cephenin sol
tarafindaki dar olan alani1 kullanmak yerine, cephe ile paralel olan alandan

yani diger yere gore oldukca genis olan alandan ana girig saglanmalidir.

» Hastane binasi, ¢evresi ve yogun kullanima sahip olan Genel Poliklinik
alaninda mekanlarin plan krokileri konulmalidir. Bu planlar gérme engelli
bireyler i¢in kolay ulasim saglamasi adina ¢ok 6nemli olmakla birlikte
poliklinik alanma gelen tiim hastalar i¢inde 6nem tasimaktadir. Planlara
bakan herkes gidecegi yonii ve yeri daha kolay bulabilecek ve

karmasiklikta uzak bir mekana ulasilmis olacaktir.
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Genel Poliklinik igerisine girildiginde giris kapisina yakin konumda
mekanlarin plan1 bulunmalidir. Bu planin igeriginde, birimlerin isimleri
ile yazili anlatim, Braille Alfabesi ile dokunsal tanimlama, birimlere gore

renklendirilerek kolay anlasilabilir bir ifade saglanmalidir.

Genel Poliklinik giris alaninda zeminde bulunan hissedilebilir zemin
kaplamasi yenilenerek, daha uzun Omiirli kullanima sahip malzeme

secimi yapilmalidir.

Genel Poliklinik giris alani, sag ve sol koridorda bulunan hissedilebilir
zemin kaplamasinin ulasim noktalar1 artirllmali, poliklinik doktor
odalarmin bulundugu kars1t koridor, cocuk poliklinigi, diyaliz {nitesi,
yatan hasta servisler vb. alanlara da bu zemin kaplamasi erisim

saglamalidir.

Genel Poliklinik giris alani ve koridorlarda bulunan ok ve ayak sekilleri
silindigi i¢in {izerinde yazan birime ulasim saglayamadigindan, bu
sekillerin yenilenmesi ve uzun siireli kullanim saglayacak olan malzeme

se¢imi yapilmalidir.

Genel Poliklinik giris kapisinin yanindaki yardim asistani iletisim cihazi
ve hasta kayit makinesine ulagsmak i¢in zeminde hissedilebilir kaplama ile

erisim saglanmalidir.

Danigma bankosunda oldugu gibi hasta kabul bankosunu da tanimlayan
tavanda asagiya dogru sarkitilan ve gorlis acisinda olan tavan bilgi

armatird bulunmalidir.

Sol koridordaki asansoriin 6niinde oldugu gibi sag koridorda bulunan

asansore de erisim i¢in hissedilebilir zemin kaplamasi yerlestirilmelidir.

Sol ve sag koridordaki merdiven Onlerinde bulunan ayak kaydirmaz
seritler yetersiz kaldig1 i¢in olabilecek tehlikelere ve kazalara karsi 6nlem
almarak, ozellikle merdiven inis alanlarina noktali hissedilebilir zemin

kaplamas yerlestirilmelidir.
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» Koridorlarda bulunan Kkattaki birimlere yonlendirme panosu, goérme
engelli bireyler i¢in Braille Alfabesi ile tanimlama eklenmeli ve

hissedilebilir zemin kaplamasi ile erisim saglanmalidir.

* FErkek/kadin engelli tuvaletine olabilecek tehlike ve zararlara karsi
kullanicilar1 korumak i¢in acil durum butonu, ipi gibi acil durum

ekipmanlar yerlestirilmelidir.

Evrensel tasarim yaklasimi ve prensipleri, kullanicilarinin ihtiyaglarina
hizmet etmeyi basaran ve kamusal alanda memnun olmalar1 i¢in 6nciil ihtiyaglarin
bazilarindan olan rahatlik, aktif katilim ve kesif imkan1 saglayan duyarli (uyumlu)
mekanlar, tim kullanic1 gruplan tarafindan erisilebilirlik, eylem 6zgirligii ve kisi
hakki saglayan demokratik mekéanlar, insanlarin bulunduklart mekéan, kisisel
yasamlar ve daha genis diinyayla aralarinda gii¢lii baglanti kurulmalarina izin veren
mekanlar ile anlamli mekanlar haline gelmektedir. Evrensel tasarim anlayisi ile
herkesin erisim ve kullanim saglamasin1 kapsayan, engelleri kaldiran, 6zgiir yasamin
Oniline acan, daha fazla segenek ve ¢dziim sunan, tiim yas ve yetkinlik gruplarina
hitap eden, tiim kullanic1 ihtiyaclarini karsilayan tasarimlar sayesinde kamusal
mekanlardan biri olan hastaneler, toplumsal olarak hep birlikte yasama olgusunu
giiclendirecektir. Engelsiz, esit ve adil yasam anlayisiyla tasarlanan her mekan daha
islevsel, kullanilabilir, gilivenlikli ve konforlu hale gelerek kullanan her bireyin

yasam kalitesinin yiikselecektir.

Kamusal mekan kapsaminda olan ve ig¢inde yasanilan siire¢ igin oldukga
onemli bir konumda olan hastanelerde evrensel tasarim yaklagimi ve prensiplerinin
O6nemi daha da artmistir. Bu 6nem, prensiplerin temelini olusturan hi¢ kimsenin
ayrimcilifa ugramadigi, herkesin mekanlar1 ve tirlinleri esit ve ortak kullanimim
vurgulamaktadir. Yukarida aktarilan ve konu basliklarina ayrilmis olan hastane
mekanlarinda sosyal mesafe kurallar1 kapsaminda uygulanan diizenlemelerden s6z
edilmistir. Gozlem sirasinda, bu diizenlemeler kapsaminda, olumsuz yonde
etkileyecek veya siireci arttiracak hi¢ bir davranista bulunulmamistir. Bu sebeple
saglik calisanlar1 ve hizmet saatleri disinda ve hastane kurallarina uyum saglayarak

gbzlem yapilmustir.
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