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liegt, kann man ihre Front in kleineren

irkung des lu nutzen,

lebone zu London

tiberall, wo Girten, bezw. Kiz

und

bau fich befinden, wird man aber, der alten Uel

Capelle n chit von den aus fichtbar machen, wie in wo

im Verwaltungsgebdude ihre Front dem Mittelhof zwifchen den Kranken.

tkehrt. Mit Unrecht hat man wo fie eine folche Lage erhielt oder

frei zwifchen den Abtheilungen liegt, bei uns ihre heinung zu Gunften

ihres Inneren beziiglich des Schmuckes vernachlifl von den

iumen oder anderen Aufenthalt

1d Pflegenden

’kui'wLn kann ein entfprechender SLhmuu\ auf das Gemiith Vieler wirken,

- den Pflegenden, den ser Bett befindlichen 1(2"a!1]'r-1\ aber

g und in proteftanti
flich ift.

Wenn in Vorftehendem eine wiirdige Geftaltung der Krankenhiufer und ein
finnige:

-hen Gegenden nur an Sonn- und

anderen T-L:.-.tag;cs] Zug

cigneten Stellen ge

eine

Schmuck an fordert werden, in fo weit als die

folche Stitte des Leidens vom enfchlichen Standpunkt

in hoherem Grade,

als man bisher anerkannt hat, bedarf, fo foll unter einer folchen k der anderen

:ge als nothwendig ergebenden Forderungen

in diefem Hefte fiir die Krankenpfl

leiden. Hohe Diacher und Kuppeln, architektonifcher Formenreichthum, G

elen, find fiir Anftalten, in dener

cines Gebdudes, um malerifche Wirkung

le iiberfliiffige Zuthat auszufchliefsen ift, wo die Ueberwachune die My

larheit und U
Aufbauten verbieten, zu vermeiden, und der Architekt mufs fich auf Ll'.{.! einfachite

K eberfichtlichkeit, die Befonnung und Liiftung alle unniitzen An- und

Formgebung befchrinken. Dies entfpricht auch der meift vorlie renden Nothwendig-

keit, mit dem Geld zu fparen. Sind reichere Mittel vorhanden, fo follten fie zu

rei

hlicher Erwerbung von Geldnde benutzt werden, was mehr I":'-.,-i'lzL:it fiir ein gliick-

liches Zufammenwirken der Gebidudegruppen mit den Gartenanlagen zu einheitlichen

Bildern giebt. Hier liegt ein noch wenig bebautes Feld fiir kiinftle

ifche Bethétigung.

len Anftalten

Die alten, aus cengebi mmenfetzen

gleichformigen Krar

eine

werden bei uns immer feltener. Die grifsere Vielfdltigkeit der erfteren

freiere Gruppirung oder ein Zufammenfaffen der einzelnen Theile zu einem reiz-

vollen Gefammtbild erméglichen, wobei die zwifchen den Bauten und Gruppen

dllZ

ordnenden Gartenanlagen mitzuwirken geeignet find.

~I'
iniag

b) Allgemeine Krankenh#ufer.
Allgemeines.
henden

der allgemeinen Krankenhiufer und der ihnen vorausg

Die Entwickelung
Hofpit:

unter a (S. 25 bis 39), in Kap, 3, unter a u, ¢ (S,
156

er wurde in Kap, 1, unter b u. ¢ bis e (S. 1 bis § u. g bis 22), in Kap. 2,
in Kap. 4,

3 u, 73 bis 10

¢

unter b u. e (S. 145 bis 153 u. 156 bis 190), fo wie in den einfchligigen Artikeln von

Kap. 5 befprocl

Diefe Anftalten follen nach ihrer urfpriinglichen Bezeichnung allen Erkrankten

1

und allen Bevolke rungs

reifen zugdnglich fein. Manche Krankenhaufer tragen diefen

Namen, obgleich in denfelben, abgefehen von den Irren, den Wochnerinnen und




den Unh

heiten von der Aufnah

fiir welche meift rehiufer beftehen, einzelne Krank-

me auscelchloffen find. Viele deutfche Anftalten und die

hiufer in Encland nehmen Anfteckendkranke nicht auf. In den Statiftiken

die Bezeichnung »Allgemeine Kranke
Die Morbi
.\'il[ 1&

den Sammelbegriff fiir die

']i!'.“j‘:L:H Krankenanftal tiftik der Heilanftalten des Deut-

n alle Krankenh

ammen, welche nicht

-en dienen, und behandelt getrennt davon nur die Irren-, Augen-

lyc-.',::-n-:ic'::'un. H

lten. Den lal_lll"\;]s.l!‘l]"l

und Entbi

lungs-Anft en nach gehoren die allgemeinen

Krankenhiufer Staaten, Provinzen, Bezirken, Kreifen, litifchen und

Gemeinden, religiofen Orden und Genoffenfchaften, milden Stiftungen und Frauen-

.+ Privatunternehmern.  Zu den
ydufer der Beruf
den genannten Anftalten beftehen noch gemilc

1d Fabrikinhabern od

vereinen, Knappfchaften

letzteren rechnet man a die Kranker offenfchaften. Neben

hdufer, in denen aufser

hte Krank

den Kranken -h Sieche ver werden.

In diefem allgemeineren Sinne Abfchnitt die Anftalten

zufammengefaflt, \\'ult:'. Krankenhauspflege dienen, fo weit nicht

L

befondere bauliche Er nte Befprechung einzelr Gattun;

derfelben nothig machen, welche
Die G

rer ¢ und d des vorliegend

1 Kapitels folgt.

se der im vorl alten fchwankt zwilchen

.nden Hefte befprochenen Anf
otters Bar
n. [}H!{JJ'L‘hIHL lich hatten die 2°
Betten. Allg

o

6 Betten im Coflage 7 im allgemeinen Kranken-

Anftalten, welche Deutfchen

vorhanden waren, 47,1 emeine Krankenhdufer mit hoher

und nur in grofsen Stidten und friher dort meift durch Erweiterung
von ]clc';ncrf:n oder durch Zufammenlegen me Anftalten entftand Oefter
fithrte auch das fchnelle Wachfen der ichtung Kranken-

lichem Umfang, wihr uung me

VoI wortet wurde.

letten wachfen zu lallen

und Ve
leitenden Aerzte

Als Vorziige kleiner Anftalten |

die L1.m]lt{,

(fiche Art. gi6, 5.7

o=
,__..‘

Kranken,

fiir Bevolkerung

ortlich beffer ndahern zu L(hn:wn umi die 'icir.ht-::ru ”Llﬂ..ll-lll ing kleiner, geeig

Grundfti des betreffenden Stadtt Erve ‘1'&,11() yen worden.

ke in grofser

Auch glaubte man bei ei lleineren Bettenzahl die Luft innerhalb der ganzen

Anftalt reiner erhalten zu konnen. Die hieraus zu fols len Nachtheile grofser

eignete Decentralifation der arzt-

allgemeiner Krankenhéufer hat man dur

lichen Leitung und der Krankenbauten eingefchrinkt, Die letzstere bietet keine

Schwierigkeiten. Das Zerlegen der Hau

ibtheilungen in Unterabtheilungen mit

renen Oberdrzten (fiche Art. . 492) lifft fich bei den Innerlichkranken leicht,

{chwiericer aber be l'|\nlxcr1 durchfiihren, da bei letzter

je \m. einen llem Zubehor erhalten -ulk.
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Somit wiirde die obere Grenze fiir die Bettenzahl durch die Zahl der Aeufserlich-

kranken, welche man einem Oberarzt unterftellen kann, beeinflufft werden, wenn

nicht zur Verdoppelung oder weiteren Vermehrung der Operations ent-

will,

fion der

en die Anfichten bei der Dis

ften Grenze g

mmlung des Deutfchen Vereins entliche Gefundheitspflege iiber die

Errichtung von Krankenhiufe

i : kleine

 welehe kli

ihi D3

Die Schwier ehr kleinen Anftalten

tlichen Pflege in

gkeiten, welche der irz

die von

erwachfen, fuchte man dadurch einzufchrinken, dafs jeder Arzt der Stad

ihm zur Aufnahme iiberwiefenen Kranken im Krankenhaufe weiter behandeln kann,
was zugleich das allgemeine Intereffe an der Anftalt heben foll, wo diefelbe auf

Grund von jahrlichen Sammlungen unterhalten wird.

ler Arm > Kranken

einer Ve

t; jeder konnte :
Zu den Vorarbeiten fiir das Programm zum Neubau ein
en Zahl von Betten

5 all

haufes , die The

hort das Feftitelle

ung der-

felben nach den Abtheilu 1 fiir Innerlich-, Aeufserlich- und Anfteckendkranke u.f. w.,

fo wie ihrer Unterabtheilungen, diejenige des Perfonals und der Organifation der

allgemeinen Dienfte, Diefe Vorarbeiten, welche bei einem abgegrenzten Wirkungs-

kreis des Krankenhaufes, wie bei folchen fiir Knappfchaften, Fabriken, Gefing-

n find, werden umftindlicher, wenn die zu er-

ge eines Gemeinde- oder Landkreifes tibernehmen

niffen u. f. w, leicht zu bewerkftelli

bauende Anftalt die Krankenhauspfl
oder erginzen foll, und find nicht immer in geniigendem Umfang bei der Planung
eines Neubaues gemacht worden,

Beziiglich des Bedarfes an Betten, des fiir die Krankenhauspflege in Betracht

kommenden Krankenmaterials und die Art feiner Ve

gung in den Anftalten geben
A uf-

ftz e Auflchliiffe, die dem Architekten, der be

die neueren Sammelftatiftiken einig

ftellen eines Programmes hinzugez wird, die Hauptgefichtspunkte erkennen laffen,

aus-

find und Einflufs auf die bauliche Anordnun;

welche hierbei zu beol

: 7]
iiben konnen,

ber die Krankenhauspfl in den Land bieten des Deutfchen Reic

=n gemifs Bundesraths-Befchlufs vom 24. October 5 jéhrlich I

Wer

i
o1 in der Ueberficht auf S. 7¢
{tellt find.

rhebungen ver-

anftaltet, deren Ergebniffe fiir die Jahre 1883 u.

-

nach den Berichten von

velche

Diefelbe umfafft alle allgemeinen Krankenhdufer Sffentlicher Art, d. h. f

aus Staats-, Gemeinde- o Stiftun itteln, von C , Vereinen u. {, w. unter-




e

halten werden, und d
mangelnder einheitlicher Gefichtspunkte fiir den Begriff »Privatanftalten« wahrfchein-
lich unter diefen ein grofser Theil der von religisfen Orden und Genoffenf{chaften

e

unterhaltenen Krankenhdufe

wie

Die

in den deutfchen Stadten liegen nur die Aufftell

alle Stadte ooo Einwohner

angefiihrt we

-ankenhidufer von den pri-

der Voll{ta:

Kranken in einz

vaten nicht getrennt bez keit und Gleichwerthigl

Iten und

Zweifel berechtiet find, fo kann doch die Ueberficht Y auf S, 768 u.
o 0 i -
entnommen ift, einige allgemeine Anhaltspunkte

den Berichten von 18go und

iiber die betreffende ftidtifche

uspflege im Deutfchen Reiche bieten.

33

verh fzm

geringe




meine (6ff

Stddtifche Krankenpflege. — Allge

entliche und private)

Krankenhaufer.
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04 nach dem

hl in Deut{chland fehr

eine ebenfalls

Gefe

€I

n ¢ on I8

der fiir eine Krankenha

en Verpflegung

handenen Betten diefer geniigen, e
Bett et

t
s B

mit ihrer Bettenzahl, fo ergiebt fi

en,

Einwohnerzahl geniig

23

altnifs der Zahl der

richieden, und wéahrend

derfelben
iebt f{ich, wenn

mit ihrer

pflegten Kir:

Berichtsjahre

abhin weit die vor

1hl

ettes, wie er in den vorftehenden Liften

S R cH . N,
ilkerung in den Liften den Jahres-

wie weit die vorhandenen Betten der







Krankenh#y

Andere

Privatanit

die Verhiltni

Auch

|
Reiche die Zahl der Frau
pricl

Hundert ;

ab.

{ranken ortlich fel

I
|

1} It

wahme

er

F oI doch
hien-Meinir

die Ver

die hier hery

Verhaltni

wie aus der Zuf
Zeit 1885—
S. 774 hervorgeht.

Im Durchfchnitt
von 40,7 auf 44,4 vom

von

e
'l

T

I
der Gefchlechter ziemlich
Krankenhaus glich es fich
nach wie vor die Frauen.
In der Krankenanfta
x|

vom Hundert der Verpfleg

In einzelnen Fillen e

von Krankheiten, die in «

C Al 1 abweichenc

dingen. Wo diefe bei d

ahlen zeigen fich wiederum innerha

fties
]_

n Frauen

Gefchlecht

m Durchfchnitt ftieg wihrend der B

fszahlen der

1

weichen bei

(=

en g

seniiber derjenicen der

lurch

Manner.

K

s
il
uf 37,

Ha

NNover

er

ortretenden ortlichen und

It

b der Anftalten einer grofsen Stadt

-end der

iftifchen Amtes auf

e 1
g 1e (1€

Zahl

r Frai

offentlichen Anftalten d

{t4

n
n

in de
In

in der

hier

ltifchen Anfta

undert. den
ftet

allmihlich

-

Charité, in Bet

und im E

It Rudolfftiftung 35,1

E

iren fich diefe Ab

7t

ichiit
AC0U

len betreffenden Anflalten be

le Zahl der Verpfle

{ser ift,

chen Kranken ge
1

settenzahl fiir die v




e e

Kinder
an, dafs

f die

flegten

Pre

nicht

er Kranken in den A

h der Theilung «

iftalten nach den Abtheilungen
und Innerliche beftehen keine Sammelftatiftiken. die Unter-

n derfelben finden Zufammenf




lung der Gelchlechter in Berlin

i

|
1887 1588 1889 7

2




fol-
en,

Inne

1861 durcl

iser

uf die

Die Krankenhausber Zahl der fiir beide Abtheilungen

oder benutzten Betten find zu einem Vergleich verfchiedener Anfialten mit Vorficht

zu benutzen, da in den letzteren Gfter nicht ¢ {fen werden und

-anke, Frauenkrank-

manchmal neben diefen Hauptabtheilungen folche fiir Auger

. Wachnerinnen, Hautkranke, Syphilis und Irre beftehen, deren Betten und

srlich-, bezw. Innerlichkranken

Kranke dann in den Berichten in diejenigen der Aet

nicht eingerechnet werden, wahrend dies in anderen Krankenhiufern gefchieht. Dem

5., 756

entfprechend wurden in der Zufammenftellt

{fe Nebenabtheilungen
nicht oder gefondert aufgenommen,

Fiir

einzelnen




/i
B
1T —

Meric

T

nke

iy 262 1

7 1302 3 2
202 171
5 B
Veckess 224 0
5 nioir 33
51 143
7 251
| (i ]
1 2353 11ga
B 16 g

s 1584 122 5
10

A 1574 Jod
34
Urban 306
gemeines Krankenhaus | i 38

2 B
33
Niirn 1.8 L
15¢
T
r It

imm  unte

hkranken find im
Befonderen die Betten fiir die einzelnen Unterabtheilungen feft zu ftellen, fiir welche

[nnerhalb der Abtheilungen fiir di

=

drztlicherfeits getrennte Raume wiinfchenswerth erfcheinen. Wo einzelne derfelben

als felbftandige Gruppen neben den beiden Ha
die fchon genannten Nebenabtheilu: ift ihre Be
und Wi

nden, fo weit nicht die erfteren

ant werden,

g8cp

enzahl zu fchit

jenigen fiir Augenkranke, Frauen ichnerinnen erfordern eine

Trennung

in Gebit fteckenden Kranken

anderen a

behandelt werden follen, diejenio
fir Hautkranke und ¢ i

chkranken

iilis eine Theilung nach Inr ch- und Aeufse
und eine Abfonderung

s der Proftituirten.
Beifpielsweife war nach Hu/ die letzteren Krankheite

ftimmten Parifer Hofpitilern 186 der Betten fiir Inner
I

Aeufserlichkranke bei den Hautkr:

160: 156, bei den fyphilitifchen
- e THET

Mannern in Midi 96:218 und bei den fyphilitifchen Frauen in Lourecine

(¥

Bremen 186




die Krankheiten, welche thres anfteckenden Char: n in den

en von den a

deren, fo wie unter , fiehe die

£

s find zwei Desinfections-Vorl

Berichte von Sande fo wie von Fawvel & |

Q u. 346, S. 322

en, welche be-

en enthalten,

r Beftimmur

ofen

khe

1 Infec vertheilen fich

im Deutfchen Reiche auf die verfchiedenen anfteckenden Ki fowohl der

Zahl nach als ortl

in fehr ungleichem Mafse, wie die nachftehende Zu

fammenftellung der orofseren Zah

lerfelben nach dem dreijahrigen
Durchichnitt der

Y 238 1]

2155
. 285
10 7
21

4 185
)1

1344 19




Die Trennung nach

Jahre 1 87

Die Zahl der in ei 1en Krankenhidufern fiir Anfteckendkranke vorgefehenen
Betten im Verhaltni

relche die Tabelle

ammtzahl ift aus nachftehen

- Aufftellung zu erfehen,
den C

chkranke getrennt ar

fie auch na

i G er
2 15
451 114

208 24 |
100 IO a2
16 1155

I 8 5
5 13

; 14 12

Auch diefe Verhiltnifszahlen weichen in h von ei was

1
|

ei Hrric folcher Anflalten zum The 1gere oder sere Zahl

o

rch die geri

der Krankheiten,

man abfondern wollte, zum Theile durcl

ortlich ge-

von anftecke Krankheiten in der Krankenhau be-

ringere V

griindet gewe




tenzahl.

Die Zahlenden, d. h. diejenigen Kranken,

eine, und dadurch den Vortheil einer

sen, als die allg

erlangen, unter denen wieder dieje 1 B en find, w

fordern. find bei der Planung des Krankenhaufes nt von den fonft bendéthiot

Betten zu berechnen. Ihre Zahl richtet fich nach

1 Charakter der Anftalt. Haufig

wird fiir fie, der wiinfchenswerthen hcheren Einnahme

eine verhiltn

Kranken

Ein

grofse Zahl von Betten

Privatanftalten feine Pflege.

In manchen Kranl

uftret

[n anderen

slche \‘l,‘!'-
VECKE

ge den Gemeind

richtung von Nothip

artice Abth

ngen

h fein, 1deren Anf

h noch echenden

zu treffen find, treten in

Die Kranken, fiir welche polikli

beftehen, und

n Kranke ufern zuriick, wo Unive

en befonders in de : zugleicl szwecken dienen.

den fHoeck 1804




s Verhiltnifs
dasjenige der Betten

lei Norm aufftellen

nn,

330 u. 337 (S, 83, 101

wurden, nur ortlichen und Werth haben

konnen,

Anhaltspunkte fiir Ne

Rochard (liehe Art. 3! Gralton,

— letzterer mit Vorbehalt haben,

Soll ein Krankenhaus der Oertlichkeit gerecht wert “rfordernifs

ch d

an Betten n ftatiftifchen Ergebniffen der Inanfpruchnahme der Kranken-
héuf

die Abtheilungen im Einzelnen

r inne les Jahresbelages im Allgemeinen und fiir

{chitzur

Faumes

zu ftellen. Hi Bedarfes wahrend

der Bauzeit und fo weit iiber di naus, als ein beftimmter Jahresbelag fiir die

ift, zu beriickfichtigen. Diefes Verfahren wird in

obere Grenze aufrecht zu erhalte:

Anftalten vorhanden die einzeln oder

Qertlichkeiten erfchwert, wo mehrere

ftehen, falls in den betreffenden Kranken
r Anftalten ma
nach verfchiedenen Re
dort,

fchiedener Oberlei

gruppenweile unter ve

haus-Statiftiken die fiir die bauliche Gliederung

[scebenden G

punkte nicht

aufgeftellt werden. Noch wo ein

der Krankenhausverpflegung

die ganze bisher

1e grofser Stddte, wo die Uk

Kranken Seitens der Ar

in Berlin (in

r Krankenhaufer). Aus folche

n Griinden erklaren fich au
er Aufftellung der

Ueberfiillung d

mit die Ve

randerungen, welche ein Programm felbft bei forgfiltio

nach

ahlen oft noch wihrend

fiithrung
kann.

:re Grenze des Jahres-

3 fuddeutfchen Staaten

h durchfchnittlich diefer, fo weit die Reic unter, . auf der

der Jahrestage gehalten, wenn er fie auch in einzelnen Stidten iiber{chritt.
Dafs zu den giinftigen Verhilt
Zahl der Be

, in fo weit diefe fchon im leichteren Stadium einer Krankheit benutzt

herrfchen, diefer Umftand, d. h. die

welche das Auffucl

reichliche ien von Ki

mit beitr

werden, denkbar, bis jetzt aber nicht

1wwewiefen. Die in der Ueberficht auf

T A )
die gr

cetheilte oberfte Grenze in den Berliner Krankenhaufern f{tellt da

ofste Ausnutz

der Betten dar, wenn fie nicht im Jahr 1897 noch iiberholt
worden ift. Wollte man diefe auf die bayerifchen Verl le

fo wii

i
it

niffe herabfetze

Berlin etwa die doppelte Bettenzahl in den offentlichen Krankenhiufern erfordern.
Im Allge:

geringen Jahresbelag rechnen miiffen, fchon

’lanung eines neuen Krankenhaufes mit einem

n des erfahrungsgemafs

anfanglichen Andranges in einem
eine hdufige Desinfecti

chen. Fiir diejenigen Abtheilungen,

Raur

der Jahresbel




i

der Betten

eintretenden Nichtbenutzl

1d obere Grenze d

s ein Urtheil ge-

eine

den in einem vorkommenden

fo man

i

- und Héchitbel: sum Jahresbel

hieden fein n Krankenhidufer zwingt

-n einzufchrinken, alfo die Ent-

den Stidten

Zu,

fie fonft erfc follte, was

> von Kranken friither vo

Beftrebungen der Ergidnzung diefer Anftalten c fiir Genefer

hat, um die hieraus erwachfenden Schidlichkeiten fiir
Vom ]1‘ t

welche ein

Kranken einzulchrinken.
> Ziffer des J:
wechfelndes Leerhalten und Liiften aller Krankenrdume in den

in wird man eine f{ol

ndpunkt al

ihresbelages,

ienifchen St

verfchiedenen zeiten ermo

heute noch fiir das Wiinfchens-

erachten. Eine weitfichti f in diefem Sinne ze i

wert

reichlich bemeflene Bettenzahl im
An die Feftitellung der Bette
hat fich diejenige des drztlichen und des W

ift die Grofse des Wi
tenz-, bezw. des Oberarztes, d. h. die Zahl d

anzufchliefsen. Hierbei ungskreifes der Oberwirterin, fo wie
les Aff

diefen zu unterftellen ind, die innerhalb der Hauptabtheilung

beftimmen, wel

che

verfchieden

il der leichten oder fchweren Fille.

lten kann, je nach der zu f{chdtzenden Za
ich die Wahl der Art des

1

{chweftern, und die Entfchei

nfchweftern oder Ordens-

rfonals; ob Lz

die Pflege iibernchmen

foll, wie diefes und Vereinigung im Ver-

1

waltu ba igenen Wohnhiufern oc Unterbringen

mit den Kranken

1 der Zahl

.in einzelnen Krank

zwifchen, be

fie die baulichen

820 bis 822, 5

Die Bauweife
ie W

alfo von der Gri

ifft, zunichft von dem wiinfchenswerthen Grz
:

51
hl in den einzelnen I Die Theilung

Wirk

Oberwarterin

der Bettenza

arztes, eines

in Einzelbauten, welche fich ¢
Aflifter i
.

(fiehe

101), ldfit einen weiten Spielraum fiir « > Gebaude

Linie nach derjenigen der Anftalt richten wi ‘halb derfelben, je nach

der Grofse der Abtheilungen und der in zu wverpflegenden Krank

verfchieder

mehr oder weni

aber ]‘LT'.}L’H{‘.”.]‘ES ter Innen- und ¥ lineare Geftalt erhielten

und wiederum eiche

Bauten we

-DCIL, [.}jci-u'




=
ehenden Ueberficht

vdaude zu erfel

=nhaus, welct neben

n befitzt, mit dem am
beiden Krankenhiufer

das w oehende Zu

lehnung inen Grund;

1: A fn
ale AAUlsel

anftatt

diefes einen 3 trennte Ba

Abtheilur
fchatf

Verfchiebbarkeit der

Warme hat
VVOTINS €DEn

n enbach, und die Be-

iner Krankenrd altung ven Block

bauten Pavillons

rfchiedene Wertl Krankenhiufer

bei uns unden hab

arch die bei Befprechung der Gliederung
't (fiche Art, ¢

1ien Reiches in den

der Kranken wonach in v

fchiec des Deutflc Kranken fern

VOor

Leichtkranke verpfl

werden und hzeitie die Anftalten derfelben
Oertlichkeiten fchwachen Jahresbel I en Umfitdnden bei n

Zeiten- geringere Theilbarkeit der Kranken 5 : : ift, wurde

malen

1 1

nic en ware und ere (Griinde

Bauw

unter folchen Umftinden be-

iner QOertlichkeit irck

unter Umftanden

Einfiil r Induftriezwe fich verind ‘h in un-

kann

Im letzteren

erwarteter Weife dauernd oder zu Zeiten von Epidemien {

nfer Anftalt I

cinige (ebdl 1

Falle wiirden in der W
in Offenbach miifft
beide I

le frei zu machen {eir
1

Erkrankungen bei Epidemien ein o

e urt werden, was leicht Haus-

auch bei

2r weit




riinden ftem mog

hin zu. fi nicht

noch eine veife zulaffen.

zu erlei

Vertheilung

mit verfchieden grofsen Kranken

bthe

die Gelindebahnen zwi zt {ind,

wefentlich zur Verbef]
die Anl
Hauptf
rridor-Holpit

Akademie der

n Bauweife be-

ftehen in den z- und

CINEC,

Plinen der Commi

Parif

herrfchte und

beruht

» Hilfte der

Art der Trennung

Die Unterthe
! Ty

iiten zu

mann-

lichen und we bauten und

ndes zugewielen

Anordnungen der Gebidude

den

krankheitsgruppen eric

leichte Verfchiebbar der erfteren erm

Das zweite Syftem, als deffen Grunc

det

werden kann, in welcher beim Wachfen

dUs

dem Hauptgebiude allmihl
v, Breuning 1 fal befteht in Trennung der

nerha rle I

im

in den deut

Abthe

deren die Gefchl r gefondert en diefen A {o

hl fiir beide Gelchlechter

cen fetzen gleiche Bette

der Mainner iiberwi . brachte man in den Frauen-

mit unter. Trat auch dann ke Gleichheit der Betten-

betreffenden Krankengebdude auf der

cin, fo hat man beim Syftem I «

baut. wie im Urban zu Berlin, in Deffau und in Rathenow

Frauenfeite kiirzer g

oder man men andere, nicht von Kranken

altete zwifchen i
! die Wohnt

man je nach Grofse der Kranker

innen auf

wic 1n

ren der

S{seren Theil

fchlechter

das zur




1, bei

+ nur moglich mit G
i folche Stellung

fchon darauf

ht leidet,

denen ¢
An verfchiedenen Stellen des

~wiefen

Anordnur

1, dafs man zur Erzielung derartiger

n oOfter gleich gebaute
ite -

11t umgekehrt hat,

oen Siiden liegen, z B. bei fiid-

Zugan

welche in dem

Raume,

- Lingsitellung ren entgegengefetzte Richtung erh: wie im

Friedrichshain zu

idelberg u auch noch im neuen Niii'l]‘r}u'gci'

sinen Gebaude

oraum der

o

zu Baltimore erhielten beide Reihen

Krankenhaufe, wo =n liegt. Im

ns-Hofpi ob-

saxen von Siid nach Nord gekel

egen den die beiden Reihen trennenden Mittelplatz verfchiedene
zeigen, oder dafs on Blockbauten in Wiesbaden, die Ei

einen Reihe am
Nach dem,

geben hat, follte jedes Syftem ihrer raumlichen Anordnung

1 bei Befprechung der Bettenzahl fiir die Abtheilungen er-

Verfchiebbarkeit der Betten unter einander geftatten. Wenn es Krankenhaufer

Beftechen unverandert geblieben

iligen oder dauernden Verdnderungen in der Bettenzahl d

ftalten fehr betrid

anderen A htlich gewefen.

-ennten Haupt-

=

echter durch eine quer geftellte Gruppe von Krankenbauten

bei einfacher Reihenftellung der Plan des Moabiter K

haufes zeigt. Beim Syftem II wirde man in demfelben Sinn die Abtheilungen zu
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Die Bauten fiir Aeufserlichkranke, zwifchen denen der Operationsfaal mit
{einem Zubehdr anzuordnen ift, liegen am beften nahe am Eingang zur Anftalt;

llen fie, im Befonderen diejenigen fiir Operirte, nicht an Strafsen grenzen,
auf denen fchwere Laften bewegt werden, fomit auch nicht an Eifenbahnen, da Er-
{chiitterungen fiir Verletzte nachtheilig find. Zwifchen den Gebauden fiir Aeulser-
lich- und denjenigen fiir Innerlichkranke liegt zweckmifsig das Badehaus.

Abfonderungsgebiude fiir Anfteckendkranke kann man in einer befonderen

Bautengruppe vereinigen, wie im Normalplan von Rockard, im Friedrichshain zu

Berlin, im Victoria hofpital zu Montreal und im k. k. Kaifer Franz Jofeph-Spital
zu Wien,

anke, Keunchhuften

1 zu 1T Betten fiir Krebs
] den

neinen Kranke

Fiir die Bildung von Infections-Abtheilungen innerhalb der al inen Kranken-

hiufer bicten die Abfonderungs-Krankenhiufer weitere Bei iele (vergl, auch Fakn's

Vorfchlag in Art. 354, 5. 339)

Man kann aber die Abfonderungsgebdude auch an je einem Ende der Ménner-

1g anordnen, wie im Plan von Le Roy und im Johns-Hopkins-

und Frauenabtheilt
Hofpital zu Ba

feitlich zu den Abthei

ore, oder an deren beiden Enden, wie m Urban zu Berlin, oder

i h
pendorf und

lie

liefslich find

ngen, wie im Plan von

worden, wie in Hamburg-
und in Moabit verwendet man die einzelnen Krankengebiude je nach

zwifchen die Kranke baude
Niirnberg

Bedarf fir Ifolirzwecke.

Vereinigt man fie in einer Abtheilung fiir Infectitfe, fo ift der Verkehr des

Perfonals innerhalb derfelben bei kleinem Umfang fchwer getrennt zu halten (fiche
Art. 246, S. 32 Daffelbe oilt von dem Verkehr ihrer Infaffen mit den iibrigen
340, 3] 5 ot

des Krankenhaufes bei einer I

e an beiden Enden, befonders aber zwilchen anderen

Krankengebiuden, fiir deffen

jenigen von Befuchenden noth

sppendorf ifl

In Ham

leren Kranken werkehren,

en Htelle tibern

ien am Gitter

und

den der - iken mit Ande

von B [

Am leichteften wiirde die Ueberwachung bei feitlicher Lage zu den Abthe

gen fein, wobei man die Gebiude fiir Anfteckende mittels breiter Gelandeftreifen,

durch welche der Wind ftreicht, von den anderen Abtheilungen trennen konnte.

Architekeur. IV, s, a.

Ha




gehorige

Bauten.

Rotz und Ht

=265
/¢

Dies ermoglicht die Ueberficht der erfteren der Aerzte, eine einheitliche

der Abtheilung und hindert die Verfchiebbarkeit und Erweiterung der

Lei

Haupta in der befprochenen Weife am wenigften.
Die Ifolir
Vorkehrungen fiir einzelne Gattungen derfelben néthig find, die in Kap.

{chrinkt man,

fo weit nicht befondere
unter b, g

fiir Anfteckendkranl

befprochen wurden, dadurch ein, dafs man fie theils je nach Bedarf fiir die eine
oder andere der feltener auftretenden Krankheiten benutzt (fi

nitteln fiir ein kleines Kran

feiner eines fiir Pockenkranke und das

Paare von Zimmern zur Ab-

getrennte

Scharls die Hauptzahl der letzterer len 19

In gréfseren Anftalten treten zu den dauernd zu errichtenden Krankengebiuden

noch folche fiir voriibergehende Zwecke hinzu. In Krankenhiufern, welche nicht

le ginen geringen Jahresbelag haben, find folche Bauten fiir Evacuationszwecke wihrend

der nothwendigen Reinigung oder Desinfection der dauernd errichteten Bauten

manche Innerlichkranke und Aeufser-

nothig. Luftige Hallen oder Zelte konnen fiir
lichkranke, befonders fiir Phthifiker, und fiir Verwundete oder Operirte erwiinfcht
Dem entfprechend find die geeigneten Plitze zur Aufftellung folcher Bauten
Oft erhalt

fteinernen Fufsboden, auch wenn fie nur zeitweife aufgefchlagen werden, und An-

fein,
in der Nihe der betreffenden Abtheilungen anzulegen.

en fie dauernden
fchlufs an die Wafferverforgung und Entwiflerung.

Die Trennung der Krankenrdume von den wirthfchaftlichen Erforderniffen
des Krankenhaufes hat man nun auch in kleinen Anftalten durchgefithrt, wie bei-
fpielsweife im ftddtifchen Krankenhaufe zu Langenfalza fiir 24 und im Kranken-
haus zu Rathenow mit 40 Betten. Ker/chenfteiner empfahl in folchen Kranken-
hiufern ein Nebengebiude zu errichten, welches einen Raum fiir Anfteckendkranke,
eine Leichenkammer, die Walfchkiiche nebft Trockenboden, den Desinfectionsraum
und eine Gerdthekammer enthalten follte 1799). Wenn moglich, wird man die Kiiche
mit den Verwaltungs- und den Wohnraumen in einem anderen Block unterbringen.

In grofsen Anftalten erfordern die allgemeinen Dienfte alle in Art. 793 (S. 663)
angefithrten Einzelbauten. Zur Erzielung kurzer Wege zwifchen ihnen und den
Krankengebiduden hat man erftere hidufig in der Mittelaxe des Grundftiickes hinter
einander angeordnet, was dort, wo diefe zugleich die Gefchlechter fcheidet, zur
Trennung der letzteren beitragt, aber oft die Urfache mangelhafter Aufsenliiftung
ungen der in Art. 868 (S. 730) be-
Befonders tritt dies ein, wenn f{olche

Krankenbauten und anderer Vernachlafl

der
[prochenen Gefichtspunkte geworden ift.
Bauten zwilchen Reihen von quer geftellten Krankengebauden Lingsftellung erhalten,
fo dafs der Wind nicht frei durch die Gelindebahnen zwifchen den erfteren ftreichen

kann, wie in den Plinen von Rockard und Tollet (fiehe Fig, 55 u. 56, S. 335 w. 337
wenn auch im erfteren diefe Anordnung beffer, als im letzteren ift. In beiden

Fillen liegen die Heizftitten mit ihren Kohlenvorrithen und Schornfteinen zwifchen

den Krankenbauten.
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Bei einer Vertheilung der fraglichen Gebdude auf zwei Gruppen am Anfang
s freien Platzes zwifchen denfelben, wie

e Wege lang

und Ende der Mittelaxe, unter Belaffung eine

im Friedrichshain zu Berlin, werden d und es ift viel Gelinde er-

51

forderlich, Im k. k. Kaifer Franz Jofeph-t zu Wien ift bei gleicher Stellung

der freie Platz zwilchen beiden Gruppen eingefchrinkt, und die allgemeinen Dienfle

trennen die iibrigen Krankengebiude von der Infections-Abtheilung.

Im Plan von Wylie wurden fie an der ndrdlichen Eingangsfront vereinigt
(fiehe Fig. 53, S. 324), und in Hamburg-Eppendorf, fo wie im Johns-Hopkins-

Hofpital zu Baltimore hat man fie an drei Seiten des Grundftiickes vertheilt.
Diefe Bauten find je nach Bedarf durch geeig

rnet gebaute Schuppen fiir Feuer-

gerdthe, Wagen, Garten- und Handwerkzeug, fo wie fiir Kohlen, Werkftatten, Stal-

und Behilter fiir Afche und Abfille zu inzen. In Wien wurden zur Zeit

der letzten Cholera-Epidemie im Allgemeinen und im Wiedener Krankenhaufe, fo

wie in der Rudolfsftiftung auch Plitze zur Desinfection von Krankenwagen ange

Zu einem gut vorbereiteten Programm fiir all
ferner B

emeine Krankenhidufer gehoren

immungen iiber die Art Aufnahme der Kranken, im Befonderen, ob
auch alle Schwerkranken die Aufnahmeabtheilung paffiren, hier gebadet, eingekleidet
und gebettet werden follen, oder ob dies in den einzelnen Krankengebduden zu
erfolgen hat, Letzterenfalls kénnen fie im Wagen den Weg durch das Verwaltungs-

dude nehmen oder unmittelbar von der Einfriedigung zu den Kranken-

gebiduden gebracht werden. Daffelbe g

von den Anfteckendkranken., Wo diele

L

in einer Abtheilung vereinigt find, hat man fiir diefelben ofter einen befonderen

Zugang in der Einfriedigung angelegt

g der

elbe erfolgt durch einen

Jedenfalls werden am Haupteing: rungen fiir die Zurechtweifu

Eintretenden erforderlich (fiehe Art. 795, S. 666). Di
Pf

eine Schwefter, in welchen Fillen ein am Eir

rtner oder, wie z. B. oft in Anftalten, die unter religitfer Leitung ftehen, durch

bezw. an der Durchfahrt in der

Front anzuordnendes Vorzimmer zum Aufenthalt der betreffenden Perfon dient.
Erfolgt das Einkleiden am Eingang, fo find die ent{fprechenden Einrichtungen hierfiir
14
n Unterbringen von Verungliickten oder fehr fchweren
Fillen und zur Beobachtung von Kranken, bei denen Anfteckungsgefahr nicht aus-
gefchloffen ift (fiehe Art. 341 u. 346, S. 325 u.

vorzufehen (fiehe Art. 797, S. Vallin verlangten hier

e, {o wie Fauve

auch Riume zum vorldufi

ach trennt eine Gla

von welchem aus
h- und ein War m und das Bureau

Wird ein Ki: er vom letzteren in das Krankenhaus nur

langen. Da ein Pfortner fehlt,

fte im Bureau auch

vom Zimmer Oberarztes

vom

r durch das Burea n Auskleideraum

Riumen
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> und vorhanden, einigt,

inficirt und

fch
Eni

Kranken.
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'cll emen i

der Gebiude find die Zugangsw
Li

cordnet werden. Unmittelbaren Zugang von aufsen

zur Anftalt
fie nur an einer Strafse,

mmtanordnung
1d zu den einzelnen Abtheilungen mit beftimmend.

e ang

iiffen hier alle Einging

fo

¥
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las Desinfections-
Wohnhiufer der

ns das Verwaltungsgebidude, das Leichen- und

erfordern mindefte

haus, fo wie die Poliklinik. Erwiinfcht ift ein folcher auch fur d

Beamten, fiir die Wirthfchafts- und fiir die Infections-Abtheilungen; doch zweigen

die Zuoanoswege zu letzteren ofter erft hinter dem Haupteingang von denjer
5 -} i =S o i

den anderen Bauten ab, mit denen fie thunlichft nicht
Abficht, die Wege zu den Ifx

gebiuden zu trennen, war im Zeneon-Hofpital zu Paris und

n zu
Die

zufammenfallen follen,

-biuden von denjenigen zu 1 anderen K

in Montpellier die

anlaffung zur Anlage einer Giirtelftrafse innerhalb der Anftalt, welche c meinen

Gebiude von den Abfonderungsbauten f{cheiden foll. ie auch

im Plan von W}

In beiden Anftalten, 3

hat diefer Giirtelweg zur Folge gehabt, « letzteren niher

an die Grundftiicksgrenze geriickt wurden, als erwiinfcht ift. Awuch lifit fich der

Zu

aut

Verkehr auf folchen Wegen nicht fo leicht iiberwachen, wie

welche fiir den Hin- und Riickweg von Krankentragen und Wz

miiffen. Am beften ift die unmittelbare Zuginglichkeit aller vorftehend genannter

Abtheilungen von aufsen, was bei geniigend

ngsfront {elbft von
olich ift, wie der Plan des Kreis-Krankenhaufes in Bernbu

{o

Iben zu ihnen gelangen

aus mo

einer Strafse

d die betreffenden Bauten dann

zeigt; doch er der Einfriedigung anzu-

ordnen, dafs Wagen innerhalb derf

nen.

Schliefslich hat man in allsemeinen Krankenhidufern auch unterirdifche Giirtel-

, kinnen
nicht
iiberwachbarem Zufammentreffen des Perfonals fithren, zumal wenn Ifolirgebiude ange-

wege angelegt. Selbft wo man diefelben nur zum Leichentransport benutzt

fie wie alle Verbindung nge zu Uebertragungen von Krankheiten und zu

fchloffen find, und zu Zeiten von Epidemien. Zum Unterbringen der Rohrleitungen

ans eine abfchliefsbare
fo

t wenig von den Kranken-Aufe

geniigen zugdngliche Rohrtunnel, welche keine oder

mit den Bauten erhalten, e zum Leichenhaufe find anzu-
der 1
haltsriumen ge

Die
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ordnen, dafs msport von Lei

ehen wird.

welche fiir Grunditi =meiner

Pre

€,

Bau und Einrichtung einiger allg

t die neben

uf die Betteneinheit berechnet, bezahlt wurden,
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et

kleinen K

Anftalten
annimmt ,
Die

nicht ohne Weiteres auf

2) Offene Bauweife.

ihrer offenen oder

Die folgenden Beifpiele allgemeiner Krankenhiufer find nacl

t, wobel unter der letzteren Art die-

gelchloffenen Bauweife in 2 Gruppen angeordn

jenigen zufammengefaflt wurden, in denen die Verwaltu

- und Wirthfchaftsriume

oder doch ein Theil derfelben mit der gréfseren Zahl von Krankenr

in
einem zufammenhingenden Gebdude liegend angefehen werden miiffen. Diefe An-
ordnung beruht auf dufserlichen Gefichtspunkten, erleichtert aber den Vergleich der

Bauart,

Die Trennung nach den Zwecken, welchen die Anftalten dienen oder nach

Pline beziiglich der wefentlichften allgemeinen Anhaltspunkte

umlichen Vertl

der Art der ri

ilung der Gefchlechter wiirde die Unterabtheilungen

vermehren und jene Ueberficht erfchweren. Fiir erftere geniigen die den Beifpielen

vorausgeflchickten beziiglichen Hinweife; fiir letztere find in Art. 910 (S. 783) die

hend ven den iibrig Theilung der Ge-

Anftalten genannt, in welchen, abw

=

fchlechter ohne Riickficht auf eine Hauptaxe erfolgte. Auch auf die Trennung der

-1

1

allgemeinen Krankenhdufer nach folchen fiir Leicht- und Schwerkranke muffte ver-

zichtet werden, da grundfitzliche Unterfchiede zwifchen derarticen Anftalten bei
4 8

ihrer Planung bis jetzt nur vereinzelt gemacht wurden, die Unterlagen fiir eine folche

Ordnung der Plane fehlen und in beiden Gruppen verwandte baul > Anordnungen
zu finden fein wiirden. Schliefslich muffte auch von der Sonderung derjenigen An-
ftalten, welche keine Anfteckendkranken aufnehmen, von den anderen abgelehen
werden, da auch diefe Krankenhdufer Ifolirmittel fiir Leidende, die nach ihrer Auf

nahme derartigen Krankheiten verfallen, nothig haben, wenn die Kranken nicht in

{folchen Fillen fofort in eine andere Anftalt gebr: werden, was auch in England

1 dort /n

nur theilweife ftattfindet. Es giebt au rmaries mit und ohne Ifolir-

abtheilungen,

Bei den Beifpiclen fiir offene Bauweife ift der Grad der Zerlegung der Kranken-
hdufer in Einzelbauten nach der bei ihrer Errichtung drztlicherfeits fiir nothig be-

fundenen Trennbarkeit der Kranken fehr verfchieden. Um bei denjenigen von ver-

wandter Grofse auf kleinen, bezw. ausgedehnten Grundftiicken verfchiedener Form
und Lage den Vergleich der gebildeten Baukdrper zu erleichtern, ift auf die Sonderung
der Krankenhdufer mit erdgelchoffigen Verbindungsgiéingen von den ganz offenen

verzichtet worden. Diefe Génge gehdren nicht nothwendig zu den Gebiuden, welc

»Das Sfterreich
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