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moglichst groBer Zahl eingerichtet werden (Abb. 144). Fiir letztere
wird das iibliche Behandlungszimmer bei gréfleren Anspriichen zum
Operationszimmer, ja sogar schlieBlich zu einer vollstindigen Ope-

rationsabteilung mit grofen s
Warteriumen (Abb. 145). g
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Abb. 152. Zwickau, staatl. Krankenstift, Operationshaus.

schlossen werden konnen. Fiir geniigend gute Belichtung dieses
Flurs muB dann Sorge getragen werden. Leider findet man sehr
oft. gerade hier dunkle Mittelflure. Am Ende dieses Flurs wird
dann hiufig noch ein Querflur eingeschaltet, um Vdrbereitungs-
zimmer und Operationssile zu trennen und wenigstens etwas
Helligkeit zu schaffen. Man will durch diese Trennung Ge-
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riusche aus dem Operationssaal von den anderen Réumen fern-
halten. Das wird aber nicht fir alle Fille gelingen, und es ist
deshalb fraglich, ob man die Trennung unbedingt durchfiithren soll.

Abteilungen mit einem Saal wie in Darmstadt (Abb. 146) oder
nach dem Musterbeispiel MiissicBroDT (Abb. 147) geniigen heute
nur noch in ganz kleinen Anstalten, in mittleren iiberwiegen heute,
und zwar aus Griinden, die oben bereit sauseinandergesetzt sind,
solche mit zwei Silen wie in NeuB (Abb. 148) und Delmenhorst
Abb. 149), von denen der letztere Grundrif bei weit groferen
Anstalten wiederkehrt. Selbst in der sehr grofen Hannoverschen
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Abb 153. Hamburg, St. Georg, Rontgenhaus.

Anlage (Abb. 150) ist er wiederzuerkennen. Bei Neuausfithrungen
wird man sich heute allerdings wohl meist die Vorschlige HELLER
und BraUN beziiglich der Abmessungen, des Fensters und der offenen
Durchgiinge an Stelle der Tiiren zunutze machen. Um die Gummi-
vorhénge zu sparen, wird man die Mauersffnungen so anlegen,
daB offener Durchblick unméglich ist. Das 1aBt sich erreichen,
wie mein Vorschlag Abb. 151 zeigt, bei dem auch noch ein beson-
derer Betriebsgang angeordnet ist, damit Ausbesserungen moglichst
ohne Betreten der Riume méglich ist, wie das schon oben unter
ATI als wiinschenswert hingestellt ist.

BraUN ist aber auch noch in bezug auf Gesamtanordnung ganz
andere Bahnen gegangen, wie das-der Grundri der Zwickauer
Operationsabteilung zeigt (Abb. 152). Er hat hier in einfachster
Weise rechts von einem 4 m breiten, durch Kopflicht erhellten
Mittelflur vier kleine Operationsséle aneinandergereiht, einen sogar
mit gewohnlichen Fenstern, wihrend links gegeniiber die Vorberei-
tungs- und sonstigen Nebenraume angeordnet sind. Der Mittel-
flur dient an Stelle eines Sterilisationsraumes. Die Abmessungen
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sind derart, daB sich in den Geschossen darunter gute, fiir alle
miglichen Zwecke brauchbare Réume ergeben. Es ist hier also

baulich in hochstem Malle das

.

erreicht, was im vorigen Haupt-

Stadt u.Amtskrankenhaus,
Rontgenabteilung.
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Abb. 154. Delmenhorst, Abb, 155, StraBburgi. E., Biirgerspital, Rontgen-

abteilung.

abschnitt im Sinne einer einfachen und demgemil billigen Bau-

weise mehrfach betont worden

4. Abteilungen fiir elek-
trische Behandlung.

Wenn auch die elektrische
Einrichtung ganz auflergewohn-
liche Anforderungen an die
Réaume stellt, so gehen doch
die baulichen Abmessungen der-
selben nicht iiber das sonst ub-
liche hinaus, sind auch nicht so
unumstoBlich, dafl man sie sehr
wohl z.B.unterhalb einer Opera-
tionsabteilung einrichten kénn-
te, ohne die fiir letztere selbst
erforderlichen Abmessungen ian-
dern zu miissen, ja man hat
sogar vielfach vorhandene Riu-
me nachtriglich ohne Zwang

ist.
x|
TR g
B nOn Sl
QE(/ %
raum
Ankleideraum kel 1

ammer:,

7 P
P B R
SRS 3

o -S4 2 S o N
o SEES 8
bo § TOes gt S
AES {3

0 5 nom

i o o O (TSR

7:500
Abb. 156. Minchen, Krankenhaus rechts der

Isar, Rintgenabteilung.

mit gutem Erfolg fiir die Einrichtung elektrischer Abteilungen

ausgenutzt.

Das eigens fiir diesen Zweck 1914 errichtete Rontgenhaus' des
Krankenhauses Hamburg St. Georg ist trotz der Kiirze seines

Handbiicherei f. d.

Krankenhauswesen,
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