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der gleichen Quelle (Z. Krk hauswes. 1926, S. 700) die Abtrennung
eines vollstindig selbstandig wirtschaftenden Kochbetriebes fur
Arzte und Schwestern und ebenso die Abtrennung einer Diat-
kiiche nicht als . Dezentralisation™ aufzufassen ist. Die erstere
Kiiche bietet nichts Besonderes gegeniiber anderen Kiichen. be-
darf deshalb hier keiner naheren Erorterung. Uber die Didtkiche
wird das Notige im nachsten Abschnitt zu sagen sein.

Abb. 90. Leipzig-Eutritzsch, stidt. Krankenhaus St. Georg, Kochkiiche.

a) Die eigentlichen Kiichenriume zur Fertigstellung der Speisen
(Hauptkiiche). Wihrend in kleineren Anstalten bis zu 50 Betten
zum Kochen und Braten der Speisen ein einziger Raum von 25
bis 30 qm vollstindig genugt, erfahrt dieser bei mittleren Anstalten
bis zu 150 Betten allmahlich eine VergréBerung bis zu 70 qm,
wozu dann hochstens noch eine besondere Anrichte von
8—12 qm hinzutritt. In diesen Anstalten wird man meist noch
anf Dampfkessel verzichten, so daBl also die Fertigung der Speisen
nur auf einem einzigen grolen Herd fiir Kohle oder, wenn moglich,
fiir Gasoder elektrische Feuerung erfolgt, die der gréo3eren Reinlich-
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