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HASTANE ORTAMINDA iYILESTIRME SURECINE KATKI SAGLAYAN
DISIPLINLER ARASI BiR TASARIM: KEMALI HOCA’NIN GOKYUZU ODASI
PROJESI

Biilent Salderay!
Ozet
Arastirmada, hasta ve saghk ¢alisanlarinin goriislerine gére; hastane ortaminda iyilestirme siirecine katki saglayan
disiplinler arasi bir tasarim: Kemali Hoca 'nmin Goékyiizii Odast Projesi; dncelikli hususlar, hedef kitle, hedef kitle
agisindan dikkat edilecek hususlar ve gorsel dgelerde dikkat edilecek hususlar agisindan ele alimarak
degerlendirilmistir. Arastirmanin evrenini, 20 Temmuz-12 Agustos 2016 tarihleri arasinda Gazi Universitesi
Arastirma ve Uygulama Hastanesi Beyin ve Sinir Cerrahi Anabilim Dali Pediatrik Beyin ve Sinir Cerrahi Bilim
Dali’nda bulunan hastalar ve bu serviste ¢alisan saghk ¢alisanlart olusturmaktadir. Arastirmanin érneklemini ise;
ayni birimde Kemali Hoca 'nin Gokyiizii Odasi olarak isimlendirilen odada tedavi géren hastalar ve bu serviste ¢aligan
saglik calisanlart olusturmaktadir. Bu arastirma kapsaminda, anket formu kullanilmis ve anket formu ile elde edilen
bilgiler, SPSS for Windows 15.0 Paket Programina aktariimigtir. Elde edilen verilerin analizi i¢in betimsel ¢oziimleme
tekniklerinden frekans teknigi kullanilarak sorular yorumlanmustir. Arastirmada; (1) Bir projeye baslanmadan dnce,
oncelikli olarak bir hastanin sahip oldugu hastalik tiirii, korku ve kaygilarimin belirlenmesi gerektigi; (2) pediatrik
hedef kitle yas araligimin 0-18 yas araligindaki ¢ocuklar ve gencgler olmasi gerektigi; (3) proje ile baglantili
tasarimlarin yapim siirecinde hedef kitle agisindan hastalarin wyumunu artiracak, rahatlatan, giiven veren ogelerin
kullanilmasi, korku, kaygi diizeyinin azaltilmasi, oyun oynama ve etkinlik yapilmasina firsat taninmast hususlarina
dikkat edilmesi gerektigi; (4) proje ile baglantili tasarimlarin yapim siirecinde kullanilan gorsel ogelerde bilindik,
sevilen karakterler, nesneler kullaniimast ve eglenceli olunmast hususlarina dikkat edilmesi gerektigi sonucuna
ulasilnmistir.
Anahtar Kelimeler: Gérsel Sanatlar, Hastane, Tedavi, Disiplinlerarasi, Proje.

AN INTERDISCIPLINARY DESIGN WHICH CONTRIBUTE TO HEALING PERIOD IN THE HOSPITAL
SETTING: PROF. KEMALI'S SKY ROOM PROJECT

Abstract

In the research, has been evaluated the interdisciplinary design which contributes to healing period in the hospital
setting: Prof. Kemali's Sky Room Project about priority issues, target group, considerations for the target group and
the visual items according to the opinions of patients and health professionals (sanitarians). The survey universe
includes patients and health professionals (sanitarians) who exist in Gazi University Hospital, Main-Science
Department of Brain and Nerve Surgery, Science Department of Paediatric Brain and Neurosurgery between 20" June
and 12 August 2016. So the survey sample includes patients and health professionals who exist actively in the patient
room which named as a Prof. Kemali's Sky Room in the same department. In this survey, has been used questionnaire
forms and information that obtained through the questionnaires was transferred to SSPS for Windows 15.0 Package
Programme. In the direction of research; has been used frequency techniques which is a one of descriptive analysis
techniques for analyse the datum that obtained through the questionnaires. Frequency technique that was used for
definitive statistic analyse has been applied for 4 matters of the research that was tabled separately. The results have
been obtained in the study: (1) Before starting a project, primarily ought to be determine the type of disease a patient
has, fear and concerns. (2) Age range of paediatric target group ought to be between 0-18 years old children and
adolescents. (3) Design making period in association with a project for target group ought to be careful about using
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of alleviative, trustworthy items, improve patients' adaptation, reduce to fear and anxiety level and give an opportunity
for play and making activity. (4) Design making period in association with a project for used visual items ought to be
careful about using of known, loved characters and objects and being funny.

Key Words: Visual Arts, Hospital, Healing, Interdisciplinary, Project.

GIRIS

Hastaneler, genellikle kisilerin sagliklar1 ilgili sikint1 yagadiklari zaman zorunlu ziyarette bulunduklar1 mekanlar olarak
goriilebilmektedir. Kisiler, kendilerinin ve/veya yakinlarinin sagliklari ile ilgili bir sikinti hissetmedikleri veya
kendilerini ve/veya yakinlarimi risk altinda gérmedikleri siirece hastane ortaminda bulunmayabilmektedirler. Daha
acik bir ifade ile hastane mekanlari, zorunlu ziyaretlerin yapildigi, kisilerin zorunlu olarak bulunduklari veya bulunmak
zorunda birakildiklari alanlardir (Herman Miller Healthcare, 2010; Pasha, 2011; Heaphy ve Bansal, 2008; Malkin,
2003; Palmer ve Nash, 1991). Daha agik bir ifade ile; hastanelerin toplumda yasayan bireyler tarafindan, zorunluluktan
dolay ziyaret edilen veya bulunulan mekanlar olarak goériildiigii diisiintilebilir.

Genelde bu zorunlu ziyaret siirecinde, hastalarin ve/veya hasta yakinlarinin yasadiklart saglik durumuna iligkin ortaya
¢ikan ve mevcut yasanan durumdan kaynaklanan belirsizligin tetikledigi kaygi ve korku duygusu da ayrica; eslik
edebilmektedir. Bu dogrultuda; saglik temelli kaygi ve korku duygusu, bulunulan hastane ortaminin fiziki kosullarinin
yetersizligi ile birlikte daha agir ve yogun yasanilabilmektedir. Konu ile baglantili olarak yapilan ¢alismalar, fiziki
kosullarin (yapilandirilmis mimari diizenlemelerin) kisilerin psikolojik durumuna etki ettigine iligskin verileri ortaya
koymaktadir (Golisano Children’s Hospital, 2012; Pasha, 2011; Domke, 2009).

Sadece hastane ortaminda zorunlu bulunma durumunda kalan hastalar ve hasta yakinlari i¢in degil; is yerinde bulunan
ve saglik personeli olarak ¢alisan saglik ¢alisanlari i¢in de bulunulan ortamin fiziki kosullart 6nem tasiyabilmektedir.
Saglik c¢aliganlari, giin igerisindeki zamanlarmin bilyik bir g¢ogunlugunu ¢ahstiklart saglik kurumunda
gegirebilmektedir. Bu nedenden dolayi; ortam yapilandirmasinin, ortamda bulunan kisi/kisilerin ihtiyaglarina ve
konforuna yonelik diizenlenmesi, kisi/kisilerin mutlulugunu ve motivasyonunu olumlu anlamda etkileyebilmektedir
(Reid, 2013; Heaphy ve Bansal, 2008; Palmer ve Nash, 1991).

Gerek hastane ortaminda bulunma durumunda kalan hastalar ve hasta yakinlari, gerekse hastanede ¢alisma durumunda
kalan saghk calisanlart igin fiziki nitelikler olduk¢a 6nem arz edebilmektedir. Ancak; cocuk ve ergenler igin ise
bulunulan ortamin fiziki nitelikleri ¢ok daha fazla 6nem tasiyabilmektedir. Cocuk ve ergenlerin yaslari geregi,
bulunduklart durumu ve kosullar1 kabullenebilmeleri, yasam alanlar1 ve hareketlerini sinirlamalari, hastalik
stirecinin getirdiklerine katlanabilmeleri ve alisik olduklari (sevdikleri) ortamlardan ve unsurlardan  (oyuncaklar,
hayvanlar, bitkiler, park/oyun alanlari, gidalar, ... vb.) uzaklastirilmalar: gibi hususlarda, anlayis gosterebilme yapilari
¢ok daha kisitli olabilmektedir (Monash Health Foundation, 2016; Pasha, 2011; Malkin, 2003). Bu dogrultuda; ¢ocuk
ve ergenlerin bu ozelliklerinin farkinda olunmasi, onlara etkili ve dogru yardimin yapilabilmesi hususunda bire bir
katk1 saglayacag dile getirilebilir.

Ozellikle daha yasamlarinin baginda, yasamlarmin devam edip edemeyecegini sorgulama durumunda kalmalari,
yasamin agir yoninii ¢ok erken bir yasta tecriibe etmelerine neden olabilmektedir. Cocuk ve ergen hastalarin
yagitlarindan farkli olarak hastaliklart siirecinde riskli bir siireci, bu sekilde bire bir tecriibe etmeleri, ayn1 zamanda
onlarin kiigiik seylerden mutlu olabilme yonlerini de gelistirebilmektedir. Bu nedenden dolay1, bu hasta gurubu i¢in
fiziki ortam yapilandirilmasinin onlarin ihtiyag ve ilgi alanlar1 gozetilerek olusturulmasi onlarin iyilesme siireglerine
dogrudan katki saglayabilmektedir (Instone, 2002; NACHRI, 2007; Karnik, vd. 2014).

Bilindigi gibi beyin ameliyatlar1 hastanin kaybedilme riskinin yiiksek oldugu ameliyatlardir. Ozellikle béyle bir risk
ile yliz yiize kalan ¢ocuk ve ergen hastalar i¢in moral yapilarinin yiiksek tutulmasi, tedavi siirecinde son derece dnemli
bir rol oynayabilmektedir. Bu dogrultuda; bu tiir hastalarin bulundugu ortamlarin onlarin iyilesme siireglerine olumlu
anlamda katki saglayacak sekilde yapilandirilmasi bir gereklilik arz etmektedir. Ozellikle beyin ameliyatindan sonra,
cocuk ve ergen hastalarin ilk gozlerini actiklari (ilk uyandiklart) odanin onlarin ihtiyaclarina ve moral yapilarina destek
verecek sekilde yapilandirilmasi son derece 6nem tagimaktadir (Monash Health Foundation, 2016; NACHRI, 2007;
Domke, 2009). Daha agik bir ifade ile; hastane ortamlarina yonelik gergeklestirilen tasarimlarda, birey ihtiyaglarinin
gozetilerek tasarimlarin olusturulmasi, mekani kullanan bireylerin moral yapilarinin yiikseltilmesine katki sagladigi
diistintilebilir.
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Bu nedenlerden dolay1, bu tiir mekanlarda yapilacak fiziki uygulamalara baglanilmadan 6nce, bu mekanlari kullanan
saglik ¢alisanlari, hastalar ve hasta yakinlarindan gériis alinmasi, ¢aligmanin bilimsel bir nitelik tagimasi, farkli disiplin
alanlarinin saglik alani ile bagdastirilarak konunun disiplinler arasi bir yaklagimla ele alinmasi, yapilacaklarin hastanin
iyilesme siirecine katki saglamasi, mekani/mekanlar1 kullanan kigilerin moral yapilarimin yiikseltilmesi ve
mutluluklarinin saglanabilmesi i¢in 6nem ve gereklilik arz etmektedir. Bununla birlikte; bu tir istisnai alanlarda
gergeklestirilen iyi uygulama drneklerinin bilimsel ve etik degerlere bagh kalarak yayginlagtirilmasi, hayata gegirilme
stireglerinin kaydimin tutulmasi ve siireg igerisinde edinilen deneyimlerin bilimsel yayinlarla somutlagtirilmasi, konu
ile baglantili ¢aligmalar yapan diger arastirmacilar ve akademisyenlerin de elde edilen veriler ve sonuglardan
yararlanabilmeleri agisindan da 6nem tagimaktadir (Reid, 2013; Golisano Children’s Hospital, 2012; Domke, 2009;
Heaphy ve Bansal, 2008).

Yukarida belirtilen 6nem ve gereklilikten hareketle, “hastane ortaminda iyilestirme siirecine katki saglayan disiplinler
arasi bir tasarim: Kemali Hoca’nin Gokytizii Odasi Projesi” (Ek 1, 2 ve 3) bu aragtirmanin temel yapisini olusturmus
ve konu kapsam dogrultusunda ele alinarak degerlendirilmistir.

YONTEM

Bu arastirma, tarama modeline dayali betimsel bir arastirmadir. Betimsel aragtirmalar; temelde “nedir?” ve “ne idi?”
sorularma yanit bulmay:r amagclayan arastirmalardir (Balci, 1997: 283). Bu dogrultuda; betimsel arastirmalar,
geemiste ya da halen var olan belirli bir durumun, konunun, olayin, varliklarin, gruplarin, hali hazirdaki durumunu,
ozelliklerini, mevcut tavirlart ve davraniglart agiklamayi, karsilastirmayi, betimlemeyi ve incelemeyi amaglayan
aragtirmalardir (Kaptan, 1998: 53; Ozdamar vd., 1999; Giirsakal, 2001; Karasar, 2005: 183; Karasar, 2014; 77). Bu
bilgiler 15181nda; hastane ortaminda iyilestirme siirecine katki saglayan disiplinler arasi bir tasarim: Kemali Hoca’nin
Gokylizii Odasi Projesi’nin hayata gecirilme siirecinde uygulanan yaklagim ve tasarim siireci nedir? sorusuna yanit
bulmak amaci ile nicel aragtirmalarda veri toplama yontemlerinden biri olan anket yontemi kullanilmustir.

Evren ve Orneklem: Arastirmanin evreni, Gazi Universitesi Aragtirma ve Uygulama Hastanesi Beyin ve Sinir Cerrahi
Anabilim Dali Pediatrik Beyin ve Sinir Cerrahi Bilim Dali’nda 3-15 yas arasindaki ¢ocuklarin beyin ameliyatlarindan
sonra yerlestirilecekleri odada (daha sonra Prof. Dr. Kemali BAYKANER’in vefatinin ardindan Kemali Hoca’nin
Gokyiizii Odas1 olarak isimlendirilen oda) bulunan hastalar ve bu serviste bire bir ¢alisan saglik ¢alisanlari (hemsire
ve doktor) olarak belirlenmistir. —Arastirma kapsamina alinan bu oda; 3 hasta yatak kapasitesine, “L” seklinde bir i¢
mekan mimari planina, ayr1 bir oda seklinde igerisinde bir klozet, lavabo ve bir dus kabinin bulundugu, televizyon ve
oyun sisteminin oldugu, genel hastane standartlarinin disinda temizlik kurallarinin iist diizeyde kullanildigi bir yapiya
sahiptir-. Bu amagla; 20 Temmuz — 12 Agustos 2016 tarihleri arasinda Gazi Universitesi Arastirma ve Uygulama
Hastanesi Beyin ve Sinir Cerrahi Anabilim Dali Pediatrik Beyin ve Sinir Cerrahi Bilim Dali’nda 3-15 yas arasindaki
¢ocuklarin beyin ameliyatlarindan sonra yerlestirildikleri odada bulunan hastalar ve bu serviste ¢alisan saglik
calisanlari, arastirmanin kapsamina dahil edilmislerdir. Gazi Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi’nin diger
birimlerinde bulunan hastalar ve saglik galisanlar1 ise arastirma kapsami disinda birakilmiglardir. Bu dogrultuda;
arastirma, tanimlanan evren lizerinden ytrGtilmistiir.

Verilerin Toplanmasi: 20 Temmuz — 12 Agustos 2016 tarihleri arasinda Gazi Universitesi Arastirma ve Uygulama
Hastanesi Beyin ve Sinir Cerrahi Anabilim Dal1 Pediatrik Beyin ve Sinir Cerrahi Bilim Dali’nda 3-15 yas arasindaki
¢ocuklarin beyin ameliyatlarindan sonra yerlestirildikleri odada (Kemali Hoca’nin Gokyiizii Odasi) bulunan hastalar
ve bu serviste ¢alisan saglik ¢alisanlarina, aragtirma ile ilgili anket formlar elden ulastirilmigtir. Aragtirmaya katilan
¢ocuklardan kendini ifade edebilenler ve kendi diisiincelerini yazabilenler, anket formlarini kendileri bagimsiz
doldurmustur. Ancak; kendini ifade edebilmesine ragmen yazi yazmada ortam geregi sikinti yasayan ¢ocuklara ise; ya
refakatcileri ya da birimde c¢alisan saglik ¢alisanlar1 formlar1 doldurmalarina katki saglamiglardir. Bu dogrultuda;
belirtilen tarihler arasinda, arastirma kapsamina alinan ve goniilliiliik esasina bagl olarak kendilerine verilen anket
formlarini eksiksiz dolduran 30 hasta ve saglik caligsani, arastirmaya goniillii olarak katilim gostermistir. Boylelikle;
aragtirma verilerinin elde edilmesinde, 30 hasta ve saglik ¢alisani katilim gostererek arastirmada yer almistir.

Verilerin Coziimlenmesi: Verilerin ¢6ziimlenmesinde SPSS (the Statistical Package for the Social Sciences) for
Windows 15.0 Paket Programi kullamilmistir. Arastirmada elde edilen veriler SPSS for Windows 15.0 Paket
Programina aktarilmig ve betimsel ¢éziimleme tekniklerinden frekans teknigi kullanilarak her bir soru tek tek analiz
edilmistir.
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BULGULAR VE YORUM

Arastirmanin bu bdliimiinde problemin ¢éziimlemesi yapilmis ve ¢dziimlemelere dayali bulgulara ve yorumlara yer
verilmistir.

Tablo 1: Bir Projeye Baslanmadan Once Oncelikli Olarak Belirlenmesi Gereken Hususlara iliskin Hasta ve Saglik
Calisanlarinin Goriisleri

Oncelikli Olarak Belirlenmesi Gereken Hususlar Frekans Yiizde %

Hastalik tiirlerinin belirlenmesi 17 56,7

Hastalarin korku ve kaygilarinin belirlenmesi 13 43,3
Toplam: 30 100

Tablo 1 incelendiginde, bir projeye baglanmadan 6nce 6ncelikli olarak belirlenmesi gereken hususlara iliskin hasta ve
saglik calisanlarmin goriislerinin, % 56,7 (17) oraninda ‘“hastalik tiirlerinin belirlenmesi” seklinde oldugu
goriilmektedir. Daha sonrasinda ise % 43,3 (13) oraninda “hastalarin korku ve kaygilarinin belirlenmesi” yoniinde
oldugu goriilmektedir. Tablo 1’de gorilldiga gibi, % 100 (30) oraninda hastalik tiirleri ve hastalarin korku ve
kaygilariin belirlenmesinin, hasta ve saglik ¢alisanlarinin goriislerine gore; bir projeye baslanmadan 6nce oncelikli
olarak belirlenmesi gereken hususlar arasinda goriildiigii goriilmektedir. Ortaya ¢ikan sonugtan hareketle, konu ile
baglantili olarak alanda yapilan diger ¢alismalar karsilastirildiginda benzer sonuglara ulasildigt goriilmektedir. Bu
konuyu destekler nitelikte Iyendo ve Alibaba, (2014), 1970’lerde hastane tasarimlarinin, hastane ortamumi kullanan
kisilerin ihtiyaclar1 g6z Oniinde bulundurarak tasarlanmaya baslandigindan bahsetmektedirler. Bu dogrultuda;
oncelikli olarak hastalik tiirlerinin ayristirilmasi ve hastalarin mevcut korku ve kaygi yapilarimin belirlenmesinin bu
tasarimlarda etken rol oynadigini ve olumlu sonuglarin alinmasina katki sagladigini dile getirmektedirler. Bununla
birlikte; 20. yiizyilin son ¢eyreginde ortaya ¢ikan ve 21. yilizyilin hastane tasarimlarinda sikilikla karsilasilan
iyilestirmeye katki saglayacak fiziki kosullarin tasarim igerisinde kullanilmast mantiginin giderek yayginlastigindan
s0z etmektedirler. Bu dogrultuda gerceklestirilen tasarimlarin, hasta, hasta yakini ve saglik personeli ¢alisaninin
bulunulan ortamdan daha fazla keyif almasi ve konforlu yasamasi {izerine temellendirilmesi gerektigine vurgu
yapmaktadirlar. Ayni1 sekilde Ulrich ve Zimring (2004), 6zellikle mevsime dayali olarak psikolojik rahatsizlik yasayan
hastalarin (depresyon, uyku bozuklugu, heyecan, kaygi, sirkadiyen ritim bozuklugu, vb.) bulunduklar fiziki ortamin
kendilerini iyi hissetmelerine olumlu anlamda katki sagladigindan bahsetmektedirler. Konu ile baglantili olarak
Federman, vd. (2000), Kinnunen, vd. (2002), Ulrich ve Zimring (2004), iklimsel yapidan ve giin 1g1gindan etkilenen
hastalarin yani sira unipolar ve bipolar tanisi almig hastalarin da bulunduklari fiziki ortamlardaki mimariye dayali
diizenlemelerden etkilenebildiklerinden bu nedenden dolayr bu tiir hastalara yonelik gerceklestirilen mimari
diizenlemelerde bu hastaliklarin 6zelliklerinin géz 6nilinde bulundurulmasi gerektigini dile getirmektedirler. Ayni
sekilde; konu ile baglantili olarak Ulrich, (1991), Isveg’te bir hastanede stres ve agri ile ilgili yapilan bir aragtirmanin
sonuglarina dayanarak verdigi bilgiye gore, odalarinda doga ile ilgili (manzara, agag, su, vb.) resimlerin asilt oldugu
hastalarin odalarinda bu tiir resimlerin asili olmadigi hastalara gore kaygi ve stres diizeylerinin daha az oldugu ve agriy1
azaltan ilaglara daha az ihtiya¢ duyduklarini ifade etmektedir. Ulrich’in ifade ettiklerinden hareketle, hastalarla ilgili
yapilacak uygulamalarda hastalarin hastalik tiirlerinin, korku ve kaygilarmin bilinmesinin onlarin iyilesme siireclerine
katk: saglayabildigi dile getirilebilir. Belirtilenleri destekler nitelikte; Suter ve Baylin (2007), Hastane ortaminda
yapilacak degisiklikler veya diizenlemelere iliskin, uygulamalara baslanilmadan 6nce miidahalede bulunulacak
birimlerdeki hastalarin hastalik tiirleri, korku ve kaygilarinin belirlenmesi, hastalarin hastane ortaminda kendilerini iyi
hissetme ve iyilesme siireglerine olumlu anlamda katki sagladigini ifade etmektedirler. Ayni sekilde, Ulrich ve Zimring
(2004) de, miidahalede bulunulacak alanlardaki hastalarin hastalik tiirleri, korku ve kaygilarinin belirlenmesinin, o
alanlarda kullanilacak sanat eserlerinin hastalarin iyilesme siireglerine katki saglayacak sekilde kullanilmasina
sebebiyet verdiginden bahsetmektedirler. Konuyla baglantili olarak Herman Miller Healthcare firmasi (2010), Hastane
ortaminda kullanilacak demirbaslar, mobilyalar, yapilacak degisiklikler, diizenlemeler, vb. iliskin, hem tasarim hem
de uygulama hususunda, caligmalara baglanilmadan once bu 6gelerden faydalanacak hastalarm hastalik tiirleri ve
ihtiyaglarmin bilinmesinin islevsel ve kullanigh tasarim ve uygulamalar yapilmasina firsat tanidigna dikkat
cekmektedir. Belirtilenlerden hareketle; bir projeye baglanmadan 6nce 6ncelikli olarak belirlenmesi gereken hususlara
iliskin hasta ve saglik ¢alisanlarinin goriislerinin, alanda yapilmis diger ¢calismalarla benzerlik gdstermesinin yaninda,
saglik calisanlarinin genellikle belirli bir brangta ¢alisiyor olmasi ve hastalarin da belirli bir hastalik tiiriinii yasiyor
olmalarinin da goriislerinin sekillenmesinde etkili oldugu dile getirilebilir. Bununla birlikte; gerek saglik ¢alisanlarinin
gerekse hastalikla miicadele eden hastalarin, belirli bir alanda uzmanlagsma ve ihtisaslasmanin, etken ¢oziimler
iretmede ne oranda katki saglayabildiginin farkinda olabilmelerinin de goriislerinde etili oldugu diisiiniilebilir. Ayrica:
hastane ortaminda bulunan gerek saglik c¢alisanlarinin gerekse hastalarin, bu konu ile baglantili durumlari,
yasantilarinda bire bir yasayarak tecriibe edinmelerinin de goriislerinin olusmasinda etkili oldugu soylenebilir.
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Tablo 2: Pediatrik Hedef Kitle Yas Araligina Belirlenmesine Yonelik Hasta ve Saglik Caliganlarinin Gériisleri

Pediatrik Hedef Kitle Yas Arahgi Frekans Yiizde %
0-18 yas cocuklar ve gencler 18 60,0
0-14 yas cocuklar ve gencler 8 26,7
3-15 yas ¢ocuklar ve gengler 4 13,3
Toplam: 30 100,0

Tablo 2 ele alindiginda, pediatrik hedef kitle yas araliginin belirlenmesine yo6nelik hasta ve saglik calisanlarinin
gorislerinin, % 60,0 (18) oraninda “0-18 yas ¢ocuklar ve gengler” seklinde oldugu goriilmektedir. Daha sonra sirasi
ile % 26,7 (8) oraninda “0-14 yas ¢cocuklar ve gengler” ve % 13,3 (4) oranminda “3-15 yas ¢ocuklar ve gengler” yoniinde
oldugu goriilmektedir. Tablo 2’de goriildiigii sekilde; % 60,0 (18) gibi yliksek bir oranda hasta ve saglik ¢alisanlarinin
goriislerine gore; boyle bir projede pediatrik hedef kitle yas araliginin 0-18 yas araligindaki ¢ocuklar ve gengler olmasi
gerektigi yoniindedir. Bu sonuctan hareketle, konu ile ilgili olarak, alanda yapilmis diger c¢alismalar ile
kargilastirildiginda benzer paralellikteki sonuglara ulasildigi goriilmektedir. Taketomo, vd. (2006), Instone, (2002).
pediatrik birimlerde tedavi géren hastalarin, pediatrik gelisim yapilarinin farkinda olunmasi, metabolizmaya ait
kapasitelerinin ve uluslararasi mevzuat uygulamalarinin bilinmesinin yaninda; birimlerde bulunan hastalarin bakim ve
huzurlarinin saglanabilmesi i¢in yag araliklarinin, 6zelliklerinin bilinmesi ve bunun dikkate alinmasinin son derece
6nem tagidigina vurgu yapmaktadir. Belirtilenleri destekler nitelikte Litt (1972) ise, pediatri alaninin, dogumdan 6nceki
stirecten (anne karnindaki siire¢, hamilelik) baslayarak, cocugun sagligi, gelisimi ve biiylimesini igerisine alan bir
kapsaminin oldugundan bahsetmektedir. Bu dogrultuda; Litt, anne karnindan ergen (teenage) olarak degerlendirilen
stirecin (13-19 yaslar1) son yas basamagi olan 19 yasin pediatrik alanin igerisine dahi edildiginden s6z etmektedir.
Avrupa Ilag Ajans1 (European Medicines Agency)’ da (2001), pediatrik yas araliklarimi su sekilde ifade etmektedir:
yeni dogan bebekler; 0-27 giinliik, kiiciik bebekler ve bebekler; 28 giinliik-23 aylik, ¢ocuklar; 2-11 yas, ergenler;12-
16 veya 18 yas (bdlgeye bagl olarak). Avrupa flag Ajansi’nin nitelendirmesinden hareketle en diisiik yas ve en yiiksek
yas aralig1 olarak 0-18 yas araliginin dile getirildigi s6ylenebilir. Williams, vd. (2012), Instone, (2002). ise, yeni
dogan bebekler; 0-27 giinliik, kiigiik bebekler; 28 giinliikk-12 aylik, bebekler; 13 aylik-2 yil, erken ¢ocukluk; 2-5 yas,
orta cocuklu; 6-11 yas, erken ergenlik; 12-18 yas, gec ergenlik; 19-21 yas olarak ifade etmektedirler. Bu ifadeden
hareketle; pediatrik agidan en diisiik yas ve en yiiksek yas aralig1 olarak 0-21 yas araliginin belirtildigi dile getirilebilir.
Bahsedilenlerden hareketle; pediatrik hedef kitle yas araliginin belirlenmesine yonelik hasta ve saglik ¢alisanlarinin
goriislerinin, alanda yapilmig benzer ¢alismalarla benzerlik géstermesinin yaninda, en diisiik (minimum) ve en yiiksek
(maksimum) pediatrik yas araliklarinin ne olduguna/olabilecegine iliskin saglik ¢alisanlar1 ve hastalarin bilgi sahibi
olmalarinin da goriislerinin sekillenmesinde etkili oldugu diistiniilebilir. Ayrica; hastanenin ilgili biriminde bulunan
gerek saglik caliganlarinin gerekse hastalarin, bulunduklari birimde bulunan hastalarin pediatrik yas araliklarina iliskin
gbzlem yapma sanslarinin olmasiin da goriiglerinin olusmasinda etkili oldugu dile getirilebilir. Bununla birlikte;
hastanenin ilgili biriminde bulunan saglik ¢alisanlar1 ve hastalarin, pediatrik agidan miimkiin olabilecek en diisiik ve
en yiiksek yas araligimin belirtilmesi ile projeden fayda saglayacak hedef kitle yapisini/araligini en genis yelpazede
tutabilme diisiincesinin veya isteginin goriislerinin bigimlenmesinde etken oldugu diisiiniilebilir.

Tablo 3: Tasarimlarin Yapim Siirecinde Hedef Kitle Agisindan Dikkat Edilecek Hususlara iliskin Hasta ve Saglik
Calisanlarinin Goriisleri

Hedef Kitle Acisindan Dikkat Edilecek Hususlar Frekans Yiizde %
Yoruma agik olmamali net olmali 1 3,3
Sekil ve renk agisindan yorucu olmamali 1 3,3
Korku ve kaygi diizeyi azaltmali 6 20,0
Nese ve umut verebilmeli 3 10,0
Uyumu artiracak, rahatlatan ve giiven veren 6geler kullaniimali 10 33,3
Oyun oynama ve etkinlik yapilmasina firsat taninmali 6 20.0
Yas grubu ozellikleri dikkate alinmal 3 10,0
Toplam: 30 100,0

Tablo 3 incelendiginde, proje ile baglantili olarak, tasarimlarin yapim siirecinde hedef kitle agisindan dikkat edilecek
hususlara iligkin hasta ve saglik ¢alisanlarinin goriislerinin, % 33,3 (10) oraninda “uyumu artiracak, rahatlatan ve giiven
veren 6geler kullanilmali” yoniinde oldugu goriilmektedir. Daha sonra sirasi ile % 20,0 (6+6) oraninda “korku ve kaygi
diizeyi azaltmali” ve “oyun oynama ve etkinlik yapilmasina firsat taninmali” goriigleri altinda toplandigi, % 10,0 (3+3)
oraninda “nese ve umut verebilmeli” ve “yas grubu 6zellikleri dikkate alinmali” goriisleri altinda toplandig: ve % 3,3
(1+1) oraninda “yoruma agik olmamali net olmali” ve “sekil ve renk agisindan yorucu olmamali” seklindeki goriisleri
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yansittigi gorilmektedir. Tablo 3’de gorildaga gibi; % 33,3 (10) ve % 20,0 (6+6) toplamda %53,3 (22) oraninda, hasta
ve saglik calisanlarinin goriislerine dayali olarak; proje ile baglantili tasarimlarin yapim siirecinde hedef kitle
acisindan; uyumu artiracak, rahatlatan ve giiven veren 6gelerin kullanilmasi (1), korku ve kaygi diizeyinin azaltilmasi
(2) ve oyun oynama ve etkinlik yapilmasina firsat taninmasi (3), hususlarina dikkat edilmesi gerektigi yoniindeki bir
sonucu ortaya koymaktadir. Bu sonugtan hareketle, konuyla baglantili olarak, alanda yapilmis diger ¢aligmalar ile bu
durum Kkarsilagtirildiginda benzer yondeki sonuglara ulasildign gériilmektedir. Bu dogrultuda; Iyendo ve Alibaba
(2014), insanlarin duygusal tepkilerini 6l¢meye yonelik gergeklestirilen bir takim ¢aligmalarda, igerisinde bulunulan
ortamin (fiziki anlamda etkilesimde bulunulan ortamin) dogrudan veya dolayli olarak kisilerin psikolojik
reaksiyonlarini etkiledigi yoniindeki sonuglar1 ortaya koydugundan bahsetmektedirler. Bununla birlikte; hastane
ortaminda gergeklestirilen fiziki diizenlemelerle ortam transferinin saglanabildigi ve bu yapilandirilmis ortam ile
etkilesim halinde bulunan kisilerin (hastalar, hasta yakinlari1 ve saglik personeli ¢alisant, ... vb.) duyguya/hisse dayali
tepkilerine etkide bulunulabilecegini ifade etmektedirler. Daha acik bir ifade ile; dogru bir fiziki yapilanma/tasarim
sayesinde hastane ortaminda bulunan kisilerin, kendilerini dig diinyadan yalitilmis, farkli gormelerinin Oniine
gegcilebildiginden, enerji veren, huzurlu ve giivende hissettiren renk kullanimlari, mobilya tasarimlari, dekorasyon
materyalleri ve giin 1s13indan maksimum diizeyde yararlanilan fiziki diizenlemelerle; gerek hastalarin iyilesme
stireglerine gerekse hasta yakinlari ve saglik personeli ¢calisanlarinin kendilerini daha iyi hissetme durumlarina olumlu
anlamada katki saglanabilecegine vurgu yapmaktadirlar. Ayni sekilde Suter ve Baylin (2007)’de, hatir1 sayilir birgok
aragtirmaya dayanarak verdikleri bilgiye gore; hastane ortaminda kullanilan gorsel sanat eserlerinin ve gorsel sanatlar
igerikli fiziki diizenlemelerin hasta psikolojisine olumlu anlamda 6nemli oranda katki sagladigini ifade etmektedirler.
Bu dogrultuda; gergeklestirilen gorsel diizenlemelerle toplumsal yapinin hastane igerisine taginabildiginden ve
hastanin kendini daha motive hissedebildigini dile getirmektedirler. Konu ile baglantili olarak Young (1996), Eisen
(2006), ise; hastane ortaminda bulunan ya da bulunma durumunda kalan 6zellikle hastalar ve saglik ¢alisanlari igin,
hastane i¢ mekaninda sergilenen ve/veya sergilenecek olan gorsel sanatlar eseri (resim, heykel, seramik, desen,
fotograf, ... vb) niteligi tasiyan objelerin se¢iminin son derece 6nem tasidigina vurgu yapmaktadirlar. Bu dogrultuda;
konu ile ilgili yapilmig ¢alismalarin, hastane ortaminda bulunan kisilerin kendi begenilerine hitap eden, gorsel sanatlar
eserlerinin hastane i¢ mekan tasarimlarinda ve dekorasyonlarinda kullaniminin bu kisilerde aidiyet, mutluluk ve huzur
duygusunu artirdigi yoniindeki verileri ortaya koyduguna dikkat ¢ekmektedirler. Bu nedenden dolayi; hastane
ortaminda yapilacak her tiirlii mimariye ve dekorasyona dayali diizenlemede, hastane ortaminda bulunan hastalarin,
hasta yakinlarinin ve saglik calisanlarinin goriislerinin alinmasimin gergeklestirilen diizenlemelerin iyilesme ve
iyilestirme siirecinin bir parcasi haline gelmesine kaki saglayacagina dikkat cekmektedirler. Ayn1 sekilde Reid (2013)
ise, Johns Hopkins Hastanesinin gerek sanatsal igerikli mimari yapist gerekse bilinyesinde barindirdig ¢esitli cagdas
sanatgilara ait 500’den fazla sanat eseri ile modern bir miizeyi andirdigin1 ve 21. Yiizyil hastanelerine ornek
gosterilebilecek bir nitelik tasidigim dile getirmektedir. Reid, bu dogrultuda; diinya genelinde olusturulan, 21. Yiizyil
hastane mimari yapilanmalarinin, kendi mimari yapisina 6zgii, mimari yapisi ile uyumlu, hasta profili ile baglantili
gorsel sanat eserleri ile dekore edilmekte ve/veya tasarimsal boyutta ele alindigina vurgu yapmaktadir. Bu yonii ile
yeni tasarim hastanelerin gorsel sanat eserleri ile yapilandirilmig 6zgiin alanlara doniistiiriilebildigine dikkat
cekmektedir. Boylelikle; hastane ortaminda bulunan hastalar, hasta yakinlar1 ve saglik ¢alisanlar: tarafindan hastane
mekaninin, kisiye konfor, rahatlik ve huzur hissi veren yapilandirilmis alanlar olarak algilanabildigine deginmektedir.
Reid, bu dogrultuda; gerceklestirilen diizenlemelerle, hastane ortaminda bulunan hastalarin algi alanina yapilan
miidahalelerle iyilesme siireglerine olumlu anlamda katki saglanmasinin s6z konusu olabildigine dikkat ¢cekmektedir.
Lee (2005), E1sen (2006), Linebaugh (2013), hastanelere yonelik gerceklestirilen tasarimlarda ilgili birimlerde bulunan
hastalarin 6zellikleri ve ihtiyaglarinin bilinmesinin 6zellikle pediatrik hastalar agisindan son derece 6nem tagidigina
vurgu yapmaktadirlar. Bu dogrultuda; pediatrik hastalarin hastane stresini azaltan, hastaneye uyumunu artiran, onlari
rahatlatan ve giiven veren 6gelerin bulunduklari mekanlarda kullanilmasi, korku ve kaygi diizeyinin azaltilmasi ve
bulunduklar1 alanlarda oyun oynama ve etkinlik yapilmasina firsat taninmasinin onlarin iyilesme siireglerine bire bir
olumlu anlamda katki yaptigina vurgu yapmaktadirlar. Abbas ve Ghazali (2010), Wilbanks (2014), 6zelikle pediatrik
hastalar i¢in bulunduklari hastane ortaminin son derece 6nem tasidigina vurgu yapmaktadirlar. Ortamda bulunan
hastalarin uyumunu artiran, streslerini, korku ve kaygi diizeyini azaltan, rahatlatan, giiven saglayan ogelere yer
verilmesi, oyun oynama ve etkinlik yapilmasina firsat taniyacak alanlarin olusturulmasinin, hastalarin iyilesme
stireglerini hizlandirdigindan bahsetmektedirler. Bahsedilenlerden hareketle; tasarimlarin yapim siirecinde hedef kitle
acisindan dikkat edilecek hususlara iligkin hasta ve saglik calisanlarinin goriislerinin, alanda gerceklestirilmis
calismalarla benzerlik gdstermesinin yaninda; gerek saglik ¢alisanlarinin gerekse hastalarin bulunduklari hastane
ortaminda edinmis olduklar1 tecriibelerin veya tanik olduklar1 durumlarin goriislerinin sekillenmesinde etkili oldugu
disiintilebilir. Ayrica; gerek saglik calisanlarinin gerekse hastalarin gorsel sanatlar caligmalarina yonelik ilgileri ve
begenileri, hastane konforunun hastalar ve saglik ¢alisanlar1 lizerindeki etkisi ve oyun ve eglencenin roliine iligkin
gelismis bir farkindalik yapilarinin olmasi da goriislerinin olusmasinda etkili oldugu sdylenebilir.
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Tablo 4: Tasarimlarin Yapim Siirecinde Kullamlan Gérsel Ogelerde Dikkat Edilecek Hususlara Yonelik Hasta ve
Saglik Calisanlarinin Goriigleri

Gorsel Ogelerde Dikkat Edilecek Hususlar Frekans Yiizde %
Bilindik, sevilen karakterler, nesneler kullanilmali 17 56,7
Eglenceli olmali 7 23,3
Ozgiirliik duygusunu gagristirmali 1 3,3
Renkli ¢alismalar kullanilmali 5 16,7
Toplam: 30 100,0

Tablo 4 incelendiginde, proje ile baglantili olarak, tasarimlarin yapim siirecinde kullanilan gorsel 6gelerde dikkat
edilecek hususlara yonelik hasta ve saglik caliganlarinin gorislerinin, % 56,7 (17) oraninda “bilindik, sevilen
karakterler, nesneler kullanilmali” yoniinde oldugu goriilmektedir. Daha sonra sirast ile % 23,3 (7) oraninda
“eglenceli olmali”, % 16,7 (5) oraninda “renkli ¢aligmalar kullanilmali” ve % 3,3 (1) oraninda “6zgiirliik duygusunu
cagrigtirmali” gorisleri altinda toplandigi goriilmektedir. Tablo 4’de goriildugi gibi, % 56,7 (17) ve % 23,3 (7)
toplamda % 80 (24) oraninda, hasta ve saglik ¢alisanlarinin goriislerine dayali olarak; proje ile baglantili tasarimlarin
yapim siirecinde kullanilan gérsel 6gelerde; bilindik, sevilen karakterler, nesneler kullanilmali (1) ve eglenceli olmali
(2) hususlarina dikkat edilmesi gerektigi yoniindeki bir sonucu ortaya koymaktadir. Ortaya ¢ikan sonugtan hareketle,
konu ile baglantili olarak alanda yapilan diger ¢caligmalar karsilastirildiginda benzer sonuglara ulasildig1 gériillmektedir.
Ulrich ve Gilpin (2003), Hastane ortaminda kullanilan gorsel sanat uygulamalarina yonelik gergeklestirilen bazi
aragtirmalara dayanarak verdikleri bilgilere gore; hastalarin daha ¢ok bilindik, tanidik gorselleri (gorsel sanatlar
eserleri/uygulamalar1) hastane mekanlari igerisinde gérmek istedikleri; yorumlamaya agik olan, her bir bireyin farkli
degerlendirebilecegi soyutlama ve soyut icerikteki gorselleri ise pek tercih etmedikleri ve bu eserlere karsi olumsuz
tepki gelistirdiklerinden bahsetmektedirler. Young’a gore (1996); hastane ortaminda bulunan hastalar, hasta yakinlari
ve saglik caliganlari, doganin bir yansimasi olarak yapilmis sanat eserleri (resim, baski resim, vb.) ile etkilesime
geemeyi ve/veya bulunduklari mekén igerisinde gérmeyi diger tiirdeki sanat eserlerine kiyasla daha fazla tercih ettikleri
yoniindeki bir goriist dile getirmektedir. Bununla birlikte; her ne kadar hastane ortaminda kalan hastalarin yas grubu,
hastaligin tiirli ve derecesi, tedavi siireci boyunca igerisinde bulunduklar1 psikolojik durum vb. nedenlerin de sanat
eserleri (resim, baski resim, vb.) tercihlerinde etkili olsa da genelde hastalarin bilindik ve onlart mutlu eden, eglendiren
eserlere daha egilimli olduklarina vurgu yapmaktadir. Reid (2013), Genel yapi itibari ile hastanelerin farkli birgok
birimden olusabildiginden bahsetmektedir. Bu hedenden dolayi; hastane binalarinin insa ve dekorasyonu sirasinda, bu
ayr1 birimlerin ihtiya¢ ve gereksinimlerinin gozetilmesi, bu birimlerin kendilerine 6zgili ¢6ziimsel yapilanmalarinin
olusturulmasina katki saglayacagina vurgu yapmaktadir. Bununla birlikte; hastane icerisinde ortak kullanim alanlarina
yonelik ihtiyag ve gereksinimlerin gozetilmesi ise, bu ortak kullanim alanlarinin yararlanan hastalar, hasta yakinlar1 ve
saglik calisanlarinin, ortamdan en {ist diizeyde yarar gormelerine, eglenmelerine ve keyif almalarina yardimci olacagini
dile getirmektedir. Suter ve Baylin, (2007) ise, gorsel anlamda hastanin bulundugu ortama yapilan bu miidahalelerin
hastanin ortam algisina dogrudan etki edebildiginden bahsetmektedirler. Boylelikle; bu ortama miidahale edecek
uzman (alaninda bilgi ve beceriye sahip kimse) goriislerine dayali, bilingli ve dogru miidahalelerle olusturulan gérsel
Ogeler, hastalarin bulundugu ortamlarin iyilestirme siirecinin bir parcasi haline doniistiiriilebilmesine olanak
sagladigina dikkat ¢ekmektedirler. Karnik, vd. (2014), Robertson (2015), eski uygarliklardan giiniimiize kadar bir
gorsel 6ge olarak gorsel sanat eserlerine saglik ortamlarinda yer verildiginden bahsetmektedirler. Bu yapilanmanin
sadece estetik bir unsur olarak degil; hastanin saghgi (psikolojik yapisi) i¢in de diigiiniilerek uygulandigim dile
getirmektedirler. Bununla birlikte; giiniimiizde, saglik mekanlarinda sanat eserlerinin kullanilmasinin sadece hastalar,
hasta yakinlar1 veya saglik ¢alisanlart i¢in degil; sanat¢ilarin da saglik ortamu gibi farkli bir alanda kendilerine yer
bulabildiklerine imkan tanmigina deginmektedirler. Bu dogrultuda; bu mekanlarda kullanilacak goérsel 6geleri yapan
sanatgilarin, yaptiklari uygulamalarda hastalar tarafindan bilindik, sevilen karakterler ve nesneleri kullanmalart,
ortamin giiven veren eglenceli bir mekana doniismesine olanak saglayacagindan bahsetmektedirler. Belirtilenlerden
hareketle; tasarimlarin yapim siirecinde kullanilan gorsel 6gelerde dikkat edilecek hususlara yonelik hasta ve saglik
caliganlarinin goriislerinin, alanda yapilmis diger ¢alismalarla benzerlik gostermesi yaninda; saglik caliganlarinin ve
hastalarin konu ile ilgili kendilerinin edinmis olduklar1 tecriibeler veya tanik olduklari durumlarin goriislerinin
olugsmasinda etkili oldugu diisiiniilebilir. Bununla birlikte; konu ile baglantili olarak, hasta ve saglik ¢aliganlarinin

psikolojilerine iligkin genel bir disiinceye sahip olmalarinin da goriislerinin sekillenmesinde rol oynadigi ifade
edilebilir.
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SONUC VE ONERILER

Bu boliimde, arastirma siireci sonunda ulasilan sonuglarin yani sira; uygulamacilar ve aragtirmacilar igin dnemli
goriilen bazi dneriler yer almaktadir.

Sonug¢: Arastirmanin bulgularina dayali olarak asagidaki sonuglara ulagilmustir:

1.

2.

Hasta ve saglik ¢aliganlarinin, bir projeye baslanmadan 6nce, Oncelikli olarak bir hastanin sahip oldugu
hastalik tiirii, korku ve kaygilarinin belirlenmesi gerektigi goriisiinde olduklari sonucuna ulasilabilir.

Hasta ve saglik ¢alisanlarinin, pediatrik hedef kitle yas araliginin 0-18 yas araligindaki ¢cocuklar ve gengler
olmasi gerektigi yoniinde bir gériige sahip olduklari sonucuna varilabilir.

Hasta ve saglik ¢alisanlarinin, proje ile baglantili olarak, tasarimlarin yapim siirecinde hedef kitle agisindan
hastalarin uyumunu artiracak, rahatlatan, giiven veren 6gelerin kullanilmasi, korku, kaygi diizeyinin
azaltilmasi, oyun oynama ve etkinlik yapilmasina firsat taninmasi hususlarina dikkat edilmesi gerektigi
yoniindeki bir goriise sahip olduklar1 sonucuna ulasilabilir.

Hasta ve saglik calisanlariin, proje ile baglantili olarak, tasarimlarin yapim siirecinde kullanilan gorsel
Ogelerde bilindik, sevilen karakterler, nesneler kullanilmasi ve eglenceli olunmasi hususlarina dikkat edilmesi
gerektigi yoniindeki bir goriise sahip olduklari sonucuna varilabilir.

Oneriler: Arastirmanin bulgular1 dogrultusunda uygulamaya ve ileri arastirmalara yonelik birtakim onerilerde
bulunulabilir.

Uygulamaya yonelik oneriler:

1.

2.

Bu aragtirmanin bulgularindan elde edilen sonuglar, baska hastanelerin ilgili birimlerinde mimariye yonelik
yapilacak diizenleme ve yapilandirmalarda kullanilmalidir.

Bu aragtirmanin bulgularindan elde edilen sonuglar, hastanenin ilgili biriminde ve diger birimlerdeki saglik
calisanlaria yonelik mimariye dayali yapilacak diizenleme ve yapilandirmalarin, sistematigi ve dnemine
iligkin bir hizmet i¢i egitim programi uygulanmali.

Ileri Arastirmalara Yonelik Oneriler:

w

Bu alanda ¢aligmak isteyen arastirmacilara;

Benzer bir arastirmanin, Gazi Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi Beyin ve Sinir Cerrahi Anabilim
Dal1 Pediatrik Beyin ve Sinir Cerrahi Bilim Dali’nin disindaki diger birimlerinde yapilmast,

Benzer bir aragtirmanin, Gazi Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi Beyin ve Sinir Cerrahi Anabilim
Dal1 Pediatrik Beyin ve Sinir Cerrahi Bilim Dali’nin disindaki diger birimlerinde yapilarak ¢ikan sonuglarin
karsilastirilmast,

Benzer bir arastirmanin, farkli saglik birimlerinde yapilarak sonuglarinin karsilastirilmast,

Bengzer bir arastirmanin, Tiirkiye’nin farkli cografyalarindaki hastanelerin ayni tiirdeki birimlerinde yapilarak
sonuglarinin karsilagtiriimast,

Bu calisma gibi; disiplinler arasi yaklagim yapisini igeren uygulamaya dayali aragtirmalarin, saglik alaninda
daha ¢ok gergeklestirilmesi dnerilebilir.
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EXTENDED ABSTRACT

The aim of research, to be evaluate the interdisciplinary design which contributes to healing period in the hospital
setting: Prof. Kemali's Sky Room Project about priority issues, target group, considerations for the target group and
the visual items according to the opinions of patients and health professionals (sanitarians).

This survey is a descriptive research that based on screening model. Accordingly, has been used survey method which
is one of the methods of collecting data in quantitative researches for the aim of find an answer to what is the approach
and design process for being realize to the interdisciplinary design which contributes to healing period in the hospital
setting: Prof. Kemali's Sky Room Project?

The survey universe includes patients and health professionals (sanitarians) who exist in Gazi University Hospital,
Main-Science Department of Brain and Nerve Surgery, Science Department of Paediatric Brain and Neurosurgery
between 20™ June and 12" August 2016. So the survey sample includes patients and health professionals (as a volunteer
30 people participated totally) who exist actively in the patient room which named as a Prof. Kemali's Sky Room in
Gazi University Hospital, Main-Science Department of Brain and Nerve Surgery, Science Department of Pediatric
Brain and Neurosurgery. 30 volunteer participants have been chosen among 3-15 years old patients who got a treatment
in the patient room that named after as a Prof. Kemali's Sky Room in the project period and health professionals (nurse
and doctor) who actively worked in the department (Main-Science Department of Brain and Nerve Surgery, Science
Department of Paediatric Brain and Neurosurgery) and used the room and know its conditions from its earliest days.

In this survey, has been used questionnaire forms and information that obtained through the questionnaires was
transferred to SSPS for Windows 15.0 Package Programme. In the direction of research; has been used frequency
techniques which is a one of descriptive analysis techniques for analyse the datum that obtained through the
questionnaires. Frequency technique that was used for definitive statistic analyse has been applied for 4 matters of the
research that was tabled separately.

With reference to findings and comments of the survey “table 1” according to opinions of patients and health
professionals (nurses and doctors) shows that; the rate of % 100 (30), before starting a project, primarily ought to be
determine the type of disease a patient has, fear and concerns. So “table 2” according to opinions of patients and health
professionals shows that; as high as the rate of % 60,0 (18), age range of paediatric target group ought to be between
0-18 years old children and adolescents. Then with the order, patients and health professionals’ declare that; the rate
of % 26,7 (8), age range of paediatric target group ought to be between 0-14 years old children and adolescents and
the rate of % 13,3 (4), age range of paediatric target group ought to be between 3-15 years old children and adolescents.
“Table 3” according to opinions of patients and health professionals shows that; the rate of %53,3 (22), design making
period in association with a project for target group ought to be careful about using of alleviative, trustworthy items,
improve patients' adaptation, reduce to fear and anxiety level and give an opportunity for play and making activity.
Afterwards, the rate of % 10,0 (3+3), desigh making period in association with a project for target group ought to give
joy and hope and age group characteristics ought to take into consideration. The rate of % 3,3 (1+1), design making
period in association with a project for target group ought not to be open to interpretation it ought to be clear and it
ought not to be tiring about shapes and colours. “Table 4” according to opinions of patients and health professionals
shows that; the rate of % 56,7 (17), design making period in association with a project for used visual items ought to
be careful about using of known, loved characters and objects and being funny. Then with the order, the rate of % 16,7
(5), design making period in association with a project for used visual items ought to use colourful objects/works. The
rate of % 3,3 (1), design making period in association with a project for used visual items ought to evoke sense of
freedom.

The results have been obtained in the study: (1) Before starting a project, primarily ought to be determine the type of
disease a patient has, fear and concerns. (2) Age range of paediatric target group ought to be between 0-18 years old
children and adolescents. (3) Design making period in association with a project for target group ought to be careful
about using of alleviative, trustworthy items, improve patients' adaptation, reduce to fear and anxiety level and give an
opportunity for play and making activity. (4) Design making period in association with a project for used visual items
ought to be careful about using have known, loved characters and objects and being funny.

Furthermore, the study includes suggestions based on the findings obtained through the study.
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