BOLUM 3
METODOLOJI

Bu caligmanin metodolojik baglami, cesitli asamalarin kurgulanmasi ve biitiinlestirilmesi
seklinde yapilandirilmistir. Yontemsel yaklasim nitel ve nicel arastirma teknik ve siireclerini
kapsayan “karma” bir arastirma deseni ¢ergevesinde gelistirilmistir. Bu karma arastirma
deseni, birbiri ile iliskili ve ayni zamanda kismen bagimsiz ¢oziimleme, okuma ve
yorumlamalari sistemlestirmesi bakimindan 6nem tasimaktadir. Bu sistemlestirme kurgusu,
calismanin ana hedefi olan “model olusturma” siirecinin en asli unsurlarinin elde edilmesi
icin gereken bilegenlerin biitlinciil yorumu temelinde tasarlanmistir. Bu bakimdan “karma”
olarak belirlenen arastirma deseni, esasinda agirlikli olarak niceliksel arastirma tekniklerini

barindirmaktadir.

Buna gore, metodolojik bakimdan arastirma baglami, s6z konusu dokiimanlarin igerik
analizi, okuma ve yorumlamalarini dort es zamanli evrede ele alir. Dolayisiyla model
olusumuna katkis1 beklenen tiim bilesenler, bu dort evreye dort farkli konu akisi olarak girdi
vermektedir. Bu yaklagim ¢ercevesinde arastirma deseninin kurgusunda yer alan yontemsel
adimlar ve iliskin konular, hastane planlamasinda zaman iginde olas1 gelismelere iliskin 6n
goriilerin bicimlenmesi ve belli bir model kurgusuna alt yap1 hazirlamasi adina gereklilik

tagimaktadir.
3.1 Metodolojik Siire¢ ve Baglam

Arastirmanin metodolojik kurgusunda yer alan analitik bakis ve dort es zamanli evre ile bu
evrenin kapsamindaki konular sunlardir:
1. Hastane tipolojilerine iliskin dokiimantasyonun sunulmasi ve gelecege iliskin ilke
kararlar1 orlintiisiine iliskin analizler yapilmast;
2. Hastanelerde kullanim siirecindeki zamana bagli gelisim ve degisimlere gore planlama
konusunda elde edilmis dokiimantasyonun igerik analizi;
3. Hastanelerde yenileme ve biiyiime amaciyla yapilan degigmelerin bina programina

etkilerine iligkin elde edilmis dokiimanlarin igerik analizi;
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4. Planlamaya bagli kullanim kararlari agisindan Lefkosa Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet

Hastanesi’nin bir “durum c¢aligsmasi1” olarak ele alinmasi.

Bu arastirma deseni ile elde edilen veriler, sunulacak olan modelin planlama etaplarina bagl
gelisen icerik kurgusunun tezdeki metodolojik temelini olusturmaktadir. Bu yaklasim, Tablo
4.1°de gosterilen gelisime bagl degiskenlerin sosyal ve teknik olarak genel hastane bina ve
kompleksteki degismelerin bir 6zetini vermekte ve bu desendeki gergek bina kullanim
etaplamasindaki Tablo 4.1°de belirtilen ilk kullanim, kisa vade, uzun vade ve ¢ok uzun vade
olarak belirtilen (I, II, III, IV ve V kademelerde agiklanan) kullanim kademelerine bagl
kapsamlarda model analizlerini 6rnek incelemelerinde verilmektedir. Burada, modelin
planlama siirecine bagli agilimi, genel hastanelerin uygulamalar1 6rneginde Tablo 4.25°de
Lefkosa Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet Hastanesi’ne uygulanmistir. Leftkosa Dr. Burhan
Nalbantoglu Devlet Hastanesi’ndeki islev degisimleri de Tablo 4.24’de belirtilmis olup
fiziki gelisim yansimalar1 Sekil 4.27 ve Sekil 4.28°da kat planlar olarak, Sekil 4.24°de ise
yerlesim esasli fiziki planlama gelisim bilgileri verilmektedir. Bu bilgiler, ayrica Resim 4.24

4.25,4.26 ve 4.27 deki uydu fotograflariyla da agiklanmaktadir.
3.2 Metodolojik Yaklasimin Planlamaya iliskin Analitik Cercevesi

Arastirmadaki yontemsel kurgu, tezdeki ana konu olan model olusturma caligmalarini
planlama baglaminda kategori, parametre ve teknik esaslar cergevesinde ele almaya
yoneliktir. Ayn1 zamanda hastane 6rnekleri iizerinden giderek, uzun vadeli planlama kapsam

ve sorunlarini incelemek ve analiz etmek, aragtirmanin temel konularindandir.

Bu dogrultuda, yapilacak hastane c¢aligmalarinda uygun gelisim ve degisim verilerine
dayanarak zamana bagl olasiliklarin da degerlendirilmesi olanagi yaratilmasina; gelisim
fizibilitesi kapsamindaki diizenlemelerle, gelecege yonelik rasyonel bir hastane
planlanmasinin yapilmasinin saglanmasina ¢alisilmistir. Bu amagcla planlama agilimina bagl
olarak ele alinan konu kapsamlari, agagida siralanmaktadir:
o Planlama Parametreleri; niifus ve hasta sayisi artist, hastalik dokusu degisimleri,
teshis-tedavi-bakim metot ve teknolojilerin degisimleri gibi verilerdeki zamana bagh

nitelik ve nicelik degigsmelerini kapsamaktadir.
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o Planlama Kategorileri; mimari planlama acilimmma ve kullanim evresindeki
kademelere bagli uzun vadeli planlama agilimlari ile hastane yasam siirecindeki
degisim ve gelismelerin dogrultu ve kapsamlarinin planlama alt teknik siireglerine
bagli olarak incelenmesidir.

e Planlamada Teknik Esaslar; hastanelerin zamana bagli degisim ve gelisimlerinin
form, fonksiyon ve konstrilksiyon gibi temel mimari degerlerle hastane binasi
kullanimindaki etki degerlerinin bulunarak, her kademe evresi icin bulgu ve
sorunlarinin gruplanmis gelisme raporlariyla siniflandirilmasini yaparak eskime,
yenileme, bakim-onarim gibi binaya ait yapisal 6zelliklerin kullanimda ise; islevsel
yeterlilik-yetmezlik, islev degisimleri gibi fonksiyonel 6zellikler ve formda ise bina
biliylime yonlerine bagl eksene-dayali biiyiime, ekleme veya yeni binalar yapmak

gibi tasarim Ozelliklerini kapsamaktadir.

Tiim bu konu ve kapsamlar, daha 6nce siniflandirilan dort bagimsiz es zamanli evrenin her

birinde, analizlerin odak noktasi olarak kabul edilmistir.
3.3 Metodolojik Siirecteki Evrelerin Bilesenleri

Calismada elde edilen verilerin sunulmasi 5. Bolim’de yapilmaktadir. Veri sunumu,
hastanelerde kullanim siirecindeki zamana bagli gelisim ve degisimlere gore planlama
konusunda elde edilmis dokiimantasyonun igerik analizi ile baslamaktadir. Bu evrede
dokiimantasyon toplanmis ve bu dokiimantasyonlarda betimsel analizler ve igerik analizleri
yapilmustir. Hastane kullaniminda degisimler, hastanelerin biiyiime gereksinimi, bir bilylime
ornegi aracilifiyla degerlendirme yapilmasi, hastanelerde esneklik, degismeye uygunluk ve
biiyiime iliskisi, hastane binalarinda gelisme evreleri, hastanelerde uzun vadeli planlamaya

iligkin anlatim ve analizlerin model kurgusu i¢in, ilk evrenin verileri olarak sunulmustur.

Ikinci evre; hastanelerde yenileme ve biiyiime amaciyla yapilan degisimlerin bina
programina etkilerine iliskin elde edilmis dokiimanlarin icerik analizlerinin yapilmasindan
olugsmaktadir. Buna gore; hastanelerde yenileme ve biiylime amaciyla uygulanan
degisimlerin bina programina etkilerinin arastirilmasi ve secilen hastanelerdeki biiylime

bicimlerinin analizi ile 6rnekler lizerinden biitliinciil anlayis gelistirilmesi, bu evrenin
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odaklandig1 ana konudur. Bu evrede elde edilen veriler, model i¢in programlama alt yapis1

olusturmak tizere sunulmustur.

Ucgiincii evre; tipoloji okumalarindan yola gikarak, gelisim ve degisimlere uygun ydnelimler
konusunu irdelemeye iliskindir. Bu kapsamda, hastane tipolojilerine iligkin
dokiimantasyonun sunulmasi ve gelecege iliskin ilke kararlar1 oriintiisiine iligkin analizlerin
yapilmasi, kurgunun temelinde yer almaktadir. Bu ele alis bigimi, ozellikle saglik
kuruluglariin tanimi ve siniflandirilmasi, genel hastanelerin organizasyonu, hastane
boliimleri basliklar1 altinda mekansal 6zellikler, kullanici istekleri, islevsel gereklilikler, tip
semalarin gelisme potansiyelleri gdz onlinde bulundurularak detayli ¢oziimlemeler elde
edilmistir. Burada elde edilen veriler, modelin tipolojik okumalara iligkin bir anlayis

gelistirmesi i¢in kullanilmak iizere sunulmustur.

Dordiincii evre, kendi basina bir “durum ¢alismasi1” aragtirma desenine sahiptir. Planlamaya
bagli kullanim kararlar1 agisindan Lefkosa Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet Hastanesi’nin bir
“durum ¢aligmasi1” olarak ele alinmasi bu evrenin odaklandig1 “durum” dur. Bu kapsamda
K.K.T.C.’nin en biiyiik devlet hastanesinin uzun vadeli planlamas1 incelenmis ve tasarim,
yapim ve kullanim asamalarma iliskin kapsamli ¢oziimlemeler yapilmistir. Bu evrede,
oncelikle baz1 gozlem ve dokiimantasyon arastirmalar1 yapilmistir. Hastane mimari proje
cizimleri, en 6nemli dokiimantasyon olarak dl¢iim ve ¢izimlerle elde edilmeye caligilmistir.
Arastirma kapsaminda hastanenin bugiinkii mevcut durumu alan ¢alismasi ve rolove almak

suretiyle yeniden ¢izilmis ve dijital ortama aktarilmigtir.

Bu hastanenin devlet hastaneleri kapsaminda donanim ve donatim olarak K.K.T.C.’de tek
olmasi dolayistyla korunmasi, iyilestirmesi ve gelistirilmesi ilkesinin etkin bir par¢asi olmak
ve bunu uygulamak gerekliligi vardir. Bu nedenle doktorlarla, hastalarla, hasta yakinlart ve
saglik personeli ile bu kullanicilarin (i¢ kullanici ve dis kullanici) ihtiyag ve taleplerini
belirlemek amaciyla, bir¢ok goriismeler yapilmistir. Bdylece hastanenin uygun islevleri ve
adapte edilebilir yeniden kullanim, yeniden ve esnek planlama i¢in alternatif arayislari
diistiniilmustiir. Alternatifli, esnek ve planlama esaslarina uygun diizenleme ve yeni
islevlendirmeler icin uygun degerde tasarim, diizenleme ve planlama secenekleri
arastirilmastir.
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Bu durum caligmasi, arastirma siirecinde asamali olarak nitel ve nicel yaklagimlarla,
sistematik diizen icerisinde yiiriitiilmiistiir. Bunun i¢in Saglik Bakanligi da dahil olmak
iizere, bircok resmi kurum ve kurulus ile isbirligi yapilmistir. Hakkinda hi¢ bir
dokiimantasyon ve kaynak bilgi olmayan Lefkosa Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet Hastanesi
ile ilgili ¢izim siireci, uzun bir siirece yayilmistir. Bu siiregte hastanenin tiim mekanlarina
tek tek girilmis, gerekli tiim Olciiler yerinde alinmis, mekan isleyisleri ve diizenlemeleri ile
ilgili gozlemler yapilmis, ic ve dis kullanicilar ile ilgili bolimler hakkinda miilakatlar
yapilmis, kullanim ile ilgili sikintilar not edilmis, ameliyathanelerde ameliyatlar izlenmis,
ilgili birimlerin birbirleri ile olan iliskileri gozlemlenmis ve dokiimantasyon ve veri toplama
ile ilgili siire¢ tamamlanmistir. Mevcut yerleske igerisinde bulunan diger binalarin ana bina
ile olan yerleske iliskileri de, gbzlemlenmistir. Ayrica kampiis igerisindeki diger yardimci
ve ana binalarin da planlan ¢izilmis ve/veya bulunmus ve onlar ile ilgili degisim ve

gelisimler de arastirilmistir.

Boylelikle, agilimlara analitik bakigslarla ortaya konulan alt siireclerden olusturulan planlama
kurgusu grafik anlatimla sunulmus, etkilenme ve sonuc¢ degerleri ile bilgi yigismasi
olusturmadan kontrollii bir bakis saglanarak, bundan sonra yapilacak olan hastane planlama
konularinda da, kolaylik saglayan bilgi kaynaklarint model kapsaminda kullanmak amaciyla

olusturmak hedeflenmistir.

3.4 Model Bilesenlerinin Biitiinciil Bir Anlayisla Entegrasyonu

Arastirma deseninin gerektirdigi materyal ¢oziimleme ve veri elde etme siiregleri, “Biitlinciil
Programlama Modeli” (B.P.M) i¢in bir araya getirilerek kullanici, islev, mekan karakteri,
tipoloji, planlama gerekleri, programlama zorunluluklari, zamansal ve teknolojik gelismeler
cercevesinde sistematik bir bicimde bir araya getirilerek, veriler yorumlanmistir. Modelin
ana gercevesi; soz edilen islevsel, fiziksel ve organizasyona dayali gerekliliklerin yerine
getirilmesi, ana kabulleri kullanicilarin goriis, diisiince ve gozlemlerinin de goz Onilinde
bulundurulmas; siirdiiriilebilir ve esnek planlama i¢in yonetim plani hazirlanmasi; kisa-orta-
uzun ve ¢ok uzun vadeli hastane planlama kriterlerinin gz oniinde bulundurulmasi gibi

onemli yaklasimlar ile desteklenmektedir.
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3.5 Biitiinciil Programlama Modeli

Bu tezin nihai amaci olan “Biitiinciil Programlama Modeli” (B.P.M), tez ¢alismasinin 5.
Boliimiinde sunulmustur. Biitlinciil Programlama Modeli, arastirmada yer alan durum
calismasi ¢ercevesinde ve diger igerik analizlerinin bilesimiyle, genel hastaneler igin bir

tasarim ve programlama rehberi niteligindedir.
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