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Gefchoffen. Da auch die Krankenanf’calt eine Scheidung in die Männer- und die

Frauenabtheilung erfordert, fo begegnen wir bei klinifchen Bauten'der häufig wieder-

kehrenden Anordnung, welche in einen Mittelbau die Lehranitalt mit der Poliklinik,

den Hörfailen, Arbeitszimmern und Wohnungen der Aerzte und in zwei Flügel

einerfeits die Männer-, andererfeits die Frauenabtheilung der klinifchen Kranken
verlegt. Wo noch eine befondere Kinderabtheilung gefordert wird, bringt man

diefe entweder mit der Frauenabtheilung in Zufammenhang oder verlegt fie in das

Hauptgebäude.

a) Chirurgifche Kliniken.

Die Chirurgie handelt von denjenigen Leiden, welche auf dem Wege der

Operation geheilt, bezw. befeitigt werden. Bei den meiften chirurgifchen Kranken

find nach vollzogener Operation offene Wunden zu heilen, und nach den Erfahrungen

der neueren Zeit ift bekanntlich für derartige Kranke die Baracke, der leichte Bau

mit möglichft reichlichem, freiem Luftzutritt, die geeignetef’ce Form des Kranken—

haufes. Mehr als bei jeder anderen liegt defshalb bei der chirurgifchen Klinik Ver-

anlaffung vor, das Lehrgebäude von dem Krankenhaufe zu trennen, um letzterem

die vortheilhaftefie Bauart des von zwei gegenüber liegenden Seiten beleuchteten
Blocks zu geben. Wir finden diefe Anordnung in Bonn, Strafsburg, Halle, Heidel-

berg und Königsberg, fo wie in den zur Ausführung bereits feft gefiellten Neu—

bauten für Göttingen, Breslau und vielen anderen.

I) Hauptgebäude.

Im Hauptgebäude fpielt die wichtigfte Rolle:

I) der Operations—Saal; in enger Beziehung zu diefem fteht

2) das Zimmer der frifch Operirten;

3) die Wartezimmer;

4) der Saal zur Abhaltung der Poliklinik;

5) das Unterfuchungszimmer.

Im Hauptgebäude find ferner unterzubringen die Arbeitszimmer und Wohnungen

der Beamten, und zwar:

6) das Zimmer des Directors;

7) die Wohnungen der Affiftenz-Aerzte;

8) einige Wohnzimmer für Candidaten der Medicin; für die Abhaltung der

Prüfungen werden meiftens noch

9) einige Curfiflzen-Zimmer gefordert.
Sodann find an Unterrichts- und Sammlungsräumen erforderlich:

IO) ein Hörfaal für theoretifche Vorlefungen;
II) ein Raum für die gefchichtliche Sammlung der Initrumente, Bandagen

und künfllichen Gliedmaßen;
12) ein Raum für die Knochenfammlung.

Die Räume des Sockelgefchoffes werden in der Regel zu Dienitwohnungen

der Unterbeamten ausgenutzt.
Bei den chirurgifchen Operationen find thätig der leitende Arzt mit feinen

Affiftenten, einige Candidaten der Medicin, die nach Ablegung des lwzlamen p/zyficum

den chirurgifchen Curqu durchmachen, und auch wohl einige Unterbeamte. Diefes

zuweilen ziemlich zahlreiche Performal umfteht den Kranken. Den Zuhörerkreis bilden
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aufser den Studirendeni häufig fremde Aerzte, welche die an der betreffenden Uni-

verfität beitehenden Einrichtungen und Operations-Methoden kennen lernen wollen.

Den Gäflen werden dann wohl bevorzugte Plätze in nächfier Nähe des operirenden

Arztes eingeräumt.

Hieraus ergiebt fich die Bedingung, dafs etwa in der Mitte des Operations-

Saales, jedenfalls aber in vortrefflichf’ter Beleuchtung, ein freier Raum, die Operations-

Bühne, vorhanden fein mufs, um den fich, möglichit fieil anfieigend und in gedrängter

Anordnung, die Sitzreihen der Studirenden fiaffelförmig erheben. Den Durchmeffer

der Operations-Bühne darf man nicht unter 3,5!“ wählen; als mittleres Mafs mag

4‚om (Strafsburg, Budapeft) gelten; mehr als 5!!! Durchmeffer (Halle) würde bereits

zu grofse Entfernungen für die Zufchauer ergeben. Die Grundformen der Operations—

Bühne find fehr verfchieden; es kommt zur Anwendung der Kreis (Halle), der über—

höhte Halbkreis (Strafsburg, Leipzig, Königsberg, Berlin, Budapeit), das Rechteck

(Bonn) und viele zufammengefetzte Figuren-.

Wenn fomit im Allgemeinen der chirurgifche Operations-Saal eine gewiffe

Aehnlichkeit mit dern anatomifchen Hörfaale zeigt, fo ift er doch von diefem hin-

fichtlich der Beleuchtung wefentlich verfchieden. Die meiflen Chirurgen fordern

nämlich eine fehr helle Seitenbeleuchtung mit fait wagrechtem Lichteinfall, ohne

darum das hohe Seitenlicht und das Deckenlicht auszufchliefsen. Es fell eben unter

jedem Einfallswinkel Licht zur Verfügung f’tehen. Das von der Nordfeite kommende

Licht wird hier gleichfalls bevorzugt; doch wird zuweilen auch die Anforderung ge-

flellt, Operationen im Sonnenlicht auszuführen.

Die meiflen ausgeführten Operations—Säle, und zwar unter den vorgenannten

alle diejenigen, welche den überhöhten Halbkreis als Grundform der Operations-

Bühne aufweifen, ausgenommen Berlin und Budapeft, find zur Beleuchtung des

Operations-Tifches mit einem breiten,

hohen und mit der Brüfiung tief

herabreichenden Fenfier verfehen,

das (ich, wenn möglich, noch in

der Decke als Deckenlicht fortfetzt.

! Die gleiche Beleuchtung, die lich

erfahrungsmäfsig vortrefflich be-

__ währt, hat der Operations$aal in

Bonn, deffen 3,0 m breites und 3,2 ...

/ hohes Fenfler durch‚eine einzige

| ’ _f Spiegelfcheibe ohne Sproffen ge—

Ej uw } 7„Ü @ fchloffen wird, während in Halle

‚ fi _ l ‘ „@ iiiiiiiiiii f 14 die Bühne zur Hälfte in einer halb-

1="'::: —EI ‚ \ilfi Ü kreisförmig ausgebauten, ganz in

, \ ;; Glas und Eifen hergef’cellten Nifche

‚<. ' — , - >- liegt. Die bei anatomifchen Theatern

‘ _ ' gebräuchliche Beleuchtung durch

“ “."? ?;“}.'rc il‘f':3‘"f _ «"" ' hohes Seitenlicht, das über die Köpfe

1:250 , der Zuhörer hinweg aus gröfserer
1 2 3 l 5 6 7 B 9 10 " 12 1|3 “ 15'“

i ’ . . 1 . ' . | ‘ . l .. | . .
‚L—g Entfernung auf die Bühne fällt,

Operations-Saal der chirurgifchen Klinik zu Berlin. kommt In Berlm’ Büdapeß und

Schnitt. Herdelberg vor.

Fig. 343.
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Als befonders wohl gelungen führen wir in Fig. 343 den Operations-Saal der

chirurgifchen Klinik in Berlin vor, deffen Beleuchtung dadurch eine fehr ausgiebige

geworden il’t‚ dafs man die Lichtöffnungen zum gröfsten Theile in die untere Fläche

des manfardförmigen Daches verlegt hat. Die lothrechten \Vandflächen werden in

der Regel für eine ausreichende Beleuchtung nicht mehr genügenden Raum bieten.

Die vorbefchriebene Beleuchtung durch ein grofses Mittelfenfter, für welche

wir weiter unten (in Fig. 347) im chirurgifchen Operations-Saal zu Strafsburg ein

Beifpiel mittheilen, fleht, wie nicht in Abrede zu ftellen, theilweife in Widerfpruch

mit den Regeln des für Anfchauungsunterricht geeignetefien Lichteinfalles; denn die

Zuhörer müffen mehr oder weniger gegen das Licht fehen. Am wenigf‘ten empfind—

lich ifl: diefer Nachtheil da, wo die Zuhörer nicht in Hufeifenform, fondern in zwei

Reihen zu beiden Seiten der Bühne fitzen (Bonn). Dennoch hat die Summe fämmt

licher Erfahrungen dazu geführt, auch in neuefter Zeit diefe Anordnung zu wieder-

holen (Göttingen), und dies nicht mit Unrecht.

Der Operations-Saal ift nicht für einen methodifchen Unterricht beftimmt, in dem

Collegien-Hefte nachgefchrieben, Figuren nach der Natur gezeichnet werden etc.;

fondern die Studirenden follen eine Anfchaüung von dem Verlauf der Operationen

im Allgemeinen und der verfchiedenartigen, durch Vorträge des Profeffors erläuterten

Fälle im Einzelnen erhalten. Es kommt nicht darauf an, dafs der einzelne Zuhörer

jeden Handgriff, jeden Schnitt fo deutlich fieht, dafs er ihn nöthigenfalls felbft aus-

führen könnte; fondern es foll mehr durch die Gewöhnung das Verf’tändnifs fo weit

geweckt werden, dafs er fchliefslich unter Leitung von Aerzten felbfi: das Meffer,

die Säge, den Meifsel etc. in die Hand nehmen und die Handhabung derfelben

erlernen kann.
Zur fachgemäfsen Ausführung einer Operation gehört aber vor Allem eine

günfiige Beleuchtung, und defshalb ift es wichtiger, dafs in der Bauart der Operations—

Säle die angehenden Aerzte ein Vorbild eines multerhaft beleuchteten Operations-

Raumes kennen lernen, als dafs diefe Beleuchtung wefentlich den Zweck verfolgt,

das Sehen der Studirenden bis in die geringf’ten Einzelheiten zu ermöglichen.

Die Operations-Bühne wird gewöhnlich durch eine Schranke abgefchloffen, um

zu verhindern, dafs die Aerzte in ihrer Thätigkeit durch andrängende Zufchauer

beläf’tigt- werden. Man bildet diefelbe wohl zu niedrigen tifchartigen Schränken aus,

die man zur Unterbringung von Verbandzeug, Inftrumenten und allerhand bei der

Operation unentbehrlichen Geräthen verwendet. Die oberfte Abdeckung wird der

Reinlichkeit halber aus einer Marmor- oder Schieferplatte hergeltellt.
Bei den Operationen wird viel kaltes und warmes Waffer gebraucht. Defshalb

ift es nicht allein nothwendig, dafs einige Wafferhähne mit Ausgufsbecken, andere

mit Wafchbecken den Aerzten bequem zur Hand find; fondern es ift auch wünfchens-

werth, dafs der Fufsboden von Stein und fo glatt fei, dafs feine Reinhaltung leicht

ift. Man giebt ihm etwas Gefälle nach einem mit Geruchverfchlufs verfehenen Ab-

flufsloch. Terrazzo-Fufsböden befitzen nicht die nöthige Härte und Widerftands-

fähigkeit gegen die viel verfchüttete Carbolfäure und die nicht zu vermeidenden

Stöfse. Mettlacher Thonplatten verdienen den Vorzug; es kommen übrigens auch

hölzerne Fufsböden vor, 2. B. in Leipzig und. Strafsburg.

Die Sitzreihen follen im Operations—Saal fteil anfteigen, damit die Zufchauer

möglichft von oben herab einen Ueberblick über die Vorgänge bei der Operation

gewinnen. In Bonn erreichen diefelben eine folche Höhe, dafs die oberf’te Reihe
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Fig- 344- von dem I. Obergefchofs des Haufes aus betreten

* ' wird. Dafs viele Perfonei1 aus geringer Entfernung

die Operation verfolgen können, if’c "wichtiger, als

dafs die Abmeffungen des einzelnen Platzes befonders

bequem und reichlich find. Das Tiefenmafs von

75 Cm entfpricht gewöhnlichen Annahmen; die Sitz-

breite beträgt nicht mehr als 50 cm. Da es nur auf

Sehen und Hören ankommt und gar nicht gefchrieben

wird, find Tifche vor den Sitzreihen ganz entbehr-

lich. In Halle find folche auch nicht zur Ausfüh-

rung gekommen; Fig. 344 giebt einen Durchfchnitt

der dortigen Sitze. Der Zugang zu den Staffeln foll niemals von der Bühne {aus

gefchehen; es kommen alfo hier ähnliche Löfungen, wie bei den anatomifchen

Theatern in Betracht (fiehe Art. 320 u. ff., 5. 339 11. ff.).

Von befonderer Wichtigkeit ii’t die Anordnung der zum Operations-Saal ge-

hörigen Nebenräume, fo wie ihre Lage und Verbindung mit dem Operations-Saal

und unter einander. Dabei ift befonders darauf zu achten, dafs die Operirten auf

ihrem Wege nach dem Krankenfaale oder nach ihrer Privatpflege nicht den Weg

der zur Operation Gehenden kreuzen, wegen des entmuthigenden Eindruckes, den

der Anblick eines noch in der Betäubung liegenden Operirten auf denjenigen macht,

der mit Bangen feinem Schickfal entgegen geht. Die W’artezimmer der ihrer Be-

handlung Harrenden fallen in der Nähe des Operations-Saales, aber doch fo gelegen

fein, dafs das Gefchrei der Chloroformirten bei der Operation diefe Räume nicht

erreicht; die Hintanfetzung diefer Rückficht hat fchon Manchen in feinem Ent-

fchlufs, fich der Operation zu unterziehen, wankend gemacht. Die Vermeidung der

Kreuzung des Verkehres der Studirenden mit demjenigen der Operirten und der

Operation Harrenden ift zwar nicht unbedingt nothwendig, trägt aber zur Aufrecht-

erhaltung der Ordnung wefentlich bei.
Für die frifch Operirten iPc die Anordnung einer Ablageftelle, in der fich die-

felben aus der Chloroform-Betäubung fo weit erholen, dafs fie in den Krankenfaal

gebracht oder aus dem Haufe gefchafft werden können, fehr zweckmäfsig und wird

in neueren Kliniken nicht gern entbehrt. Solche Zimmer erhalten Abtheilungen,

durch 2111 hohe Brettwände von einander getrennt, mit etwa 2m Tiefe und Breite,

gegen einen gemeinfchaftlichen Gang durch Vorhänge abgefchloffen. In jeder Ab-

theilung Pteht ein Bett, auf das der Kranke gelegt wird, um im Dämmerlicht, um-

geben von feinen Angehörigen, aus der Betäubung zu erwachen. Wafch-Einrichtungen

mit Kalt- und Warmwaffer-Zuleituug find in diefem Zimmer vorzufehen.

Zum Aufenthalt derjenigen Kranken, welche der Operation oder der poli-

klinifchen Behandlung entgegeni'ehen, find Wartezimmer erforderlich. Je nach dem

Befuch der Klinik find die an diefe Räume gefiellten Anforderungen verfchieden.

Häufig richtet man zwei mittelgrofse Räume, je einen für männliches und weibliches

 

Gefiühl im chirurgifchen Operations-

Saal zu Halle. — ‘/30 n. Gr.

Publicum, ein.

An anderen Orten tritt das Bedürfnifs hervor, gefonderte Wartezimmer für

Kranke aus höheren Ständen zur Verfügung zu haben. Liegt das Sprechzimmer

des Directors in der Nähe des Operations-Saales, fo kann diefes oder das Vorzimmer

deffelben für letztgenannten Zweck zur Aushilfe dienen.

Die Ausf’tattung der Wartezimmer iii einfach. Sie erhalten Bänke rings an
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den Wänden; in der Mitte einen oder mehrere grofse Tifche

mit umi’tehenden Stühlen, Wafch-Einrichtungen und, wenn

möglich, in kleinem Nebenraum einen Spülabort mit Piffoir.

Bei befchränkten Räumlichkeiten und lebhaftem Verkehr ift

auch wohl die in Fig. 345 dargeftellte Anordnung von Bänken

inmitten der Zimmer gewählt worden (Entwurf der inneren

Klinik in Breslau). Die Grundfläche der Wartezimmer wird

man etwa auf lqm für jede gleichzeitig anwefende Perfon zu

bemeffen haben.

Die Vorgänge im Saal für Poliklinik find denjenigen im für pol?lfliiiifi?jKranke
Operations—Saal ähnlich; nur handelt es fich hier um die '
Erledigung derjenigen leichteren Fälle, welche keine Aufnahme

in die Klinik erfordern. Die angeftellten Aerzte führen, von je einigen Studirenden

umgeben und von diefen thätig unterflützt, leichte Operationen aus, legen Ver-

bände an und geben auch wohl den Vorgefchrittenen Gelegenheit, fich unter ihrer

Anleitung in Handhabung der Inflrumente zu üben. Der poliklinifche Saal erhält

kein Gefiühl für die Studirenden, fondern nur eine feinen Zwecken entfprechende

vortheilhafte Beleuchtung möglichft von Norden her. In Göttingen wird eine gröfsten-

theils in Eifen und Glas gebaute rechteckige Nifche zur Gewinnung eines hellen

Operations—Raumes an den Saal angebaut. Hinfichtlich des Fufsbodens und der Wafch-

Einrichtungen find hier diefelben Anforderungen wie im Operations-Saal zu fiellen.

Zum Befeitigen abgenommener Verbände ift ein Fallfchacht nach dem Sockel-

gefchofs anzulegen, der möglichf’c reinlich aus glafirten Thonrohren hergefizellt oder
gemauert und mit Kacheln bekleidet wird.

Unterfuchungen, die den Operationen vorangehen, find zuweilen mit Ent-

kleidungen verbunden. Zu diefem Zwecke find befondere Zimmer erforderlich, die

in bequemer Lage zum Operations—Saal, fo wie zum poliklinifchen Saal gelegen fein

müffen.

Es kommt auch bei chirurgifch behandelten Kranken vor, dafs zur Beobachtung

innerer Organe Spiegel angewendet werden, deren Handhabung eine Verdunkelung

des Unterfuchungszimmers erfordert. Da der Raum nicht grofs zu fein und nur ein

Fenfter zu befitzen pflegt, find die betreffenden Einrichtungen unfchwer zu treffen.

Für den Director ift ein geräumiges Arbeits- und Sprechzimmer mit daran

ftofsendem Vorzimmervorzufehen. Daneben ift ein kleines Zimmer erwünfcht, um

befondere mikrofkopifche Arbeiten, ofleologifche Unterfuchungen etc. auszuführen.

Man verfieht daffelbe auch gern mit Einrichtungen für Vornahme chemifcher Unter-

fuchungen, d. h. einer Abd3mpfnifche und einem Arbeitsplatz mit Gas- und \Vaffer-

Zuleitung.

Die Wohnungen der Affif’tenz—Aerzte, beflehend aus je einem Wohnzimmer mit

daran fiofsender Schlafkammer, jene der Candidaten mit je einem einfenf’trigen Zimmer

und die des Wärter-Perfonals in dem üblichen Umfang der Unterbeamten-W'ohnungen

bedürfen nur der kurzen Erwähnung. Den Anitalts-Directoren chirurgifcher Kliniken

werden nur ausnahmsweife (Kiel) Dienftwohnungen gewährt.

Für Anfertigung von Prüfungsarbeiten unter Klaufur werden 2 bis 3 einfenfirige
Zimmer angeordnet.

Für den eigentlichen theoretifchen Unterricht in der Chirurgie ift ein Hörfaal

erforderlich, der fich von jedem anderen Hörfaal in feiner Einrichtung nicht unter-
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fcheidet. Die Verwendung des Operations-Saales für diefen Zweck ift nur dann

möglich, wenn derfelbe mit weiträumigen, bequemen Sitzen und Schreibtifchen vor

denfelben verfehen ift und eine folche Anordnung erhält, dafs eine gut beleuchtete

Wandtafel angebracht werden kann. Eine gröfsere Anzahl chirurgifcher Kliniken

(z.B. Königsberg, Heidelberg, Berlin, Budapeft, Strafsburg u. a.) befitzen keinen

befonderen Hörfaal.

Als Lehrmittel, deren Vorzeigung den Unterricht unterfiützt, werden in der

chirurgifchen Klinik die zahlreichen, für die verfchiedenlten Operationen gebrauchten

Infirumente, Bandagen, künftlichen Gliedmafsen etc. benutzt, deren Umfang unter

Hinzurechnung derjenigen Stücke, welche der Vergangenheit angehören und nur

einen gefchichtlichen Werth haben, dermafsen anzuwachfen pflegt, dafs ihre Aus-

Pcellung in einer für den Unterricht nutzbaren Weife einen fiattlichen Saal in An-

fpruch nimmt. Glasfchränke, rings die Wände einnehmend, und niedrige Schränke

mit Schaukalten, frei im Raume flehend, bilden die Ausrüftung diefes Saales.

Ein zweiter Raum mit gleicher Ausflattung nimmt die Knochenfammlung auf,

welche hauptfächlich den Zweck verfolgt, die innere Conftruction der Knochen,

namentlich an geheilten Brüchen etc., zur Anfchauung zu bringen. Die Lage diefer

Sammlungen in der Nähe des Hörfaales ift zweckmäßig, aber nicht durchaus

nothwendig.

2) Kranken-Heilanitalt.

Die Kranken-Heilanflalt als folche if’t in einer chirurgifchen Klinik nicht wefent-

lich unterfchieden von den chirurgifchen Abtheilungen anderer Krankenhäufer. Indem

wir in diefer Richtung auf den vorhergehenden Halbband diefes »Handbuches«

(Abfchn. I) verweifen, wollen wir nur auf die wenigen Punkte aufmerkfam machen,

welche dem befonderen Zwecke der Lehranl‘calt zur Heranbildung junger Aerzte

eigen find.
Die Krankenfäle, die, wie gefagt, am zweckmäfsigl’ten die Form des beider-

feitig beleuchteten Saalbaues erhalten, follen ihrer räumlichen Anordnung nach ge-

eignet fein, dem Profeffor mit einem gröfseren Gefolge von Affiftenten und Zuhörern

Raum zu gewähren; die Studirenden follen felbi’t an die Betten treten, Fragen an

die Kranken richten, Verbände nachfehen etc. Es ift alfa eine befondere Weit-

räumigkeit nothwendig und die Anordnung eines breiten Mittelganges zwifchen den

Fufsenden der Betten fehr zweckmäßig. Mit einer Tiefe der Räume von 9,0“! wird

etwa das Richtige getroffen_werden; die Grundfläche für jedes Bett ift auf 10 qm zu

bemeffen.
Eine Verbindung zwifchen den Krankenfälen und dem Hauptgebäude if’t un-

entbehrlich, weil alle Kranken zunächfi; im Operations-Saal behandelt werden und

nach ihrer Lagerftätte, wenn möglich nicht durch das Freie, getragen werden follen.

Als Beifpiel einer chirurgifchen Klinik, bei der diefe gefchloffenen Verbindungsgänge

fehlen, ill: nur Heidelberg zu nennen. Die Ueberführung findet gewöhnlich in den

Betten flatt, auf welche fie in dem Zimmer für frifch Operirte gelegt werden. Man

ltellt folche Betten mittels einfacher Vorrichtungen auf Rollen und fährt fie un-

mittelbar an ihren Beftimmungsort. Treppen dürfen hierbei nicht hinderlich fein.

Handelt es lich nur um geringe Höhenunterfchiede, fo werden diefelben mittels

Rampen überwunden (Berlin). Nach Krankenfälen aber, welche in anderen Ge—

fchoffen liegen, find die Betten durch Aufzüge, wenn möglich durch Wafferdruck,


