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ist der Vorschlag DExEcKE far Hamburg-St. Georg (Abb. 112). der
den Vorraum sehr geschickt als Waschraum ausnutzt. Annehmbar
sind auch Losungen, bei denen Vorraumfenster und Fenster der
Abor:sitze sich in rechtwinklig zueinander stehenden Wanden
hefinden (Abb. 27 a u. ¢). weil hier der Wind in den meisten
Fillen den Geruch durch eins der Fenster ins Freie dricken wird.
Ay ungiinstigsten ist es, wenn alle Fenster in einer Wand liegen
{Abb. 27d). ganz besonders wenn nahe einer einspringenden Ge-
paudeecke, da hier ein in die Gebaudeecke gerichteter Wind die
Geriche unfehlbar in die anderen Raume driackt, wenn nicht ein
gut angelegtes Liaftungsrohr die Luft Giber Dach ins Freie fihrt.
Selistverstandlich darf dieses Liftungsrohr nicht im Vorraum
angchracht sein. sondern im Abortraum selbst. damit die Luft
vom Vorraum aus durch den Abortraum entweicht. und nicht
umgekehrt, sonst wiirde bei nicht geniigender Wirksamkeit des
Robres die Anlage doch versagen.

N ¢h schwieriger durchfihrbar ist die Anordnung eines den
Vorschriften entsprechenden Einzelaborts fir die Pflege- und
Dienstkrafte. Hier wird die Einfilhrung eines gut beleuchteten -
Vorraums haufig auf groBe Schwierigkeiten stoBen. Ist der Abort
schon an sich weit genug abgelegen. so wird man sich dann wohl
oder ibel mit einer Anlage abfinden, bei welcher
durcl eine besondere Zwischendecke tber dem
Abor: aum der obere Teil des einen Fensters
ledigi ch fiir den Vorraum nutzbar gemacht wird
(Abb. 28). Selbstverstindlich ist hier ein Luf-
tungsrohr im Abort erst recht notwendig. Damit
ist fir gute Liftung dann alles magliche getan. Ob
der Vorraum gentigend rein gehalten wird, kann
bei offener Tur des Abortraumes leicht nachge-
priift werden.

9. Raume fiur gewohnliche Wasserbader.

Zweck. Abgesehen von den Heilbadern beson-
derer Art, die bei groBeren Krankenanstalten in
besonderen Badeabteilungen oder sogarabgetrenn-  \p,. o5 Rinzel
ten Badehausern untergebracht und weiter unten abortaniage.
besprochen werden, miissen in der Aufnahmeabteilung (s. Nr. 10)
und auf jeder Krankengbteilung Badeeinrichtungen vorhanden
sein, um jedem Kranken, bei dem dies aus arztlichen Grinden
statthaft ist, sofort bei der Aufnahme und weiterhin alle 8 Tage
mindestens einmal ein Reinigungsbad, auBlerdem aber auch solche
Heilhdder verabreichen zu konnen, die weiter keine technischen
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Vorkehrungen nétig haben. KEine Besonderheit bilden dann noch
die Dauerbader (s. Nr. 11).

Bedarf. Die preuBischen Vorschriften verlangen mindestens
eine Wanne auf 30 Betten, GROBER rechnet schon auf 20, RuPPEL
auf etwa 15 Kranke eine Wanne, der Gutachterausschufl schlagt
fiir jede Abteilung 2 Baderdume vor. Auch bei diesen Zahlen
fehlt eine genauere Beziehung zu den Hochstbettenzahlen fiir
eine Abteilung. Vom baulichen Standpunkt aus wire es mit
Riicksicht auf die Neubaukosten erwiinscht, wenn man fir
50 Betten mit 2 Badewannen (Abb. 29 u. 30) auskommen konnte, die

Abb. 29. Beetz-Sommerfeld. Tuberkulosekrankenhaus d. Stadt Berlin. Baderaum.

allerdings bei der raumlich groflen Entfernung der Bettenraume
in zwei getrennten Raumen untergebracht werden miissen. Dem-
entsprechend miiite dann auch fiir Abteilungen von héchstens
25 Schwerkranken 1 Baderaum mit 1 Badewanne ausreichen, zu-
malnicht bei allen Schwerkranken die Verabreichung eines Vollbades
moglich ist. Nur bei Abteilungen fiir ansteckende Kranke, die
ausnahmsweise bis zu 25 Betten umfassen, wird 1 Baderaum
vielleicht nicht immer ausreichen, wihrend selbst fiir ganz kleine
Abteilungen in den Absonderungshdusern je ein besonderer
Baderaum nicht zu umgehen ist.

Fiir die ménnlichen und weiblichen Pflege- und Dienstkrifte
“der Anstalt sind an geeigneten Stellen gesonderte Baderdume vor-
zusehen, die sich von solchen in Wohnhéusern nicht unterscheiden.
Nur diejenigen Krifte, welche lediglich mit stark ansteckenden
Kranken zu tun haben, sollten am Ausgang der Absonderungs-
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hauser eine Badegelegenheit haben, damit sie beim Verlassen des
Hauses keine Krankheitsstoffe mit hinaustragen.

Awusstattung. Die im Handel iiblichen Badewannen werden in
verschiedenen Grofien von 150—180 cm #ullerer Lénge und 60
bis 80 cm Breite hergestellt, eingemauerte Kachelwannen erhalten
meist noch grofiere MaBie (200 100 em i. L.). Statt der Brausen
iiber den Wannen werden oft besondere Brausezellen verlangt, die
nicht unter 1 qm Fliche haben sollen, aber auch nicht iiber
125 x 125 em grof} zu sein brauchen. Jedes Krankenbadezimmer
enthilt zweckmiBigerweise ‘aullerdem noch einen Waschtrocken-
stander, ein oder mehrere Behiltnisse fiir die Badezutaten (Seife,

Abb. 31. Miinchen-Schwabing. Stiadt. Kran-

Abb. 30. Beetz-Sommerfeld. kenhaus. Baderaum.
fn‘h‘erkulosel.(rzluk(‘nhaus der 1 Hocker. 2 Bidet. 3 Sitzbadewanne. 4 Holz-
Stadt Berlin. Baderaum. matte. 5 Wiischewirmer. 6 Wandplatten.
1 Becken i. L. 60 x120 cm. 7 Wischewirmer. 8 Handtuchhalter. 10 Fuli-
2 Schlauchzapfhahn. badewanne. 11 Fahrbare Badewanne.

Salzu.a.), eine Massage- oder Ruhebank, 60—70 cm breit, und einen
Stuhl. Der Gutachterausschul} verlangt auch noch einen Abortsitz.
Waschbecken fiir warmes und kaltes Wasser, Wannen fiir Arm-, Ful3-
und Sitzbider, sowie auch fahrbare Wannen, deren eine fiir mehrere
Krankenabteilungen ausreicht, kénnen unter Umstidnden noch
besser in einem Vorraum untergebracht werden, damit das
Herein- und Herausschaffen der letzteren den Betrieb im Bade-
raum nicht etwa stort.

Griffe. Wenn die Bedingung gestellt wird, dafl die Badewannen
zur besseren Bedienung der Kranken von beiden Léngsseiten frei
stehen, reicht das sonst iibliche Mall von 180 x 200 em nicht aus,
sondern wird mindestens auf 200 < 240 cm erhoht werden miissen.
Bei geringerer Breite stellt man sie wohlauch schrig. Eine gleichzei-
tige Unterbringung von Brausezelle, Ruhebank und Abortsitz er-
fordert allerdings einen tieferen Raum, so daff 250 x 400 cm oder
200x 500 ecm nicht zu grof3 ist. RUPPEL rechnet sogar 12—15 qm,
allerdings wohl ohne Vorraum, der zur Unterbringung der oben
genannten Gegenstinde zweckmiflig allein 4—6 qm erfordert.
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Bauliche Besonderheiten. Wegen ihrer haufigeren Benutzung
bediirfen die Baderdume einer noch sehr viel starkeren Sicherung
gegen Wasser und Wrasen als Badezimmer in Wohnungen. Selbst
eine Kachelverkleidung erweist sich manchmal nicht als gentigend,
die einzelnen Platten losen sich leicht von der Wand ab, deshalb
verspricht eine Verblendung aus glasierten Ziegeln eine gréfiere
Dauer, allerdings auch nur, wenn die Ziegel von bester Giite, wenn
sie sorgfiltig und in bestem Zementmartel versetzt, vor allem aber
gut in das Mauerwerk eingebunden werden. Dafl auch der Fub-
boden aus sehr festen, also am besten gesinterten, aber an der
Oberfliche nicht glatten FlieBen mit gutem Gefille nach den
FuBbodenentwisserungen hin verlegt werden muB, ist nahezu
selbstverstindlich. DalB es andererseits gefihrlich ist, die Decke
mit glasierten Steinen oder auch nur mit Olfarbenanstrich zu
versehen, und zwar wegen der Gefahr des Abtropfens, sollte jedem
Bausachverstindigen geliufig sein. Ein einfacher Kalkputzanstrich
ist immer noch das Beste, weil er eine gewisse Menge von Wasser-
dampf aufzusaugen im Stande ist. Aber auch die Tiiren und Fen-
ster leiden sehr unter der Einwirkung der Feuchtigkeit, glatte
Tiiren bewihren sich deshalb noch am besten. Fenster in Eisen
miissen gut unter Anstrich gehalten werden, neuerdings auf-
kommende Fenster in verzinktem Eisenblech oder auch in Hisen-
beton scheinen ebenfalls fiir diese Zwecke empfehlenswert zu
sein.

10. Riume fiir Aufnahme- und Entlassungsbéder.

Zweck. In den Aufnahmebidern sollen die ankommenden
Kranken ihre bisherige Kleidung ablegen, sich reinigen, und die
Krankenwische- und Kleidung anlegen. In den Entlassungs-
bidern ist der Vorgang umgekehrt.

Bedarf. In kleinen Krankenhiusern werden zu diesem Zweck
sonstige giinstig gelegene Baderiume henutzt, in mittleren und
grofien werden die notigen Rédume unter Umstianden fiir Ménner
und Frauen getrennt entweder in den Aufnahmeabteilungen vor-
gesehen, oder sie werden am Eingang zu ein oder mehreren
Krankenabteilungen angeordnet, z.B. am Verbindungsgang.
Besondere Entlassungsbiider werden namentlich fiir die Absonde-
rungshauser erforderlich, und zwar hier am besten fiir jede
Krankheitsart gesondert, um moglichst zu verhiiten, dafl Krank-
heitskeime herausgetragen werden. Sie werden am besten in die
Absonderungshiiuser selbst hineingelegt. Besondere Gebaude
dafiir haben sich weniger bewéhrt.

Griffe.  Jedes Aufnahme- oder Entlassungsbad besteht am




