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gang. Im Hauptbau (vierstockig) alle Stationen, Wirtschafts-
riume, Hohensonnen-Rontgenzimmer, Arzte- und Personal-
wohnungen, Kleine Wiischerei. Ein Teil der Wische wird in die
Waschanstalt der Kliniken gegeben.

b) Aufnahmepavillon ist ein Sonderbau.

Abstufungen zwischen beiden Systemen sind moglich. Man
kann die Zentralisation noch vollkommener durchfithren, indem
man die Aufnahmestation in einen zweiten Seitenfliigel legt oder,
bei einer weitgehend durchgefithrten ,,Saalquarantine’ und vielen
kleinen Zimmern, ganz aufgibt.

Bin Beispiel vorziiglicher Zentralisation bei Erfiillung vieler
Forderungen stellt das Kinderkrankenhaus in Cincinnati dar.

Man kann auch weiter dezentralisieren: Schwesternhaus ;
Tuberkulosehaus mit gleichzeitiger Behandlung chirurgischer
Kindertuberkulose; Angliederung einer chirurgischen Kinder-
station im Sonderbau.

Da viele gut erprobte Grundsitze der Inneneinrichtung bei
beiden Systemen die gleichen sind, beschrinken wir uns auf die
Richtlinien unter moglichst einfachen Bedingungen. Stets mul
das Bestreben vorhanden sein, unter diesen Verhiltnissen Gutes
zu leisten. Das ist auch moglich unter zwei Voraussetzungen:
gute Schwesternpflege und zweckmiBige Erniahrung.

Die hohe Sauglingssterblichkeit in den Anstalten ist nicht durch pracht-
volle Bauten, sondern vor allem durch Fortschritte in der Erndhrung zu-
riickgegangen. Die Einfithrung der konzentrierten Erniahrung durch Ap.
(zerNy hat die Bereitschaft fiir Infekte im friiher zu wasserreich erndhrten -
Séuglingsorganismus herabgesetzt. Dieser Fortschritt hat mehr erreicht
als die ausschlieBliche ,, Binkapselung‘* in Boxen. Die Tuberkulosebaracke der
Universititskinderklinik Charité Berlin ist so schlecht wie moglich. Licht-
los, in unmittelbarer Nihe der gerduschvollen Stadtbahn. Die Kinder ge-
deihen dort bei guter Erndhrung und Beschiftigungstherapie keineswegs
schlechter als in einer prachtvollen Heilstitte. Binzelmingel lassen sich
eben durch Vorziige auf anderen Gebieten ausgleichen.

a) Wirtsehaftsriume,
Diese sind am besten im Keller- oder Erdgeschol’ untergebracht.

1. Kiiche und Milchkiiche.

Lage der Kiiche und Milchkiiche in den Untergeschossen wegen
der Kiihlriume notwendig. Die Milchkiiche mufi von der Koch-
kiiche, die je nach Grofle nur Krankenkiiche oder Kranken- und
Personalkiiche sein kann, abgetrennt werden. Jede Kinderklinik
sollte besonderen Wert auf den Ausbau der Milchkiiche legen.
Der frithere Brauch, Normal- und Heilnahrungen von einer Zen-
tralkiiche aus ohne Kenntnis des Kindes abzugeben, ist heute mit
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Recht nicht mehr iiblich. Eine gute Milchkiiche soll aber ihren
Arbeitsbereich iiber den Rahmen der Kinderklinik ausdehnen
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(Abgabe von Heilnahrungen und genau hergestellten Mischungen
an Siuglinge, die nach der Entlassung noch weiter beobachtet
werden. Versorgung der chirurgischen Nachbarklinik usw.). Die
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Milchkiiche soll mehrere Riume enthalten: 1. Kochraum, 2. Kiihl-
raum, 3. Flaschenreinigungsraum. Eine Lehrkiiche fiir Schwestern
ist, worauf BIRK in seiner wertvollen Arbeit hingewiesen hat, sehr
zu empfehlen. Fiir die Lage der Milchkiiche ist gerade die Zentra-
lisation des Betriebes sehr wichtig. Viel unnotige Krafte werden
verbraucht, wenn die Nahrungen in Flaschen mehrmals am Tage
auf weitem Wege zur Siuglingsstation geschleppt werden miissen.
Wohl in keinem anderen Krankenhausbetrieb spielen die , Nach-
bestellungen** oder plotzlichen Nahrungsinderungen eine so grofie
Rolle wie in der Siauglingsklinik. Zuweilen bedingt eintagige Ver-
zogerung beim ,,Umsetzen* von Milch auf Schleim usw. lingeren
Schaden. Liegen Milchkiiche und Séauglingsstation beieinander
oder verbindet beide der Speisenaufzug, so vollzieht sich alles
auch bei Personalmangel reibungslos. Die Milchkiiche soll aber
auch wegen der Geriiche (Fettsduren) nicht in der Nihe der
Krankenriume liegen. Kippkessel fiir Milch, elektrische Zentri-
fuge zur Herstellung von Molke sind notwendige Apparate.
Flaschenspiilmaschinen haben schwere Nachteile. Die Hélse der
Flaschen brechen leicht ab, und die Reinigung ist oft so ober-
flichlich, daB mit der Hand nachgespiilt werden muB. Eine
Duscheneinrichtung zum Milchvorkiihlen hat sich bewéhrt
(Keudell-Haus Berlin-Lichterfelde).

Die wichtige Frage, ob eine Klinik fertige Buttermilch- und Eiweillmilch-
konserven benut7en oder grundsitzlich alle Heilnahrungen in der Milch-
kiiche selbst herstellen soll, kann nicht allgemein beantwortet werden. Die
Herstellung von Didtmilchen fiir q(mw]m‘re erfordert Zeit und zuverlassiges
Personal. In vielen Betrieben ist es sic her besser, von den Konserven der
EiweiBmilch und Buttermilch JHA, HS] Gebrauch zu machen, da diese
fast immer einwandfrei sind. ‘

Die Milchkiiche braucht einen groBen Gasherd. Es ist nicht
unbedingt richtig, Gemiisenahrungen fiir Siuglinge in der grofien
Kochkiiche zu bereiten, da die Schwesterschiilerin die eigenartige
Gemiisezubereitung fiir Siuglinge kennenlernen mulf3.

Bau der allgemeinen Kochkiiche (vgl. Wirtschaftskiiche der
Krankenanstalten) ;

2. Wascherei.

Der Wischebedarf einer Kinderklinik ist sehr gro. Ein Siug-
ling braucht, um nur ein Beispiel zu nennen. innerhalb von 24 Stun-
den 10 Windeln. Bei Ernihrungsstérungen mit Durchfillen ist
der Bedarf noch weit hioher. Da diese Kinder an und fiir sich
schon zu Wundsein neigen und der Ausschlag sich héufig vom
After auf den Riicken und die Oberschenkel verbreitet, ist die
Wiischefrage eine der wichtigsten im Haushalt der Klinik. Einzel-




fer
er-
ine
hrt

ch-
ch-
Die
jges
der
jese

cht
fen

rige

der

iug-

-

 gst
sich
yor
die

nZFl‘

—_—

Anordnung der Stationen. — Wirtschafts- und Behandlungsraume. 113
heiten finden sich in den Ausfithrungen und Kostenaufstellungen
von BIrk. Auch wenn man einen Teil der Wische in die Haupt-
waschanstalt der Kliniken gibt, braucht selbst die kleine Anstalt
unbedingt eine eigene Wiischerei, weil sonst unfehlbar bei selbst
groBem Vorrat Verzégerungen und Wischemangel auftreten.
3 Punkte sind fiir das Kinderkrankenhaus besonders wichtig:
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Abb. 12. Kinderklinik des Rittberghauses vom Roten Kreuz in Berlin-Lichterfelde.
(Dr. GOTzKY.) HauptgeschoB-GrundriB. 70 Kinderbetten mit Dienst- und Neben-
riumen. (Aus: Ztschr. f. d. ges. Krhw. 1929. Heft 6.)

1. Behandlung der Infektionswische, 2. Vorreinigung der Stuhl-

wiasche, 3. Vorwarmung.

ad 1. Behandlung der Infektionswische erfolgt nach den all-
gemeinen Grundsitzen der Desinfektion.

ad 2. Mit Stuhl beschmutzte Wische mull im Betteimer bis
zur Visite autbewahrt werden ; sehr zweckméfig ist die immer mehr
in Gebrauch kommende Vorreinigung der Stuhlwindeln. Die
schmutzige Windel wird auf einer schiefen Ebene in einem Blech-
trog mit einer Biirste gescheuert und dann erst zur iibrigen Wésche
gebracht (Sauglingsheim Frankfurt a. M., Kinderkliniken Ziirich
und Tiibingen). Das bewirkt auch, da nicht Puderreste zu fest
an der Faser haften, spiter schwer zu entfernen sind und reizen.

ad 3. Vorwiarmung, besonders fir Frithgeburten, in Wirme-
schrinken sehr zweckmiBig (Kinderklinik Tiibingen).

Zur Reinigung von Nachtgeschirr, Stuhleimern und Stuhl-
becken empfiehlt sich Spiilvorrichtung mit senkrecht nach oben
verlaufendem und einem zweiten schrigen Strahl (Keudell-Haus

Handbiicherei f. d. Krankenhauswesen, II. 8
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des Rittbergkrankenhauses in Berlin-Lichterfelde). Aufzubewah-
rende Stithle werden zweckmiBig mit Antiforminlésung geruch-
los gemacht (UBLENHUTH. CZERNY).

Maschinelle Einrichtungen in der Waschkiiche (zum Waschen
und Trocknen) sind wegen Personalersparnis recht geeignet.
Trocknungsrdume sind notwendig, da man nicht damit rechnen
kann, immer die Wische im Freien zu trocknen. Ein Wische-
abwurfschacht sollte in jeder zentralisierten Kinderklinik sein.
Ein eingebauter Wéscheschrank muf sich auf den Stationen selbst
befinden oder (Rittbergkrankenhaus) an der ZimmerauBen-
wand. Vorratskammer mit groBerem Lager stets auBerhalb der
Krankenriume. Lage der Waschkiiche entweder im Keller-
geschoB des Seitenfliigels oder im Sonderbau. Geréusch der
Waschmaschinen wird, wenn sie unter Krankenrdumen liegen,
auch bei schalldimpfenden Decken immer etwas storen (BIRK).
Flick- und Biigelriume (vgl. den Plan der Basler Kinderklinik).

b) Diagnostisch-therapeutische Réume.

1. Rontgenzimmer.

Bei einem zentralisierten Hauptbau empfiehlt sich die Lage
des Roéntgenzimmers im ErdgeschoB. Falls Poliklinik vorhanden,
gesonderter Apparat im Ambulanzgebdude, evtl. nur fir Durch-
leuchtungen eingerichtet. Besonderer Therapieraum heute not-
wendig, da die Bestrahlungsbehandlung in der Kinderheilkunde
immer mehr an Bedeutung gewinnt. Vor allem mufl auf die
Tiltereinrichtung Wert gelegt werden. Erwihnt sei, daB Winm-
BERGER, Salzburg, ein besonderes Durchleuchtungsgestell fiir
Séuglinge angegeben hat, das von VIETHEN, Freiburg, in zweck-
miBiger Form modifiziert ist und beim Sdugling in Schwebehal-
tung einwandfreie Durchleuchtungen und Aufnahmen ermoglicht.
Im iibrigen sei auf Darstellung des Rontgenzimmers verwiesen.

2. Hohensonnenzimmer.

Auf keinem Gebiet spielt die Behandlung mit ultraviolettem
Licht (kiinstliche Hohensonne, Quarzlampe, Quecksilberdampf-
lampe) eine so grofe Rolle wie in der Kinderheilkunde. Die kiinst-
liche Héhensonne bietet die schnellste und sicherste Moglichkeit,
um Kinder von Rachitis zu heilen. AuBer den rein korperlichen
kommen noch seelische Einwirkungen in Betracht, die nicht durch
Vitaminzufuhr (Vigantol, bestrahlte Milch) zu ersetzen sind. Jede
Kinderklinik braucht ein kleines Bestrahlungszimmer mit 1 bis
9 Bach-Hohensonnen. Recht zweckmifBig ist ein Hohensonnen-




