
50 H‚ VV[NTERSTEIN: Bau von Krankenhäusern.

ist oder nicht. Als ersteres wird bei den Absonderungshäusern

vielfach das Außenfenster eingerichtet, damit die das Essen

Bringenden das Haus gar nicht zu betreten brauchen. Sind die

Absonderungshäuser zweistöckig, so empfiehlt sich eine Eingabe-

öffnung in der Treppenhauswand, an der dann die Teeküche

gelegen sein muß. Durch dieses Fenster hindurch kann dann

auch gleichzeitig beaufsichtigt werden, wer in der Abteilung ein

und aus geht.

Bei mehrstöckigen Häusern tritt namentlich für die Abteilungen
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der nicht ansteckenden Kranken an Stelle der Eingabefenster ein

Speisenaufzug. Die Stelle für diesen muß ganz besonders sorg-

fältig erwogen werden. damit die Betriebswege nicht unnötig

verlängert werden.

7. \VELS(*lII'äuIIIe für nicht bettlägerige Kranke.

Fiir Kranke, die das Bett verlassen können, werden die nötigen

\Nasehgelegenheiten am einfachsten in den Krankem*äumen selbst

untergebracht, selbst eine größere Nische, wie sie sich mitunter

in größeren Krankensälen findet, erfordert baulich nicht einen

so großen Aufwand an Raum wie ein besonders abgetrennter

Waschraum, der dann selbstverständlich in unmittelbarer Nähe

der Krankenséile liegen muß. Für diese verlangen PÜTTER und  
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Größe, Gestalt und Ausführungsweise der einzelnen Räume. o‚1_

RUPPEL je ein Waschbecken auf etwa 5—8 Kranke. Reihen-

waschtische, wie sie in sonstigen Gebäuden neben großen Schlaf-

sälen üblich sind, erfordern mindestens 50—60 cm Wandlänge, des-

gleichen Tiefe, sie werden aber

in neueren Krankenhäusern nur

noch selten verwendet, meist

findet man Einzelwaschbecken‚

die zwecks Unterbringung der

Handtücher mit 10—25 cm Ab—

stand voneinander angebracht
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werden (Abb. 25), so daß jede 7:2m

Waschgelegenheit etwa 80 bis Abb. 25. München-Schwabing. Stadt.

100 120 cm Wandlänge in LÄII- Krankenhaus. Waschranm.

. . 1 Wantlplatten, 2 Marmorwand. 3 Wasch-

SPI'IICh 1111111111]. Bel Anordnung Decken. 4 Handtuchhalter.

der Becken an einer Längswand

würde schon eine Raumbreite von 1,5—1‚8 m genügen‚ vielfach

findet man sie jedoch über 2, ja bis 3 m breit und mit Wasch—

becken an beiden Längswänden (Abb. 26). Außerdem wird in

diesen Waschräumen auch noch günstigerweise ein Schrank für

Waschschüsseln, Kamm, Bürsten usw. Aufstellung finden. Der

 

Abb. 26. Beetz-Sonnnerield, Tul?erkulosekrankenhans der Stadt Berlin. Waschrnnnl.

Gutachteraussehuß hat besondere Waschräume nicht zur Be-

dingung gemacht, wohl, weil er keine großen Bettensäle mehr

haben Will, vielleicht auch wegen der höheren Kosten. Diese

können möglichst auf die Weise vermindert werden, daß man Vor«

räume für Abort- und Badeanlagen als Waschzimmer einrichtet.
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