EPITESZETI KONCEPCIO

A kérhaz mint épulettipus valdszinlileg a legkomplexebb kézépdlet.
Szigoru technologiadja van, amely megfelelé kielégitése
kulcsfontossagu, ugyanakkor nem felejthetd el, hogy embereknek,
raadasul beteg, ezaltal az atlagnal pszichésen érzékenyebb
emberek gyogyitasara készul. Ezen kett6sség lehetd
legoptimalisabb és legjobb kielégitése vezérelt minket.

Olyan kérhaz létrehozasa volt a célunk, ahol a szigoru technolégia
nem megy a kdzérzet rovasara, az optimalis, hatékony mikddés
biztositasa mellett.

A koérhaz mikodési rendszerét ugy lattuk legjobbnak, ha a
latogatoforgalmat az utca feldli oldalon bonyolitjuk, mikézben a
“belsd” beteg-orvos forgalmat a keleti, a mutéblokkok kozelében
valositjuk meg. A “legrovidebb utvonalak elve” igy valésulhat meg
leginkdbb, az eltér6 forgalmak szétvalasztasa mellett. A terépias
helyiségeket ( m(td, haematoldgia, elektrofizioloégia ) egy blokkban
alakitottuk ki, a meglévd épullet mitbivel szoros kapcsolatban, a
leend6 intenziv osztaly mellett.

Az apolasi egységek keleti végén elhelyezett liftek egyenesen a
terapias blokkba vezetnek. Iit csak fekvébeteg és orvos forgalomat
bonyolitunk.

A fekvbbetegek kozérzetének javitdsara ugy alakitottuk a tereket,
hogy a fény és a zéld legyen az uralkodo6. A természetes vilagitast,
napfényt, tudatosan vagy tudat alatt, de igényli az ember, és ez
szamunkra életszikséglet. Az ezzel kapcsolatos igény a beteg
embernél fokozottabb mértékben jelentkezhet, kiléndsen pszichés
vonatkozasaiban. A napsugar valtakozd fénye, szine frissito,
kellemes és megnyugtaté hatast valt ki, ami természetesen a beteg
gyogyulasat elénydsen befolyasolja.

Tanulmanyok tamasztjak ala, hogy azon betegek, akik betegséguik
és gyogyulasuk alatt deprimaltak, kedélytelenek, igen gyakran gyors
javulast mutatnak, ha a szabad természetbe kerulnek. A napfénynek
udit6é hatasa van.

A kortermek és az apolasi egységeket 6sszekotd betegfolyosdk nagy
tvegfellletei a belsd, intim ugyanakkor keleti iranyba nyitott udvarra
néznek, amely egy nyugodt, vilagos, névényekkel teli kbrnyezetet
biztosit. A fény és a természet kbzelsége a feszlltségét oldja, a
beteg ember szamara megnyugvast és melegséget jelent.Az 6ko-
épitészeti szempontokon tul ( lasd késébb ) a fény jotékony hatasa
miatt sem alakitottunk ki rosszul tajolt ( pl.: északi ) szobakat.

Fontos volt szamunkra, hogy a beteg, nem dnszantabdl itt tartbzkodd
ember szabadsagérzete megmaradjon, a bezartsagérzetet épitészeti
eszkOzokkel csOkkentsik.

MATRIX

A kiadott orvos szakmai program szerint a klinikak a progressivitas 3-5 szintjén mikoddnek, amely esetben az “idealis” matrix, a
legjobb agykihasznalas nem megvaldsithatd, mert a hatékonysag rovasara megy. Ugyanakkor az agyak jobb kihasznéltsaga a
korhaznak is érdeke mikézben a varolistak révidulése a betegeket szolgalja.

A progressivitasi szint, valamint a matrix kdz6tti feszlltséget ugy oldottuk fel, hogy az apolasi egységek kezeld és vizsgald
helyiségeit egy, az apolasi egységeket 6sszekdto folyosora szerveztik, a folyosd és az apolasi egység hatarara. Ezen folyoson
csak betegek ndvérek és orvosok mozognak ( papucsos - fehér - tvonal ).

A kezeld és vizsgald heyiségek ilyen helyzetbe allitasaval elértiik, hogy az apolasi egység és kezeldjének viszonya, szoros
kapcsolata megmarad, ugyanakkor a marix rendszer miatt esetlegesen a szomszédos szarnyban elhelyezett beteg a bazis apolasi
egység kezel6jéet ( ami kdzel van ) ugy éri el, hogy a masik apolasi egység teriletére nem Iép be.

Az apolasi egységeket 6szekdtd - fehér - folyosd a latogatoi foyer -tdl elvalasztott, a beteg, ezaltal pszichésen érzékenyebb ember
intimitasérzete né.

BEEPITES

A TERVEZESI TERULET

Az épllet kialakitdsanal a meglévo éplilettel vald6 minnél szorosabb egyluttmiikddés volt a célunk. A gerinck6zmlvek megtartasa
mellett dontéttink, mert a kivaltas kdltsége magas ( kb. 120 milli6 Ft ), ugyanakkor ismerve a kérhadzak mai helyzetét, azt
gondoljuk, hogy ez az dsszeg a korhaz felszerelésére, gépparkjara is fordithatd.

Az épulet fobejarata a magasfoldszinten van, a kézm0l kivaltasa igy nem szikséges. A gerincvezetékek terepszinttdl valo
mélységérdl nem kaptunk adatot, de valoszinlsitjik, hogy a palyazati kiiras részét képez6 megvaldsithatésagi tanulmany - elvi
engterv alaposan koériljarta a témat. Az ott lefektetett elv szerint alakitottuk ki az épulet alatti athajtast és biztositjuk a kdzuti
urszelvényt.

A meglévo épllet alagsori athajtojat ( gazdaséagi utvonalat ) folytattuk. A magasféldszinti elécsarnokunk az eléadd szintjén, annak
két oldalan csatlakozik a 400 agyas épllet kézponti kézlekedéjéhez.

SZABALYOZASI TERV - TOMBFEJLESZTESI KONCEPCIO - JOVOBENI BOVITES

A jovOben kialakulé klinikai tdmb strukturajat és az ezzel 6sszhangban 1évd szabalyozasa tervi elbirdsokat messzemenden
tiszteletben tartottuk.

Epuletiinket Ugy alakitotuk ki, hogy el6csarnoka a majdani bovitést ( tovabbi 400 &gy ) is ki tudja szolgalni. A 400 agyas klinika
épulet kdzponti elécsarnoka, az Uj elécsarnok valamint a jovébeni 140 agyas bévités egy vonalra flizve atjarhaté. A harom épiilet
egylttese a most kialakitand6 fébejarattol elérheté.

Elécsarnokunkat most z6ld - névényekkel telepitett - atriummal zartu le, ami késObbi részleges megszintetésével biztositani
tudjuk a 140 agyas témbbe val6 atkdzlekedés lehetéségét ( harom éplilet - egy kézponti bejarat ).

A 265 agyas klinika épllete megfelel a szabéalyozasi terv elGirasainak. A témbbelsé feldli épitési vonalat - amely a meglévé
klinikaépulet m(toblokkjanak keleti homlokzati sikja - tartjuk, az utcai oldalon ( nyugati oldal ) a meglévé 400 agyas témb
homlokzati sikjat tartjuk. Epuletink a szabalyozasi tervben lefektetett keretes beépités tiszteletben tartja, belesimul.

Az épllet legmagasabb pontja a terepszintdl 33,75 m, épitménymagassaga ( az alacsonyabb épuletrészek miatt ) 25,40 m,
messze a szabalyozasi tervi 35m -es korlat alatt marad.

A telken Iévo meglévd épuletek terveinek hianyaban az egyesitett telekre vonatkozé szintterileti mutatdé nem szamithat6 ( mert
nem ismerjik a meglévd épuletek alapteruletét ).
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