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Rezumat

In lumea medicald existi o reald preocupare pentru crearea unor medii
functionale, cu efecte benefice asupra reducerii stresului pacientilor §i imbundtatirii
starii de sandtate a acestora. Astfel a crescut importanta amenajarii adecvate a
spatiilor verzi din centrele medicale. Majoritatea spitalelor romdnesti se confruntd cu
un declin al peisajelor, cu efect negativ asupra calitatii vietii. Scopul acestei lucrari
este acela de a elabora un concept de proiectare al spatiului verde aferent unei
institutii medicale, ludand ca studiu de caz Institutul Oncologic ,, Prof. dr. I. Chiricuta”
din Cluj-Napoca. Abordarea acestui proiect are la baza o analiza documentara a
cercetarilor §i rezultatelor existente in literatura de specialitate (Ulrich si Parsons,
1992) privind influenta vegetatiei si a mediului inconjurator asupra sanatdatii §i
observatii facute in incinta institutului asupra situatiei existente a amplasamentului §i
a modului de folosinta a spatiului verde.
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LANDSCAPE ARCHITECTURE AND HEALTH BENEFITS
Case study: Institute of Oncology “Prof. Dr. I. Chiricuti“ Cluj-Napoca

Abstract

In the medical world there is a real concern for creating functional
environments, with beneficial effects on reducing stress for patients and health
improvement. This increased the importance of proper planning of green spaces of
medical centres. Most Romanian hospitals are facing a decline in the landscape, with
a negative effect on quality of life. The purpose of this paper is to develop a concept
of designing a green space for a medical institution taking as a case study Institute of
Oncology “Prof. Dr. I. Chiricuta” Cluj-Napoca. The approach of this project is based
on documentary analysis of research and results available in specialized literature
(Ulrich and Parsons, 1992) regarding the influence of vegetation and environment on
health and observations, made at the Institute of Oncology, on the situation of the site
and use manner of green space.
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Convingerea cé plantele si gradinile sunt benefice
pentru sanatatea pacientilor, in unitatile de ingrijire
medicald, are o vechime apreciabila si apare cu precadere
in cultura asiatica si vestica (Ulrich and Parsons, 1992).
De exemplu, de la cultura chineza exista “Pen Ts’ao”- cea
mai veche listd de plante medicinale cunoscutd — scrisa
pe matase in anul 3000 1.Hr. si In Grecia existd date
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despre temple de vindecare create pentru zei. in primul
secol e.n., Dioscoride, un chirurg din armata romand, a
inregistrat “De Materia Medica”, scriere ce include 950
de substante curative, din care 650 sunt pe baza de plante.
Manuscrisele includ: desene, descrieri, calitatile plantelor
medicinale, metode de preparare, precum si contraindicatii
si avertismente (Gerlach-Spriggs et al., 1998). inca din
timpul Evului Mediu, in Europa, manastirile aveau gradini
concepute astfel incat sa ofere placere privitorului si sa

Clujul Medical 2011 Vol. 84 - Supliment nr. 1

69



70

distraga atentia de la suferintd (Gierlach-Spriggs et al.,
1998). Spitalele europene si cele americane din anii 1800
aveau amenajate gradini, acestea constituind elemente
principale (Nightingale, 1860).

Gradinile spitalelor au inceput sid-si piardd impor-
tanta la inceputul primelor decenii ale anilor 1900, acest
lucru datordndu-se concentrarii asupra credrii unor
constructii care sa reduca riscurile infectiilor si sa ser-
veasca noilor tehnologii medicale. Accentul puternic pus
pe reducerea riscurilor infectiilor, impreuna cu prioritatea
acordatd functionalului si eficientei, au condus la proiec-
tarea unor sute de spitale - care in momentul de fatd sunt
considerate inacceptabil de stresante §i nepotrivite pentru
nevoile emotionale ale pacientilor, familiilor acestora si
chiar pentru sanatatea personalului medical (Ulrich, 1991;
Horsburgh, 1995). In pofida stresului intens cauzat de cele
mai multe ori de problemele de sanatate si de experientele
traumatizante din spital, o foarte mica atentie este acor-
datd credrii unui mediu care ar putea calma pacientii si
ar raspunde nevoilor emotionale ale acestora (Ulrich,
2001). Exista informatii exacte ca nevoilor psihologice si
emotionale ale pacientilor li s-au acordat prioritate alaturi
de traditionala ingrijire si acest lucru a guvernat design-ul
spitalelor (Ulrich, 2001).

“Calitatea vietii”, “bunastare” si “vindecare” sunt
expresii care intruchipeaza concepte recunoscute ca avand
o importanta crescutd in secolul XXI. In ciuda unei lungi
istorii in domeniul sanatatii, efectele mediilor naturale
asupra sanatatii au fost doar recent studiate sistematic.
,»The Joint Commission for the Accreditation of Hospitals
Organization” - JCAHO a declarat: “Pacientii si vizitatorii

ar trebui sd aiba posibilitatea de a se conecta cu natura prin
spatii exterioare, plante, curti interioare si ferestre” (Ulrich,
1999).

MATERIAL SI METODA

Lucrarea de fata are la baza o analiza documentara
a literaturii de specialitate si mai multe observatii facute
in incinta spitalului. In elaborarea proiectului s-a pornit
de la analiza si efectele pe care le au spatiile verzi asupra
sanatatii, luand ca studiu de caz Institutul Oncologic ,,Prof.
dr. Ton Chiricutd” din Cluj-Napoca. Proiectarea unui astfel
de spatiu verde are menirea de a influenta pozitiv calitatea
vietii pacientilor, personalului medical si a altor persoane
a caror activitate este legatd de aceastd institutie. Pentru
un numar mare de pacienti care sunt tratati ambulatoriu,
singurele spatii de asteptare temporara sunt saloanele,
cabinetele, holurile spitalelor. Prin urmare, devine
imperioasd necesitatea rezolvarii peisagistice a acestor
spatii, prin conceperea unor peisaje care sa corespunda
nevoilor acestor pacienti.

Spatiul verde aferent acestei institutii medicale nu
se poate spune cd este insuficient, dar este gandit astfel
incét persoanele nevoite sa vind in acest loc sd se simta
excluse, sa simtd ca singurul spatiu pe care au voie sa-l
utilizeze este interiorul spitalului. In rezolvarea peisagis-
tica a proiectului propus, in concordantd cu obiectivul
urmdrit, au fost studiate urmatoarele aspecte: analiza
vecinatatilor Institutului Oncologic, accesele existente,
analiza raportului dintre suprafata construita si suprafata
de spatiu verde, spatiile situate intre cladiri, vegetatia
existentd, planeitatea terenului, analiza traseelor pietonale,

Fig. 2. Analiza suprafetelor (a. cladiri; b. pavaje, c. spatiu verde).
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parcari, accesorii ornamentale, imprejmuiri, retele edilitare,
sistemul de iluminat, acoperisurile cladirilor, perspective
(Fig. 1, 2 51 3).

Pentru o mai bund abordare si tratare a conceptului
s-au facut studii de umbrire, iar pentru o integrare cores-
punzdtoare in peisajul urban s-au efectuat studii privind
clima, poluarea fonica si poluarea cu gaze de esapament.
Analiza si proiectarea s-a realizat cu ajutorul soft-urilor
2D si 3D de arhitectura si peisagistica (Archicad, Realtime
Landscaping Architect, SketchUp, CorelDraw, Google
Earth), fie prin simulare pe imagini, fie prin reconstructia
totald a unor zone studiate (Fig. 4). Pentru intelegerea si
redarea unor detalii sau a unor amenajari propuse mai
deosebite s-a realizat o macheta la scara 1:20 (ex. gradina
tematicd destinata copiilor) (Fig. 5).

REZULTATE SI DISCUTII

Probabil cel mai bun studiu documentat pand in
prezent este cel efectuat de catre Roger Ulrich, in 1984,
asupra influentei peisajelor naturale asupra pacientilor cu
interventii chirurgicale. Acest studiu a vizat relatia dintre
durata de spitalizare, utilizarea medicatiei calmante si
posibilitatea de a vedea natura prin fereastra spitalului.
Rezultatele studiului lui Ulrich au ardtat ca pacientii cu
acces la vizualizarea peisajelor naturale s-au recuperat mai
repede si s-a redus nevoia de calmante.

O serie de studii pe grupuri de non-pacienti
(studenti), precum si pacienti, au aratat cd simplul fapt
de a privi un spatiu in care componenta dominantd este
vegetatia si piesele ornamentale cu apd - in comparatie
cu un spatiu in care domina elementele de constructie,
lipsit de elemente naturale - este semnificativ mai eficient
in recuperarea psihicd si fizica, post-traumatica (Ulrich,
1999). Exista dovezi certe ca dupa trei sau cinci minute de

Fig. 3. Studiu de umbrire.

mre

Fig. 5. Macheta - gradina tematica pentru copii, scara 1:20.
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petrecere a timpului intr-un peisaj natural, organismul uman
beneficiaza de o combinatie de modificari pe plan psiho-
emotional si fiziologic. In ceea ce priveste manifestarile
fiziologice de recuperare, investigatiile de laborator au
constatat ca vizualizarea peisajelor naturale poate produce
ameliorari vizibile In mai putin de cinci minute, dupd cum
indicd schimbarile pozitive, de exemplu, ale tensiunii arte-
riale, activitatii inimii, tensiunii musculare si activitatii
cerebrale (Ulrich, 1981; Ulrich et al., 1991).

Nakamura si Fujii au efectuat doud studii in Japonia
(1990, 1992) masurand activitatea cerebrala a unui grup de
persoane (non-pacienti). Intr-un prim experiment au ana-
lizat ritmul de activitate cerebrald a doud grupuri de su-
biecti: unui grup i-a fost oferit pentru vizualizare vase cu
flori (Pelargonium si Begonia), iar altui grup i s-a oferit
pentru vizualizare acelasi tip de recipiente, dar fara flori
(Nakamura Fujii, 1990). Rezultatele au sugerat ca per-
soanele cele mai relaxate au fost cele care au observat
recipientele cu specii floricole si mai putin relaxati cei
care au vizualizat vase fara plante. In cel de-al doilea
studiu a fost inregistrata o encefalograma (EEG) in timp
ce persoanele au fost agezate in aer liber si au vizualizat un
gard de verdeatd, un gard de beton cu dimensiuni similare
gardului viu sau o zona mixta alcatuitd din parti de verdeata
si parti betonate (Nakamura si Fujii, 1992). Datele obtinute
au venit in sprijinul concluziei cd verdeata relaxeaza, in
timp ce spatiile construite (pavaje, imprejmuiri de beton,
constructii) au influente stresante. Spatiile verzi aferente
spitalelor trebuie concepute astfel incét si confere peisa-
jului respectiv urmatoarele atribute: reducerea stresului
si echilibrarea organismului, crearea unui cadru natural
pentru practicarea terapiei fizice si terapiei horticole,
asigurarea unui mediu optim pentru relaxare (Cooper-
Marcus, C. and M. Barnes, 1995).

Clare Cooper-Marcus si Marni Barnes au subliniat
in cartea lor “Healing Gardens: Therapeutic Benefits
and Design Recommendations” (1999), ca aceste gradini
trebuie sa se concentreze pe detensionare, ameliorarea
simptomelor fizice si Tmbunatatirea generald a starii de
bine, atat pentru pacienti, cat si pentru personalul medical.
Gradinile timaduitoare trebuie sid respecte urmatoarele
principii de proiectare: varietatea spatiilor; predominarea
materialului vegetal; incurajarea miscérii fizice; furnizarea
unei distrageri pozitive a atentiei; reducerea intruziunilor
(factorii negativi, cum ar fi poluarea fonicd urbana,
poluarea cu gaze de esapament, lumina artificiald, sunt
redusi in gradini); reducerea ambiguitatii (medii abstracte
- de exemplu, cele cu un inalt sentiment de mister sau de
complexitate - pot fi interesante §i provocatoare pentru
cei sanatosi, dar la bolnavi acestea pot avea efecte contra-
indicate).

Numeroase studii aratd ca abstractia in design nu
este bine toleratd de citre persoanele bolnave sau stresate.
In design-ul unui peisaj terapeutic trebuie incorporate
caracteristici si elemente usor de identificat.

In cartea “The Sanctuary Garden”, scrisi de C.
Forrest McDowell si Tricia Clark-McDowell (1998), autorii
propun sapte elemente de design ce reprezintd un ghid pen-
tru proiectare si un mijloc de a identifica intentia privitoare
la spatiu: o intrare speciald care invitd si Imbratiseaza pe
vizitatorul gradinii; elemente de apa pentru efectul spiri-
tual, psihologic si fizic; o utilizare creativa a culorii si a
luminii pentru a obtine emotie, confort si/sau admiratie din
partea vizitatorului; accentuarea caracteristicilor naturale
ca puncte de reper, cum ar fi utilizarea rocilor, lemnului,
gardurilor naturale, ecranelor vegetale, jardinierelor, vantu-
lui, sunetului etc.; integrarea artei pentru a spori starea de
spirit generald/spiritul gradinii; caracteristici naturale care
atrag si ofera un habitat favorabil unei faune variate.

Pe baza acestor date si in urma studiului de caz efec-
tuat asupra spatiului verde aferent Institutului Oncologic
din Cluj-Napoca, s-a elaborat un proiect care, pe langa
atributele medicale, urmareste o cat mai buna valorificare
a spatiului verde existent, cu efecte estetice si peisagistice
asupra zonei urbane din care face parte (Fig. 6).

6 e
Fig. 6. Propunere de amenajare.
detalii 3D.

LR,

an general de amenajare §i
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in urma analizei situatiei existente, tinand cont de
amplasarea diferita a spatiilor verzi in interiorul spitalului,
s-a propus o compartimentare a acestor zone, ceea ce
permite o mai clard abordare si intelegere a conceptului
propus.

Astfel, proiectul include urmatoarele elemente: zone
de asteptare; zone de relaxare si odihnd; zone decorative
cu apa; spatiile dintre cladiri; gradini tematice destinate
copiilor (amenajare peisagistica care stilizeaza o idee sau o
tema - in cazul de fata o scena dintr-un basm).

Pentru cresterea si diversificarea suprafetelor de
spatii verzi s-au proiectat gradini suspendate (pe terasele si
acoperisurile cladirilor din incinta spitalului) si amenajari
verticale (prin imbracarea peretilor cu vegetatie).

Zonele de odihna §i relaxare. Se propune ame-
najarea acestor spatii in curtea principald a spitalului.
Prin crearea unor denivelari de teren, aceste zone se vor
transforma in adevirate ,,compartimente vegetale”, care
vor avea urmatoarele roluri: sa ofere protectie impotriva
conditiilor existente in acest mediu puternic antropizat; sa
reduca nivelul de zgomot la care aceste zone sunt expuse
in momentul de fatad (fiind pozitionate in apropierea
arterelor de circulatie sau sunt inconjurate de parcari) (Fig.
7). Un plus de interes va fi adus de proiectarea unor piese
decorative cu apa - bazine ornamentale (Fig. 8).

Amenajarea intrarii principale. Pentru a scoate
in evidenta intrarea principald in institut s-a proiectat un

model stilizat al simbolului medical care va putea fi realizat
prin asocierea unor specii de arbusti, decorativi prin frunzis,
care se preteaza la tundere (Buxus sempervirens si Berberis
thunbergii) cu specii floricole perene si ierburi decorative.

Spatiul dintre cladiri: se propune amplasarea unei
gradini tematice (gradina stilizeaza o idee, in cazul de fata
un element caracteristic basmului) (Fig. 9).

Fig. 9. Gradina tematica: (a) detaliu, (b) vederi.

Gradini pe acoperisuri si gradini verticale: se
propune imbracarea unei parti din zidurile existente cu
vegetatie, folosindu-se sistemele pentru gradini verticale,
iar acoperisurile cladirilor vor fi amenajate folosind cele
doua tipuri de sisteme - intensiv si extensiv (Fig. 10).

Cresterea suprafetei de spatiu verde cu 32,87%
(in prezent suprafata totald aferenta Institutului Oncologic
insumeaza 20332,797 m?, din care 6684,51 m? sunt ocupati
de cladiri, 5317,219 m? sunt ocupati de pavaje, iar 8331,068
m? reprezinta suprafata ocupata de vegetatie).

Cresterea cu 32,87% a suprafetei de spatiu verde
este realizabild prin amenajarea gradinilor pe acoperis
si a gradinilor verticale (Singureanu V. si colab., 2008).
Vegetatia reprezintd elementul constitutiv principal al
acestei propuneri de amenajare, fiind reprezentata atat de
specii lemnoase ornamentale si specii floricole, cat si de
suprafete gazonate (Dumitras, Adelina si colab., 2008).
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de acoperis verde; (c) gradina verticala.

CONCLUZII

Un aspect important al preocuparii pentru realizarea
unor medii functionale, plicute si eficiente in reducerea
stresului, este progresul facut de medicind in ceea ce
priveste studiul legdturii dintre minte §i corp. Cercetarile
medicale au demonstrat ca factorii psiho-sociali pot afecta
semnificativ starea de sanatate fizica a unui pacient.
Faptul cad gradinile au un rol cheie in reducerea stresului
pacientilor si imbunatatesc sanatatea acestora, a atras 0 mai
mare atentie asupra amenajarii spatiilor verzi din centrele
medicale.

in general, design-ul gradinilor de vindecare tre-
buie sa ofere confort sufletului §i sa reinnoiasca spiritul,
indiferent daca acest lucru constd intr-o banca asezata
langa un arbore sau intr-un peisaj complex, proiectat. De
aceea este foarte importanta intentia de a onora elementele
de design si relatia lor cu natura.

Plecand de la legatura psihica dintre spatiile verzi ale
oragelor si locuitori, proiectul propus defineste o atmosfera
pe care un viitor utilizator sd o poata resimti firesc si clar.

Aplicarea propunerii va scoate din anonimat in
special spatiile situate intre cladiri, aflate in acest moment
intr-o stare mai mult sau mai putin deteriorata, acoperisurile
intinse pe o suprafata apreciabild si spatiile verzi care au
fost concepute doar sa fie privite si nu utilizate.

Reamenajarea spatiului aferent Institutului Oncolo-
gic va aduce imbunatatiri din punct de vedere estetic, social,
al calitatii mediului, al educatiei.

Beneficiile aduse de aplicarea si punerea in practica
a conceptului detaliat in lucrarea de fatd sunt:

- sub aspect medical: efecte importante asupra
sanatatii, imbunatatirea capacitatii de atentie, facilitarea
recuperarii, imbunatatirea starii de spirit i a bunastarii
generale;

- din punct de vedere ecologic: diminuarea poluarii
prin promovarea si aplicarea unor tehnologii ce respecta
principiile dezvoltarii durabile.

Proiectul de fata a incercat sa stabileasca unul dintre
posibilele raspunsuri ale intrebarii ,,Care sunt calitatile pe
care trebuie sd le Indeplineasca un peisaj de reabilitare a
sanatatii psihice si fizice?”, propunand noi abordari si
valori estetice pentru spatiul verde al Institutului Oncologic
si, nu in ultimul rand, pentru peisajul urban al municipiului
Cluj-Napoca.
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