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Iyilesmenin Mimarisi: Sanatoryumlar Uzerine Bir inceleme

The Architecture of Healing: An Examination of Sanatoriums

OZET

19. yiizyilda kiiresel bir salgin haline gelen, varligini 20. yilizyilin baslarinda da devam ettiren ve bir halk
saglig1 sorunu olan Tiiberkiiloz (TB) hastaliginin kesin farmakolojik tedavisinin yoklugunda mimari, bir
iyilestirme araci olarak kullamilmistir. Bu da 6zgiin bir tipolojiye sahip “sanatoryum” yapilarim ortaya
cikarmistir. TB ile miicadele felsefesi, esasen Aeroterapi (temiz hava), Helyoterapi (giines 15181) ve
Dinlenme prensipleri iizerine insa edilmis; bu prensipler, sanatoryum yapilarinin tipolojisini evrensel
diizeyde sekillendirmistir. Latince ‘sanus’ (saglikli) kelimesinden tiireyen sanatoryum yapilari, medikal
tedaviyi, iklim, hijyen ve doga ile bir araya getirmekte ve kendine 6zgii bir mekansal kurgu ile biitiinciil bir
iyilesme anlayisini temsil etmektedir. Rasyonalist ve modern bir dilin benimsendigi sanatoryum
mimarisinin ortak oOzellikleri; arazinin topografyasina uyum saglayan yatay kiitle organizasyonu,
stislemelerden arindirilmis cepheler, dogal 15181 maksimize eden genis ve siirekli pencere agikliklar1 ve kiir
tedavisi i¢in giineye yonlendirilmis balkon/teras sistemleridir. Dahasi, bu tesisler sadece yatakhanelerden
ibaret kalmayip; rehabilitasyonu, egitimi ve sosyallesmeyi destekleyen kiitiiphane, sinema salonu,
laboratuvar, eczane ve atdlyeler gibi hastane isleyisinin Gtesinde destek birimleriyle donatilmis, kendi
kendine yeten birer kampiis olarak kurgulanmistir. 1950'ler sonrasinda antibiyotiklerin kesfi ile
tiiberkiilozun tedavi yontemlerinin degismesi, sanatoryumlarin fiziki iglevini sona erdirmistir. Tiirkiye'deki
sanatoryum mirasinin bityiik bir kismi atil kalmis, kaderine terk edilmis veya yikim/doniisiim siirecleriyle
kars1 karstya kalmistir. Ancak bazi yapilar gogiis hastaliklar: hastanesi veya tiniversite birimleri gibi adaptif
yeniden islevlendirme drnekleriyle hayatta kalmistir.

Sonug olarak bu ¢aligma, giiniimiizde yasanan COVID-19 gibi modern salginlar 1518inda, kentten izole,
temiz havaya ve dogal 1518a erisim saglayan saglik yapisi tipolojilerinin tasarim felsefesinin ve mekansal
karantina kapasitesinin gelecekteki saglik mimarisi i¢in yeniden incelenmesi gerektigi yoniinde giiglii bir
argliman sunmaktadir. Bu binalar, yalnizca gegmis bir hastaligin anitlar1 degil, mimarinin sagliga olan
katkisin1 gosteren, korumayi bekleyen degerli birer mirastir. Tiiberkiilozun tedavi ilkelerinin mimariye
somut yansimasini kiiresel dlgekteki simgesel orneklerinden yola ¢ikarak inceleyen bu galisma, ozellikle
Tiirkiye Cumhuriyeti'nin ulus insa siirecindeki saglik politikalar1 baglaminda ele almmustir. Tiirkiye'deki ve
Diinya’daki 6nemli sanatoryumlar da yapisal, islevsel ve tipolojik agilardan arsiv belgeleri, plan ¢izimleri
ve donemin yayinlarindan elde edilen verilerle mimari olarak analiz edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Cumhuriyet Dénemi, Saglik Yapilari, Sanatoryum, Hastane Binasi, Tiiberkiiloz.

ABSTRACT

In the absence of a definitive pharmacological treatment for Tuberculosis (TB), a public health crisis that
emerged as a global pandemic in the 19th century and persisted into the early 20th century, architecture was
utilized as a therapeutic tool. This context gave rise to "sanatorium" structures, which possess a unique
architectural typology. The therapeutic philosophy for combating TB was predicated upon the core
principles of Aerotherapy (fresh air), Heliotherapy (sunlight), and Rest. These tenets convergently shaped
the sanatorium typology on a global scale. Sanatoriums, etymologically derived from the Latin sanus
(healthy), integrated medical treatment with climatological, hygienic, and natural factors, embodying a
holistic concept of recovery through a distinctive spatial configuration. The codified characteristics of
sanatorium architecture, which embraced a rationalist and modern vernacular, include: horizontal massing
deferential to the site's topography; facades divested of ornamentation; expansive and continuous
fenestration to optimize natural light; and south-oriented balcony and terrace systems engineered for
heliotherapeutic ‘cures'. Moreover, these facilities transcended the function of mere dormitories. They were
conceptualized as self-sufficient campuses, furnished with ancillary units that extended beyond normative
hospital functions—such as libraries, cinema halls, laboratories, pharmacies, and workshops—all intended
to facilitate rehabilitation, education, and socialization. The advent of antibiotics post-1950s, and the
consequent paradigm shift in tuberculosis treatment methodologies, rendered the physical function of
sanatoriums obsolete. In Turkey, a significant portion of this sanatorium heritage has fallen into disuse,
been abandoned, or confronted processes of demolition and transformation. Conversely, some structures
have endured through adaptive reuse, repurposed as chest hospitals or university facilities.

In conclusion, this study posits a compelling argument that, in light of contemporary pandemics such as
COVID-19, the design ethos and spatial quarantine efficacy of these health typologies—which inherently
prioritize isolation from urban agglomerations and access to fresh air and natural light—must be re-
evaluated for future healthcare architecture. These edifices are not merely monuments to a bygone disease;
they constitute a valuable heritage awaiting preservation, demonstrating the profound contribution of
architecture to public health. This work investigates the tangible architectural manifestations of TB
treatment principles by analyzing iconic global examples, situating them specifically within the socio-
political context of the Turkish Republic's nation-building era and its corresponding health policies. Key
sanatoriums in Turkey and worldwide are subjected to a comprehensive architectural analysis (structural,
functional, and typological) utilizing data procured from archival documents, plan drawings, and period
publications.

Keywords: Republican Era, Healthcare Architecture, Sanatorium, Hospital Building, Tuberculosis.
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GIRIS

Tarih boyunca insanlik, veba ve kolera gibi biliylik salgin hastaliklarla miicadele etmis ve bu miicadeleler
kentlerin, sosyal yasamin ve mimarinin sekillenmesinde derin izler birakmistir. Ozellikle 19. ve 20. yiizyildaki
salgin hastaliklar, Osmanli Devleti’nin saglik altyapisinin genislemesinde 6nemli bir rol oynamistir. Salgin
hastaliklarla miicadele amaciyla insa edilen saglik yapilar1 arasinda frengi ve gureba hastaneleri ile verem
sanatoryumlar1 hem saglik hem de mimarlik tarihi agisindan 6nemli bir yere sahiptir. Bu duruma 6rnek olarak,
1843 yilindaki Istanbul ¢igek salgminin ardindan Bezmiilem Valide Sultan Vakif Gureba Hastanesi'nin
kurulmasi gosterilebilir. Benzer sekilde, 1865'teki kolera salgini, imparatorlugun ilk belediye hastanesi olan
Altinc1 Daire-i Belediye Hastanesi'nin hizmete girmesiyle sonuclanmustir (Sar1, 2021, ss. 42-46). Ayni yil,
bulasic1 hastaliklarin yayilmasini kontrol altina almak amaciyla izmir Urla Karantina Hastanesi de faaliyete
geemistir,

Farkli bir salgin dalgas1 ise 1877-1878 Osmanli-Rus Savasi sonrasinda yasanmuistir. Savasin tetikledigi gog
hareketleri, frengi hastaliginin Rusya ve Kafkasya'dan gelerek istanbul, Trabzon, Samsun, Sinop ve
Kastamonu gibi liman kentlerine yayilmasina neden olmustur (Sarikése, 2021, s. 97). Bu spesifik hastalikla
miicadele etmek igin 1878'den 1913'e kadar bir dizi saglik yapis1 kurulmustur. Bu yapilar arasinda istanbul 6.
Belediye Nisa Hastanesi (1878), Kastamonu Frengi ve Gureba Hastanesi (1881), Safranbolu (1887), Sinop
(1887) ve Bartin (1897) Frengi Hastaneleri, Izmir Emraz-1 Ziihreviye (Esrefpasa) Hastanesi (1908) (Atasoy,
2022) ile istanbul'daki Biilbiildere (1910) ve Beyoglu (1913) muayenehaneleri yer almaktadir (Mumyakmaz,
2020, s. 123). Salgin hastaliklarla miicadele altyapisi, ayrica kizil, tetanos, difteri ve tifo gibi diger
rahatsizliklar i¢in Hamidiye Etfal Hastanesi ve Haseki Nisa Hastanesi biinyesinde yeni binalarin eklenmesiyle
de gii¢lendirilmistir (Sar1, 2021, ss. 42-46). Insa edilen bu yapilar Cumhuriyet donemi saglik mimarisi iginde
onemli bir altyap1 olusturmustur.

Tiberkiiloz (TB) ise eski ¢aglardan itibaren varligimi siirdiiren 6liimciil bir salgin hastaliktir. Bu hastalik
ozellikle 19. yiizyilda Sanayi Devrimi'nin getirdigi hizli kentlesme, kotli hijyen kosullar1 ve kalabalik yagam
alanlarinin bir sonucu olarak "Beyaz Veba" adiyla anilan kiiresel bir salgina doniismesine zemin hazirlamistir
(Bryder, 1988). 20. ylizyilda da diinyanin en 6nemli saglik sorunlarindan biri olarak devam eden bu hastaligin
etkeni, Mycobacterium tuberculosis bakterisidir (Centers for Disease Control and Prevention, 2023). Bakteriye
verilen Latince isminden dolay1 tip literatiiriine ‘tiiberkiiloz’ olarak gecen bu hastalik, halk arasinda yaygin
olarak ‘verem’ adiyla bilinmektedir.

Veremin en yaygin bulagsma bigimi, 'damlacik ¢ekirdegi' yoluyla, yani hava yoluyla gerceklesir. Enfekte
kisinin 0ksiirmesi, hapsirmasi veya konusmasi sirasinda havaya yayilan ve uzun siire asili kalabilen bakteri
yiiklii damlaciklarin solunmasiyla bulagir. Konusma, oksiirme ve hapsirmaya gore daha az damlacik yayarak
daha diisiik risk teskil etse de bulasicilik potansiyeline sahiptir (Centers for Disease Control and Prevention,
2023). Bu bulagma bigimi nedeniyle, yetersiz havalandirilan kapali ortamlar, kalabalik ev i¢i alanlar ve toplu
tagima araglari riskin en yiiksek oldugu yerlerdir (WHO, 2023).

Bakteriye maruz kalan her birey hastalanmaz; giiclii bir bagisiklik sistemi bakteriyi etkisiz hale getirebilir veya
viicutta inaktif kalmasima neden olabilir. Ancak, HIV/AIDS hastalar1 (Zumla vd. 2013), yetersiz beslenen
bireyler (WHO, 2023), diyabet, kanser veya bobrek yetmezligi olanlar ve kemoterapi gibi bagisiklik sistemini
baskilayan tedavi gorenler, hastaliga yakalanma agisindan yiiksek risk grubunu olusturur (Lawn ve Zumla,
2011).

Tiiberkiiloz oncelikli olarak akcigerleri etkilese de yapilan arastirmalar hastaligin kemikleri, lenf diigiimlerini,
bobrekleri ve merkezi sinir sistemini de etkileyebildigini ortaya koymustur (Yarar, 1994). Hastaligin baslica
fiziksel belirtileri arasinda li¢ haftay1 asan oksiiriik, gece terlemesi, yiiksek ates, halsizlik, istah ve kilo kaybu,
kanl1 balgam ve gogiis agris1 bulunur (Centers for Disease Control and Prevention, 2023). Bu fiziksel etkilere
ek olarak, uyku-istah aligkanliklarinda bozulma, ige kapanma ve hir¢inlik gibi psikolojik belirtiler de
gozlenebilmektedir (Unalan vd. 2008).

Verem tedavisi, antibiyotik kullanimini1 gerektirir. Mycobacterium tuberculosis mikrobunun yavas ¢ogalmasi
nedeniyle, genellikle dort farkli ilacin kombine edildigi tedavi siireci en az alt1 ay devam eder (Ozkara, Verem
(Tiiberkiiloz)). Bu ilaglar Verem Savas Dispanserleri tarafindan {icretsiz temin edilmektedir. Tedavi siirecinde
ayrica beslenme, genel saglik bakimi ve psikososyal destek gibi yardimci tedavilere de ihtiyag duyulur (Lawn
ve Zumla, 2011). Tedavi siirecinin uzunlugu, hasta uyumunu zorlastirdig1 i¢in, uzmanlar “Dogrudan Goézetimli
Tedavi (DGT)” stratejisini onermektedir. Bu yaklagimda, bir gorevli hastanin ilaglarini diizenli almasini bizzat
denetler. Ilk olarak Hong Kong'da denenen (Moodie, 1967, s. 385) DGT'nin, hastanin kendi basina ilag
kullandig1 durumlardaki basari oranina (%50-60) kiyasla ¢ok daha etkili oldugu kanitlanmistir (Chaulk ve
Kazandjian, 1998).
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Tiiberkiilozun 19. yiizyilda ve 20. ylizy1l baglarinda spesifik bir ilag tedavisinin yani antibiyotiklerin heniiz
bulunamamasi, yavas ilerleyen ancak Gliimciil olan bu hastaliga karsi alternatif ¢6ziim arayislarini zorunlu
kilmigtir. Dénemin tibbi imkanlarinin yetersizligi, iyilesme siirecinde mek&nin ve mimarinin roliinii 6ne
cikaran bir arayisi tetiklemistir. Bu arayis, modern saglik mimarisinin temellerini atan ve mimariyi tedavinin
aktif bir bileseni olarak konumlandiran "sanatoryum" kavraminin dogusuna zemin hazirlamistir.

Kokeni Latince "iyilestirmek" anlamindaki sanare® fiiline dayanan sanatoryumlar, salt tibbi miidahalenin
otesinde biitiinciil bir felsefeyi benimsemistir. Bu felsefenin temelinde, hastalarin toplumdan izole edilmesi ve
medikal gozetim altinda tutulmasinin yani sira; temiz hava (aeroterapi), kontrollii giines 15181 (helyoterapi),
zengin bir beslenme programi ve dinlenme gibi terapotik® unsurlar yer almistir. Iyilesmeyi merkeze koyan bu
yaklagim, sanatoryum binalarinin mimari programimi kdkten etkilemistir. Yapilarin konumlandirilmasindan
plan semalarina, cephe kurgusundan malzeme tercihlerine kadar her mimari detay, tedavi felsefesini
desteklemek iizere tasarlanmistir. Ancak sanatoryum mimarisi, tek bir standart modelden ibaret degildi; tedavi
yaklagimina ve hasta profiline gore farklilagmaktaydi. Sezer'in (1941) yaptigi siiflandirmaya gore bu
kurumlar dért ana kategori altinda incelenmektedir: ilki, verem mikrobunu tasiyan ancak aktif hasta olmayan
cocuklara odaklanan Okul Sanatoryumlari’dir. Bu yapilar, cocuklarin egitimlerine devam ederken saglikli
akranlarindan izole edilmesini saglard:. ikincisi, spesifik olarak kemik ve eklem tiiberkiilozu tedavisi géren
hastalar i¢in ayrilan Deniz Sanatoryumlari'dir. Ugiincii tip olan Koloni Sanatoryumlar1 ise bagirsak, mesane,
karaciger gibi organlarda hastalik tasiyan veya atesli rahatsizliklari bulunan hastalar1 sicaktan korumayi
amaclamistir. Bu yapilar genellikle yiiksek rakimli bolgelerde kurulmustur. Dérdiincii ve en yaygin bilinen tip
olan Verem Sanatoryumlari ise akciger ve kemik tiiberkiilozu tanis1 almig hastalarin kabul edildigi ve en az altt
aylik uzun siireli tedavi programlarmin uygulandigi ana tedavi merkezleri olmustur. Ozellikle Verem
Sanatoryumlar1 modeli, kisa siirede hem diinyada hem de Tiirkiye’de tiiberkiilozla miicadelenin temel
stratejilerinden biri haline gelmis ve bu anlayisla pek ¢cok 6rnek yapi insa edilmistir.

TARIHSEL SURECTE DUNYA’DA SANATORYUMLAR

Bu biitiinciil yaklagimin tarihsel kokenleri incelendiginde, sanatoryum olarak kullanilan ilk yapinin 1645
yilinda Fransa'nin Reims sehrinde, Marguerite Rousselet tarafindan 'Maison de Saint-Marcoul' (Gorsel 1)
ismiyle kuruldugu goriilmektedir (Yilmaz, 2014, s.36). Bu onci yapi, ozellikle deri veremi olarak bilinen
siraca” hastalarini toplumdan ayrigtirmak amaciyla insa edilmistir. Ancak, verem tedavisinin giiniimiizdeki
anlamiyla gelistirilip sistematik hale gelmesi, Alman Doktor Hermann Brehmer'in ¢aligmalari sayesinde
olmustur.

Gaorsel 1. émrcoul Sana oryumu.
Kaynak: Fransa Reims Belediyesi Resmi Sayfasi, reims.fr (Erisim 2024, Url 2)

Modern sanatoryum hareketinin miladi, verem tedavisini gelistirip sistematiklestiren Dr. Hermann Brehmer ile
yasanmustir. Brehmer, veremin 6zel bir 'diyetetik hijyenik terapi' ile ancak uygun, faydali bir ¢evrede tedavi
edilebilecegini One siirmiistiir. Bu dogrultuda, yerel niifusta verem vakasimin az oldugu bir 'bagisiklik bolgesi'
arayisl sonucunda, 1854 yilinda Polonya'nin Gorbersdorf (simdiki adiyla Sokolowsko) kdyiinde ilk 6zel
sanatoryumunu kurmustur. 1859'da agilan Gorbersdorf Sanatoryumu, ilk modern sanatoryum kabul edilmis ve

* etimolojiturkce.com (erigim 2024, Url 1)

* Terapotik/Therapeutic (EN): fyilestirici etkisi olan anlamina gelmektedir. Tip ve psikoloji alaninda kullanilmaktadir (Oxford Wordpower Dictionary,
20086, 5.739).

* Latince ismi Scrofula olarak bilinir.
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Dr. Brehmer bu kurumlarin resmi baslaticis1 olarak tanmmustir (Rothman, 1995; Ozkara, 2003, s.11).
Brehmer'in bu merkezde uyguladigi tedavi modeli; gece-giindiiz gbézetimi, diizenli spor, banyo kiirleri ve
dengeli beslenmeyi igeriyordu. Bu basari, veremin tedavi edilebilir bir hastalik oldugunu kanitlayarak,
sanatoryum uygulamasinin kiiresel tiiberkiilozla miicadelede temel bir strateji haline gelmesini saglamistir
(Gokge 1974, s.1).

Gilinlimiize ulasabilen bir referans yapi olan Gorbersdorf Sanatoryumu bu tedavi felsefesinin mekéna
yansimasini agikca gostermektedir. Yapimin yer sec¢imi, Dr. Brehmer’in iklim-terapi ilkesini dncelemistir:
Arazi, temiz hava, diisiik nem ve bol giines 15181 saglamak amaciyla ormanlik ve yiiksek rakimli bir alanda
konumlanmistir. Yapmin gorsel verileri incelendiginde, Neo-Gotik ve Neo-Romanesk mimari unsurlari
barindiran stilistik bir yaklasim goze ¢arpmaktadir. Tugla cephe kullanimi ve sivri kemerli pencereler,
dénemin Almanya ve Orta Avrupa saglik yapilariyla ortak bir mimari dili isaret ederken, merkezdeki kule hem
estetik bir vurgu hem de islevsel bir unsur olarak kurgulanmistir (Gérsel 2). Kullanicilara yiiksek tavanli ve
havadar bir i¢ mekan sunma gayesiyle kat yiiksekliklerinin yiiksek tutuldugu diisiiniilmektedir. Tedavinin
onemli bir par¢asi olan agik havada vakit gegirme ve yiirliylis ihtiyaci, ahsap striiktiirlii revaklarla ¢oziilmiistiir.
Bu korunakli gecis alanlari, hastalarin kétii hava kosullarinda bile temiz havadan faydalanmasini saglamustir.
Ayrica, hastalarin giin 1518mna daha fazla maruz kalmasi i¢in genis teras alanlari tasarlanmistir. Avlu tipi
mimari planlama ise, avlunun hastalarin kontrollii bir ortamda sosyallesebilmesi ve agik havada vakit
gecirebilmesi amaciyla 0zel olarak tasarlandigini  diisiindiirmektedir. Gilinlimiizde yapinin mimari
ozelliklerinin biiylik Olctide korunarak Gorbersdorf sanatoryumunun tarihini anlatan bir miizeye
doniistiiriilmesi (Gorsel 3), modern tip ve saglik mimarisinin evrimini anlamak i¢in dnemli bir referans noktasi
saglamaktadir.

Gdrbersdorf i. Schlesien Gesamtansisht

“Z/ﬂlx

Gorsel 3. G6rbersdrf Sanatoryumu, Polonya, Sokolowsko.
Kaynak: sokolowsko.org (Erisim 2023, Url 3)
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Dr. Hermann Brehmer’in Gorbersdorf’ta gelistirdigi ve veremin tedavi edilebilirligini kanitlayan bu
yaklasimin basarisi, sanatoryumlarin Avrupa ve Kuzey Amerika'da hizla yayilmasina neden olmustur.
Brehmer'in 6grencilerinden Peter Dettweiler, Falkenstein Sanatoryumu’nda bu tedavi modelini bir adim &teye
tasiyarak "acik hava istirahat kiirii"nii gelistirmistir. Bu kiirlin simgesi haline gelen 6zel sezlonglar tasarlatan
Dettweiler, ayn1 zamanda yoksul hastalarin da tedavi gérmesini saglayan "Volksheilstitte" (halk sanatoryumu)
hareketinin de 6nciisii olmustur (Wilson, 1990; Eylers, 2014, s.671).

Falkenstein Sanatoryumu, Dettweiler’in tedavi ilkesinin mimariye yansimasini agik¢a gosteren onemli bir
ornektir. Almanya'da Taunus'un giiney yamacinda, 400 metre rakimli bir alanda konumlandirilan yapi, cografi
secimin iklim-terapi ilkesini destekledigini teyit eder. Yapi, ana binanin cephesini gevreleyen teraslara sahip
ana blok ile iki yan kanattan olusan bir kurguya sahiptir (Gorsel 4). Mimari program, zemin kat1 sosyal alanlar
(kiitiiphane), idari ofisler ve posta-telgraf dairesi gibi ortak islevlere ayirirken, iistteki ii¢ kat toplam 100 yatak
kapasiteli hasta odalarina ayrilmigtir. Tibbi hizmetler i¢in gerekli doktor muayenehanesi, bekleme salonu ve
laboratuvarlar ise birinci katta yer almaktadir.

Sanatoryumun mimarisi, Dr. Dettweiler'in uygulamalariyla siirekli olarak evrilmistir. 1880'lerde yaptigi
diizenlemeyle yatak kapasitesini 115'e ¢ikaran Dettweiler, dus ve yikanma alanlart gibi hijyen odakl
mekanlarin yani sira kotii havalarda kullanilmak {izere kapali dinlenme salonlar1 da eklemistir. En kritik
mimari miidahalesi ise hastalarin siirekli temiz havaya maruz kalma ilkesini mimariye entegre etmesidir.
Gorbersdorfta denedigi basarili hamak tedavisinden ilhamla, Falkenstein'da ana ve ek binalar1 birbirine
baglayan, yiiriiyiis imkan1 sunan ve dinlenme salonlarini igeren revakli bir yap1 kompleksi insa etmistir. Bu
genisletme, yatak bagimli veya atesli hastalarin kigin dahi temiz havaya g¢ikarilmasini miimkiin kilan yenilikg¢i
bir ¢dziim sunmustur. Bu baglamda, hastalarin konforlu bir sekilde uzanabilmesi icin tasarlatilan ozel
sezlonglar dahi, mekansal tasarimin tedavi siirecine ne denli entegre oldugunun gostergesidir. Dettweiler’in
"acik hava tedavisi" ilkesini mimari formlara aktaran bu yaklasimi, tiiberkiiloz tedavisinde diinya c¢apinda
benimsenen yeni bir ddnemi baslatmustir (Ochsner-Pischel, 2005).

3y, R and Music Rooms.

5. Consulting and Waiting Rootas
and Laboratory.

(#ace page 19,

Gorsel 4. Falkenstein Sanatoryumu, Zemin Kat Plani.
Kaynak: Walters,1899.

Almanya'da kurulan ve sanatoryum mimarisinin geldigi dlgegi gosteren dnemli bir 6rnek ise, 1898-1930 yillar
arasinda Berlin yakinlarinda insa edilen Beelitz-Heilstéitten Sanatoryumu'dur. Alman Ulusal Sigorta Enstitiisii
girisimiyle kurulan ve 60 binadan olusan bu kompleks, temiz havasi ve lojistik baglantilar1 nedeniyle se¢ilmis,
adeta kendi kendine yeten kiiclik bir kdy islevi gormiistiir. Tesis, merkezi olmayan pavyon sistemini
benimsemis ve cinsiyete gore ayrilmig dort ana sanatoryum grubu halinde insa edilmistir (Gorsel 5). Mimari
tasarim, tedavi felsefesiyle uyumludur: koguslar, hasta odalari ve dinlenme salonlar1 giiney yoniine
yonlendirilerek giin 1s1¢indan maksimum fayda saglanmasi amaglanmistir. En dikkat c¢ekici 6zelliklerinden
biri, neredeyse tamamen entegre edilmis lojistik sistemidir. Kendi gida tedarikini saglayan plantasyonlar ve
hayvancilik tesislerinin yani sira, enerji ve 1s1 yonetimini birlestiren (Heiz- und Lichtwerk) birlesik 1s1 ve giic
ilkesini uygulayan Almanya’daki ilk bolgesel 1sitma tesislerinden biri (1902) de burada yer almistir. Otuz yil
asan ingaat siiresi, yapinin mimari stilinde bir evrime yol agmistir. Baslangigcta Wilhelminian* donemi siisleme
ve detaylarini tasiyan stil, Birinci Diinya Savasi sonrast Alfred Messel’den esinlenen sade klinker vurgularina
ve 1930'larda islevsel-ekspresyonist bir yaklasima dogru ilerlemistir. Icerisinde cerrahi béliimlerden firma,

* Wilhelminian (Wilhelm Dénemi) (1890-1918): Alman Imparatorlugu'nun II. Wilhelm'in hiikiimdarlig1 altinda oldugu bu dénem, siyasi ve ekonomik
gli¢ gosterisiyle karakterize edilir. Mimari agidan, metinde bahsedilen gosterisli siislemelerin ve tarihselci detaylarin yani Neo-Barok ve Neo-Ronesans
akimlarinin yaygin oldugu bir stili temsil eder. (Stadt Wiesbaden, t.y.) (erisim 2025, Url 4)
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restorandan elektrik santraline kadar ¢ok sayida islevi barindiran bu biiyiikliik, Beelitz-Heilstitten’i kiiresel bir
oncii yapmistir. 19901 yillarin basma kadar islevini siirdiiren yapi, giiniimiizde islevselligini yitirmistir
(Gorsel 6) (Frank ve Hubenstorf, 2005).

Autobahn AQI:{," { O\

ABCD

Historische
Lungenheilstatten und
Sanatorien (1898-1931)

D Ausweichkrankenhaus
und Nachfolgeklinik fir
Lungenkrankheiten und
Tuberkulose am unteren
Bildrand (rot) 1943/44-1998

Gorsel 5. Beelitz-Heilstdtten Sanatoryumu, Vaziyet Plani.
Kaynak: Frank ve Hubenstorf, 2005.

.
L

BN

Gorsel 6. Beelitz-Heilstdtten Sanatoryumu.
Kaynak: Daily Mail, dailymail.co.uk. (Erisim 2025, Url 5)

Dr. Brehmer'in elde ettigi basarinin ardindan, veremin yaygin olarak gortldiigii Fransa, Almanya, Rusya,
Amerika ve Isvigre gibi iilkelerde sanatoryumlar hizla kurulmaya baslamistir (Yildirrm ve Giirgan, 2012, s.
107). Amerika Birlesik Devletleri'ndeki 6nemli orneklerden biri, 1898 yilinda insa edilen ve asil adi
Massachusetts Gogiis Hastalar1 ve Tiiberkiiloz Hastanesi olan Massachusetts Devlet Sanatoryumu'dur. Diisiik
gelirli hastalar i¢in tasarlanan ve makul bir iicret karsiliginda hizmet veren bu sanatoryum, mimari tasarimin
tedavi felsefesini desteklemedeki roliinii gii¢lii bir sekilde yansitmaktadir. Tesis, deniz seviyesinden 336 metre
yiikseklikteki 200 doniimliik bir arazi {izerinde, giineye yonlenmis ve ¢am agaglarindan olusan bir koru igine
konumlandirilmigtir; bu yerlesim, denizden gelen riizgarn alarak temiz hava (aeroterapi) ilkesini optimize
etmistir. Ortalama bir yillik kalis siiresi ongoriilen tesis, 175 hasta kapasitelidir.

Sanatoryumun plan semasi oldukg¢a 6zgiindiir: Tesis, yarim daire seklindeki bir koridorun digbiikey tarafindan
yayilan bir dizi tek katli binadan olusmaktadir (Gorsel 7). Bu merkezi koridor, kogus binalari, banyolar,
tuvaletler ve hemsire odalar1 gibi ana hasta islevlerini barindirir. Erkek ve kadin hastalar bati ve dogu
kanatlara ayr1 ayri yerlestirilmis ve ayri yemek odalarina sahip olacak sekilde mekanlar cinsiyet ayrimi
ilkesine gore diizenlenmistir. Koguslar; sekiz yatakli biiyiik koguslardan, dort ila alt1 yatakli dairesel koguslara
ve giines odalarina kadar farklilagan tipolojilere sahiptir. Teknik altyapt ve mimari detaylar hijyeni ve
havalandirmay1 onceliklendirmistir. Odalarin duvarlar sert siva ile kaplanmig ve tiim koseler yuvarlatilarak kir
birikimi engellenmistir. Koguslar bilyiik pencerelerle tasarlanmistir ve havalandirma, bodrum katindaki fanlar
tarafindan saglanan sicak hava girisi ve kirli hava ¢ikislari ile desteklenmistir. Ancak, havalandirmanin esas
olarak agik pencerelerden saglanmasi, mimarideki dogal havalandirma ve agik hava tedavisi vurgusunu
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pekistirmektedir. Lojistik ve teknik bloklar (mutfak, camasirhane, dezenfektor, dinamo, makine dairesi ve su
teminini saglayan idari blok) merkezi koridorun kuzeyine entegre edilerek hasta alanlarindan izole edilmistir
(Walter, 1899, s.506). Modern tip uygulamalarinin gelismesiyle birlikte islev degisikligine ugrayarak Rutland
Heights Devlet Hastanesine doniistiiriilen bu sanatoryum, zamanla yetersiz hale gelen tedavi metotlari
nedeniyle 1970'lerin basinda kapatilmistir (McCarthy, 2001, s.50). Buna ragmen, Massachusetts Devlet
Sanatoryumu, 6zgilin dairesel plan semasi ve aeroterapi ilkelerine siki sikiya bagli mimarisi ile tiiberkiilozla
miicadele mimarisinin 6nemli bir 6rnegi olarak kayda ge¢mistir.

Gorsel 7. Massachusetts Devlet Sanatoryum{l, Vaziyet Plani.
Kaynak: Walter, 1899.

Kanada’daki sanatoryum mimarisinin erken dénem Orneklerinden biri olan Muskoka Cottage Sanatoryumu,
1897 yilinda Ontario’da 35 yatak kapasitesiyle faaliyete ge¢cmistir. Tesis, veremin erken evrelerindeki bireyleri
kabul ederek, hastalar1 hem hastalikla yasam hem de bulasmay1 6nleme konularinda egitmeyi amaglamstir.
Baslangicta bir merkezi yonetim binasi ve hasta odalarini barindiran kii¢iik kir evlerinden olusan bir yerleske
planina sahip olan sanatoryum, daha sonra "The Gage" adinda, tedavi ve gbzlem merkezi islevi goren bir ana
bina insa edilerek genisletilmistir (Gorsel 9). The Gage, V formunda tasarlanmis olup, dogu ve bati kanatlari
iicgen seklindeki bir orta holle kesismektedir. Mimari yerlesimde yine giiney yonelimi temel alinmistir: Hasta
odalar1, g6] manzarasina hakim olacak sekilde dogu ve bat1 kanatlarinin giiney cephesine yerlestirilmistir. Her
kat, dort yatakli koguslardan dogrudan erisilen ve "sundurma" olarak adlandirilan pencereli giines odalarina
sahiptir. Bu gilines odalari, agik hava tedavisinin kapali mekana entegre edilmis bir versiyonunu sunmaktadir.
Merkezi koguslar ise, binanin giiney cephesi boyunca uzanan kesintisiz bir “giines sundurmasina” agilmakta
ve hastalarin istirahatini siirekli temiz hava ve giin 15181 ile desteklemektedir. Kuzey cephedeki alanlar ise
banyo, diyet mutfaklari, camasirhane gibi hizmet alanlarina ayrilmistir. Daha sonra orijinal V formuna ti¢ilincii
(kuzey) bir kanat eklenmistir. Bu yeni kanadin zemin kati, dis, radyoloji ve cerrahi boliimleri, muayene odalari
ve idari ofisleri barindiran tibbi hizmet kat1 olarak diizenlenmistir. Cerrahi siiitler, sterilizasyon ve ekipman
depolama odalar ile &grencilere yonelik camli gdzlem galerisi bulunan bir ameliyathane gibi ileri diizey
islevleri de igermistir (Adams ve Burke, 2006). Muskoka Cottage Sanatoryumu'nun bu evrimi, sanatoryum
mimarisinin basit barinma yapilarindan, kapsamli tibbi ve cerrahi hizmetleri barindiran kompleks hastane
yapilaria dogru gegisini simgelemektedir. Giinlimiizde yap1 islevini yitirmistir.

Gorsel 8. Muskoka Cottage Sanatoryumu The Gage Binasi Plani.
Kaynak: Adams, Burke, 2006.

Brehmer'in etkisini gdsteren erken bir 6rnek de Avusturya'da yer almaktadir. Alland Sanatoryumu, 1897
yilinda Viyana'da agilan ilkenin ilk sanatoryumudur. Deniz seviyesinden 430 metre yiikseklikte, giineye
egimli 76 hektarlik genis bir arazi iizerine insa edilmistir. Yapi, ayr1 bir mutfak blogu ve cesitli ek binalarla
birlikte ana bloktan olusan bir komplekstir. U¢ katli ana blok, 6zellikle giiney yonelimli cephesiyle giines
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15181indan en iist diizeyde yararlanmay1 amaglamistir. Zemin katin merkezinde 11 metre uzunlugunda biiytik bir
dinlenme odas1 bulunurken, kanatlarda iki yatakli odalar ve sekizer yatakli biiyiik yatakhaneler yer almustir
(Gorsel 9). On cephedeki kanatlarin devanmunda, tedavi icin kritik &neme sahip kiir odalari
konumlandirilmigtir. Tuvalet ve banyo bloklar1 ise sadece gilinliik ihtiyaclar igin degil, ayn1 zamanda
hidroterapi uygulamalarini gerceklestirmek iizere tasarlanmistir. Mimari kurgunun tedaviye destegi, mekansal
detaylarda belirgindir: Giineye bakan ana blok boyunca uzanan temiz hava galerisi ve ortasindaki camdan kig
bahgesi, hastalarin hava kosullarindan bagimsiz olarak 1sik ve temiz havaya erisimini saglamistir. Yapinin
egimli araziye yerlesimi sayesinde 6n cephede zemin iizerinde kalan bodrum kati; dini ibadet odalari, gecici
sapel ve hemsireler icin lojmanlar gibi destekleyici islevlere ayrilmustir. Ust katlar ise benzer plan semasina
sahip olup, merkezi kuzey blogu saglik gorevlileri lojmanlar1 ve danigsma odalarini igermistir. Ana binanin
ortasindaki ek kat ise, tedavi yontemlerini inceleyecek arastirmacilar ve hizmetliler i¢in odalar1 barindirarak
tesisin sadece tedavi degil, ayn1 zamanda egitim ve arastirma merkezi olarak da kurgulandigin1 géstermektedir
(Walters, 1899). Giiniimiizde yapi, metabolik hastaliklara yonelik bir rehabilitasyon merkezi olarak islevini
siirdiirmektedir (Gorsel 10).

Gorsel 9. Alland Sanatoryumu Zemin Kat Plani.
Kaynak: Walters, 1899.

Gorsel 10. Alland Sanatoryumu, Giiniimiiz Goriiniisi.
Kaynak: Reha-Zentrum Alland, rz-alland.at. (Erisim 2024, Url 6)

Castrop’un kaleme aldig1 "The Magic Mountain" (Biiyiilii Dag) adli kitabinda sanatoryumlara yer vererek
yiiksek daglik bolgelerin tedavi i¢in 6nemini vurgulamasi, 6zellikle zengin verem hastalariin sanatoryumlara
olan ilgisini artirmis ve bu merkezlere talebi hizlandirmistir (Baris, 2010, s. 12). Bu durum, Isvigre’nin Davos
sehrinde kurulan ve bir¢ok edebi ve gorsel esere konu olan sanatoryumlarin popiilerlesmesinde kritik bir rol
oynamustir. Dr. Alexander Spengler dnciiliigiinde 19. ve 20. ylizyil gecis doneminde Alp daglarinda kurulan
Isvigre sanatoryumlarmin gelisim siireci, ilk asamada mevcut yapilarin adaptasyonuyla baslamis, ancak verem
tedavisindeki gelismelerle birlikte degisen mekansal ihtiyaglar yeni binalarin ingasini zorunlu kilmigtir (Liithi,
2013).

Davos’ta insa edilen Turban Sanatoryumu (1890) yiiksek daglik bolgelerde tedaviye olanak saglayan bu yeni
yapim siirecinin ilk 6nemli 6rnegidir. Yapi, dénemin ana sanatoryum modeli olan Almanya’daki Falkenstein
Sanatoryumu'nun agik U formlu blok sistem planindan belirgin bigimde farklilagmistir. Alp daglarinin iklimsel
kisitlamalari, mimar1 daha kiigiik 6lgekli bir ¢oziime itmis; yalitimi olumsuz etkileyebilecek kanat, ¢ikint1 ve
karmagik cat1 tiplerinden kagimilmigtir (Gorsel 11). Bu nedenle sanatoryum, bir galeri ile gevrili dikdortgen
tipte bir plan semasina sahiptir. Yerlesim planinda, temiz hava sirkiilasyonu, maksimum giines 15181 ve hijyen
on planda tutulmustur: Hasta odalar1 giineyde konumlandirilmis, kuzeyde ise dogal aydinlatilmis bir koridor
diizenlenmistir. 18901 yillarda pek ¢ok doktor ve mimar tarafindan ziyaret edilen Turban Sanatoryumu,
bolgedeki diger sanatoryumlar icin bir model teskil etmis, bdylece Isvigre sanatoryum mimarisi bu yalin ve
iklimle uyumlu tasarimla kendine 6zgii bir kimlik kazanmigtir (Liithi, 2005).
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3% R O ~
Gorsel 11. Turban Sanatoryumu.
Kaynak: Medizin Museum Davos, medizinmuseum-davos.com. (Erigim 2024, Url 7)

Iskandinav {ilkelerine baktigimizda karstmiza modernizmin en 6nemli yapilarindan biri olan Paimio
Sanatoryumu ¢ikmaktadir. Paimio, Finlandiya'da tiiberkiilozla miicadele mimarisinin zirvesini temsil
etmektedir. 1928 yilinda Turku bdlgesine yapilmasi planlanan sanatoryum igin agilan tasarim yarigmasini,
1929'da Alvar Aalto, "Piirretty Ikkuna" (Cizilmis Pencere) adl1 6nerisiyle kazanmistir. 184 hasta kapasiteli ilk
taslagini revize eden Aalto, 1933 yilinda acgilan yapiy1 islevselci (functionalist) mimari ilkeleri ve hiimanist bir
yaklagimla inga etmistir.

Paimio, Turku sehrinin yakininda, uygun sekilde izole edilmis kirsal bir alanda yer almakta ve kendi kendine
yeten bir yerleske olarak tasarlanmistir. Kompleks, her biri kendine 6zgii bir goriiniime ve isleve sahip olan
birden fazla kogustan olusur: A Binasi (Hasta Kogusu) giris holii ve resepsiyonu igerir, B Binast (Tibbi
Kogus) ameliyathane, rontgen odasi, doktor ofisleri, laboratuvarlar, hasta yemek odasi, kiitiiphane ve aktivite
odasini baridirir, C Binasi (Lojistik) mutfak, firin, camasirhane, sogutma tesisi ve personel odalarini igerir, D
ve E Binalar1 ise su, 1sitma tesisleri ve personel lojmanlart gibi destekleyici islevlere ayrilmistir (Gorsel 12).
A, B ve C binalar1 bir yaya kopriisiiyle baglanmistir. Ana hol, sagdaki hasta odakli alan (A) ile soldaki doktor
odakli alan (B) arasinda dogal bir ayrim olusturur. Tesisin karmasik yapisinda yon bulmay1 kolaylastirmak
amactyla renk kodlamasi kullanilmig ve koguslarin 80 metre uzunlugundaki koridorlari, hastalar1 giinliik
rutinlerini hatirlatan bir yol iglevi gorecek sekilde tasarlanmistir.

Paimio Sanatoryumu'nun mimari tasarimi, her detayiyla hastanin iyilesme siirecini destekleyen derin bir
hiimanist ve islevselci yaklasim sergiler. Yapi, giiney yoOnelimli cephesiyle gilines 1s1gindan maksimum
diizeyde faydalanmay1 hedeflerken, bu ilke ¢ati kat1 boyunca uzanan biiyiik giineslenme terasi ve her kattaki
balkonlarla helyoterapiye hizmet edecek sekilde mimariye entegre edilmistir. Bu agik hava alanlari, hastalarin
saglik durumlarina gore kategorize edilerek kullanilmigtir: balkonlar daha hassas hastalar igin, ¢ati terasi ise
daha saglikli hastalar i¢in ayrilmistir. I¢ mekanlarda ise hijyen ve konfor énceliklidir; odalarin duvar ve
tavanlar arasindaki aydinlatma sistemi huzurlu bir ortam yaratmay1 amaglar. Aalto bizzat, odada hijyenik ve
steril bir ortam saglamak amaciyla 6zel mobilyalar tasarlamistir (Gorsel 13). Toz riskini en aza indirmek i¢in
musamba zeminler ve biikiilmils celikten yapilmis kavisli dolaplar kullanmilmistir. Akustik konfor igin
duvarlara ses emici malzemeler yerlestirilmis, hatta konik lavabolar (Gorsel 14) ve tiikiiriik hokkalar1 dahi su
sesini minimize ederek hastalarin giinliik rutinlerini sessizce siirdiirmelerine yardimci olacak sekilde
tasarlanmistir (Heikinheimo, 2016). Bu detaylar biitiinii, Paimio’yu modern mimaride insan odakli tasarimin
en basarili 6rneklerinden biri yapmustir. Yap1 giiniimiizde Turku Universitesi Hastanesi biinyesinde ¢ocuklara
yonelik bir rehabilitasyon merkezi olarak islevini siirdiirmektedir (Gorsel 15).
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Gorsel 12. Paimio Sanatoryumu Vaziyet Plani.
Kaynak: Alvar Aalto Foundation. alvaraalto.fi. (Erigsim 2025, Url 8)

Gorsel 13. Paimo Sanatoryumu’nda Bir Hasta Odasi.
Kaynak. Alvar Aalto Foundation. alvaraalto.fi. (Erisim 2025, Url 8)

Kaynak: Alvar Aalto Foundation. alvaraalto.fi. (Erisim 2025, Url 8)
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Gorsel 15. Paimio Sanatoryumu Giiniimiizdeki Goriiniisi.
Kaynak: Alvar Aalto Foundation. alvaraalto.fi. (Erisim 2025, Url 8)

Asya kitasint mimari olarak ele aldigimizda, Rusya'da So¢i'nin Bytkha Dagi'nin giineybati yamacinda yer alan
Ordjhonikidze Sanatoryumu (1935-1939) karsimiza ¢ikmaktadir. Deniz manzarasina hakim 16 hektarlik bir
alana kurulan bu kompleks, 640 kisilik kapasitesiyle sadece bir saglik tesisi degil, ayni zamanda Stalinist
Neoklasizmin anitsal bir o6rnegidir. Tasarimda, Sog¢i sahilinin giines siiresi, sicaklik ve nem gibi iklimsel
faktorler dikkate alinmistir; ancak mimari dil, Antik Yunan ve Roma mimarisinden esinlenen biiyiik siitunlar,
simetrik diizen, iicgen alinliklar ve gosterigli siislemelerle politik ideolojiyi yansitan anitsal bir gorkeme
sahiptir. Yapinin ana girisi 6niinde heykel kompozisyonlu ¢esme bulunurken, ana alan dogal tastan yapilmis
anitsal istinat duvarlariyla desteklenmektedir. Bu duvarlarin, ¢ikintilar, rustik taglar, cesmeler ve kemerlerle
zenginlestirilmig plastisitesi, sanatoryumun genel kompozisyonunun énemli bir pargasidir.

Ordjhonikidze Sanatoryumu, bir avlu toplulugu seklinde kurgulanmistir: Merkezi kuliip ve yemek blogu, iki
yan yatakhaneye gecitlerle baglanmistir (Gorsel 16). Merkez bina, yan binalardan daha algak olmasina
ragmen, anitsalligi ve korint siitunlu biiyiik revaki ile kompozisyonda baskin bir tiptedir. Yan bloklar ise
arazinin egimi nedeniyle bes kata kadar yiikselmekte ve konut olarak kullanilmaktadir. Hasta odalari her iki
binada da giiney-dogu yéniine yerlestirilerek giines 15181 alimi saglanmustir. i¢ mekanlarda, merkez binanin
lobisinde ac¢ik merdivenler, galeriler, siitunlar, kemerler ve hafif ¢apraz tonozlar kullanilarak gérkemli bir
atmosfer yaratilmistir. Dinlenme odalari, salonlar ve hollerin dekorasyonunda ahsap elemanlar tercih edilmis;
tiyatro oditoryumu dekoratif heykellerle, yemek odasi ise bir siitun dizisiyle siislenmistir. Bir¢ok aciklik, acik
galeri, balkon, ge¢it ve arkad kullanimi, yapimin amtsalligina ragmen bir hafiflik ve dogallik algist
katmaktadir. Ayrica, yapinin gevresi 19. yiizy1l sonlarinin karakteristik Fransiz-italyan terasli park tipine gore
tasarlanmigtir. Bu peyzaj mimarisi i¢inde, hastalar i¢in bir tedavi yontemi olarak belirlenmis isaretli yiirtiyiis
rotalarindan olusan terrenekur parkurlar1 yer almistir (Cunsickast, 2021). Ordjhonikidze Sanatoryumu, 2010
yilinda acil durum nedeniyle kapatilmis olsa da tiiberkiiloz tedavisi mimarisinin Sovyetler Birligi'ndeki anitsal
ve ideolojik boyutunu sergilemesi agisindan énemli bir 6rnektir (Gorsel 17).
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Gorsel 16. Rus§a40rdjhonikidze Sanatoryumu Vaziyet Plan1
Kaynak: byxaposa, 2011.

Gorsel 17. Rusya, Ordjhonikidze Sanatoryumu.
Kaynak: Komsomolskaya Pravda (KP), kp.ru/russia. (Erisim 2023, Url 9)

TARIHSEL SURECTE ANADOLU’DA SANATORYUMLAR

Modern donem sanatoryumlarinin kiiresel gelisimine paralel olarak, Anadolu topraklarinda bu tiir bir tedavi ve
bakim felsefesinin kokleri ¢ok daha eskilere dayanmaktadir. Tiirkiye tarihinde Anadolu'da yapilmis ilk
sanatoryum sayilabilecek yapi, Anadolu Selguklu Devleti donemine aittir.

Anadolu Selguklu Sultam II. Kili¢ Arslan’mn kizi Gevher Nesibe Hatun’un gen¢ yasta yakalandigi verem
hastaligindan vefat etmesi iizerine vasiyetine istinaden kardesi 1. Giyaseddin Keyhiisrev, 1205-1206 yillarinda
Kayseri sehrinde bir Dariissifa (Sifahane) insa ettirmistir (Baytop, 1997). Gevher Nesibe Hatun’un vasiyeti
dogrultusunda bu dariissifada bircok hastalik tedavi edilmis, ¢aresi olmayan hastaliklara sifa aranmis ve
hekimler yetistirilmistir (Hayirlidag, 2021, s. 223). Burada psikolojik tedaviler, bitkisel ilagla tedavi, miizikle
terapi ve cerrahi miidahale gibi kapsamli tedavi yontemleri kullanilmistir (Redwood, 2013).

Selcuklu mimarisinin karakteristik 6zelligi olarak, dartissifanin mimari yapis1 da Orta Asya medrese semasina
eklenen eyvan ve revakli avlu kisimlariyla birlikte tasarlanmistir (Gorsel 18). Yaklagik 2.800 m? alana yayilan
bu kompleks, bat1 yoniindeki Sifahane ve dogu yoniindeki Tip Medresesi olmak iizere birbirine bitisik, agik
avlulu iki ana yapidan olusmaktadir. Sifahanenin daha biiylik bir alana ve avluya sahip olmasi, tedavi islevine
verilen 6nemi gostermektedir. Sifahane boliimi 40x42 m oOlgiilerinde, iic yan1 kemerli revaklarla ¢evrili agik
avlulu bir diizene sahiptir. Tedavi felsefesinin geregi olarak, dogu ve bati yoniindeki eyvanlar hastalarin giin
15181 ve temiz hava almalar i¢in ayrilmistir. Sifahane, hasta odalarinin yani sira eczacilar igin ilag hazirlama
odalari, ameliyathane, akil hastalar1 i¢in bir bimarhane, hamam ve bashekim odasi gibi ¢esitli islevleri
barindirmistir. Biiyiikk eyvanin kuzey ve giineyinde bulunan, tepesinde kiiglik birer pencere olan ii¢ adet
ameliyat odasi ile ameliyat hazirllk odasi ise donemin cerrahi faaliyetlerinin mekansal karsiligini
olusturmaktadir (Hayirlidag, 2021, s. 225). Osmanli Devleti doneminde de hizmetlerine devam eden
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Dariigsifa, 1890 yilia kadar aktif olarak kullanilmistir (Y1lmaz 2010, s. 10-12). Yap1 gliniimiizde miize olarak
islevini siirdiirmektedir (Gorsel 19).

Gorsel 18. Gevher Nesibe Sultan Dartigsifasi’nin R616ve Plani
Kaynak: Kutlu, 2017

Gﬁr'sxe.l 19. Gevher Nesibe Sultan Dariigsifas1 Giiniimiizdeki Goriiniisii.
Kaynak: Kayseri Biiyiiksehir Belediyesi Resmi Sitesi, kayseri.bel.tr. (Erisim 2025, Url 10)

Anadolu Selcuklu Devleti'ndeki erken ornegin ardindan, Osmanli Devleti'nde modern tip anlayisiyla veremle
miicadele i¢in agilan ilk 6zel sanatoryum, Burgazada Sanatoryumu olmustur. Yapi, 1902 yilinda Saint George
Hastanesi baghekimi Dr. Violi’nin girisimiyle, kimsesiz Hristiyan ¢ocuklarin tedavisi amaciyla Saint George
Cocuk Hastanesi’ne bagli olarak Burgazada’da kurulmustur. Denize sifir, yiiksek bir alanda tesis edilen bu
dort odali kiigiik sanatoryum, ¢ocuklarin deniz hamami, yaz giinesi ve temiz hava gibi terap6tik unsurlardan
faydalanmasi i¢in 6zel olarak konumlandirilmigtir. Farkli milletlerden toplam 40 ¢ocugu tedavi eden bu oncii
tesis, 1929 yilinda kapanmistir (Yildirim, 2010, s.98, 99).

Burgazada Sanatoryumu’nun mimarisi, Ge¢ Osmanli ve Erken Cumhuriyet dénemi sivil mimari 6zelliklerini
tasir. Ozellikle ahsap siislemeler, ¢ikmalar ve balkonlar gibi detaylarla dénemin kosk tarzi yapilarina
benzemektedir (Gorsel 20). Yapinin tasariminda, kiir tedavisinin gereklilikleri mekana yansitilmistir: Genis
balkonlar ve teraslar, hastalarin kiir tedavisi i¢in ayrilmis ve deniz manzarasina yonlendirilmistir. Genis
sacakli kirma ve besik cati tiplerinin birlikte kullanilmasi, glinese ve yagmura karst koruma saglamayi
amaglamistir. Verem tedavisinde kritik 6nem tasiyan havalandirma ve dogal 1s1k ihtiyaci, biiyiik dikdortgen
pencereler ve yiiksek tavanli mekanlar ile karsilanmistir. Yapilarin birbirinden bagimsiz ve kademeli olarak
konumlandirilmasi, alan i¢inde optimum dogal hava akisini saglamaya yonelik bir tasarim stratejisi olarak
degerlendirilmistir. Ayrica arazide yer alan sekizgen planli seyir yapisi, ince islenmis ahsap siislemeleri ve
zarif korkuluk detaylartyla 19. yiizyi1l Osmanli pavillion mimarisini animsatmaktadir. Manzaraya hakim bir
alanda peyzajin bir parcas1 olarak ele alinan bu seyir yapisi, hastalarin dinlenme ve seyir amagli kullanimi i¢in
tasarlanmustir.
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Gorsel 20. Burgazada Sanatoryumu.
Kaynak: Salt Arastirma, saltresearch.org. (Erisim 2024, Url 11)

Osmanli Devleti’nde veremle miicadele i¢in devlet eliyle sanatoryum a¢gma girisimleri, Sultan II. Abdiilhamid
doneminde baslamistir. Dedesi II. Mahmut ve babasi Abdiilmecit Efendi’nin veremden vefat etmeleri ve
Topkap1 Sarayr hareminde salgin bas gdstermesi, bu konudaki hassasiyeti artirmistir. Sultan II. Mahmut’un
hastalig1 sirasinda yiiksek alanlarin ikliminin iyilestirici olacagini diislinerek Camlica’da yasamasi, II.
Abdiilhamid i¢in bir ilham kaynagi olmus ve sanatoryum agma arastirmalarini hizlandirmistir (Gokge, 1974,
8.5, 6). Osmanli Devleti’nde devlet tarafindan agilan ilk sanatoryum, 1899 yilinda insa edilen Hamidiye Etfal
Hastanesi’nin i¢ine 1902 yilinda ek bir yap1 olarak kurulmustur. II. Abdiilhamid, kiiclik yasta kaybettigi kiz
Hatice Sultan’in anisina, Tirkiye’nin ilk modern hastanesi olarak bilinen ve tim giderleri biit¢esinden
kargilanan bu tesisi agmistir. Hastane, Osmanli’da pavyon tipinde insa edilen ilk 6rnektir (Bakan, 2009, s.45).
15.375 m? T bigimli bir arsa {izerine kurulan hastane (Gorsel 21), merkez bina ile birlikte bakteriyoloji ve
kimya laboratuvarlari, poliklinikler, bulasici hastaliklar pavyonu, i¢ hastaliklar1 pavyonu, mutfak, ¢camasirhane
gibi on ayr1 birimden olusmus ve bu pavyonlar biiylik bir avlu etrafinda toplanmistir (Yildirim, 1994, s. 220).
Mimari yapinin 6l¢egi, cocuklara yonelik olarak daha kiigiik tutulmustur. Yapilarin ingasinda tagiyici tugla
duvar ile demir volta doseme teknigi kullanilmis ve catilar1 ahsap {izeri kiremit kaplama tercih edilmistir.
Kompleks iginde; rontgen klinigi, yonetim binasinda kiitiiphane ve eczane gibi birimlerin yani sira, bulasici
hastaliklar i¢in dort ayr1 pavyon ayrilmistir. 1902 yilinda eklenen, 24 yatakli ve tek katli ¢ocuk sanatoryumu
ile ameliyathane, tesisin hizmet yelpazesini genisletmistir (Gorsel 22). Bu hastanede, modern t1ibbi cihazlarin
yani sira, temiz hava, giin 15181 ve iyi beslenme gibi terapotik tedavi yontemleri etkin olarak kullanilmistir
(Yildirim, 2010, s.83-89). Bu 0ncii hastane, giniimiizde Sisli Cocuk Hastanesi adiyla hizmetine devam
etmektedir.

Gorsel 21. Hamidiye Etfal Hastanesi Ozgiin Cevre Plan
Kaynak: Hamidiye Etfal Hastane-i Aliyyesinin Istatik Mecmua-i Tibbiyesi, 1321/1995; Yavuz, 1988, s.128

smartofjournal.com / editorsmartjournal@gmail.com / Open Access Refereed / E-Journal / Refereed  / Indexed

948 SMARTY



Social, Mentality and Researcher Thinkers Journal 2025 NOVEMBER (Vol 11 - Issue:6

= s NS ,@{W‘ i
Gorsel 22. Hamidiye Etfal Hastanesi, 1899.
Kaynak: Yildirim, 2010, s. 21.

Osmanli Dénemi'nin sonlarinda kurulan bir diger 6nemli sanatoryum ise, Amerikan Yakin Dogu Cemiyeti
(Near East Relief Cemiyeti) tarafindan 1920 yilinda Istanbul’da acilan Yedikule (Kanada) Veremli Cocuklar
Hastanesi Sanatoryumu'dur. Bu tesis icin, savas nedeniyle harap durumda olan ve Mavrokordato tarafindan
verem sanatoryumu olarak inga edilmig Balikli Rum Hastanesi binalari restore edilmistir. Toplam sekiz
pavyonlu hastanenin iki pavyonu restore edilerek 60 yatak kapasitesiyle hizmete agilmis, ancak yogun hasta
talebi nedeniyle yaz aylarinda sundurma kisimlarina ilave yataklar konularak 90 cocuga hizmet verecek
sekilde kullanilmustir (Giiher ve Bas, 2024, 5.563, 564).

Yedikule Sanatoryumu, Istanbul’'un Yedikule semtinde, eski sehir surlarmin hemen disinda, deniz
seviyesinden yiiksek ve riizgar alan bir arazi izerinde yer almaktadir (Gorsel 23). Yapisal olarak hasta odalari
giineye bakacak sekilde konumlandirilarak dogal 1siktan maksimum fayda hedeflenmistir. insaatinda tas ve
tugla gibi donemin malzemeleri tercih edilmis; hasta odalar1 genis pencerelere ve yiiksek tavanlara sahip
olacak sekilde tasarlanmistir. Bu detaylar, havalandirma ve aydinlatmanin tedavi siirecindeki Onemini
vurgulamaktadir. Ayrica genis koridorlar hava sirkiilasyonunu kolaylastirirken, ortak kullanim alanlari,
dinlenme salonlar1 ve kiir tedavisi igin ayrilmig teraslar ile hastalarin dinlenmesi ve vakit gegirmesi
desteklenmistir. Tedavi odalari, yemek ve oyun salonlari gibi béliimlerle biitiinlesik bir hizmet sunan bu yapi,
giiniimiizde Yedikule G6glis Hastaliklar1 Hastanesi olarak hizmet vermeye devam etmektedir.

Gorsel 23. Yedikule Veremli Cocuklar Sanatoryumu.
Kaynak: Giiher, Bas, 2024.

Tiirkiye Cumhuriyeti'nin kurulmasiyla birlikte halk sagligi, yeni rejimin en oncelikli konularindan biri haline
gelmistir. Milli Tip Kongrelerinde alinan kararlar ve yurt disina génderilen hekimlerin (Dr. Tevfik Salim Paga
gibi) raporlar1 dogrultusunda, sanatoryumlarin kurulmasi bir devlet politikas1 haline getirilerek (Ozkara, 2010;
Tekin, 2018, s.3) veremle miicadele ulusal bir seferberlige doniigmiistiir. Bu yapilar, sadece hastalari
iyilestirmekle kalmayip, aym1 zamanda halka hijyen ve modern yasam aligkanliklarini 6greten "egitim
merkezleri" olarak da goriilmiistiir

Tiirkiye Cumhuriyeti’nin kurulmasinin ardindan agilan ve Istanbul’da yetiskinler i¢in kurulmus ilk sanatoryum
olma Ozelligini tagiyan yapi1 Biiyiikada Sanatoryumu'dur (Gorsel 24). Dr. Musa Kazim’in girisimiyle 1923
yilinda, adanmn en yiiksek noktalarindan biri olan Isa Tepesi’nde faaliyete baslayan bu 6zel sanatoryum,
mimari yer segimiyle tedavi ilkelerini yansitir: Cam ormanlari arasinda, deniz manzarali genis bir bahge iginde
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konumlandirilmasi; temiz hava, giines 15181 ve riizgar sirkiillasyonu gibi kritik faktorleri en iist diizeye
¢ikarmay1 amaglamistir. Baslangigta kiralanan ahgap bir kosk binasi, 15 oda ve 20 hasta kapasitesiyle hizmet
vermistir. Kosk, kare planli, 3 katli bir yap1 olup, 6n ve arka cephesinde her katta yer alan balkonlar ile sikca
kullanilan biiyiik pencereler, dogal 151k ve hava akigini saglama amacini tagimistir (Gorsel 25).

Daha sonra hastalarin konaklamasi ve idari iglevler icin ilave edilen betonarme yapi, koskiin mimari
iislubundan farkli bir dil kullanir (Gorsel 26). Tek blok halinde, dikdértgen formlu, simetrik ve yatayda
genisleyen bu ek yapi, cephesindeki sadelik ve islevsellikle Neoklasik mimarinin izlerini tagimaktadir.
Betonarme ve tag yapi elemanlarinin birlikte kullanilmasi, yapimin dayanikliligini, yalitimint ve hijyenik
kosullarin1 artirma amacini gosterir. Bu ilave yapinin da genis ve biiyiik pencerelere sahip olmasi, sanatoryum
mimarisinin temel gerekliligi olan giin 15181 ve havalandirma prensibinin siirekliligini vurgular. Cevresi agaclik
alanlarla desteklenen genis bahge, hastalarin dogayla etkilesimini, yliriiylislerini ve acik hava dinlenme
kiirlerini destekleyecek sekilde peyzajin bir pargasi olarak ele alinmistir. Sanatoryum, 1970'li yillarda
kapatilmig ve giiniimiizde kullanilmamaktadir (Adali Dergisi, 2020).

Gorsel 24. Biiyiikada Sanatoryumu
Kaynak: Online Burak Miizayede, onlineburak.com. (Erigim 2024, Url 12)

B PR
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Gorsel 25. Biiyiikada Sanatoryumu Kogk Binasi.
Kaynak: Adalar’in Taginmaz Kiiltiir Mirasi, adalarmiras.com. (Erigim 2024, Url 13)

S Py
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Gorsel 26. Biiyiikada Sanatoryumu Ek Yapi.
Kaynak: Oguz Otay, gezmekyetmez.com (Erisim 2024, Url 14)

Cumhuriyet Donemi'nin ilk ve en 6nemli sanatoryumlarindan biri, Sultan II. Abdiilhamid’in daha o6nce
planladigi Camlica mevkii yerine 1924 yilinda agilmasi kararlastirilan Heybeliada Sanatoryumu'dur. Bu alan,
cam agaglar ile kapli, temiz havaya sahip ve kuzey riizgarlarina kapali bir yapida olmasi nedeniyle ideal bir
tedavi ¢evresi sunmaktaydi (Dingmen 1994, s.59).

Tesis, Heybeliada’nin ii¢ tepesinin birlestigi glineye yonelmis bir arazi tizerinde bulunan mevcut bir binanin
doniistiiriilmesiyle kurulmustur. iki katli yapinin ilk kat: idari islevlere ayrilirken, ikinci kati hastalarin kalic
tedavisi i¢in tasarlanmistir. Sanatoryum, zamanla ihtiyaglara gére agsamali bir inga siireci gegirmistir. 1930'da
hasta kapasitesini artirmak i¢in mevcut yapiya tek katli ek bir bina yapilmis, ardindan bu bina kat eklenerek
biiyiitilmustiir. 1932'de kadin hastalar i¢in ayr1 bir bina, 1933'te ise ameliyathane, eczane ve laboratuvar gibi
tibbi birimleri igeren bir blok daha eklenmistir. Hasta kapasitesinin siirekli yetersiz kalmasi iizerine 1946'da
ikinci bir yapilar grubunun ingasina baslanmistir. Arazi egimine uyum saglayan bu ikinci grup (Dr. Tevfik
Ismail Gokge Pavyonu) kadinlar binasi, mutfak, trafo, su deposu, rehabilitasyon merkezi ve hemsire okulu
binalarimi igermistir (Gorsel 27); bu grubun tamamlanmasi 1939 yilina kadar stirmiistiir (Yiizer, 2020, s. 73).

Heybeliada Sanatoryumu’nun mimari iislubu, sadeligi ve iglevselligi 6n plana ¢ikaran rasyonalist bir anlayisla
modern bir kimlige sahiptir ve zamanla eklenen yapilar bu biitiinciil tasarima uyum saglamigtir. Yapilarin
yerlesiminde simetriden ziyade, arazinin topografyasina uyum saglayan yatay bir kompozisyon
benimsenmistir. Cephe tasarimlarinda stisleme unsurlari minimumda tutulurken, diger sanatoryum
orneklerinde oldugu gibi biiyilk pencereler ve balkonlar en dikkat ¢ekici unsurlar olarak kullanilmustir.
Korkuluklarda ahsap ve ferforje detaylar tercih edilmistir. Yapilar aras1 gecisler, iistii kapali ve yan cepheleri
pencereli kopriilerle saglanmistir. Sanatoryumun mimari programi tedaviye ek olarak rehabilitasyon ve egitim
islevlerini de barmdirmistir; sinema salonu, konferans salonu, agik hava kiir alanlar1 ve hastalar igin dikis,
daktilo gibi kurslarin verildigi atdlyeler zamanla eklenmistir (Berk, 1950, s.25-29). Son haliyle dort blok
halinde kurgulanan sanatoryum; hastanenin tibbi, idari ve sosyal birimlerini (ameliyathane, laboratuvar,
sinema), hasta yatakhanelerini, hekim/hemsire lojmanlar1 ve rehabilitasyon merkezi gibi hizmet alanlarini
igermistir (Onad ve Muhasiboglu, 1959, s.175). Heybeliada Sanatoryumu, modern tip mimarisinin
Tirkiye’deki 6nemli bir temsilcisi olmasina ragmen islevini yitirmigtir (Gorsel 28).
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Gorsel 27. Dr. Tevfik Ismail Gokge Pavyonu Kat Planlari.
Kaynak: Yiizer, 2020, s. 74.

Gorsel 28. Heybeliada Sanatoryumu.
Kaynak: Apagik Radyo, apacikradyo.com.tr. (Erisim 2025, Url: 15)

Istanbul'da Cumhuriyet déneminde kurulan bir diger dnemli sanatoryum, 1932 yilinda orta sinif gelire sahip
verem hastalarina hizmet vermek amaciyla agilan Erenkdy Sanatoryumu'dur. Bu tesis i¢in yeni bir yap1 insa
edilmemis; Kozyatagi'nda, sehrin kalabaligindan izole, 54 doniimliik genis arazisi i¢inde cam agaglari, baglari,
kuyu ve yel degirmenleri bulunan Muhittin Pasa'nin koskii satin alinmistir (Gorsel 29). Bu yer secimi,
sanatoryumlarin temel tedavi prensipleri olan izolasyon ve iyilestirici dogal ¢evreye erisimi garanti etmistir.

Baslangicta 24 kisilik yatak kapasitesine sahip olan kdsk, zamanla yetersiz kalinca arazi i¢indeki bir diger
kosk, kadinlar pavyonu olarak diizenlenmistir (Gorsel 30). 1934 yilindan sonra kapasiteyi kalici olarak
artirmak amaciyla yeni bir bina insa edilmesine karar verilmistir. 1938'de tamamlanan Kizilay Pavyonu ahsap
yapilarin tadilat masraflar ve yasal kisitlamalar nedeniyle kagir (y1igma) olarak insa edilmistir. Bu yeni yapida,
kosklerin aksine daha sade, islevsel ve modern bir mimari yaklasim benimsenmistir. 1940'l1 yillarda tesise
laboratuvar, dinlenme salonu ve hastalarin beslenme kiirleri i¢in biiyiik bir kiimes gibi destekleyici birimler
eklenmistir. Hasta memnuniyeti ve artan talep {izerine 1942'de Pul Pavyonu adinda yeni bir yap1 daha insa
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edilmistir; bu pavyon da Kizilay Pavyonu gibi sade, islevsel ve modern ¢izgidedir. 1953 yilina kadar bir
hemsirelik okulu, biri gocuklara 6zel olmak iizere iki yeni pavyon ve bir hemsirelik koleji binasi eklenmistir.
Sanatoryumun gelisimi, ¢ocuk hastalar i¢in 6zel tedavi alanlarinin olugturulmasiyla devam etmistir. 1953'te bir
Aeryum (temiz hava kiirii odas1) acilmasi kararlastirilmig, yeni bina tamamlanana kadar komsu arazi satin
alinarak kamplar diizenlenmistir. 1954'te ingaati tamamlanan yeni Aeryum yapisi, 50 yatakli olup iki
yatakhane, revir ve hemsire odalarin1 barindiracak sekilde ¢elik konstriiksiyon ile inga edilmistir. Buna ek
olarak, yemekhane ve kalorifer gibi hizmet birimlerini iceren prefabrik yapilar eklenmistir. Son olarak, burada
kalan ¢ocuklar i¢in ilkokul, jimnastik ve konferans salonlarini igeren alanlar eklenerek Erenkdy Sanatoryumu,
kapsamli bir saglik, rehabilitasyon ve egitim kompleksi haline gelmistir (Demir, 2019). Sanatoryum
giiniimiizde Erenkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi olarak kullanilmaktadir (Gorsel 31).

-

Gorsel 29. Erenkoy Sanatomu Koskii.
Kaynak: Demir, 2019, s.27.

Gorsel 30. Sanatoryumun Kadimlar Pavyonu.
Kaynak: Demir, 2019, s.29.
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Gorsel 31. Erenkdy Sanatoryumu.
Kaynak: Demirtas, E. gazetekadikoy.com.tr. (Erisim 2025, Url: 16).

Istanbul'daki 6nemli sanatoryumlar zincirinin bir parc¢asi olan Yakacik Sanatoryumu ise, tiiberkiilozla
miicadele amaciyla 1936 yilinda hizmete agilmustir. Bir Ingiliz vatandasinin veremden kaybettigi kizinin
anisina, bolgeye diktigi cam agag¢larinin bulundugu araziyi, iizerine sanatoryum insa edilmesi sartiyla Prof. Dr.
Ihsan Sabar ve dénemin ileri gelen isimlerine bagislamasiyla yap:1 hayata gegmistir (Yildirim, 2010, s. 103).
Yakacik Dagi’nin yamaglarinda 100 kisilik kapasiteyle insa edilen yapi (Gorsel 32), cerrahi servis,
bakteriyoloji laboratuvar1 ve rontgen merkezi gibi modern tibbi birimleri biinyesinde barindirmaktaydi. Oda
diizenlemeleri 1, 2 ve 4 kisilik olarak dizayn edilmis ve hijyen gerekliligi olarak her odada ozel lavabo
diigiiniilmiistiir. 1957 yilinda TCDDY tarafindan satin alinarak sadece kendi ¢alisanlarina hizmet vermesi igin
ozellestirilmis, daha sonra Saghik Bakanligi'na devredilerek 2005 yilinda Istanbul Yakacik Dogumevi ve

6rsel 32. aka01k Sanatoryumu.
Kaynak: Zengin, 1957; Ozden ve Sentiirer, 2024
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Gorsel 33. Yakacik Dogum ve Cocuk Hastanesi.
Kaynak: Ahiskali, T. O. Youtube Video’sundan alintidir. (Erisim 2025 , Url 17).

Tiirkiye Cumhuriyeti doneminde Ege Bolgesi'nde acilan dzel sanatoryum 6rneklerinden biri olan Izmir Buca
Sanatoryumu, 1942 yilinda hizmete girmistir. izmir'in Buca ilgesinde, 50 déniimliik ¢am agaclar arasindaki
bir arazi iizerine kurulan tesis, baslangigta arazi iginde yer alan bir koskiin sanatoryum binasi olarak
kullanilmasiyla faaliyete baslamistir (Bengiserp, 2003, s. 181). 30 kisilik kapasiteye sahip olan bu yap,
modern konfor ve tedavi gerekliliklerini birlestirmistir: Merkezi kalorifer tesisatinin yani sira her odada
sOmine ocagl bulunmasi ve sicak su tesisati, hastalarin konforu i¢in diisiiniilmistiir. Yapida yer alan biiyiik
teras alani, hastalarin dinlenme ve kiir tedavilerini gerceklestirdigi temel mekan olarak kullanilmistir (izmir
Veremle Miicadele Cemiyeti, 1944; Coskun, 2017, s. 75). Buca Sanatoryumu'nun cephe tasariminda, sadelik
ve islevselligi 6n plana gikaran modern bir {islup hakimdir (Gorsel 34). Siislemelerden arindirilmis, diiz gati
tipli ve genis acgiklikli pencerelerin kullanildig1 goriilmektedir. Teraslarin cephe kompozisyonunda belirgin
sekilde vurgulanmasi ve her katta ayni mimari dgelerin tekrar edilmesi; mimaride Bauhaus ve Rasyonalist
akimlarin etkilerini yansitan bir tasarim yaklasimi olarak degerlendirilmektedir. Uzun yillar hizmet verdikten
sonra izmir Verem Savas Dernegi tarafindan SSK'ya satilan tesis, daha sonra dort ek binayla kapasitesini ve
islevini genisletmistir (Bengiserp, 2003, s. 181, 182). Yap1 giiniimiizde islevini yitirmistir.

Gorsel 34. ca Sanatoryumu:—l %4.
Kaynak: Atalarimizin Topraklart. pinterest.com. (Erigsim 2025, Url 18).

Ozel sanatoryumlarin bir diger énemli drnegi, Bursa’da agilan Uludag Kiraz Yayla Sanatoryumu'dur. 1949
yilinda insaat1 tamamlanan yapi, baslangigta Milli Egitim Bakanlig1 tarafindan 6gretmenler i¢in otel olarak
tasarlanmistir. Ancak, donemin artan verem hasta sayisi ve yapinin konumu goz Oniine alinarak bir verem
sanatoryumuna doniistiiriilmesi kararlagtirilmigtir. Tasarimi, Prof. Dr. Emin Onat ve Cumhuriyetin ilk kadin
mimarlarindan Prof. Dr. Leman Cevat Tomsu gibi dnemli isimler tarafindan gergeklestirilmistir. Sanatoryum
i¢in secilen arazi; yliksek rakimli olmasi, cam ormanlariyla ¢evrili bulunmasi ve sehir merkezine uzaklig ile
hem bol oksijenli temiz hava saglamakta hem de hastalar i¢in gerekli izolasyonu olusturmaktadir. 10.000 m?
alam kaplayan tesisin 8.000 m? biiyiikliiglindeki ana binasi, 24x30 metre Olciilerinde bir avlu etrafinda
konumlandirilmistir (Gorsel 35). Bu boliim bakim odalari, hasta servis birimleri, ortak kullanim ve genis
dolagim alanlarini igerir. Toplam 79 yatak kapasiteli hasta odalari, glineslenme teraslarina agilmakta ve 3,30
metrelik aks diizeniyle bat1 cephesinin karakteristigini olusturmaktadir. Onat ve Tomsu, saglik yapilarimm
islevsel gerekliliklerini yerine getirirken, avlu oranlar1 ve malzeme se¢imi araciligiyla yerel mimariden
referanslar eklemeyi amaglamis, boylece hastane yapilarinin soguk atmosferini daha insancil bir yaklagimla
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yeniden ele almistir. Kompleks, hasta bakim binasina ek olarak doktor ve hemsire lojmanlari, laboratuvarlar,
konferans salonu ve destek birimleriyle biitlinciil bir saglik kampiisii niteligi tasimaktadir (Yilmaz, 2005).
Yapinin cephesi incelendiginde, siislemelerden arindirilmis ve islevselligi 6n planda tutan modern bir anlayis
benimsendigi goriiliir. Tipki diger sanatoryum orneklerinde oldugu gibi, genis ve biiylik pencerelerin yani sira
kiir tedavisi icin cephelere sikga balkon ve teraslarin yerlestirilmesi, bol giines 15181 ve havalandirma
saglamay1 hedeflemistir. Yapinin T formundaki plan semasi, hasta odalarmnin karsilikli yerlestirilerek her
birinin gilines 1s18indan maksimum diizeyde faydalanmasi amacini yansitmaktadir. Baglangicta maddi durumu
iyi olan hastalarin tedavisine yonelik olan bu merkez, daha sonra Isci Sigortalari Kurumu ile anlasarak isci
sinifindan hastalar1 da tedavi etmeye baslamustir (Uster, 1957, 5.246). Sanatoryum binas1 2023 yilinda yeniden
islevlendirilerek uluslararasi alanda sirketlerin faydalanabilecegi ‘Bursa Business School’ adi altinda bir
egitim merkezine doniistiirilmiistiir (Gorsel 36).

e 7 4 1l
Gorsel 36. Bursa Uludag Kirazliyayla Sanatoryumu Giiniimiizdeki Goriintisii.
Kaynak: Baska Gazete, baskagazete.com. (Erisim 2025, Url 19)

1952 yilina gelindiginde, Tiirkiye Cumhuriyeti'nin tiiberkiilozla miicadele stratejisi kapsanminda biri istanbul
digeri Ankara'da olmak iizere iki 6nemli sanatoryum kurulmustur. Bunlardan ilki, Istanbul'da Is¢i Sigortalari
Kurumu tarafindan Narlidere Ciftligi iizerinde 20 yatakli olarak insa edilen Siireyya Pasa Isci
Sanatoryumu'dur. Saglik Bakanligi'min destegiyle bir yil sonra Harem Koskii'nde yapilan tadilatla yatak
kapasitesi 50'ye cikarilmistir. 1957 yilindan sonra 300 kisilik kapasiteye sahip A Blok’un eklenmesiyle
sanatoryum 400 yataga ulasmistir (Onad ve Muhasiboglu, 1959, s.191). ilerleyen yillarda yatak kapasitesi
550'ye kadar genisletilmistir. Modern mimari anlayisla tasarlanan bu yapi, hastalarm sosyal ve psikolojik
ihtiyaclarma da odaklanmustir. Igerisinde telefon santrali, radyo sistemi, okuma salonlar1 ve dinlenme alanlart
bulunmaktadir. Hasta odalar1 1, 2 ve 4 kisilik olarak diistintilmiistiir. 1962 yilinda SSK'ya devredilerek S.S.K.
Stireyya Paga Gogiis Hastaliklar1 Merkezi adim alan tesis, 1995 yilinda Siireyya Pasa Gogilis Kalp ve Damar
Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi adin1 almis ve kapatilan Heybeliada Sanatoryumu’nu da biinyesine
katmustir (Bengiserp, 2003, s. 176; Yildirim, 2010, s.102). Yapi, giiniimiizde islevini yitirmistir (Gorsel 37).
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Gorsel 37. istanbul Siireyya Pasa Sanatoryumu, A Blok
Kaynak: Ada. H. Youtube Video’sundan alintidir. (Erisim 2024, Url 20)

Istanbul Siireyya Pasa Sanatoryumu ile es zamanl1 olarak kurulan Ankara Kecidren Atatiirk Sanatoryumu’nun
yerine, Mustafa Kemal Atatiirk’iin 1930'larda dile getirdigi bir fikirden ilham alinarak karar verilmistir.
Atatiirk’lin, yaveri Cevdet Abbas Bey’in Kegioren’deki koskiinde misafir oldugu sirada bolgenin havasiin
iyilestirici etkisini fark etmesi {izerine buraya bir hastane kurulmasini dile getirmesi, sanatoryuma adinin
verilmesine neden olmustur (Onad ve Muhasiboglu, 1959, s.93). 250 yatak kapasiteli olarak acilan
sanatoryum, gogiis cerrahisi poliklinigi, rontgen ve bakteriyoloji laboratuvari gibi tibbi birimleri biinyesinde
barindirmaktaydi (Gorsel 38). Tesis, sadece tedavi degil, ayn1 zamanda rehabilitasyon ve sosyal entegrasyonu
da desteklemistir; zamanla eklenen sinema, tamir, ¢igekcilik, mobilyacilik ve ekmek firmi gibi atdlyeler
araciligryla gelir elde ederek kendi kendine yeten bir modele yaklagmistir (Bozyakali, 1960; Coskun, 2017).
Atatiirk Sanatoryumu, sanatoryum yapilarinin temel ilkesi olan dogal ¢evre ile biitiinlesmeyi yansitir.
Ankara’nin yiliksek rakimli ve ormanlik bir bdlgesine konumlandirilmasi, temiz hava akigindan faydalanma ve
iyilestirici bir atmosfer sunma amacini desteklemistir. Yapinin c¢evresinde peyzaj diizenlemeleriyle
sekillendirilmis genis acik alanlar, agaglandirma ve yiiriiylis yollar (kiir yollar1) hastalarin rehabilitasyonunu
desteklemistir. Yapisal olarak, sanatoryum lineer blok diizenini benimseyerek uzun ve yatay kiitleler halinde
tasarlanmigtir (Gorsel 39). Bu diizenleme, mekanlarin dogal havalandirmasini kolaylastirmakta ve tiim hasta
odalarinin gilines 15181 almasina olanak saglamaktadir. Teras diizeni incelendiginde, hasta odalarinin biiyiik
Olcilide giiney cephesine yonlendirildigi ve genis pencerelerle donatildigi goriilmektedir. Kuzey cephesi ise
servis alanlar1 ve destek birimlerine ayrilmistir. Cephe boyunca devam ettirilen genis teraslar, kiir tedavisi
goren hastalarin odalarindan dogrudan agik havaya erisimlerini kolaylastirmay1 amaclamistir. Yapi
giiniimiizde iglevini siirdiirmekte ve Ankara Atatiirk Sanatoryum Egitim ve Arastirma Hastanesi ad1 ile hizmet
vermektedir (Gorsel 40).

- — =

A  NCON - e TN
Gorsel 38. Atatiirk Sanatoryumu’nun 1958 Yilt Genel Goriiniisii.

Kaynak: Ankara Hikayesi. Instagram hesabindan alintidir. (Erisim 2024, Url 21).
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Ata‘g’.irk Sariatoryumﬁ.
Kaynak: Kog Universitesi VEKAM Kiitiiphanesi ve Arsivinden. (Erisim 2023, Url 22)

Gorsel 40. Atatiirk Keciéren Sanatoryumu Giiniimiizdeki Gortiniisii.
Kaynak: Tiirk Toraks Dernegi. toraks.org.tr. (Erigim 2024, Url 23).

1950'li yillarda verem hastaliginin yayginlagsmas: ve Istanbul'daki Siireyya Pasa Gogilis Hastaliklari
Hastanesi'nin yetersiz kalmasi {izerine, 6zellikle Karadeniz Bolgesi'ndeki hastalara hizmet vermek amaciyla
1950 yilinda devlet tarafindan Kastamonu Ballidag Sanatoryumu'nun kurulmasma karar verilmistir
(Cumhurbaskanligi Devlet Arsivi, 1950). Donemin Cumhurbaskani Ismet Inonii tarafindan onaylanan bu karar
dogrultusunda, Daday ilgesi smirlarinda, 1163 metre rakimli ve 4,6 milyon metrekarelik devasa bir devlet
orman sahasi tahsis edilmistir. Ballidag sehir merkezine uzak olmasi, izole konumu, temiz ¢am havasi, bol
giines 15181 almasi, kuzey riizgarlarina kapali ve giiney riizgarlarina acik olmasi gibi mikroklimatik 6zellikleri
onu tiiberkiiloz tedavisi i¢in ideal alan haline getirmistir. Sanatoryumun mimari yapisi, insa edildigi dénemin
modern Sanatoryum mimarisi prensiplerini yansitarak fonksiyonellik, hijyen ve agik hava kullanimimni esas
almistir. Genel kiitle organizasyonu L ve I formunda iki bloktan olusan karma bir plan tipine sahiptir; bu
bloklar, arazinin egimli topografyasina uyumlu bigimde yerlestirilmis ve Heybeliada Sanatoryumu'ndaki gibi
koprii niteliginde iki adet gecis alani ile birbirine baglanmistir. Toplam 350 yatak kapasiteli hasta odalar1 L
blogunun giiney cephesine konumlandirilmis ve giin 1s1¢indan maksimum fayda saglamasi amaglanmistir.
Cephe tasariminda siisleme Ogelerinden arindirilmis, modiiler ve rasyonel bir iislup benimsenmis, Bauhaus
etkilerini tasiyan bu tasarimda pencere agikliklari yogun olarak kullanilarak i¢ mekanlarda dogal isik ve
havalandirma olanaklari maksimize edilmistir. Yapisal olarak betonarme tasiyici sistemle insa edilmis olan
sanatoryumda, cephede beyaz siva iizerine sar1 tonlardaki pencere kenarlar1 ve parapetler kullanilarak gorsel
bir hareket saglanmis; cat1 ise iklim kosullarina uygun, tek yone egimli ahsap striiktiirden yapilmistir. Ballidag
Sanatoryumu'nun islev semasi, sadece hasta bakimi ve konaklamasina odaklanmakla kalmayip, modern bir
saglik tesisinin tiim gerekliliklerini karsilayacak sekilde tasarlanmistir. Bu kapsamli organizasyon, hastane
isleyisi i¢in gerekli olan ¢esitli destek birimlerini icermektedir. Yapi igerisinde; tibbi teshis ve arastirmalarin
yapildig1 laboratuvar odasi, goriintilleme hizmetlerinin sunuldugu rontgen {initesi ve hareketli goriintiileme
cihaz1 olan skopi odasi gibi teknolojik birimler yer almistir. Ayrica lojistik ve hukuki zorunluluklar
karsilamak tizere bir morg ve gasilhane de mevcuttur. Hastalarin ilag tedarigi i¢in bir eczane, giyim, onarim
gibi ihtiyaglar1 karsilamak iizere bir terzihane ve hastalarin kiiltiirel ve psikolojik ihtiyaglarina hitap eden
biiylik bir kiitiiphane de sanatoryumun islev semasindaki onemli bilesenler olarak tasarlanmistir (Yildirim,
2025). Bu genis islev yelpazesi, Ballidag Sanatoryumu'nun sadece bir yatakhane degil, ayn1 zamanda kendi
kendine yetebilen, kapsamli bir tedavi ve rehabilitasyon merkezi olarak kurgulandigini gostermektedir.
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Ballidag Sanatoryumu, Tiirkiye'deki tiiberkiilozla miicadele mimarisinin fonksiyonel gereklilikler ile dogal ve
yapisal etmenler arasindaki dengeyi basariyla kuran, modern dénemdeki 6nemli bir temsilcisidir. Ozgilin yap1
giiniimiize gelememistir.
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Gorsel 41. Kastamonu Ballidag Sanatoryumu Ana Giris Kati
Kaynak: Yildirim, 2025

Gorsel 42. Kastamonu Ballidag anatory mu.
Kaynak: AE Mimarlk’tan alinmistir.

SONUC

Tiiberkiiloz (TB), Mycobacterium tuberculosis bakterisinin neden oldugu basit bir enfeksiyonun ¢ok &tesinde,
19. yiizy1l ve 20. ylizy1l boyunca toplumsal yapiyi, sanati ve en onemlisi mimari pratigi kokten degistiren
"sosyal bir hastalik" olarak tarihe ge¢mistir. "Ince hastalik" olarak da bilinen verem, caresizligin ve toplumsal
tecridin de simgesi olmustur. Antibiyotiklerin 1940'larin sonlarina kadar kesfedilememis olmasi, tiiberkiilozla
miicadelenin farmakolojik bir alandan ¢ikip, bizzat mekanin ve ¢evrenin iyilestirici giiciine dayanan felsefi ve
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mimari bir alana kaymasina neden olmustur. Bu ¢aresizlik, hastalar1 sadece izole edip barindiran pasif yapilar
degil, Dr. Hermann Brehmer ve Peter Dettweiler gibi onciilerin sistemlestirdigi "Aeroterapi" (temiz hava),
"Helyoterapi" (kontrollii giines 15131) ve "Istirahat Kiirii" iicliisiinii uygulayan aktif tedavi merkezleri olarak
tasarlanan sanatoryum adi verilen yeni bir mimari tipolojiyi ortaya ¢ikarmistir. Sanatoryumlarin tarihgesi
incelendiginde, bu yapilarin kiiresel bir yayilim gosterdigi agiktir. Ilk modern sanatoryumun 19. yiizyilin
ortalarinda Almanya'nin Goérbersdorf kentinde Dr. Brehmer tarafindan kurulmasinin ardindan, bu model
Avrupa ve Kuzey Amerika'ya hizla yayilmistir. Bu ¢alismada incelenen uluslararast 6rnekler, bu yayilimin
sadece niceliksel degil, ayn1 zamanda ideolojik ve bigimsel olarak da ne kadar ¢esitli oldugunu gostermektedir.
Almanya'daki Beelitz-Heilstétten, 60 binadan olusan devasa bir pavyon sistemiyle kendi kendine yeten bir
"saglik kdyii" modelini sunarken; Isvigre Davos'taki Turban Sanatoryumu, zorlu Alp iklimine uyum saglayan
daha kompakt ve yalin bir tasarim dili gelistirmistir. Alvar Aalto'nun Finlandiya'daki Paimio Sanatoryumu,
modern mimarinin hiimanist potansiyelini sergileyen bir saheser olarak o©ne ¢ikarken; Rusya'daki
Ordjhonikidze Sanatoryumu, Stalinist Neoklasizmin anitsal diliyle tiiberkiiloz tedavisini siyasi bir gosteriye
doniigtirmiistiir. Sayilart binleri bulan bu kiiresel ag, tiiberkiillozun ortak bir tehdit oldugunu ve hastalikla
miicadelede tedavi siirecinin bir parcasi olarak uluslararasi bir mimari dili benimsedigini kanitlamstir.
Tirkiye'de ise bu kiiresel miicadelenin yansimalari, iilkenin modernlesme tarihiyle i¢ ice gecmistir.
Anadolu'da Gevher Nesibe Dariissifasi gibi Selcuklu donemine ait erken sifahane gelenegi bulunsa da modern
sanatoryumlar Osmanli'nin son dénemlerinde (Burgazada, Hamidiye Etfal) ortaya g¢ikmis ve ozellikle
Cumhuriyet'in ilanindan sonra bir ulus-devlet projesinin saglik politikalar1 ayagi olarak zirveye ulagmistir. Bu
caligmada incelenen Biiyiikada, Heybeliada, Erenkoy, Yakacik, Buca, Uludag, Siireyya Pasa, Atatiirk ve
Ballidag sanatoryumlari, Tiirkiye'nin farkli cografyalarinda, devlet, 6zel girisimciler ve dernekler araciligiyla
insa edilen onlarca tesisten sadece en belirgin olanlaridir. Bu yapilar, gen¢ Cumbhuriyet'in "saglikli nesiller"
idealini mekana yansitan mimari modeller olarak gérev yapmuistir.

Bu makale kapsaminda, 10'u kiiresel 6l¢ekte ikonik 6rnek, 13'U ise Tiirkiye'den biiylik tesisler olmak iizere,
tipolojik agidan belirleyici toplam 23 sanatoryum yapisi analiz edilmistir. Giiniimiiz itibariyla, incelenen bu 23
tesisten 15'inin fiziki varligimi korudugu tespit edilmistir. Ayakta kalan bu yapilar 6zelinde dahi, islevsel
devamlilik gdsterenlerin sayisi 10 ile sinirlidir: Uluslararast 6rneklerden 3'i (Gorbersdorf, Alland ve Paimio
Sanatoryumlar1) ve Tirkiye'den 7'si (Gevher Nesibe Hatun Dariissifasi, Hamidiye Etfal, Yedikule, Erenkdy,
Yakacik, Uludag Kirazliyayla ve Kecioren Atatiirk Sanatoryumlari), 6zgiin kimliklerinden biiyiik 6lciide 6diin
vermis olsalar da giiniimiizde yeniden islevlendirilmis olarak varliklarim siirdiirmektedir. Geriye kalan 5 yap1
ayakta olmasina ragmen atil duruma diismiis, envanterin diger 8 yapisi ise zaman iginde tamamen yok
olmustur.

Bu sanatoryumlarin mimari analizi, cografi ve Kkiiltiirel baglamlardaki iislup farkliliklarina (Neoklasik,
Modern, Yerel) ragmen, tutarli ve evrensel bir tipolojik dilin varligini ortaya koymustur. Sanatoryum
mimarisinin bu ortak karakteri, dogrudan tedavi felsefesinin mekénsal gerekliliklerinden dogmustur. Her
seyden Once, yer se¢imi mimari programin ilk ve en kritik karariydi. Sanatoryumlar, tiiberkiilozun "kirli sehir
havasi" ve "yozlasmis kent yasami" ile iliskilendirilmesi nedeniyle kasith olarak kentlerden izole edilmis,
yiiksek rakimli, tercihen ¢am ormanlariyla (aeroterapi i¢in) kapl arazilere (6rn. Heybeliada, Ballidag, Uludag)
konumlandirilmigtir. Bu da arazi seklinin dogrudan yerlesime etki etmesine sebep olmustur. Tedavinin temeli
Helyoterapi, yani giines 15181 oldugundan, sanatoryumlarin mimari kurgusu giinesin hareketiyle dogru orantili
olarak calismak iizere tasarlanmistir. Binalar, araziye mutlak giineye yonelecek sekilde yerlestirilmistir. Bu
zorunluluk, genellikle simetriden uzak, arazinin topografyasina yayilan lineer (dogrusal) bloklarin veya
pavyon sistemlerinin (6rn. Beelitz-Heilstdtten, Hamidiye Etfal) benimsenmesine yol agmustir.

Sanatoryum mimarisinin en belirgin ve yenilik¢i karakteri ise stiphesiz cephe kurgusunda yatmaktadir. Cephe,
bir duvar olmaktan ¢ikip, i¢c mekan ile dis mekanin bulustugu aktif bir arayiize doniismiistiir. Binanin en
onemli mimari unsuru, cephe boyunca kesintisiz devam eden genis balkonlar, teraslar ve "kiir galerileri"
olmustur. Bu alanlar, hastalarin yataklarindan bile ¢gikmadan veya Dettweiler'in dizayn ettigi gibi sezlonglara
uzanarak a¢ik hava istirahat kiiriinii alabilmeleri i¢in tasarlanmustir. Bu ilke, Paimio'nun ¢ati terasindan,
Ballidag'in L-formlu blogunun giiney cephesine; Heybeliada'nin yatay balkonlarindan Uludag'in T-formlu
planindaki teraslarma kadar tim orneklerde baskindir. Peyzaj, bu mimari kurgunun ayrilmaz bir parcasi
olmustur. Sanatoryum yapilarinin bahgeleri, sadece estetik bir unsur degil, tedavinin aktif bir pargasi olarak
diizenlenmistir. Hastalarin kontrollii yiiriiyiisler yaptigi1 ve terrenekur (kiir yolu) olarak bilinen isaretli
parkurlar (6rn. Ordjhonikidze, Atatiirk Sanatoryumu) bu peyzaj diizenlemelerinin merkezinde yer almistir.

Ic mekanlarda ise bu rasyonellik, hijyenle 6n plana ¢ikmistir. Ozellikle Modern Mimarlik Hareketi'nin
yiikselisiyle birlikte sanatoryumlar, siislemeden arindirilmis, rasyonalist ve islevselci bir dil kullanmistir.
Paimio'da Aalto'nun tasarladigi gibi toz tutmayan kavisli duvar-déseme birlesimleri, kolay temizlenebilir
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malzemeler (seramik, musamba), sessiz lavabolar ve tavana yansitilan hasta dostu aydinlatmalar bu anlayigin
zirvesidir. Sanatoryumlar, gelisim siirecleri i¢inde sadece yatakhanelerden ibaret olmaktan cikip, kendi
kendine yeten sosyal yerleskelere doniismiistiir. Hastalarin aylarca, bazen yillarca kaldigi bu izole diinyada,
psikolojik ve sosyal rehabilitasyon en az tibbi tedavi kadar 6nemli goriilmiistiir. Bu nedenle sanatoryum
programlari, yatakhaneler ve standart tibbi birimler (ameliyathane, rontgen, laboratuvar) haricinde zengin bir
sosyal donat1 yelpazesi icermistir. Kiitiiphaneler, sinema ve konferans salonlar1 (Heybeliada, Atatiirk), postane
(Beelitz), ibadethaneler (Alland), kis bahgeleri (Alland), tamir, dikis ve mobilyacilik gibi mesleki atdlyeler
(Heybeliada, Atatiirk), firinlar (Erenkdy), cicekciler ve hatta kiimesler (Erenkdy) bu komplekslerin ayrilmaz
parcalar1 olmustur. Bu mekanlar, sanatoryumu bir hastaneden cok, bir "iyilesme koyii"ne doniistlirmiistiir.
Ancak, 1950'li yillara gelindiginde tiiberkiilozla miicadelede yasanan tibbi gelisme, bu gorkemli mimari
mirasin da sonunu hazirlamistir. Antibiyotiklerin kesfi, tiiberkiiloz tedavisini aylarca siliren istirahat
kiirlerinden, evde alinabilen birka¢ aylik ila¢ tedavisine indirgemistir. Tibbi bir "mucize" olarak goriilen bu
gelisme, sanatoryum mimarisi i¢in bir devrin sonu olmustur. Tedavi felsefesi ortadan kalkinca, bu felsefeye
gore tasarlanmig binalar islevsiz kalmigtir. Onlar tedavi i¢in ideal kilan izolasyon ve uzaklik, antibiyotik
caginda en biiyiik dezavantajlar1 haline gelmis; bu devasa tesislerin bakimi, 1sitilmasi ve isletmesi ekonomik
olarak siirdiiriilemez bir yiik olusturmustur.

Giinlimiizde, bu ¢aligmada incelenen kiiresel sanatoryum mimari mirasinin mevcut durumu trajik bir envanter
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Diinya capindaki 6nemli orneklerin mevcut durumu cografi ve ekonomik
kosullara bagli olarak farklilik gosterse de antibiyotiklerin kesfinden sonra tiiberkiilloz hastaliginda
gbzlemlenen vaka sayilarinin azalmasi ve hastaligin tedavi seklinin degismesi, bu yapilarin fiziki islevini sona
erdirmigtir. Almanya'daki Beelitz-Heilstdtten kompleksi, devasa pavyon sisteminin bir kismi kaderine terk
edilerek metruk bir anit haline gelirken, diger boliimleri konut ve turistik alanlara doniistiiriilmiistiir.
Finlandiya’da Alvar Aalto’nun mimari saheseri Paimio Sanatoryumu, kapatildiktan sonra zorlu bir koruma
siireci yasamig ve en son bir 6zel saglik merkezi olarak yeniden islevlendirilerek varligini siirdiirmiistiir.
Isvigre Davos'taki Turban Sanatoryumu gibi yiiksek rakimli tesisler ise, genellikle liiks otellere veya
rehabilitasyon merkezlerine ¢evrilmistir. Rusya’daki Ordjhonikidze Sanatoryumu ve benzeri Stalinist donem
eserlerinin gogu, 6zellestirme sonrasi atil kalmig veya tatil tesislerine doniistiiriilerek orijinal toplumsal iglevini
yitirmistir. Tiirkiye'deki durum ise sanatoryumun uluslararasi 6rnekleri ile benzerlik gostermektedir. Birgogu
(6rn. Heybeliada Sanatoryumu, Siireyya Pasa'nin bazi bloklari, Ballidag Sanatoryumu) kaderine terk edilmis,
hizla ¢iiriiyen, vandalizme ugramig ve mimari biitiinliigiinii kaybetmekte olan birer anit-yap1 haline gelmistir.
Bazilar1 yikilmis, bazilar1 ise (6. Uludag) orijinal islevinden tamamen farkli bir egitim merkezine
dontistiiriilmiigtiir. Sadece smirli sayidaki 6rnek (6rn. Kecioren Atatiirk, Yakacik, Uludag Kirazliyayla),
kapsamli modernizasyon ve biiyiik 6l¢ekli mimari miidahaleler yoluyla 6zgiin kimliklerinden 6diin vererek,
orijinal islevlerine yakin (hastane, iiniversite birimi, egitim merkezi gibi) hizmet vermeye devam edebilmistir.

Sonug olarak, sanatoryumlarin yiikselisi ve diisiisli, mimarinin bir saglik krizine nasil dogrudan ve gii¢lii bir
yanit verebileceginin, ancak ayni zamanda tibbi ilerlemeler karsisinda nasil hizla islevsiz kalabileceginin de
bir kamtidir. Ancak, bu mirasin bize sagladigi kazanim, hala milyonlarca insami etkileyen ve &zellikle ilag
direncli tiirleriyle tehlike arz eden kiiresel bir saglik sorunu olan tiiberkiilozun tarih sahnesinden silinmemis
olmasidir. Ayrica COVID-19 pandemisi ile insanliga, havalandirmanin, dogal 15181n, izolasyonun, mekansal
karantinanin ve mimarinin saglik {izerindeki etkisinin ne kadar 6nemli oldugunu hatirlatmistir. Bugiiniin saglik
mimarisi tartigsmalari, Paimio'da Aalto'nun ¢6zdiigii sorunlarin neredeyse aynisini tartismaktadir. Bunun yani
sira karantina siirecinde dogadan ve giines 1s18indan yoksun kalan milyonlarca insanin yasadigi psikolojik
zorluklar, sanatoryum mimarisinin "Helyoterapi" ilkesinin sadece fiziksel degil, zihinsel bir gereklilik
oldugunu da gostermistir. Giiniimiiziin modern hastane tasarimlari, mekanik havalandirmaya bagimli,
pencereleri agilmayan, steril ve dogadan kopuk yapilariyla bu kiiresel salginda yetersiz kalmistir. Bu nedenle,
tiiberkiiloz sanatoryumlari, yalnizca ge¢misin korunmasi gereken mimari ikonlar1 degil, ayni zamanda
gelecegin "iyilestiren mimarisi" (healing architecture) i¢in yeniden incelenmesi, dersler ¢ikarilmasi ve
potansiyel adaptif yeniden kullanim stratejileriyle korunmasi gereken degerli birer laboratuvar niteligindedir.
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