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Rubner, Das Hygienische Institut der Universitit Berlin. 5%

des Chariténeubaues aufgenommen, aber erst, nachdem die Bediirfnisse
der medizinischen Anstalten im engeren Sinne bleibende Form ange-
nommen, konnte an eine Ausarbeitung von Plénen fiir das Hygienische
Institut herangetreten werden

Die Pline, nach denen die Ausfilhrung erfolgte, wurden im Jahre
1903 ausgearbeitet. Mit dem Bau wurde im Mai desselben Jahres
begonnen. Im November 1904 war das Ganze, einschliellich der
Aulbenanlagen, so weit gefiirdert, dal der Direktor die fiir ihn be-
stimmten Riume beziehen und im groben Horsaal am 3. XI. 1904 die
Vorlesungen beginnen konnte. Zun Beginn des Sommerhalbjahres 1905,
am 2. V., ist die ganze Anlage in allen ihren Teilen in Benutzung
genommen worden.

2., Lage.

Das neue Hygienische Institut liegt nahe dem nirdlichen Teile
der Kgl. Charité, zwischen dem Platz vor dem Neuen Tore und
Chausseestrale auf dem Gelinde des ehemaligen Charitéfriedhofes.
Dieser bot einen aulerordentlich guten Baugrund, das Grundwasser
steht tief, so dal die Anlage trockener Keller keine Schwierigkeiten bot.

Das rund 5400 gm grofe, 130 m tiefe Institutsareal wird im

Fig. 1. Ansicht von Siidwesten.
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zwei 21 m lange Arbeitssile zur Abhaltung von Kursen bis zu 46 Teil-
nehmern (Fig. 10, 11), ferner einen Saal fiir kleinere Kurse, ein Brut-
zimmer, Arbeitszimmer des Abteilungsvorstehers und 4 Arbeitsriume
fiir Assistenten und Praktikanten.

Im dritten Stockwerk (Fig. 4) sind die hygienischen Schau-
sammlungen (Fig. 5), im Nordostfliigel dieses Geschosses das Protozoen-

Fig. 5. Ansicht eines Sammlungsraumes an der Siidfront des Mittelbaues
{Heizungswesen und Schulhygiene).

zimmer sowie die Riaume fiir Arbeiten mit Cholera und Pest ange-
ordnet. Diese liegen an einem besonderen, an das Treppenhaus un-
mittelbar anschlielenden Flur, so dal sie von allem fibrigen Verkehr
abgeschlossen werden kinnen.

Im Dachgeschol (Fig. 6) sind weitere Sammlungsgegenstinde
untergebracht, in der Mitte liegt nach Norden das photographische
Atelier mit seinen Nebenr#umen. Uber dem hinteren Teil desselben
ist eine Plattform angelegt. In der Mitte des ganzen Gebiindes all-
seitig frei gelegen und die ilbrigen Bauteile tiberragend dient sie zur
Vornahme von Arbeiten, die meteorologische Zwecke verfolgen oder
ans anderen Griinden die freie Atmosphiire notwendig haben.

Im Erdgeschol (Fig. 7) liegen in der Nidhe des Haupteingangs-
raumes die Geschiftszimmer des Sekretariats, die Pfortnerwohnung
und das Friihstiickszimmer, ein Raum, dessen Vorhandensein in hygie-
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einschlieblich des Fiihrers und ist mit einer elektrischen Druckknopf-
steuerung versehen. Diese gestattet, wenn der mit ihr in Verbindung
stehende Fulboden des Fahrkorbes unbelastet ist, den letzteren von
anfen in jedes Stockwerk zu rufen und von diesem in jedes beliebige
andere Geschol zu entsenden. Es konnen also Gegenstinde befirdert
werden, ohne dal jemand mitfiihrt, sobald dieselbem den Fulboden
des Fahrkorbes nicht belasten. Geschieht indessen das letztere, so
kann der Fahrkorb nur von innen aus gesteuert werden, und ist dann
stets die Mitfahrt eines Fiihrers notig. Auch von innen kann der
Korb in jedes Stockwerk gesandt werden, die aulen angebrachten
Druckknipfe schalten sich dann infolge des Betretens des Fulbodens
des Fahrkorbes selbsttiitiz aus. Die hichste Fahrgeschwindigkeit be-
trigt 0,6 m in der Sekunde; die kiirzeste Fahrzeit vom Keller bis
zum Dachgeschol danert demmnach 38 Sekunden. Der Fahrkorb hat
eine lichte Grundfliche von 3 qm, so dal auch grifere Modelle in die
Sammlungsriume hinaufgeschafft werden kinnen.

Die Stockwerkspodeste der beiden dreilaufizen Treppen sind derart
verbreitert, dal sie gleichzeitig als Flure dienen. Auf die Durchfiihrung
von Korridoren wurde besonderer Wert gelegt, weil beim Mangel solcher
ein hiichst stirender, fortwihrend fiir den Arbeitenden belistigender

Fig. 8. Ansicht des grofien Horsaales (Blick auf das Gestiihl mit dem Um-
gang um dieses),
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Verkehr durch die einzelnen R#ume notwendig ist. Besonders bei
den bakteriologischen Arbeiten war dieser Durchzugverkehr im alten
Institut in der Klosterstrale eine Quelle bestindiger Klagen und ist
auch aus anderen Griinden zu verwerfen. Im 1. Stockwerk hat der
zwischen beiden Treppenhfiusern gelegene chemische Arbeitssaal durch
Hinzunahme des Flures eine griilere Tiefe erhalten. Dies war
wiinschenswert, um an seiner Riickwand einen kleinen Experimentier-
und Vortragstisch fiir den Dozenten aufstellen zn kénnen. Im 3. Stock-
werk sind alle Flure zwischen den Sammlungsrinmen fortgefallen.

Der grolle Hirsaal hat eine Grundfliche von 214 qm, er ent-
hilt 221 Klappsitze, von denen 181 mit festen Schreibpultplatten ver-
sehen sind, die iibrigen sind in den Treppengingen untergebracht.
(Fig. 8). Die Riickwiinde der Plitze bestehen aus einzelnen wage-
rechten Leisten mit Zwischenriumen, durch die man hindurchsehen
kann. In der Mitte der obersten Sitzreihen ist eine Plattform (1,60 1,50)
fiir den Projektionsapparat angelegt, der die Bilder auf die
9 m entfernte, weil gestrichene Linolenmtafel wirft (Fig. 9).

Fig. 9. Ansicht des grofen Horsaales (Blick auf den Vortragstisch).

Unter dieser ist die Wand zu beiden Seiten der Durchreich-
kapelle, und zwar in ihrer ganzen L#nge, mit Spinden besetzt,
die durch heraufschiebbare hélzerne Rolliden verschlossen sind und
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Innern des Ranmes umlegen lalt, wodurch die Reinigung der Scheiben
auch auf deren Aulenseite wesentlich erleichtert wird. In den
Sammlungsriumen des 3. Stockwerks, in den Fluren und Treppen-
hiusern sowie im Dach- und Kellergeschol sind einfache, sonst
iiberall Doppelfenster zur Ausfiihrung gelangt.

Die Fensterarbeitstische, deren Oberkante 90 cm {iber
dem Fulboden liegt, bestehen aus Holzplatten mit Linoleumbelag, die
auf eisernen Konsolen befestigt sind (Fig. 10 und 11). Ihre Tiefe
betrigt vor den Fenstern des 2. Stockwerks 52 cm und vor den
Fensterpfeilern 64 cm, vor denen des 1. Stockwerks 70 em bez. 65 cm.

Fig. 10. Ansicht des dstlichen Kurssaales im 2. Stockwerk.

In den Arbeitsréumen fiir gefahrliche Krankheiten
(Cholera, Pest, Rotz etc.) sind alle Holzteile nach Miglichkeit ver-
mieden, die ganze Einrichtung der Arbeitstische und Gebrauchsgegen-
stinde sind aus Glas und Eisen hergestellt. Um einer Propagation
der Krankheitserreger durch Fliegen, Insekten etc. vorzubeugen, sind
(#azefenster angebracht.

In den Fensternischen der Arbeitsriume haben die einzeiligen, ganz
clatten Radiatoren der Niederdruckdampfheizung mit den niitigen
Abweiseblechen und den Ausstromungsgittern in den dariiber befind-
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lichen Tischplatten Platz gefunden. Unter den letzteren befinden sich an
den Fensterpfeilern kleine Schrinke auf Rollen, welche beim
Reinigen und bei Ausbesserungen an den dahinter gelegenen Wand-
flichen oder Rohrleitungen hervorgezogen werden kinnen.

In den Kurssilen versorgen Wasserflaschen von 10 1
Inhalt, die auf Konsolen 1,256 m hoch iiber den Fenstertischen stehen
und von der Hauswasserleitung gespeist werden, durch ein System
von Rihren jeden Fensterplatz mit Wasser zum Spiilen der mikro-
skopischen Priparate. Aulerdem besitzt jeder Platz 2 Gasauslisse,

Fig. 11. Ansicht des westlichen Kurssaales im 2. Stockwerk.

An jedem Fenster, deren lichte Breiten 1,96 m bezw. 1,88 m be-
tragen, sind 3 Praktikantenplitze eingerichtet, so dal auf jeden

Arbeitenden durchsechnittlich 0,68 m lichte Fensterbreite entfallt, Die
Festschrift z. 14, internat. Hygienekongrel in Berlin. 2.
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Fensterpfeiler, vor denen die Fenstertische durchgehen und die
Schrinkchen stehen, haben 77 em Breite.

Die freistehenden, ebenfalls zum Mikroskopieren
dienenden Arbeitstische haben 90 ¢m Héhe und 90 cm Breite.
Nach dem Raum zu haben sie unter der mit Linoleum helegten Tisch-
platte eine Reihe Schubliden und nach den Fenstern zu in ganzer
Tischhéhe 40 em tiefe Schrinke erhalten. Sie sind ebenso wie die
Fenstertische mit Gas und Wasser versehen. Die Wasserflaschen
stehen hier auf iiber den Tischen freischwebenden Eisengestellen, die
zum Fiillen der Flaschen an Ketten herabgelassen werden.

Eine einfache Vorrichtung ermiglicht es, die Arbeitsplitze sowohl
fiir chemische als bakteriologische Kurse zu benutzen: in die Tisch-
flichen ist an jedem Platz eine Metallplatte eingelassen, in welche ein
Stativ fiir Biiretten etc. eingeschraubt werden kann; dies wird vor
bakteriologischen Kursen wieder entfernt. Zu jedem Arbeitsplatz ge-
hért ferner ein bestimmtes Inventar (Mikroskopier- und Glassachen),
das in numerierten und abschliefbaren Spinden und Schubliden
untergebracht ist.

Die nicht zum Mikroskopieren dienenden Mitteltische z B. in
den chemischen Arbeitsrinmen (Fig. 12), dem Direktorlaboraterinm ete.
sind reichlich mit Schrinken und Schubliden versehen. Auf den
chemischen Tischen sind abnehmbare eiserne Gestelle fiir die Reagen-
tienflaschen angebracht.

LT 4 ™
EELLE J-Er&-lr-hi”‘_'ﬁéﬁﬂﬁﬂﬁi 3 bk,
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Fig. 12. Ansicht des chemischen Arbeitssaales im 1. Stockwerk.
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Kapellen sind soviel wie miiglich ausgefiihrt: sie stehen auf
einer Mauerplatte in eisernem Rahmen, ihre Tischplatten und Wand-
flichen sind mit Fliesen ausgelegt; bei den mehrteiligen Kapellen
sind die verglasten Teilwiinde in ihrer unteren Hulfte herausnehmbar,
so dal bei Arbeiten mit grileren Objekten zwei oder mehr Kapellen
vereinigt werden kionnen. Jede Kapelle besitzt im Innern 1 Wasser-
und 4 Gasauslisse. Die Hihne hierzu befinden sich anferhalb der
Kapelle unter dem vorderen Rand der Tischplatte; hier liegt auch
der Hahn fiir die Lockflamme des ténernen Abzugrohres in der Wand.

In den grileren Laboratorien haben einzelne Waschbecken G as-
schnellwarmer des Junkerschen bezw. Fletscherschen Systems
erhalten. Die Spiilbecken sind zum Teil aus starkwandigem
Feuerton von den Merziger Tonlagern der Firma Villeroy & Boch,
einzelne aus Gubeisen, das mit einer, Astoria genannten, Porzellan-
emaille fiberzogen ist. Dies Material ist fiir simtliche Ausgulbecken,
die sich anf den Fluren befinden und von dem Reinigungspersonal
beniitzt werden, herangezogen worden; es hat sich gagan dullere Be-
schidigungen Evldﬁrstandsthhlg bewiesen.

Die Héindereinigung geschieht in besonderen Wasch-
riumen (13), von denen der 1. Stock einen, der 2. Stock zwei besitat.

Fig. 13. Ansicht des Waschraumes und der Ablage fiir infizierte Arbeits-
kleidung im 2. Stockwerk, E g
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wohnhaus und zwei Stallgebidude der Benutzung iibergeben werden.
Der Ausban und die innere Einrichtung des Hauptgebiudes, sowie die
Herstellung von zwei weiteren Stallgebiuden waren bis zum Herbste
1801 vollendet.

Da die Fertigstellung des Rudolf Virchow-Krankenhanses
sich linger hinzog, als man erwartet hatte — die Inbetriebnahme hat
erst im Oktober 1906 ihren Anfang genommen —, und da anderer-
seits die Krankenbaracken in der Charité seitens des Instituts gerdiumt
werden muflten, so trat das Kultusministerium mit den stiidtischen
Behiirden wegen Bereitstellung einer provisorischen Krankenabteilung
fiir das Institut in Verbindung. Das Ergebnis der beziiglichen Ver-
handlungen war ein im Miarz 1904 abgeschlossenes Uebereinkommen,
nach dem jederzeit widerruflich zwei tunlichst mit Infektionskranken
zu belegende Baracken im stidtischen Krankenhause Moabit dem
Institute iiberwiesen wurden. Die Geschifte eines stadtischen dirigie-
renden Arztes wurden fiir beide Baracken dem Mitgliede des Instituts
Geh. Medizinalrat Prof. Dr. Diénitz iibertragen. Dieses Provisorium
hat bis zur Eriffoung des Rudolf Virchow-Krankenliauses be-
standen und dem Institut in mancher Beziehung gute Dienste geleistet,
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wenn es auch wegen der réumlichen Entfernung und der geringen
Krankenzahl die bisherige Krankenabteilung in der Charité nur un-
vollkommen zu ersetzen vermochte.

Die Anordnung der Gebiiude auf dem Institutsgrundstiicke ist auns
der Skizze des Lageplans (Fig. 1) ersichtlich. Der Haupteingang be-
findet sich auf der Siidseite am Nordufer und fiihrt zwischen zwei
groben Rasenflichen hindurch in den Mittelbaun des Hauptgebiudes.
Ein zweiter Eingang, an der Fihrerstrale gelegen, dient dem mit der
Verwaltung verkniipften wirtschaftlichen Verkehr und wermittelt auler-
dem den Verkehr zwischen dem Institut und der Infektionsabteilung
des Rudolf Virchow-Krankenhauses. Diesem Eingange gegeniiber
hat n#mlich die Umfassungsmauer des Krankenhausgelindes ein be-
sonderes, von einem Pfirtner iiberwachtes Tor.

Aulberhalb der Arbeitszeit der Laboratorien bleibt der Eingang
am Nordufer geschlossen. Das Institutsgrundstiick ist dann lediglich
von der Fihrerstralle her zuginglich und wird durch den Instituts-
Pfortner, der in dem Beamtenhause seine Wohnung hat, iiberwacht.

Simtliche Gebiude sind in rotem Backstein aufgefiihrt und ge-
wihren mit ihren spitzgiebligen, mit blauen Ziegeln eingedeckten
Diachern inmitten der einfachen, aber sorgfiltig gepflegten Garten-
anlagen einen sehr freundlichen Anblick.

Fig. 2.
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Fig. 2 zeigt das Hauptgebiude, von Siiden aus gesehen, im
Vordergrunde den Spandauer Schiffahrtskanal mit seiner hohen
Boschung und dahinter das mit Baumen bepflanzte ,Nordufer®.

Finen Gesamtiiberblick tiber die Institutsgebiude gibt Fig. 3 und

‘-w:-—-—ﬁ'"'_ :

Fig. 3.

zwar von der Nordseite aus. Man sieht rechts das Beamtenwohnhaus
mit dem Eingange an der Fohrerstrale, links vorn einen grofen Lauf-
hof fiir Pferde, dahinter die beiden langgestreckten, an der Buchstrale
gelegenen Stallgebiude mit ihren Laufhifen, in der Mitte einen Stall
fir Pferde, weiter ein Stallgebfude fiir kleine Versuchstiere und im
Hintergrunde die Riickseite des Hauptgeb#dudes.

Einen Uberblick iiber den nordistlichen Teil des Hofes, und zwar
vom Hauptgebiiude aus gesehen, gewiihrt Fig. 4.

In der rechten Hilfte des Bildes erblickt man die beiden Stall-
gebiiude, die sich lings der Buchstrale hinziehen und fiir Rinder,
Esel, Schafe, Ziegen, Hunde, Gefliigel u. dergl. bestimmt sind. Uber
den gerfinmigen Laufhifen sind die Eisenstiibe sichfbar, an denen die
Sonnensegel zum Schutze der im Freien befindlichen Tiere nieder-
gelassen werden kimnen. Von dem Stallgebdunde fiir kleine Versuchs-
tiere zeigt die Abbildung nur die Ostliche Hulfte, an die sich nach
Norden zu noch ein gerfiumiger Laufhof fiir Pferde bezw. Rinder an-

schliebt. Der Pferdestall ist in Fig. 4 nicht sichtbar.
Festschrift z. 14, internat. Hygienekongrell in Berlin, a
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Das Hauptgebiude enthilt die Laboratorien und Arbeitsriume,
die Km*sus_sale, einen Horsaal, die Bureaus, die Sammlungsriume und

Fig, 4,

die Biicherei. Das Geb#nde besteht, wie der Grundrilf des Erdge-
schosses in Fig. 5 veranschaulicht, aus einem von Ost nach West sich
erstreckenden Mittelban und zwel unter rechtem Winkel an diesen sich
anschliefenden Seitenfliigeln, hat also die Form eines in die Breite
gezogenen H.

Kellergeschol, Erdgeschol und erstes Obergeschol sind woll aus-
gebaut, wihrend im zweiten Obergeschol (vergl. den Grundril in Fig. 5)
der nach Norden vorspringende Teil der Seitenfliigel fehlt. Der
Unterbau gestattet aber, wenn spiter das Bediirfnis nach weiteren
R#umen sich herausstellen sollte, auch hier die Seitenfliizel noch villig
auszubauen.

Das Kellergeschol hat eine Hshe von 3 m, die iibrigen Geschosse
eine solche von 41/, m.

Beziiglich der Baunausfithrung sei bemerkt, dali die Decken des
Kellergeschosses je nach der Zweckbestimmung der Riume teils zwi-
schen Gurtbiigen und Mauervorlagen, teils zwischen eisernen Triigern
mit Ziegeln in Kalkmirtel gewdlbt sind.
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In den iibrigen Geschossen sind die Flurdecken als Kreuz- und
Tonnengewilbe ausgefiihrt, wihrend die Decken der Arbeitsréume
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Grundriss. Zweites Stockwe

a Waagezimmer. b Bureau. ¢ Spllzimmer. d Ver-
brennungszimmer. e Dunkelzimmer. [ Ausgabe.

durch muldenférmige flache Kappen in Beton zwischen eisernen
Trigern gebildet sind. Zur Erzielung tunlichster Schalldichtigkeit sind
die Kappen mit magerem Beton aus zerkleinerten Schlacken und Zement-
mirtel beschickt und abgeglichen.

Bei der Herstellung der Fulbtden sind Holzdielungen, abgesehen
von dem mit eichenem Stabfulboden wversehenen Hirsaal, durchweg
vermieden. Sogenannte Scheuerleisten sind nirgends angebracht. Die
Flure und Treppenpodeste, die Spiilriume und Aborte, sowie die
Raume in der Abteilung fiir besonders gefihrliche Krankheiten, wie
Pest, Cholera und Rotz, haben Terrazzofulbtden erhalten, In siimt-
lichen Arbeitsriumen der Obergeschosse ist die obere Betonschicht
mit Zementstrich abgeglittet und dieser mit Linoleum belegt. In den
Wirtschaftsrtiumen des Kellergeschosses ist der Fufboden aus ge-
stampftem Asphalt hergestellt und fiir Wasserabflul eingerichtet, with-

g #*
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gefiihrt und unschidlich gemacht. Mit Riicksicht auf die hohe Tempe-
ratur der aus dem Ofen abzufiihrenden Verbrennungsgase ist der zu
ihm gehiérige Schornstein besonders stark konstruiert und mit einer
Isolierschicht umgeben. An den Verbremnungsraum schlielt sich ein
Ranm zur Unterbringung von Fahrriidern an, der aulerdem zur Unter-
bringung von Feuerltsch- und Gartengeriten dient. Unmittelbar vor
diesem Raunme liegt der Hydrant fiir den Wasserstock, der bei Feuers-
gefahr zom Anschrauben der Wasserschliuche bestimmt ist. Im
Kellergeschol sind ferner die zur Heinigung der Institutswische
dienende Waschkiiche nebst Rollkammer, sowie Badeeinrichtungen fiir
das Personal untergebracht. Auch befindet sich hier eine unter dem
Hirsaale gelegene, mit diesem durch eine Treppe verbundene, von
auben zugingliche geriiumige Kleiderablage. In jedem der beiden
Fliigel des Gebiudes ist ein Ranm zum voriibergehenden Aufenthalt
und zur Einnahme von Mahlzeiten fiir das minnliche bezw. weibliche
Dienstpersonal vorgesehen. Ferner sind im Kellergeschof Klosettan-
lagen fiir das Dienstpersonal, Werkstitten und verschiedene Vorrats-
riiume, namentlich auch fiir feuergefiihrliche Materialien, wie Alkohol,
Ather, Petroleum u. dergl. vorhanden.

Aber auch manche zum Laboratoriumsbetriebe gehérigen HEin-
richtungen haben noch in den hellen und luftigen Réumen des Keller-
geschosses Aufnahme finden kinnen, so zwei grofle elektrisch betriebene
Zentrifugen und eine Serumtrockenanlage.
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die einen bheweglichen Hebel gegen die Riemenscheibe prelt. An
ihrer diesem Hebel zugewandten Seite triagt die Riemenscheibe eine

Fig. 8.

konisch auslanfende Nase. Bei jeder Umdrehung der Riemenscheibe
bezw. der Schiittelflasche wird der Hebel gegen die Spiralfeder ge-
drangt und diese daher zusammengeprelit, bis der Hebel den hiichsten
Punkt der Nase passiert hat. In diesem Moment schnellt er, durch
die Spiralfeder vorwirts gedringt, gegen die glatte Fliche der Riemen-
scheibe und gibt der in Rotation befindlichen Schiittelfliche einen
kraftigen Seitenstof. Die Durchschiittelung der Fliissigkeit ist auf
diese Weise eine sehr wirksame.

Ein Raum im Kellergeschol dient ausschliellich Desinfektions-
versuchen mit gasfirmigen Stoffen. Hier wurden z B, die Unter-
suchungen fiber Abtiétung wvon Ratten durch Schwefelwasserstoff,
Schwefligsiureanhydrit und andere Gase ausgefithrt. Der Raum ist
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befinden sich zwei grole Z eilsche mikrophotograpische Apparate, von
denen der eine fiir elektrische Beleuchtung, der andere fiir Zirkonlicht
eingerichtet ist. Aulerdem ist hier noch ausreichender Raum fiir die
Aufstellung eines dritten Apparates vorhanden. Die photographischen
Einrichtungen sind vervollstdndigt durch einen Apparat zur Aufnahme
von Mikrophotogrammen mit ultraviolettem Lichte.

Von der sehr regen Titigkeit in den mikrophotographischen
R#umen legt eine nach Tausenden zihlende Sammlung von Negativen
und hervorragenden Glasdiapositiven aus der Meisterhand des Prof.
Zettnow Zeugnis ab. Unter den Diapositiven befinden sich auch
die, welche Robert Koch selbst wihrend seiner Studien, zum Teil
noch in Wollstein, angefertigt hatte.

Der Ostfliigel des Geb#indes wird im Erdgeschol ganz von der
chemischen Abteilung eingenommen. Nach Norden liegt hier ein
grobes Laboratorium mit 11 Fenstern, an denen bei Abhaltung wvon
Kursen 22 Praktikanten Platz finden konnen. In der Mitte dieses
von drei Seiten her mit Tageslicht reich versorgten Saales stehen
drei grole Laboratoriumstische mit allen fiir chemische Arbeiten er-
forderlichen Einrichtungen. Wie die Abbildung in Fig. 9 zeigt, sind
sowohl die Laboratorinmstische, wie die Wandschrinke auf hohe Fiile

Fig. 0.
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zimmer, zwei Laboratorien, ein Spiilzimmer und ein Brutraum die in
sich geschlossene gleiche Abteilung fiir den derzeitigen Direktor bilden.

Fig. 10.

Die Einrichtung der kleineren, im allgemeinen zweifenstrigen
Laboratorien diirfte aus Fig. 11 hinreichend ersichtlich sein. Hervor-
gehoben sei nur noch, dal von der Aufstellung von Briitapparaten in
den Laboratorien durchweg abgesehen ist. Die auf verschiedene
Temperaturen einstellbaren kleineren und grileren Briitschriinke sind
vielmehr in besonderen Riéumen vereinigt. Kin solches im westlichen
Seitenfliigel gelegenes Briitzimmer stellt die Abbildung Fig. 12 dar,
und zwar bei geiiffneter Zugangstiir, durch welche der Blick auf den
mit Licht {iberfluteten stattlichen Flur des Mittelbaus fillt. Ein’
zweites ebenso grosses Briltapparatenzimmer befindet sich im &stlichen,
Seitenfliigel. Im Bereiche der beiden im Mittelbau gelegenen Ab-
teilungen ist aulerdem noch je ein Briitzimmer vorhanden, das neben
kleineren Einzelapparaten einen fiir Massenkulturen ausreichenden
Wirmeranum enthiilt. Jn jedes dieser beiden Zimmer ist nimlich ein
von allen Seiten freistehendes grosses Grehéiuse hineingebaut, dessen
Fulboden, Decke und W#inde so hergerichtet sind, dal einer Ab-
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dar‘Sﬁnuanhestrahllmg geschiitzten Stellen untergebrachten zahlreichen
kleineren Schrinke mit Eis versorgt werden.

Fig. 13.

Auf den Seitenfluren stehen auch die den Assistenten und Hilfs-
arbeitern zur Kleiderablage dienenden Schrinke, die durch vertikale
Scheidew#inde in zahlreiche, fiir sich verschliefbare Kinzelbehulter
abgeteilt sind. Von den fiir diese Schriinke urspriinglich vorgesehenen,
im Haupttreppenhause gelegenen besonderen Kleiderrinmen dient zur
Zeit der eine der Serumabteilung zur Abfillung des Serums in die
Versandgefiisle, der andere als Aufbewahrungsraum fiir Expeditions-
gegenstinde, Sobald durch die geplante Verlegung der Wutschutz-
abteilung und der Sammlungen in einen Neubau wieder mehr Platz
im Hauptgebiude geschaffen sein wird, sollen jene Kiume ihrer eigent-
lichen Bestimmung zuriickgegeben werden.

Das 2. Obergeschol (vergl. den Grundrif in Fig. 5 auf S, 35)
enthalt im Westfligel und dem angrenzenden Teile des Mittelbaus
die Abteilung fiir besonders gefihrliche Krankheiten. Diese Abteilung
ist sowohl auf dem Hauptflur, wie an der in das unterliegende Stock-
werk fithrenden Seitentreppe durch Trennungswinde mit verschliel-
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Tieren besetzte Réume liegen. Der kleinere, eigentlich zur Futter-
kammer bestimmt, dient jetzt der Wutabteilung zur Verarbeitung der
zur Untersuchung eingesandten Kipfe wutverdichtiger Tiere; der
griifere enthillt einen Desinfektionsapparat fiir stromenden Wasser-
dampf, grof genug, um auch die Kaninchenkifice in ihm desinfizieren
zu kénnen; ferner einen Verbrennungsofen zur Beseitigung kleinerer
Tierkadaver. Die beiden vom Flur aus zuginglichen Seitenteile des
Erdgeschosses bilden nahezu guadratische Réume, die mit drei Seiten
ans Freie grenzen und durch zwei sich gegeniiberliegende Fenster-
reihen vortrefflich geliiftet werden kinnen. Hier sind, wie es die Ab-
bildung Fig, 15 zeigt, iibereinander in freistehenden eisernen Doppel-

|

Fig. 15.

gestellen die Einzelkifige fiir Kaninchen und Meerschweinchen unter-
gebracht, wihrend Kifige fiir Affen, Hunde, Hiihner u. dergl., sowie
die Futterkérbe, Desinfektionsbottiche u. dergl. an den Winden aunf-
gestellt sind. Der westlich gelegene Stallraum dient ausschlieflich
der Wutabteilung und enthalt — durch einen Verschlag voneinander
getrennt — sowohl die fiir die Schutzbehandlung erforderlichen Passage-
kaninchen, als auch die zn Waut-diagnostischen Zwecken geimpften
Kaninchen. TIn dem ostlich gelegenen Stalle sind die gesunden Vor-

4 #
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ratstiere untergebracht. Das Obergeschof hat dieselbe Raumeinteilung
wie das Krdgeschol. In der Mitte liegt hier ein Operationsraum mit
den erforderlichen Einrichtungen, wie Sterilisierungsapparat, Warm-
wasserofen, Eisschrank u. dergl., wihrend die in den Seitenteilen des
(Geschosses befindlichen Stille, ebenso eingerichtet wie die im FErd-
gescholl, die Kifige fiir kleinere, im Versuch befindliche Tiere, mit
Ausschluf der Wuttiere, enthalten. Durch die getroffenen Einrich-
tungen ist die erforderliche Sauberkeit in den Stallriumen gewihr-
leistet, und es lilt sich beim Auftreten von Seuchen unter den Ver-
suchstieren eine wirksame Trennung der kranken von den verdichtigen
und gesunden durchfiihren. Auch wird dadurch, dal im Stallgebiude
selbst die Impfungen etc. in einem geeigneten Operationsranme vorge-
nommen werden kinnen, dem unerwiinschten Transport der lebenden
Tiere ins Hauptgebinde tunlichst vorgebeugt.

Lauthife fiir die kleineren Versuchstiere sind nicht vorgesehen ;
der an der Nordseite des Stallgebiiudes befindliche geriumige Laufhof
ist vielmehr fiir grifere Tiere, namentlich Rinder und Hsel bestimmt.

Der nordwestlich von dem eben beschriebenen Stallgebiude ge-
legene Pferdestall, dessen Grundrib Fig. 16 veranschaulicht, ent-
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Fig. 16.

hilt in seinen beiden mit besonderen Eingingen versehenen Seiten-
abschnitten je zwei Pferdestande. Uber jedem Stande ist in der Decke
oin starker Haken befestizt, an dem ein Flaschenzug mit breiter
Bauchmatratze angebracht werden kann, um erforderlichen Falls das
Pferd zu verhindern, sich niederzulegen. In dem nach Norden vor-
springenden Mittelteil des Gebiiudes ist gin grober vortrefflich be-
lichteter Operationsraum [vorhanden. Sehr unruhige Pferde kiinnen
hier in einem Zwangsstall durch Hangevorrichtung befestigt werden;
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Geheimer Oberbaurat Dr. Ing. Thiir) aufgestellt. Als Dezernent der
Ministerialbaukommission hat der (Geheime Baurat Emmerich mitge-
wirkt. Die Bauausfilhrung ist durch den Regierungsbaumeister
Habelt erfolgt.

IV. In Aussieht genommene Ergiinzungshauten.

Bei der Aufstellung der Pline fiir das neue Institut war davon
Abstand genommen, Wohnriume fiir Arzte vorzusehen. Mehr und
mehr hat sich aber die Notwendigkeit herausgestellt, dall auch auler-
halb der gewthnlichen Arbeitszeit stindig mindestens ein Assistent
schnell erreichbar ist. Zumal wihrend der letzten Choleraepidemie
ist der Mangel an Dienstwohnungen fiir Assistenten sehr stirend em-
pfunden. KEs wird geniigen, fiir 4 unverheiratete Assistenten Woh-
nungen zu schaffen, um einen regelmiiligen Assistentenwachdienst zu
ermdglichen. Ferner ist es angezeigt, den mit gefithrlichen Infektions-
stoffen stéindig in Beriihrung kommenden Dienern in gribferem Umfange
als bisher auf dem Institutsgrundstiicke Wohnung zn gewithren. Denn
die Erfahrung hat gezeigt, dal gerade sie trotz aller Vorsicht besonders
leicht, zumal bei dem Umgehen mit den Versuchstieren, sich infizieren.
Es ist also durchaus unerwiinscht, dal diese Diener in dicht bevilkerten
Privathansern ihre vielleicht auch hygienisch wenig giinstigen Woh-
nungen suchen. Zudem steht ihnen und ihren Familienangehtrigen,
wenn sie im Bereiche des Instituts wohnen, &rztliche Hilfe stets zur
Verfiigung. Bei dem grolen Betriebe des Instituts, dessen Beauf-
sichtigung dem im Institute wohnenden Rechnungstiihrer eine sehr
grobe Verantwortung aunferlegt, erscheint es auch zweckmiilig, den ihn
im Falle seiner Beurlaubung oder Erkrankung vertretenden zweiten
Bureaubeamten ebenfalls im Institute wohnen zu lassen.

Als unbedingt notwendig hat sich die Verlegung der Wutschutz-
abteilung ans dem Hauptgebiinde schon deswegen heransgestellt, weil
e in diesem an geeigneten Warterinumen fiir die oft in groler Zahl
ambulatorisch zn behandelnden Personen beiderlei Geschlechts und
jeden Alters fehlt. Als die Plane fiir den Institutsneubau ausge-
arbeitet wurden, war nidmlich die Errichtung einer Wutschutzabteilung
noch nicht vorgesehen. Erst nachtriglich ist anch diese Abteilung im
Institutsgebiiude untergebracht worden.

Dal die jetzigen Sammlungsriume {iiberfiillt sind, ist bereits er-
withnt. Auch eine Kilteanlage bleibt noch zu beschaffen.

Allen diesen Bediirfnissen laft sich nur durch Erginzungsbauten
geniigen, fiir die auf dem nachtriglich erworbenen, 2120 qm grolien
Eckgrundstiick der Platz bereits zur Verfiijgung steht,

Findet, wie zn hoffen ist, das bereits aufgestellte Bauprogramm
an zustindiger Stelle Genehmigung, so wird zugleich im Hauptgebiude
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Rechteckes, das ziemlich genau nach den vier Himmelsrichtungen
orientiert ist. Die iibrigen zwei Pavillons liegen in der ndrdlichen
Verlingerung der #stlichen und westlichen Seite des Rechtecks. Da-
durch, dal jeder der &stlichen und westlichen vier Pavillons (im Plan
J3 bis JF) durch eine solidle Wand ohne Tiir in zwei Unterab-
teilungen zerlegt wurde, ist es miglich peworden, nicht nur eine
weitgehende Isolierung der einzelnen Kranken, sondern auch eine
Trennung der hiufizeren Infektionskrankheiten herbeizufithren. Die
Pavillons JI und J 2 dagegen sind nicht geteilt, sondern mit einer
grileren Zahl kleiner Zimmer versehen, die lings eines an der Nord-
seite gelegenen, durchgehenden Korridors angeordnet sind. JI ist
die Quarantinestation, auf deren Verwendung weiter unten niher
eingegangen werden soll. Die Verteilong der verschiedenen Krank-
heiten auf die einzelnen Pavillons ist folgende: J2 ist fiir Diphtherie-
kranke bestimmt, deren man zeitweise eine so grobe Anzahl zu er-
warten hat, dal ein ganzer Pavillon fiir sie frei gehalten wurde.

Die siidliche Halfte von J3 ist fiir Kenchhusten, die nordliche
fiir Erysipel (Franen und Kinder) bestimmt; J4 ist mit Scharlach
belegt, J 6 im nordlichen Teil mit Masern, im siidlichen mit Erysipel
(Manner). J& enthélt die Typhusstation und R#énme zur Aufnahme
von seltener vorkommenden Krankheiten, wie Pocken, Cholera, Pest,
Genickstarre u. s. w.

Um etwaige Ubertragungen von Krankheiten durch Rekonvales-
zenten zu verhiiten, die sich im Freien bewegen, ist das an jede Ab-
teilung angrenzende Gartenland besonders eingeziiunt, und zwar durch
ein hohes Drahtgitter und eine dasselbe begleitende Riisternhecke.
Im Liegeplan sind diese Umz#unungen durch Doppelstriche kenntlich
gemacht. Lings des Pavillons ist auf der Seite des Gartens ein
breiter Streifen Land mit Fliesen belegt und dient als Liegeplatz fiir
Kranke und Rekonvaleszenten. :

Die Raumverteilung im Innern der 4 gleichen Pavillons ist aus
dem Plan (Fig. 19) zu ersehen. Beide Abteilungen des einzelnen
Pavillons sind symmetrisch eingerichtet und von den Schmalseiten
aus zugénglich. Sie enthalten einen lingsverlaufenden Mittelgang,
welcher zu zwei Krankensilen fiihrt, die mit 5 und 3 Betten besetzt
sind, Vor diesen Silen wird der Korridor durch einen Quergang ge-
kreuzt, der dem Innern des Gebiaudes Licht zufithrt und zugleich zur
Aunfnahme von Wischeschrinken und Unterbringung von anderen
Utensilien, wie Besen, Scheuereimern, Stechbecken u. s. w. dient. Vor
diesem Quergang liegt jederseits vom Haupteingang ein zweifenstriges
und ein einfenstriges Zimmer (Fig. 19, Nr. 10, 10a, 9 und 8). In
den zweifenstrigen Zimmern werden entweder 2 Betten aufgestellt,
oder sie dienen als Tageranm fiir Rekonvaleszenten und werden dann
nach Bedarf auch noch mit einem Bett ausgestattet. Einer dieser
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dienstzimmer bezeichnet, ist der Ordinationsraum, in dem die Schreib-
geschifte erledigt und die einfacheren physikalischen und chemischen
Untersuchungen vorgenommen werden.

Von den Griileverhiltnissen miigen folgende Zahlen eine Vor-
stellung geben:

Der Pavillon ist 50 m lang nnd 15 m tief. Die Hiohe der Réume
betrigt 8,7 m im Lichten. Der mit 5 Betten besetzte Saal No. 13
hat eine Grundfliche won 7,803 7,05 = 55 qm, so dal auf das Bett
11 gm entfallen. Die mit 2 Betten besetzten Zimmer haben eine
Grundfliiche von 5,1 X5,0=26,6 qm, also 12 qm fiir das Bett. Die
Zimmer mit 1 Bett haben 2,6 X 5,0 m = 13,0 qm Grundflache.

Die normale Belegung eines solehen Pavillons besteht in 22 Betten,
doch lassen sich im Bedarfsfalle leicht noch 8 Betten einfiigen.

In den Pavillons JI und J2 ist entsprechend ihrer Bestimmung
die Raumverteilung eine andere. Auf dem Liegeplan, Fig. 18, ist sie
geniigend kenntlich gemacht. Es zieht sich in ithnen eine grifere An-
zahl kleinerer Krankenzimmer lings der Siidseite eines langen Kor-
ridors hin, wihrend die Verwaltungs- und Schwesternrdume an beiden
Enden liegen. In der Mitte befindet sich auf der Nordseite ein groler
Operationssaal mit Nebenrdumen, zu denen auch ein Zimmer mit bak-
teriologischen Hinrichtungen gehirt, um die fiir die Diagnose niitigen
EKulturen anlegen zu kénnen.

Es michte auffallend erscheinen, dal jeder der 6 Pavillons mit
einem Operationssaal ausgestattet wurde, doch hat die Erfahrung
schon gezeigt, wie zweckmilig diese Malregel war. KEs handelt sich
auf der Infektionsabteilung nicht nur um Tracheotomien, Intubationen
und vielleicht noech Hauttransplantationen bei ansgedehnter Haut-
nekrose infolge von Erysipel, sondern es miissen haufig auch ganz
andere Operationen vorgenommen werden bei Kranken, die, z. B. wegen
HErysipel, von anderen Stationen hierher verlegt werden multen, oder
bei solchen, die mit falscher Diagnose hier aunfgenommen wurden. Oft
auch stellen sich bei Kranken dieser Abteilung sekundire Erschei-
uungen ein, welche ein schleuniges Einschreiten des Chirurgen nitig
machen, z. B. Mittelohreiterungen, Sinuseiterungen, septische Augen-
erkrankungen u. dergl. mehr.

So sind hier also auch in Betreff der Operationen die Folgerungen
aus dem Grundsatz der miiglichsten Trennung der Infektionskranken
gezogen worden.

Aus dem Gesagten ergibt sich zngleich, dal die Quarantinestation
in ausgedehntem Malle in Anspruch genommen werden mul. Zuniichst
ist dieser Pavillon ja fiir Kranke bestimmt, welche mit ungeniigender
Anamnese oder unsicherer Diagnose hereinkommen und noch einige
Zeit beobachtet werden miissen, wie z. B. bei Anginen mit Diphtherie-
verdacht, die man nicht ohne weiteres zu den wirklich Diphtherie-
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Zur kiinstlichen Beleuchtung dienen elektrische Glithlampen.
Auferdem ist fiir jedes Bett ein elektrischer Kontakt vorhanden, so
dal man nicht nur iiberall und in jedem Augenblick Krankenunter-
suchungen bei kiinstlicher Beleuchtung vornehmen, sondern auch die
fiir warme Umschlige so sehr bequemen elektrischen Wirmekissen
einschalten kann. —

Bei der Aufstellung der Pline fiir das Obduktionshaus multe
daranf Riicksicht genommen werden, dal gelegentlich auch Pestleichen
zur Untersuchung kommen kénnen, die bei ihnen nur unter besonderen
Vorsichtsmalregeln vorgenommen werden darf. KEs wurden deswegen
fiir Pestleichen besondere Riume vorgesehen, nimlich ein gesonderter
Leichenkeller und ein eigenes Obduktionszimmer mit zugehtrigem La-
boratorium. Ferner machte der jetzt iiberall hervortretende Wunsch,
schon wihrend der Sektion mikroskopische und bakteriologische Unter-
suchungen vornehmen zu kinnen, ein bakteriologisches Laboratorium
notig. Dieses sollte so eingerichtet werden, dal das bei den Obduk-
tionen gewonnene Ausgangsmaterial selbst nur in tunlichst geringem
Umfange iiber die Strale hinweg nach dem Institut fiir Infektionskrank-
heiten zu schaffen sei.
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achtliche Tatigkeit ist namentlich die chemische Abteilung vielfach
in Anspruch genommen. Im iibrigen beschiftigt sich diese Abteilung
hauptsichlich mit chemisch-bakteriologischen Forschungen, daneben
aber auch mit dem Ausbau wichtizer hygienischer Malregeln, So
werden hier beispielsweise die Fortschritte in den Verfahren zur Ent-
eisenung des Grundwassers stindig verfolgt, und Verbesserungen be-
stehender Wasserversorgungsanlagen durch eigene Versuche angestrebt.
Die ersten Studien iiber den Enteisenungsvorgang im sogenannten ge-
schlossenen System sind in der chemischen Abteilung des Instituts
gemacht worden. Bei dem im grollen Umfange dem Institut zustri-
menden Untersuchungsmaterial wurde ferner bald erkannt, daf nicht
allein der Eisengehalt des Wassers, sondern auch das h#ufiz darin
vorkommende Mangan fiir die Frage der Wasserversorgung eine wich-
tige Rolle spiele. Die ersten Mitteilungen iiber Milstinde in Wasser-
leitungen, hervorgerufen durch Ausscheidung von Mangan aus dem
Wasser, wurden von dem Vorsteher der chemischen Abteilung des In-
stituts Prof. Proskauer gelegentlich der Hauptversammlung des
Preufischen Medizinalbeamtenvereins im Jahre 1901 gemacht.

Auf Veranlassung des Kultusministeriums hat das Institut auch
sehr eingehend mit der Reinigung von stiddtischen Abwissern sich zu
beschiiftigen gehabt und hat dabei Gelegenheit gefunden, neuere Ver-
fahren zu untersuchen. So war es u. a. beteiligt an der Priifung des
biologischen Verfahrens zur Reinigung von Abwissern in der Ver-
suchsklaranlage bei Grob-Lichterfelde, ferner an Untersuchungen iiber
den Nachweis stattgefundener Flulverunreinigungen u, dgl., mehr,

Uber diese Tatigkeit geben die zahlreichen Abhandlungen in der
»vierteljahrsschrift fiir gerichtliche Medizin und &ffentliches Sanitits-
wesen' niheren Aufschlul.

Zu den wichtigsten Aufgaben der chemischen Abteilung gehiiren
die Forschungen iiber Desinfektion. Daher werden von ihr alle neuen
Desinfektionsmittel nicht nur anf ihren desinfektorischen Wert gepriift,
sondern es wird auch ihre chemische Beschaffenheit festgestellt. Auf
diese Weise ist das Institut in der Lage, iiber neu auf den Markt
gebrachte Priparate fiir Desinfektionszwecke eigene Erfahrungen zu
sammeln und Auskunft zu geben.

Ein anderes Arbeitsgebiet, das die chemische Abteilung wverfolgt,
ist — im Hinblick auf die Sauglingssterblichkeit — das Studium der
chemisch - physikalischen und biologischen KEigenschaften der Milch.
Die bisher anf diesem Gebiete abgeschlossenen Arbeiten sind, wie
zahlreiche andere aus dem Institute hervorgegangene Arbeiten in der
nheitschrift fiir Hygiene und Infektionskrankheiten* versffentlicht.

Von den anderen Abteilungen des Instituts wird die chemische
Abteilung hinfig zu Rate gezogen und dient so gewissermalen dem

ganzen Institut als Auskunftsstelle fiir chemische Fragen,
Festschrift 2. 14. internat. Hygicockongrel in Berlin, 5
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fahren zur Reinigung von Abwissern, eventuell unter Aufstellung von
Arbeitsplianen fiir die Priiffung von Abwiissern besonderer Art. Sie
gibt Auskunft in sanititstechnischen Fragen, welche sich auf Ent-
wiisserungsanlagen beziehen, untersucht Proben von Abwissern, Miill
und sonstigen Abfallstoffen, Biden, Filtermaterial und Klérmitteln.
Fiir die Reinhaltung der Wasserliiufe sucht sie nach Feststellung der
Einwirkung der verschiedenartigen Abwisser auf die chemische und
biologische Beschaffenheit derselben Grundsitze aufzustellen und In-
dikatoren zu finden, welche iiber die geniigende Reinheit eines Wasser-
laufes raschen und sicheren Aufschlul geben. Ferner iiberwacht sie
den Betrieb und die Leistung von Reinigungsanlagen, die ihrer Kon-
trolle auf Antrag der Beteiligten unterstellt werden, und stellt die
Einwirkung der Schmutzwhsser anf den Boden, die Ausniitzung der in
ihnen enthaltenen Diingestoffe sowie die Anforderungen an den Rein-
heitsgrad der geklarten Wisser fest. An der Hand der einschligigen
Literatur verfolgt sie alle sie interessierenden Vorginges im In- und
Auslande,

Die Anstalt untersteht dem Minister der geistlichen, Unterrichts-
und Medizinalangelegenheiten; ihre Geschiifte fiilhrt eine Ministerial-
kommission, welche aus Mitgliedern des Ministeriums der Medizinal-
angelegenheiten, des Innern, der tffentlichen Arbeiten, fiir Landwirt-
schaft, Dom#nen und Forsten, fiir Handel und Gewerbe und der
Finanzen zusammengesetzt ist. Vorsitzender dieser Kommission ist
der jeweilize, vom vorgeordneten Minister zu ernennende Leiter der
Anstalt, welcher gleichzeitig den gesamten Geschiftsbetrieb der letzteren
zu iiberwachen hat.

Fiir den inneren, technischen Betrieb ist der Anstaltsvorsteher
verantwortlich. Thm ist das aus Mitgliedern und Hilfsarbeitern be-
stehende wissenschaftliche Personal, welches sich dem Berufe nach
aus Chemikern, Botanikern, Zoologen, Technikern und Medizinern zu-
sammensetzt, sowie das Bureaupersonal unterstellt.

Die von der Anstalt gegebenen Zengnisse und Gutachten haben
sich auf Angabe der tatsichlichen Untersuchungsergebnisse zu be-
schrinken und diirfen keinerlei Schliisse enthalten, die sich nicht
durch den jeweiligen Stand theoretischer und praktischer Erkenntnis
und Erfahrung vollauf begriinden lassen.

II1. Entwickelung der Anstalt.

Die Anstalt nahm eine erfreuliche Entwickelung und bewies sehr
bald auch ihre Fihigkeit, einen erheblichen Teil der fir die gedeih-
liche Durchfiihrung der ihr obliegenden Arbeiten erforderlichen mate-
riellen Grundlage in Gestalt von Gebfihren selbst zn beschaffen. Die
Umwandlung des provisorischen Zustandes in den definitiven, die
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teilweise recht kleinen und ungeeigneten Mietsriume, in denen das-
selbe untergebracht war, in keinem sehr gliicklichen Verhaltnis. Hs
bedurfte grofer Umsicht, die R#ume so einzuteilen, dal sie den
Zwecken der Anstalt entsprechend ausgenutzt werden konnten, und
bei ihrer Verteilung auf die einzelnen Abteilungen multe mit dulerster
Sparsamkeit zu Werke gegangen werden. Das gilt namentlich fiir
die chemische Abteilung, in weleher z. B. Dunstabziige, Trocken-
schrinke, Regale teilweise so in die Ginge eingebaut sind, dal kaum
noch die erforderliche Durchgangsbreite iibrig geblieben ist (vergl.
Fig. 2). Trotzdem ist es — im allgemeinen wenigstens — miglich
gewesen, den einzelnen Abteilungen gzur Erleichterung der gegen-
seitigen Verstindigung und somit zur raschen und sicheren Frledi-
gung der Arbeiten innerhalb der Abteilung zusammenhingende oder
doch benachbarte Riéume znzuweisen.

An R#umlichkeiten sind in der Anstalt (vergl. den beigefiigten
Plan, Fig. 1) 36 Zimmer, die sich auf 7 Wobnungen in zwei Stock-
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werken verteilen, vorhanden. Im Vorderhaus des dieselben ent-
haltenden Grundstiicks Kochstrale 73 befinden sich die allgemeinen
Verwaltungsriiume sowie die Geschiiftszimmer des Anstaltsleiters und
des Anstaltsvorstehers. Der grillte der genannten Ru#ume ist als
Konferenz- und Sitzungssaal eingerichtet; in ihm werden gelegentlich
der Fortbildungskurse, von denen weiter unten noch die Rede sein
wird, die Vortrige gehalten.
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An die Verwaltungsriiume schlielen sich im rechten Seitenfliigel
des Hauses, bis zum zweiten Hof durchgehend, die Raume der
chemischen Abteilung an, von denen 2 grole (Fig. 2), fiir allgemeine

il

Wi

Fig. 2,

Arbeiten, die iibrigen kleineren durchweg fiir spezielle Zwecke, als
Wagezimmer, Titrierzimmer, Maschinenzimmer (in welchem alle
maschinell angetriebenen Apparate sich befinden), Brutschrankzimmer,
Spiilkiiche u. s. w., eingerichtet sind. 6 weitere Zimmer sind den Mit-
cliedern und Hilfsarbeitern der Abteilung zugewiesen. Das grilte
von ihnen dient gleichzeitiz der Anstellung von speziell auf die Ab-
wasserklarung gerichteten Versuchen.

An einer Stelle ist die Kontinuitat der Abteilung durch die in
3 Zimmern untergebrachte Biicherei unterbrochen. Eins derselben ist
in Ermangelung eines geeigneteren Raumes zgugleich als Lesezimmer
eingerichtet, wiewohl es als Durchgang nach den hinteren Rénmen
der chemischen Abteilung benutzt werden muB und als sogenanntes
Berliner Zimmer verhaltnismifig dunkel ist — ein weiteres Beispiel
fiir die Unzulinglichkeit der Réume im allcemeinen und fiir die
Schwierigkeit, sie richtig zu verteilen.
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Tm Quergebinde des Grundstiicks befindet sich, anschlielend an
die chemische Abteilung und Biicherei, die wassertechnische Abteilung,
im ganzen 6 Riume umfassend. Ein in dieser Abteilung als Dunkel-
zimmer eingerichteter Raum wird auch von den iibrigen Abteilungen
fiir photographische Zwecke benutzt.

An die wassertechnische Abteilung schlieft sich im linken Seiten-
fliigel des Geb#udes die hygienisch-bakteriologische an (Fig. 3), welche

einschlieflich Spiilkiiche und eines kleinen Nebenraumes iiber 5 Zimmer
verfiigt, von denmen 1 von der chemischen Abteilung benutzt wird.
Das Brutschrankzimmer liegt in der wassertechnischen Abteilung.
Diese Anordnung ist nicht sehr bequem, aber durch die ungiinstigen
Raumverhaltnisse bedingt.

In der dritten KEtage des Quergebiudes, unmittelbar iiber der
wassgertechnischen Abteilung, ist die zoologisch - botanische (Fig. 4)
untergebracht. Sie besteht aus einem grileren und kleineren Zimmer,
welche den Mitgliedern der Abteilung als Arbeitsriiume dienen und
einzelne Versuchsobjekte, die Aquarien und optischen Apparate ent-
halten, einem kleineren Zimmer mit der umfangreichen Sammlung
biologischer Untersuchungs- und Fangapparate und einer Spiilkiiche.
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Fine streng réiumliche Trennung der einzelnen Abteilungen ist
bei den beschrinkten und winkligen Riéumen, wie gesagt, nicht durch-
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fithrbar. Simtliche Gelasse sind aufs Adulerste ausgeniitzt und es hat
bisher notgedrungen auf Einrichtungen verzichtet werden miissen, wie
sie in einem von Anfang an fir diese Zwecke bestimmten Bau als
das Mindestmal der betriebs- und gesundheitstechnischen Ausstattung
eines modernen Laboratoriums angesehen werden,

Dieser intensiven HRaumausniitzung sind aber schlieflich auch
Grenzen gesetzf, und es wird sich nicht vermeiden lassen, der Anstalt
iiber kurz oder lang R#ume zur Verfiigung zu stellen, welche ihrem
Betriebe besser angepalt sind als die jetzigen.

Y. Anstaltshetrieb und Tiitigkeit der einzelnen Abteilungen.

Nach der vom wvorgeordneten Minister genehmigten Geschiifts-
anweisung gelangen die bei der Anstalt eingehenden Auftrige zu-
nichst in die Hand des Leiters und durch ihn an den Vorsteher der
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Arbeitsgebietes um so gribere Aufmerksamkeit zuwenden, als es gerade
hier an einer systematischen Durcharbeitung bislang gefehlt hatte.
Die gelegentliche Inanspruchnahme eines Sachverstindigen durch die
Interessenten gibt demselben allerdings oft Veranlassung, noch un-
anfgeklirte Vorgiinge durch Versuche klarzustellen, aber da er den
Rat und die Hilfe von Fachgenossen gewithnlich nur in ganz be-
schrinktem Mafe in Anspruch nehmen kann und meistens auf eigens
Hand arbeiten mub, so entbehren die auf diese Weise erzielten,
zweifellos hiufig sehr wertvollen Ergebnisse des organischen Zusammen-
hangs untereinander. In diesem Zustande Wandel zu schaffen, war
eine der Hauptaufgaben der Anstalt.

Dementsprechend stellte sie es von Anfang an in das Programm
ihrer Tutigkeit ein, die bislang empirisch gemachten Beobachtungen
nachzupriifen und auf wissenschaftliche Basis zu stellen.

In der chemischen Abteilung wurden zuniichst die Grund-
lagen fiir die Untersuchung, die Analysenmethoden, einer sorgfiltigen
Priifong unterzogen und diejenigen unter ihnen ausgewihlt, welche
unter allen Umstinden sichere Resultate geben. Dabei wurde Wert
daranf gelegt, einzelne Methoden, soweit das wissenschaftlich zulissig
ist, so auszugestalten, daf sie unbeschadet der Sicherheit in der Fest-
stellung des KErgebnisses im #ulersten Notfalle auch in der Hand
chemisch nicht durchgebildeter Gutachter noch brauchbare Resultate
gaben. Auch zweckentsprechende Apparate wurden konstruiert, so-
wohl fiir die Untersuchungen, als auch fiir die Entnahme von Proben.

Auf dem Gebiete der Wasserreinigung wurden unter anderem Unter-
suchungen angestellt iiber die Enteisenung, Entmanganisierung und Ent-
firbung des Wassers, sowie iiber seine Enthirtung, ebenso, gemeinsam
mit der zoologisch-botanischen Abteilung, Untersuchungen iiber die
hydrochemischen Verhiltnisse von Stauweihern (Talsperren) und die
zweckmitlige Reinigung des Talsperrenwassers. Auf dem Abwasser-
gebiete wurde die Leistungsfahigkeit der Rieselfelder, des biologischen
Verfahrens und der verschiedenen chemischen Verfahren zur Klirung
von Abwissern, sowie die Beseitigung der festen Klurriickstiinde
studiert. Auf Grund der KErgebnisse dieser Untersuchungen sind
unter anderem einheitliche Gesichtspunkte aufgestellt fiir die Einleitung
von Fabrikabwissern in stidtische Kanile.

Besonders in Anspruch genommen war die chemische Abteilung
durch die Priifung des biologischen Abwasserreinigungsverfahrens,
welche teils in der Anstalt selbst, teils in einer Reihe auf der Haupt-
pumpstation in Charlottenburg geschaffener Versuchsanlagen (Fig. &
und 6) ausgefithrt wurde. Zn diesen Versuchsanlagen gehirte meh-
rere Jahre lang eine von der Stadt Wilmersdorf im Interesse der
Reinigung ihrer Abwisser errichtete Tropfkirperanlage (s. Fig. B).

Festschrilt 2. 14. internat. HygienekongreB in Perlin, B
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An den genannten Versuchsanlagen war mehrere Jahre ein Chemiker
der Anstalt stationiert, der den Betrieb der zahlreichen Einzelanlagen




Schmidtmann u. Giinther, Kgl. Versuchsanstalt f. Wasserversorgung. 83

iiberwachte, von denen z. B. im Etatsjahr 1904/05 insgesamt 17, teils
Fiillkorper-, teils Tropfkérperanlagen mit den dazu gehorigen Vor-

Fig. 6.

reinigungseinrichtungen gleichzeitig betrieben wurden. Im Zusammen-
hang mit diesen Versuchen gelangten iiber 1200 Proben zur Unter-
suchung.

Die chemische Abteilung beschaftigte sich auch eingehend mit
dem Studinm der Beseitignng und Verwertung fester Abfallstoffe,
namentlich des Hausmiills und der tierischen Kadaver.

Ein grofier Teil der KErgebnisse der wvon der Abteilung ausge-
fithrten Arbeiten ist in Vortrigen und Aufsitzen niedergelegt, unter
anderen in folgenden Zeitschriften:  Mitteilungen der Kéniglichen
Priifungsanstalt fiir Wasserversorgung und Abwisserbeseitigung®,
, Vierteljahrsschrift fiir gerichtliche Medizin und &ffentliches Sanitiits-
wesen”, ,Hygienische Rundschan®, ,Gesundheits-Ingenieur,  Gesund-
heit*, ,Deutsche Vierteljahrsschrift fiir tffentliche Gesundheitspflege®,
wheitschritt fiir Medizinalbeamte®, | Zeitschrift fiir Transportwesen®,

G*
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sie mehrere umfangreiche, nach Stichworten, Verfassern oder der geo-
graphischen Lage des Objekts (nach Lindern, Stadten, Fliissen u. 5. w.)
geordnete Zettelkataloge filhrt, welche ein rasches und sicheres Auf-
finden der im einzelnen Falle in Betracht kommenden einschligigen
Literatur ermiglichen. Diese Literatursammlung bildet auch die
Grundlage fiir die von der Biicherei auf Anfragen von answirts ge-
gebenen Auskiinfte.

Diese als ausgezeichnetes Hilfsmittel allseitig anerkannten Zettel-
kataloge sind iibrigens von einzelnen Abteilungen fiir ihr Spezialgebiet
ebenfalls angelegt. So besitzt die chemische Abteilung einen solchen
Katalog, in welchem jeder von ihr untersuchte Brunnen nach seiner
ortlichen Lage und nach der Beschaffenheit des in ihm enthaltenen
Wassers verzeichnet wird. Auf diese Weise lassen sich analytische
Befunde rasch und sicher mit denjenigen vergleichen, welche an be-
nachbarten oder in Gegenden von #hnlicher geologischer Beschaffen-
heit liegenden Brunmen gewonnen werden. Lage und Beschaffenheit
der untersuchten Brunnen werden aullerdem auf geographischen Karten
tibersichtlich markiert.

Auch in der botanisch-zoologischen Abteilung befindet sich ein
derartiger Katalog zur Registrierung der chemischen Analysen der-
jenigen Gewd#sser, in denen typische Organismen beobachtet wurden.
Ein anderer gibt eine Ubersicht iiber das Vorkommen héherer und
niederer Organismen in den verschiedenartigsten Gewiissern.

Um die von der Anstalt ermittelten Resultate miglichst im per-
siinlichen Meinungsaustausch zur Kenntnis der nichstbeteiligten Kreise
zu bringen, finden von Zeit zu Zeit Unterweisungskurse statt,
in denen in Vortrigen und Kolloguien das gesamte Arbeitsgebiet der
Anstalt behandelt wird. Exkursionen nach bestehenden Wasserver-
sorgungs- und Abwiisserbeseitigungsanlagen sowie Flulbefahrungen
bieten Gelegenheit, die in den Vortrigen behandelten Gebiete an prak-
tischen Beispielen nither zu belenchten.

Von diesen Kursen, welche in den beteiligten Kreisen wviel An-
klang gefunden haben, haben bislang 13 durch ministerielle Ver-
fiigungen veranlalte mit insgesamt 158 Teilnehmern (27 Gewerbeaunf-
sichtsbeamte, 49 Meliorationsbaubeamte, 45 Wasserbaubeamte, 37 Medi-
zinalbeamte) stattgefunden. Auferdem wurden im Auftrage des ,Ver-
eins filr Wasserversorgung und Abwisserbeseitigung 2 Kurse fiir
Stadtbaubeamte ete. abgehalten, zu denen von den dem Verein an-
gehtrenden stadtischen Verwaltungen 25 Teilnehmer abgeordnet waren.

Auler diesen Kursen ist noch die Einrichtung getroffen, dal von
den Mitgliedern des genannten Vereins Stadtchemiker und andere
stidtische Beamte an die Anstalt entsendet werden kinnen, um (in
deren Untersuchungsmethoden unentgeltlich unterwiesen und mit den
Fortschritten auf den Forschungsgebieten der Anstalt vertraut gemacht






Das Kinigliche Institut fiir experimentelle Therapie
zu Frankfurt a. M.

Von
Direktor: Geh. Medizinalrat Prof. Dr. Paul Ehrlich.

Mit 2 Lageplinen und 4 Abbildungen im Text.

A. Die Begriindung des Instituts.

Bei der weitverbreiteten Anwendung, welche das Diphtherie-
heilserum bald nach der Entdeckung der Antitoxine durch E. v. Beh-
ring erfuhr, schien es geboten, staatlicherseits fiir die Herstellung
vollig unschidlicher und vollwertiger Serumpriparate Sorge zu tragen.
Aus diesem Grunde wurde das Diphtherieheilserum durch Kaiser-
lichen Erlaf vom 31. XTI. 1894 dem freien Verkehr entzogen und der
staatlichen Kontrolle unterstellt. Diese wurde geteilt in die lokale
Kontrolle, welche sich am Fabrikationsorte auf die sachgemile Her-
stellung der Sera erstreckte, und in die Priifung der zum Gebrauch
fertigen Sera. Mit der letzteren wurde das unter Leitung von
dem Geh. Med.-Rat Prof. Dr. R. Koch stehende Konigl. Institut fiir
Infektionskrankheiten in Berlin betraut, an dem eine besondere K on-
trollstation fiir Diphtherieheilsera errichtet wurde, die
am 20, IT. 1895 ihre Titigkeit begann.

Die berechtigten Erwartungen, daB die fabrikmilige Herstellung
der Sera nicht auf das Diphtherieheilserum beschrinkt bleiben wiirde,
und der Umstand, dal man daran denken multe, eventuell auch andere
Priaparate der staatlichen Kontrolle zu unterstellen, sowie vor allem
die zahlreichen Fragen, welche auf dem neuen Gebiet der Serum-
therapie noch der Ldsung harrten, veranlaften die Kinigl. Staats-
regierung, die Kontrollstation des Instituts fiir Infektionskrankheiten
schon im nichsten Jahre zu einem eigenen Institut, dem Institut
ftir Serumforschung und Serumpriifung, zu erweitern. Diese
neue Anstalt, zu deren Direktor Professor Dr, P, Ehrlich ernannt
worden war, wurde am 1. VI. 1896 in Steglitz ertffnet. Die wissen-
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schaftlichen und praktischen Ergebnisse der Arbeiten dieses Instituts,
welche besonders durch die Ermittlung einer exakten Wertbestim-
mungsmethode fiir das Diphtherieheilserum und durch die Sehipfung
und experimentelle Begriindung der ,Seitenkettentheorie® gekenn-
zeichnet sind, bewiesen zur Geniige seine Notwendigkeit; wurde doch
damit erst der ganzen Serumwertbemessung eine sichere Grundlage
gegseben,

Allein die durch die Fortschritte der Wissenschaft gesteigerten
Aufpaben machten bald eine Vergrilerung der rdumlich sehr be-
schrinkten Steglitzer Anstalt erforderlich und fithrten zu der Be-
griindung des Kiénigl. Instituts fiir experimentelle The-
rapie zu Frankfurt a/M., das im November 1899 in feierlicher
Weise von dem Herrn Minister der geistlichen, Unterrichts- und
Medizinalangelegenheiten seiner Bestimmung iibergeben wurde.

Die dem neuen Institut gestellten Aufgaben lagen aunf verschie-
denen Gebieten und erstreckten sich zunichst auf folgende Punkte:

1. auf die amtliche Priifung aller der staatlichen Kontrolle unter-
stellten Heilsera,

2. auf die hygienisch-bakteriologischen Arbeiten, welche fiir die
offentliche Hygiene der Stadt, sowie fiir die Krankenhiuser und die
Arzte Frankfurts notwendig wurden, und

3. auf den Ausbau der Immunititslehre, speziell der Serum-
forschung, nach der theoretischen Seite hin.

Diesen Aufgaben entsprechend wurden an dem Institut drei Ab-
teilungen eingerichtet und zwar eine priifungstechnische, eine bak-
teriologisch-hygienische und eine experimentell-biologische. Zu diesen
trat im Jahre 1902 eine — aus privaten Stiftungen unterhaltene —
Abteilung fiir Krebsforschung. Aulerdem besitzt das Institut seit
einigen Jahren ein besonderes Laboratorium fiir physikalisch-chemische
Untersuchungen,

B. Baubeschreibung., Etat und Personal.

Auf dem in der Sandhofstrale gelegenen Grundstiick wurde im
Jahre 1898/99 das Haunptgebiiude und, von diesem durch den etwa
98 m tiefen Garten getremnt, ein Stallgebiude errichtet, dem im
Jahre 1901 ein zweites Stallgebiinde folgte. (Vergl. Lagepline S. 90 u. 91.)

Das Hauptgeb#iude enthidlt nach der Ost-, Nord- und Westseite
zu im Erd-, 1. und 2. Obergeschol die Arbeitsriume; im Erdgeschol
befindet sich auberdem eine Hausmeister- und im 2. Obergeschol eine
Assistentenwohnung, Die R#ume fiir Heizung, Motore, Kiihlappa-
rate n. 8. w. sind im Keller untergebracht. Das Dachgeschol enthilt
drei Wohnungen fiir Unterbeamte.

Die Stialle sind zur Aufnahme der verschiedenen Tiergattungen
eingerichtet; im zweiten Stall ist ein Operationszimmer angeordnet.
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Das Aubere der Gebiude zeigt den Charakter von Backsteinbau
mit Putzflichen. Die Dicher sind mit Schiefer gedeckt. Im Haupt-
gebitude sind Keller und teilweise Erdgeschol mit Betondecken ver-
sehen, wiahrend die iibrigen Decken als Holzbalkendecken hergestellt
gsind. Die Treppe ist in Beton mit Eichenholzauftritten ausgefiihrt.
Im Erd- und in den Obergeschossen sind alle Réume, mit Ausnahme
der Spiilkiichen und des Erdgescholganges, welche Terrazzoboden
haben, mit Eichenriemenboden belegt, der Keller hat Zementestrich-
boden. Die Wiande der Gange und Arbeitsriume sind mit Olfarbe,
die Decken mit Leimfarbe gestrichen. Die Erwiérmung des Hauses
geschieht durch eine Dampfniederdruckheizung, fiir die Betriebszwecke
sind in allen Riumen Wasser- und Gasleitungsanlagen in ausreichen-
dem Male vorhanden. Das Haus ist mit elektrischem Licht wver-
sehen.

Die Baukosten fiir das Haunptgebiude, aunsschlieflich Mobiliar-
beschaffung, und das erste Stallgebdude, fiir die Einfriedigung und
Garten- bezw. Hofherstellung betrugen zusammen rund 117 500 Mark.
Die Ausfithrung des zweiten Stallgebiind es kostete rund 10100 Mark.

Das FErdgeschol enthdlt das Sprech- und Arbeitszimmer des
Direktors, ferner je ein Laboratorium der priifungstechnischen und
der experimentell-biclogischen Abteilung, aulerdem ein Zeitschriften-
zimmer, das zugleich als Wagezimmer dient.

Im ersten Stock befindet sich die bakteriologisch-hygienische Ab-
teilung (2 Laboratorien und ein Schreibzimmer), ein Zimmer fiir
physikalisch-chemische Arbeiten, ein zweites Laboratorium der prii-
fangstechnischen Abteilung und ein zweites Laboratorium der experi-
mentell-biologischen Abteilung,

Der zweite Stock enthilt die Abteilung fiir Carcinomforschung
(ein groles Laboratorium und einen Saal zum Aufbewahren der ge-
impften M#use), ferner die Bibliothek. In allen Stockwerken sind
Spiilkiichen mit warmem und kaltem Wasser, Klosetts etc.

Die Stalle enthalten Abteilungen fiir Kifize zur Aufbewahrung
von kleineren Versuchstieren und Boxen fiir grifere Tiere (Pferde,
Ziegen, Hammel u, s. w.). Auf gepachtetem Terrain befindet sich im
Anschlul an die Stille ein Laufstall fiir die Tiere.

Die Wohnungen des Portiers und der Priparatoren bestehen je
aus einer Kiiche und zwei Zimmern. Tm Kellergeschol ist eine kleine
Waschkiiche und Badestube eingerichtet.

Von Wichtigkeit ist eine im Keller untergebrachte Kiltemaschine.
Sie dient anfer zur Erzeugung des fiir die Hisschrinke des Instituts
notwendigen {Hises mnoch zur Abkiihlung von Luftkammern, welche
dauernd auf etwa —100 gehalten werden und in denen die leicht zer-
setzlichen Objekte der experimentell-biologischen Forschung (Serum,
Organe, Carcinome ete.) in festgefrorenem Zustande konserviert werden,
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findet sich in der Monographie von R. Otto: Die staatliche Priifung
der Heilsera, 2. Heft der ,Arbeiten aus dem Kinigl. Institut fiir ex-
perimentelle Therapie” (Gustav Fischer, Jena). Ks sei hier jedoch er-
withnt, da diese Methode sowohl zur Evakuierung grofer Mengen
Trockenserums als auch kleiner und kleinster Mengen fliissiger Sera
gleich gut geeignet ist, Mit Ausnahme des Diphtheriestandardserums ist
bei allen anderen antitoxischen und antibakteriellen Seris in
jedem Standardrihrchen nur soviel Standardserum evakuiert, dal die
Menge gerade fiir einen Priifungsversuch ausreichend ist. Beim Di-
phtheriestandard ist die Evakuierung griiferer Mengen Serums notwendig,
weil alle 2 Monate von seiten des Imstituts frische Standardserum-
lisungen an die verschiedensten amtlichen und privaten Stellen des
In- und Auslandes versandt werden. (Zur Zeit beziehen iiber 40
Abonnenten regelmifig das Frankfurter Standardserum; die Gebiihren
betragen 60 M. pro Jahr.)

Neben der Konservierung ist die absolut genaue Fort-
fiihrung der Mafeinheit bei der Einstellung eines neuen Stan-
dardserums priifungstechnisch von griilter praktischer Wichtigkeit und
erfordert einen nicht unerheblichen Aufwand von Zeit und Arbeit. Da
hier jede Verschiebung der Mafeinheit durchaus vermieden werden
mub, kommt es bei diesen Arbeiten darauf an, das neue Serum mit
grilbter Genaunigkeit auf das alte einzustellen.

Weiterhin nimmt einen wesentlichen Teil der Arbeiten der Ab-
teilung die Gewinnung und Herstellung der Testgifte ein. Hier-
unter verstehen wir abgelagerte Gifte von priifungstechnischer Kon-
stanz, welche bei der praktischen Ausfiihrung der Priifung als tertium
comparationis dienen. Bei ihnen geniigt es, ein einziges Mal durch
genaue Kinstellung an Tierserien die Priifungsdosis zu ermitteln, Ist
diese Dosis einmal genau festgelegt, so hult sich dieselbe in der Regel
sehr lange Zeit unverindert. Die Konservierung des Diphtherietest-
giftes erfolgt durch Aufbewahrung unter Toluolabschlul, wihrend beim
Tetanusgift wegen dessen grofier Labilitat die Ehrlichsche Vakuum-
konservierungsmethode angewandt wird, welche sich auch hier bei der
Toxinkonservierung aufs beste bewihrt hat.

Auler fiir die Serumpriifung fiithren wir auch fiir die Wertbewes-
sung des Tuberkulins und die Priifung des Tanrumans bestimmte Stan-
dardpriparate. Beim Tuberkulin dienen uns als Mablstab fiir die
Wertbemessung seiner spezifischen Wirksamkeit Proben des ersten
zugelassenen Préparates. Infolge der bekannten fast unbe-
grenzten Haltbarkeit des Tuberkulins sind auler der sachgemilen
Aufbewahrung des Standardpriparates an kithlen, vor Licht geschiitzten
Orten besondere Vorsichtsmalbregeln bei der Konservierung nicht er-
forderlich.

Bei der Priffung des Tanrumansg auf seinen Gehalt an Tuberkel-






Ehrlich, Das Kdnigl. Institut fiir exper. Therapie zu Frankfurt a. M. 95

rate garantiert. In die zweite Kategorie fallen alle anderen der staat-
lichen Kontrolle unterstellten Priparate, also:

1. das Antistreptokokkenserum nach Aronson (hergestellt von
der Chemischen Fabrik auf Aktien, vorm. E. Schering, Berlin),

2. das Suisepsin (Schweineseuchensernm) und

3. das Galloserin (Gefliigelcholerasernm) (beide hergestellt wvon
den Farbwerken vorm. Meister, Lucins & Briining, Hichst a. M.),

4. das polyvalente Schweineseuchenserum nach Wassermann-
Ostertag und

5. das Antidysenterieserum nach Shiga (letztere hergestellt von
dem Pharmazeutischen Institut Ludwig Wilhelm Gans, Frankfurt a. M),

Der Zweck dieser provisorischen Priifung soll in erster Linie der
sein, fiir die Gleichwertigkeit aller von einer Firma in den Handel
gebrachten Praparate der betreffenden Serumart Sorge zu tragen, um
dadurch dem Praktiker bei der Anwendung derartiger Sera von zu-
nichst zweifelhafter praktischer Wirksamkeit durchaus gleichwer-
tige Priparate in die Hand zn geben. Denn es lift sich annehmen,
dal, wenn fiir die Gleichwertigkeit der einzelnen Sera unter sich Sorge
getragen ist, es im Laufe einiger Jahre miglich sein wird, sich auch
iiber den praktischen Wert eines Serums ein Urteil bilden zu kitnnen.
Erst wenn die Wirkung eines Serums in der Praxis tatsiichlich den
versprochenen Erfolg gehabt hat, soll die definitive fiir die provi-
sorische Form der Priifung eintreten. Auler der erwihnten Garantie
der Gleichwertigkeit der Priparate bietet aber die provisorische staat-
liche Priifung noch den Vorteil, dal sie mit ungeniigender Sorgfalt
hergestellte Sera vom Markt zuriickhalt, und zwar dadurch, dal (wie
bei den zur definitiven Priifung zugelassenen Seris) auch bei ihnen die
Herstellung der Sera am Fabrikationsorte kontrolliert wird, und dab
mit der Wertbemessung auch eine Priifung auf Unschidlichkeit ver-
bunden ist.

Um ein Bild iiber den Umfang der laufenden Prifungs-
arbeiten der Abteilung zu geben, sind in der nachfolgenden Uber-
sicht die im Kalenderjahre 1906 zur Priifung ﬂmgﬂsandl:en Serum-
proben zunsammengestellt.

In diesem Jahre wurden zur staatlichen Priifung eingesandt:

148 Kontrollnummern Diphtherieheilserum, entsprechend 859 Litern Serums

14 - Tetanusantitoxin, - wp -
6 o Streptokokkenserum, o i i
54 = Rotlaofserum, o 6706 ,, ¥
15 g Schweineseuchenserum, |, 1168 5, i
1 A Gef liigeleholeraserum, 5 2 T .
8 i berkulin, 400, Tuberkul,
11 Taurumsm {seﬂ: April 1906)

In Sa. 257 Pruiungem zu denen noch rund 300 Nachpriifungen won Di-
phtherieheilserum 1/, bezw. 2 Jahre nach der Zulas-
sung kommen,
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hiesigen Institut ausgearbeitete Ablenkungsverfahren herangezogen,
welches auf dem von Gengon und Moreschi entdeckten Phinomen
der Komplementbindung unter der kombinierten Wirkung von Eiweil-
stoffen und ihren Antikérpern fuft. Die Benutzung beider biologischen
Verfahren hat sich in den Fillen der Praxis stets aufs beste bewihrt
und eine willkommene Kontrolle fiir die erhaltenen Befunde geboten.

IT.

Die wissenschaftlichen Arbeiten der Abteilung haben
den Zweck, die Immunititsreaktionen zu analysieren und ihre Wir-
kungsweise dem Verstindnis zugingig zu machen. Fiir die Frage-
stellungen und die Richtung des Vorgehens haben sich dabei die in
der Seitenkettentheorie Ehrlichs gegebenen Vorstellungen als
ein gemeinsames Band von eminentem heuristischem Werte erwiesen.
Besonders fruchtbar war die Konzeption der sogenannten Rezeptoren,
welche der Ausdruck fiir bestimmte Atomgruppierungen im Proto-
plasmamolekiil sind, durch welche die Wirkung der Toxine eimerseits,
der aktiven Stoffe des Serums andererseits vermittelt wird. Es ent-
spricht diese Konzeption dem von Ehrlich aufgestellten und experi-
mentell erwiesenen Prinzip, nach dem sich bei allen pharmakologi-
schen und toxikologischen Wirkungen zwischen der chemischen Kon-
stitution und der pharmakodynamischen Wirkung als wichtizges Binde-
glied die Verteilung im Organismus einschiebt.

Viel Klarheit brachte auch die Methode der experimentellen Prii-
fung in vitro, welche die Versuchsbedingungen durch Umgehen der
komplizierten Betriebe des lebenden Organismus einfacher und iiber-
sichtlicher gestaltet. KEin wesentlicher Teil der aufgefundenen Er-
gebnisse ist die Frucht des Reagenzglasversuches: die Beziehungen
zwischen Antigenen und Antikirpern (Toxin und Antitoxin ete.) wurden
eingehend analysiert und bis zu einem gewissen Grade geklart. Be-
sonders bildete die Untersuchung der cytotoxischen Sera eine der
Hauptaufgaben der Abteiluong. An dem Beispiel der Himolysine des
Blutserums wurde die Wirkungsart der Cytotoxine durch systematische
in grofem Malstabe angelegte Reihen von Reagenzglasversuchen er-
mittelt. Die sich ergebende Auffassung der cytotoxischen Immun-
kérper als Ambozeptoren hat auf die Immunitatsforschung und ver-
wandte Gebiete anregend und befruchtend gewirkt und zur Auffindung
eines weiteren grolen Tatsachenmaterials gefiihrt. Bei der villigen
Analogie zwischen den Himolysinen und den bakteriziden Substanzen
des Serums ergaben sich aus den im Reagenzglas gefundenen Resul-
taten wertvolle Hinweise fiir die Gewinnung, Priifung und Wirkungs-
weise der bakteriziden Heilsera, die gleichzeitic auch die Grenzen
einer solchen Sernmtherapie deutlich erkennen liefen. KEs sei hier nur

Festachrift z. 14. internat. Hygienckongrel in Berlin. 7
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Im Jahre 1903 kam es zu einer epidemischen Ausbreitung miligen
Grades, welche eine sehr erhebliche Inanspruchnahme der Abteilung
bedingte. HEs war damals méglich, aus den plétzlich zahlreich ein-
laufenden Zusendungen den Ausbruch der Epidemie zu erkennen und
daraufhin die Arzte der Stadt sofort in Kenntnis zu setzen. Im An-
schlub an die Epidemie wurde eine Enquéte durch den #rztlichen
Verein veranstaltet, deren interessante Resultate publiziert worden
sind. — Die Technik der Untersuchung von diphtherieverdichtigem
Material ist i wesentlichen noch die gleiche, wie sie 1896 durch
den Leiter der Abteilung ausgebildet worden ist.

Auler dem diphtherieverdichtigen Material wurde typhusver-
dichtiges Material im Laufe der Jahre immer mehr zur Unter-
suchung herangezogen. HEs ging aus der Abteilung eine Arbeit her-
vor, welche eine handliche, gefahrlose und sichere Methode fiir
W idal untersuchungen mitteilte. HEs wurden dann HEntnahme-
packetchen fiir Blut und Urin (zur Diazo-Reaktion nach Ehrlich) an-
gefertigt, welche an die beamteten Arzte des Regierungsbezirkes Wies-
baden verteilt und an die Arzte und Krankenanstalten der Stadt anf
Anruf abgegeben wurden, nachdem durch Erlal des Herrn Kultus-
ministers vom 12, XT. 1902 die unentgeltliche Ausfiihrung dieser Unter-
suchungen durch das Institnt genehmigt war. Auch diese Einrichtung
hat sich bew#hrt und ist vielfach iibernommen worden. Allerdings fielen
die Untersuchungen fiir die beamteten Arzte des Regierungsbezirkes
fort, als in Wiesbaden selbst eine bakteriologische Untersuchungsstelle
bei der Koniglichen Regierung eingerichtet wurde. Die urspriinglich
nur gegeniiber Typhusbazillen aunsgefiihrte Wid alsche Reaktion wurde
bald auch gegeniiber Paratyphusbazillen (anfangs ein Gemisch von
gleichen Teilen Paratyphus A und Paratyphus B, jetzt nur noch
Paratyphus B) ausgefiihrt und seitdem in jedem Falle, wenn irgend
angingig, gegeniiber Typhusbazillen und Paratyphus-B-Bazillen ange-
gesetzt. Neunestens werden die Agglutinationen prinzipiell bei etwa
53 ° beobachtet; ferner wird der Blutknchen mittels Gallenanreicherung
anf Typhusbazillen untersucht. '

Die Technik und Apparatur hat sich sehr gut bewihrt. — Als
sehr zweckmafig hat sich die Ausbildung eines Heilgehilfen in der
Blutentnahme erwiesen; die Blutentnahmen fiir die Zwecke der Wi-
dalschen Reaktion erfolgen durch den Heilgehilfen nur auf Anordnung
eines Arztes. Die Frequenz zeigt folgende Tabelle:

1603 187 1905 184
1904 138 1906 344

Fiir die stadtischen EKrankenhiuser und die Arzte der Stadt
wurden aulerdem eine grofie Anzahl klinisch-bakteriologischer Unter-
suchungen” ausgefiithrt, deren Resultat die folgeride Tabelle zeigt:

iriL ]









102 Ehrlich, Das Kénigl. Institut fiir exper. Therapie zu Frankfurt a. M.

der Zeit zugesandt wurden, gestattete uns, die Histologie und Histo-
genese dieser Bildungen eingehend zu studieren und dieselben aus-
nah:mslna als Mammageschwiilste zu erkennen. Trotz der anfinglich
geringen .Impfausbauta konnten neun verschiedene Carcinomstimme
dguarn_d In Generationen fortgeziichtet werden. Dabei wurde zun#chst
die wichtige Tatsache ermittelt, dal sich die Impfausbeute bei geeig-
neter Auswahl der Impftumoren in vielen Fallen ad maximum steigern

Fig. 1. Carcinoma solidum. Typus eines durch Transplantation fort-
gepflanzten Miusecarcinoms.

lafit, und daf auch die Schnelligkeit des Wachstums bis zu einem pe-
wissen Punkte zunimmt. Eine besondere Bedeutung kommt der 3mal
gemachten Beobachtung einer spontanen Sarkomentwickelung bei fort-
gesetzten Karzinom-Transplantationen zu. In dem einen Falle entstand
ein Spindelzellensarkom, in den beiden anderen Rundzellensarkome. Einem
gliicklichen Umstande ist es ferner zu danken, dal aunch ein urspriinglich
intraperitoneal entstandenes Chondrom bei einer maximalen Impfaus-
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beute dauernd fortgeziichtet werden kann, Die den eigentlichen Kern
der Forschung bildenden Immunisierungsversuche, die bei dem fort-
dauernd ziemlich konstanten Bestand von 12—1500 Tumortieren einen
grofen Umfang annahmen, fiihrten zu folgenden Hauptresultaten :
Eine einmalige Vorimpfung mit avirulenten Sponfantumoren immuni-
siert hiufie schon (in 50—80 Proz.) gegen die virulentesten Geschwiilste.
Mehrmalige Vorimpfung steigert die Immunitdt noch erheblich, Er-

3 g, 2. B indelzellensarkom entstanden durch U 1
ememIaminum in der Literatur bisher 5 Fille). mwandlung aus

folglos mit hochvirulentem Material vorgeimpfte Tiere sind fast aus-
nahmslos immun gegen die virulentesten Stimme. Diese Immunitit
ist nicht streng spezifisch, sondern in gleicher Weise gegen Carcinom
und Sarkom gerichtet. Sie ist jedoch nur partiell gegen Chondrom,
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da es hier vielfacher Vorimpfungen bedarf, um eine auch nur teilweise
Immunitit zu erzielen. Doppelimpfungen bei demselben Tiere, sowie
die Erscheinung bei der Transplantation von M#usetumoren auf die
speziesfremde Ratte gestatteten die Aufstellung einer besonderen Immu-
nititsform, der atreptischen Immunitiit, welche aussagt, dal fiir das
‘Wachstum eines Tumors ein ganz bestimmter, anscheinend nur in der

Fig. 3. Mischtumor: Sarcocarcinom. Die Umwandlung des Car-
cinoms in ein Sarkom ist so weit fortgeschritten, daB Carcinom und Sarkom etwa
in gleichen Teilen vorhanden sind.

Spezies, in der sich die Geschwulst entwickelt, varhanda‘nar .St.crif_in
gentigender Menge disponibel sein mul. In neuerer Zéit sind eine
Reihe anderer Immunisierungsmoglichkeiten versucht worden, von denen
bisher nur die begrenzt wirksame mit Embryonen publiziert ist.

V. Sonstige Tiitigkeit des Instituts.

Aunler den bei den 4 verschiedenen Abteilungen geschilderten Ar-
beiten wurden im Institut u. a.noch umfassende Untersuchungen nach









Der Neubau der Kaiser Wilhelms-Akademie fiir das militar-
arztliche Bildungswesen.

(Im Auftrage der Medizinal-Abteilung des Konigl. Preubischen
Kriegsministeriums bearbeitet.)

Yon
Stabsarzt Dr. Ridder.

Mit 7 Abbildungen im Text.

Am 10. Juni 1905 legte Seine Majestit der Kaiser und Kinig
den Grundstein zum Neubau der Kaiser Wilhelms-Akademie.

Seit jenem herrlichen Friihlingstage sind in unablissiger Arbeit
Steine auf Steine gefiigt: zu stattlicher Hihe erheben sich bersits die
Gebaude und wachsen der Vollendung entgegen, die — nach mensch-
licher Voraussicht — im Jahre 1910 erwartet werden darf.

Griinde und Ziele dieses groben Baues zu schildern, ist Zweck
der folgenden Zeilen. Ein kurzer Riickblick wird die Notwendigkeit
des Unternehmens dartun,

Die Geschichte der militéréirztlichen Bildungsanstalten ist bei
ihrer Sakularfeier im Jahre 1895 zum Gegenstand einer ausfiihrlichen
Monographie gemacht worden, auf die hier verwiesen werden darf1).

Wer dieser Geschichte nachgeht, wird des stetigen Fortschreitens
gewahr, das der Ausbildung des preubischen militérirztlichen Nach-
wuchses beschieden gewesen ist; er lernt die fruchtbringenden, wechsel-
seitigen Beziehungen kennen, die von jeher zwischen dem Zivil- und
dem Militir-Medizinalwesen in Preulen, sowie zwischen den Vertretern
der akademischen Wissenschaft und des Sanitétskorps bestanden haben.

Die Pflanzstatte dieses letzteren, die ,Pepiniére®, wurde am
2. August 1795 auf Befehl Konig Friedrich Wilhelms IL begriindet,
nachdem schon der grofe Vorginger dieses Herrschers die Notwendig-

1) ,Die militiriirztlichen Bildungsanstalten von ihrer Griindung bis zur
Gegenwart®, Festschrift etc., Berlin E. 8. Mittler & Sohn, 1895.
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So blieb als ultima ratio nur die Ausschau nach einem grileren
Gelinde und ein Neubau daselbst. Bei der Eigenart der Raumbediirf-
nisse machte die Gewinnung eines geeigneten Bauplatzes grole
Schwierigkeiten, die sich noch dadurch erhthten, dal man gezwungen
war, nur auf einen Platz in moglichster Nihe der medizinischen
Kliniken und Universititsinstitute zu riicksichtigen.

Da machte ein Akt der Allerhiichsten Gnade im Jahre 1801 dem
langen Suchen und Verhandeln ein gliickliches Enden: im Parke des
Invalidenhauses wurde ein 1,8 ha grofes Geldnde fiir den Neubau be-
stimmt und damit ein Platz gewonnen, der allen Anspriichen vortreff-
lich entsprach. FEr wird begrenzt: stlich von der Scharnhorststrale,
siidlich von der Invalidenstrale, westlich vom Berlin-Spandaner Schiff-
fahrtskanale und nérdlich vom Invalidenhause (Fig. 1).

Weder die Oberflichengestaltung noch die geologischen Verhilt-
nisse boten Schwierigkeiten; der Untergrund erwies sich als tragfihig.

Nachdem durch den Reichshaushaltsetat 1902 eine erste Ent-
wurfsrate von 20000 M, bewilligt war, erteilte der Kriegsminister
auf Antrag der Medizinalabteilung des Kriegsministeriums die Ge-
nehmigung zur Ausschreibung eines Ideen-Wetthewerbes an eine Anzahl
der namhaftesten Berliner Architekten. Nach dem Programm dieses
Wetthewerbs sollte der Neubau als eine geschlossene Baungruppe ent-
worfen werden und als einheitlicher Monumentalban in Erscheinung
treten. Die Wahl der Aulenarchitektnr wurde freigestellt, jedoch sollte
sie frei von jedem Luxus dem Zwecke des Gebiiudes entsprechend in
Puatz unter Verwendung von Werkstein fiir die Architekturglieder und
Ecken gestaltet werden. Gefordert wurde, daf im Innern die Riume
gleichartiger Bestimmung zusammengelegt wiirden, ferner, daf an der
Westseite ein grilerer Abstand von der Uferbefestigung des Kanals
fiir Anlegung einer dem Wirtschaftsbetrieb der Akademie dienenden
Strale gehalten und schlieflich die Moglichkeit einer spateren Er-
weiterung nach Norden zu berticksichtigt wiirde. Als erwiinscht war
das Verbleiben eines Vorgartens an der Invalidenstrale zur Abschwichung
des Stralenlirms bezeichnet.

Bei der Bebauung des Grundstiicks, der Anordnung der Zuginge,
Treppen u. 8. w. sollten durchweg die zur Zeit giiltigen Vorschriften
der Baupolizeiordnung zu beachten sein. Der Neubau sollte enthalten :

1. Wohnriume fiir 8300—850 Studierende,

2. Riume fiir die Verwaltung, Wohnungen fiir den Subdirektor,
eine Anzahl Stabsiirzte und die Beamten,

3. Unterrichts-, Arbeits- und Sammlungsrdume: 3 Horsile, Ritume
fiir das hygienisch-chemische, das physikalische Laboratorium, die
sanitdtsstatistische Abteilung, das kriegschirurgische und anatomische

Museum, die Modell-, Instrumenten-, Gerite- und Arzneimittelsammlung,
sowie fiir die Bibliothek von 100 000 Binden,






Fig. 2
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4, Versammlungs- und Erholungsrdume fiir Sanititsoffiziere und
Studierende: eine Aula, einen Sitzungssaal fiir den Wissenschaftlichen
Senat, einen Speisesaal und eine Anzahl Nebenzimmer mit Zubehor,

5. Maschinen- und Kesselhaus fiir Zentralheizung, Liiftung und
Beleuchtung; schlieflich eine Badeanstalt fiir Wannen- und Brause-
bader.

Der Entwurf sollte sich auf die zweckmiligste Bebauung des
ganzen Gelindes erstrecken. KEinschriinkende Vorschriften iiber die
Raumgruppierung, Gescholanzahl, Lage der Zuginge u. s. w. waren
absichtlich soweit als angiingig vermieden.

Fiir die Anordnung der Hérsile, Sammlungen, Laboratorien,
Bibliothek u. s. w. sollten die in neuerer Zeit ausgefiihrten Universi-
tatsanlagen als Muster dienen.

An dem Wettbewerb beteiligten sich 8 Architekten und Archi-
tektenfirmen. Am 1. April 1903 fand die entscheidende Sitzung des
Preisgerichts statt, dem als Vorsitzender der Generalstabsarzt Prof.
Dr. v. Leuthold, als Mitglieder Generalarzt und Abteilungschef im
Kriegsministerinm Dr. Schjerning, Generalarzt und Korpsarzt
II." Armeekorps Dr. Kern, Geheimer Oberbaurat und Abteilungschef
im Kriegsministerium Appelius, die Intendantur- und Baurite
Ahrendts und Hartung und die Garnisonbauinspektoren Zeyss
und Schultze angehirten.

Einstimmig wurde der erste Preis dem mit dem Kennwort ,Pallas
Athene® gezeichneten Hntwurf zuerkannt, als dessen Verfasser die
Architekten Cremer & Wolffenstein sich ergaben.

Anch Seine Majestit der Kaiser genehmigte die Gesamtanordnung,
befahl aber die Wahl eines andern Baustils und zwar des Barockstils
des ,Neuen Palais“ in Potsdam und der Bruchsaler und Wiirzburger
Baunten. Die von den Architekten daraufhin neu entworfenen An-
sichten des Hauptgebiiudes fanden bis aunf einige Anderungen im

ornamentalen Schmuck den Beifall des Kaiserlichen Bauherrn.
In welcher Weise der preisgekrinte Entwurf die ihm gestellte

Aufgabe geliist hat, sei im folgenden beschrieben (Fig. 2).

Durch die Gruppierung der Gesamtanlage um einen viereckigen
Innenhof und die geforderte Zusammenfassung der Riume gleicher
Zweckbestimmung in 4 Hauptgruppen, nimlich ein Hauptgebtude
mit Festsilen, Sammlungsriiumen und Bibliothek, in ein Wohn-
gebdude fiir die Studierenden, ein Hérsaalgebiude und ein
Laboratoriengebiude ergab sich von selbst eine Tremnung in
4 Banteile. Shmtliche Gebiude sind massiv geplant und zwar das
Hauptgebiude durchweg in Quaderverblendung mit Sandsteinquadern,
wihrend bei den iibrigen Gebiuden Haustein fiir die architek-
tonischen Gliederungen und wasserfester hydraulischer Putz fiir die
Flachen Anwendung gefunden hat.
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1 Kegelbahn,
2 Kegelstuben mit Abortanlage.

b) Im ErdgeschoB., Im Mittelbau (Fig. 4):
1 Eingangshalle rd. 11 m hoch,
Kasinoranme fiir die Studierenden, 4,85 m hoch:
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Saal fiir 80 Personen rd. 120 qm,

Nebenzimmer je rd. 50 gm,

Nebenzimmer rd. 33 qm,

Kleiderablage rd. 37 qm, .

bedeckter Sitzplatz im Freien 80 qm,

Abortanlage (5 Sitze und Pissoirs) mit Waschgelegenheit.
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Garderobe mit Waschraum und Abort,
Spraf:hmmmer B }ﬂir den Subdirektor,
Vorzimmer

Arbeitszimmer fiir den Subdirektor,
Arbeitszimmer fiir den Hausstabsarzt,
Wartezimmer zwischen beiden,
Schreiberzimmer.
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Staatliche Sammlung #rztlicher Lehrmittel, Mittelteil (gerade-

aus).
3. Obergescholl (3 Treppen):

Kurssaal fiir klinische Chemie und Mikroskopie, links vom
Aufgang.

Kurssaal fiir Bakteriologie und experimentelle Therapie,
Zimmer des Kursleiters, links vom Aufgang.

ERontgenlaboratorium und Atelier filr wissenschaftliche Photo-
graphie, rechts vom Aufgang.

b) Die einzelnen Geschosse.
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Kastellan: Loge 1.

Saal I—V Dauer-Ausstellung fiir die #rztlich-technische Industrie,
Saal I: Gruppe A: Arztlich-instrumentelle Technik,
Saal II: Gruppe A: Arztlich-instrumentelle Technik (Sonder-
gruppe: Gesellschaft fiir Chirurgie-Mechanik).

Saal III:
(vorwiegend Elektromedizin).

Gruppe. B: Medizinische Optik und Elektromedizin

Saal IV: Gruppe B: Medizinische Optik und Elektromedizin

(vorwiegend Optik).
Saal V: Gruppe C: Medizinische Chemie.
Versandraum.
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Fig. 3. FErstes Obergescholi.
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Packraum.
Tischlerei und Schlossereil.
Kantine,

1. Zwischengeschol (1), Treppe):
Kleiderablage zum groflen Hirsaal.

1. Obergeschol (1 Treppe):

Saal VI—VII Dauerausstellung fiir die #rztlich-technische Industrie.

Saal VI: Sondergruppen (Tropenmedizin, Bider, Plastische Nach-
bildungen.

Saal VII: Sondergruppe der Deutschen Gesellschaft fiir Mechanik
und Optik.
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Fig. 4. Zweites Obergeschofl.
Featschrift z. 14. internat. Hygienckongrell in Berlin, 10
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welche sich in Erfillung der Lehranfgaben verdient gemacht haben,
bei dem Kultusminister die Verleihung des Tilels Professor in Vor-
schlag zu bringen.

Die Verwirklichung der in den Batzungen niedergelegten Ge-
danken bhat sich bei der nunmehr seit drei Jahren wirkenden Cdlner
Akademie — die Diisseldorfer Anstalt ist erst Ende Juli d. Js. ins
Leben getreten — in nachstehender Weise vollzogen:

Der Akademie wurden seitens der stiédtischen Behérden folgende
Anstalten zur dauernden Benutzung iiberwiesen:

1. Das stddtische Biirger-Hospital mit 510 Kranken-
betten.

Dasselbe umfalt Abteilungen fir Chirurgie (324 Betten), Ortho-
piidie (96 Betten), Gynikologie (40 Betten), Hals- und Nasenleiden
(20 Betten), Ohrenleiden (30 Betten) und ein Rontgeninstitut. — Es
sind titig 6 leitende Arzte mit 2 Sekundirirzten, 13 Assistenzirzten
und 2 Volontararzten. (Fig. 1.)

Fig. 1. Stidtisches Biirgerhospital in Coln.

2. Das stiadtische Augusta-Hospital mit 480 Betten,
enthaltend zwei Abteilungen fiir innere Medizin mit 440 Betten und
eine Abteilung fiir Chirurgie (40 Betten). Das #rztliche Personal be-
steht aus 3 leitenden Arzten, 2 Sekundiriirzten, 13 Assistenzirzten

und 2 Volontararzten. (Fig. 2.)
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Fig, 2. Stiadtisches Augusta-Hospital in Céln.

3. Die stidtische Krankenanstalt Lindenburg mit
480 Betten.

Fiir Psychiatrie (110 Betten), Tuberkulose (90 Betten) und Der-
matologie und Syphilis (280 Betten); 3 leitende Arzte, 2 Sekundir-
drzte, 8 Assistenzirzte. (Fig. 3. '

STRPTISEE NRMNKENMNSTNLT LINPENBURG .
COLH "VRHEN. =

-Ei

Fig. 3. Die Krankenangtalt Lindenburg in Céln.
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Beendigung dieser Bauten wird die Akademie tiber rund 2800 Kran-
kenbetten verfiigen. Auf Anregung der Stadt Osln fithrt die Provinzial-

Fig. 5. Neubauten der Krankenanstalt Lindenburg in Céln.

verwaltung den schon seit lingerer Zeit geplanten Neubau der Heb-
ammen-Lehranstalt (11/, Mill. Baukosten) in néichster Nachbar-
schaft der Xrankenanstalt Lindenburg auf. Es wird dabei in
dankenswerter Weise den Zwecken der Akademie Rechnung getragen,
insbesondere auch dadurch, dal fiir eine Anzahl von praktischen
Arzten Wohnriitume zum voriibergehenden Aufenthalt in der Entbin-
dungsanstalt bereitgestellt werden.
Der Lehrkérper der Akademie besteht zur Zeit aus folgenden
Herren:
Ordentliche Mitglieder:
Geheimer Medizinalrat Dr. Bardenheuner, Chefarzt am Biirgerhospital,
Professor fiir Chirurgie, geschiiftsfiilhrender Professor.
Dr. Aschaffenburg, dirigierender Arzt an der Irrenabteilung der
Krankenanstalt Lindenburg, Professor fiir Psychiatrie.
Geheimer Medizinalrat Dr. Fritsch, Direktor der Universitits-Franen-
klinik in Bonn, Professor fiir Gynikologie.
Dr. Fiith, dirigierender Arzt am Biirgerhospital, Professor fiir Gyniko-
logie und Geburtshilfe,
(Geheimer Medizinalrat Dr. G arré, Direktor der chirurgischen Uni-
versititsklinik in Bonn, Professor fiir Chirurgie.
Dr. Hochhaus, Chefarzt am Augusta-Hospital, Professor fiir innere
Medizin.
Dr. Jores, Professor fiir pathologische Anatomie.
Dr. Matthes, Chefarzt am Augusta-Hospital, Professor fiir innere
Medizin.
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braucht eines der Kommissionsmitglieder auch nur Lehrer einer verwandten
Disziplin zu sein.

8§ 7. Zwecks Erlangung der Besuchszeugnisse sind die Kurse eingeteilt in
einjiihrige, halbjiihrige und vierteljiihrize. Ein Besuchszeugnis kann nur dem er-
teilt werden, welcher eines der Institute mindestens ein Jahr lang besucht und
einen oder mehrere klinische Kurse belegt hat,

§ 8. Fiir die Fortbildungskurse sind die nachfolgenden Gebiihren zun ent-
richten ;: a) Allgemeine Einschreibgebiihr L. 10,—; b) Einschreibgebiihr fiir jeden
klinischen oder wissenschaftlichen gKu:mma: Auf ein Jahr L. 30,—, auf ein halbes
Jahr L. 20,—, auf ein Vierteljahr L. 15,—; ¢) Einschreibgebiihr fiir einen halb-
jihri Erginzungskursus L. 15,—, fiir einen vierteljihrigen L. 10,—; d) Taxe
fiir das Besuchszeugnis L. 10,—; e) Taxe fiir das Fortbildungsdiplom L. 50,—.

,?i 9. Die allgemeine Einschreibgebiihr kommt der Gesamtheit der klinischen
Fortbildungsinstitute zugute. Die besonderen Gebiihren fiir das Besuchszengnis
und Fortbildungediplom kommen dem Institut, bei welchem die Einschreibung
erfolgt war, zu. Den Examinatoren bei den Priifun fir die Erlangung des
Fortbildungsdiploms werden fiir jeden Examinanden L. 5,— Priifungssporfeln ge-
zahlf, welche von den Gebiihren fiir Besuchszeugnis und fiir das Fortbildungs-
diplom in Abzug gebracht werden. Die Einschreibgebiihr fiir die Kurse kommt
den betreffenden ].E)Dzmtan Zll.

8 10. Es kinnen in jedem Jahre kurze Nebenkurse fiir Ausbildung in den
medizinischen Wissenschaften von der Dauer eines bis zweier Monate fiir Bezirks-
dirzte oder sonstige staatlich besoldete Arzte eingerichtet werden. Die Einschreib-

ebiihr fiir jeden dieser Sonderkurse betriigt 10,—, und der sich ergebende

trag wird unter die Dozenten nach der fiir jeden einzelnen Kursus einge-
schriebenen Teilnehmerzahl verteilt.

§ 11. Jedes Jahr kinren fiir diese oder jene medizinische Disziplin Konferenz-
zyklen abgehalten werden, zu welchen die Berufensten herangezogen werden sollen.

§ 12. Die besonderen Vorlesungsprogramme werden jedes Jahr rechtzeitig,
zugleich mit den Stundenplinen, veriffentlicht. In denselben werden die klinischen,
ergiinzenden und wissenschaftlichen Kurse ndher bezeichnet.

& 13. Wer beim Belegen der Kurse auch die zugehtrigen Laboratorien der
Institute zu besuchen wiinscht, kann zu denselben, soweit Plitze noch frei sind,

egen Zahlung einer Gebiihr von L. 20,— zu gunsten des besuchten Laboratoriums
%utritt erlangen, hat sich aber nach den von dem Professor des Instituts er-
lassenen Anordnungen zu richten,

Die Laboratorinmsbesucher haben die als unerliBlich anzusehenden Instru-
mente (Mikroskop ete.) anf ihre eigenen Kosten zu beschaffen und die durch be-
sondere Untersuchungen entstandenen Unkosten (Ankauf von Tieren ete.) zu erstatten.

& 14, Die Vorlesungen sind tffentlich. Die eingeschriebenen Teilnehmer haben
die Verpflichtung, sie zu besuchen. Zu den diagnostischen Ubungen, den Operationen
und den Krankenbesuchen werden nur die eingeschriebenen Hiirer zugelassen, deren
Zahl im Turnus je nach der Anzahl der Anmeldungen bestimmt wird. !

& 15. Die Professoren kiinnen ermiichtigt werden, die Sondervorlesungen wieder
einzustellen, wenn die Anzahl der Teilnehmer weniger als drei betragen sollte.

& 16. Der Unterricht in den klinischen und wissenschaftlichen Kurszen
wird von den damit beauftragten ordentlichen und auBerordenthichen Professoren,
sowie von den Dozenten erteilt. Der Unterricht in den ergiinzenden Kursen
wird von den Institutsassistenten erteilt, wenn sie die Ermichtigung als Privat-
dozenten haben. Um mit einer Vorlesung betraut zu werden, miissen die nach
den bestehenden Gesetzen erforderlichen Vorbedingungen erfiillt sein. Die er-
ginzenden Kurse werden mit Erlaubnis des dirigierenden Professors des zu-
stiindigen Instituts abgehalten und kénnen vierteljihrliche oder halbjihrliche sein.

& 17. Die ordentlichen, auBerordentlichen und die beaufiragten Professoren
bilden das Professorenkollegium. ! y

& 18. Dem Professorenkollegium sitzt ein vom Direktorium aus der Zahl
der ordentlichen Professoren erwihlter Dekan vor. Derselbe hat bei den
Sitzungen des Direktoriums beratende Stimme und alle auf didaktische und
wissenschaftliche Fragen bezngnehmenden Schliisse gegenzuzeichnen. Seine Amts-
daner betriigt 2 Jahre und kann er wieder bestitigt werden. '

§ 19. Das Professorenkollegium stellt die Stundenpliine sowie die Unterrichts-

rogramme auf und redigiert die der Genehmigung des Direktorinms zu unter-
Ereitenden Vorschliige wissenschaftlichen oder didaktischen Charakters.
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Die Fig. 2 zeigt das Erdgeschol des Hauptgebiudes. Eine mit
4 Stufen zu erreichende Rampe vermittelt die Anfahrt vor dem Haupt-
portal, durch das man in den Vorflur gelangt. Aus diesem fithren
5 Stufen in den Hauptkorridor, Rechts vom Haupteingang befinden
sich das Pfortnerzimmer und das Anstaltsbureau mit zwei Réumen,
von denen der kleinere fiir das Publikum offensteht, daneben be-
finden sich die Klosetts flir das Bureau und fiir die Besucher der
Fiirsorgestelle. Diese ist zunichst provisorisch in dem Hauptgebiude
untergebracht bis zur Fertigstellung des Musterstalles, worauf sie aus
dem Hauptgebiude heraus in einen Anbau des Musterstalles verlegt
werden soll, da der tagliche Verkehr mit der Bevilkerung, welchen
die Beratungsstelle fiir Miitter und ihre Kinder mit sich bringt, nicht
dauernd in dem Hauptgebiude verbleiben soll. Die spiter durch die
Verlegung der Fiirsorgestelle frei werdenden Riéume sollen dann als
Verwaltungsrinme Verwendung finden. Solange die Fiirsorgestelle in
dem Hauptgebinde untergebracht ist, soll fiir das Publikum der
Treppenaufgang in dem Verbindungsgang zwischen siidlichem Seiten-
gebinde und dem Mittelgebiiude zur Verfigung stehen. Auf der
linken Seite vom Haupteingang befinden sich nach vorn heraus die
Biicherei und das Speisezimmer nebst Anrichte fiir die Arzte, nach
hinten das Vorzimmer und Sprechzimmer des Direktors. Dem Haupt-
eingang gegeniiber fiihren 6 Stufen in die Htéhe zu dem Versamm-
lungsraum, welcher in groler und breiter Ausfiihrung mit einem schinen
Mittelraum und Apsis fiir kirchliche Zwecke, sowie zwei schmalen
Seitenschiffen geplant ist, die durch S#ulen von dem Mittelraum ge-
trennt sind und durch gﬂe:tgnete Vorrichtungen ganz abgeschlossen
werden konnen, um Unterrichtszwecken zu diemen. Uber ihnen be-
finden sich die Emporen, wihrend iiber dem Eingang des Versamm-
lungsraumes die Orgelempore liegt. In dem hinteren Teile des Mittel-
gebiudes sind die Kochkiiche nebst Gemiiseputzranm und Speisekammer
mit besonderem Eingang von Siiden aus und die Spiilkiiche, sowie die
Milchkiiche mit besonderem Eingang von Norden aus untergebracht.
Durch einen breiten Mittelkorridor von diesen Riumen getrennt,
schliefen sich dicht an den Versammlungsraum, ohne mit ihm in direkter
Verbindung zu stehen, der Ebraum fiir die Miitter in der nordlichen
Hulfte nebst dem Bureau fiir die Kiiche, und der Efraum fiir das
Personal mit einem kleinen Raume fiir Gertite an.

Sowohl der vordere als auch der hintere Teil des Mittelgebiudes
stehen durch einen 2,80 m breiten verdeckten Gang, der als die Fort-
setzung der Mittelkorridore aufzufassen ist, mit den Seitenfliigeln in
Verbindung, so dal man aus den Verwaltungsriumen direkt in das
Miitterheim, aus der Fiirsorgestelle in die Abteilung fiir Schwangere
und Wochnerinnen, aus der Kiiche ebenso nach beiden Seiten hin in
das Miitterheim und in die Entbindungsabteilung gelangen kann.
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Mittelstiick dieses Fliigels enthélt 7 Schlafzimmer und das grofe K-
zimmer fiir die Schwestern, Klosett und Baderaum, nebst Raumen fiir
die Kleiderreinigung. In dem ausgebauten Dachgeschosse (Fig. 4) des
siidlichen Fliigels sind noch Wohn- und Schlafriume fiir Schwestern
und Schiilerinnen, sowie fiir weibliche Dienstboten nebst den erforder-
lichen Bade- und Klosetteinrichtungen und sonstigen Nebenriumen.

Das Obergeschol des ntrdlichen Fliigels (Fig. 3) enthilt in seinem
istlichen Kopfende R#ume fiir die kiinstlich ernahrten Sauglinge; im
westlichen Kopfende R#éume fiir kranke S#uglinge und ihre Miitter.
Der niirdliche Teil des Mittelstiickes enthi#lt die Wischekammer,
zwel Isolierzimmer und fiinf disponible Riume. In einem derselben be-
findet sich der Aufzug, welcher fiir Kinderwagen mit einer Begleit-
person benutzt werden soll. Ein Raum ist als Anrichte gedacht und
ein Raum als Sammelraum fiir die schmutzige Whsche mit einem
Wische-Aufzug. Der siidliche Teil des Mittelstiickes ist gleichfalls
als offene Halle angeordnet. In dem ausgebauten und mit besonders
groben Fenstern versehenen Dachgeschol des niérdlichen Fliigels (Fig. 4)
befindet sich das Laboratorium, und zwar in dem oOstlichen Ende das
chemische Laboratorinm mit R#umen fiir den Geblise-, Schiittelappa-
. rat usw, und fiir die Arbeiten mit dem Kjeldahl usw. Daran schliebt
sich im Mittelstiick das Wiagezimmer und die chemische Wasch-
kiiche, sowie der Raum fiir Schwefelwasserstoff. Ferner sind vorge-
sehen die erforderlichen Zimmer fiir die bakteriologische Abteilung
und ein besonderes Zimmer fiir die Arzte, dann ein Zimmer fiir
mikroskopische und Tierversuche, fiir den Respirationsapparat, fiir die
Photographie, Instrumente und Thermostaten, aulberdem die erforder-
lichen Klosettriume u. s. w.; im &stlichen Kopfende sind die R#ume
als Magazine gedacht.

Im Kellergeschol (Fig. 5) befindet sich, zuginglich durch die
Haupttreppe siidlich vom FEingang des Versammlungsraumes, den
ganzen Raum unter dem Versammlungsraum und den Seitenriumen
einnehmend, die Riume fiir ein stindiges Museum fiir Stiuglingspflege
und S#uglingsernihrung mit zusammen 240 qm Grundfliche. Fiir die
Sammlungen sind auch noch die Kellerriume des nérdlichen Teiles des
vorderen Abschnittes des Mittelgebiudes, mit einer Bodenfliche von
etwa 120 qm bestimmt. Der iibrige Teil dieses Abschnittes im
Kellergeschol ist fiir den Keller des Direktors, sowie fiir Akten und
Gerite bestimmt. Das Kellergeschol unter der Kochkiiche ist fiir
Wirtschaftszwecke eingerichtet, die nérdlichen Ritume speziell fiir die
Milchkiiche, mit der sie durch einen Aufzug verbunden sind. Ein
gleicher Aufzug fithrt auch aus dem Keller in den Gemiiseputzraum,
auch sind die Anrichteriume in den verschiedenen Geschossen durch
Aufzlige miteinander verbunden. Das Kellergeschol der Seitenfliigel
18t ebenfalls fiir Wirtschaftszwecke bestimmt. Der Verbindungsgang,
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welcher die Seitenfligel mit dem Wirtschaftsgebiiude verhindet, ist
unterkellert und verbindet das Kellergeschol der einzelnen Gahauda—
teile. Die Wirtschaftskeller sind so gehalten, dab sie von aufen iiberall
durch besondere Zugiinge begangen werden kénnen,
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Aussicht genommen, die durch eine in einem besonderen Gebéude
untergebrachte Hochdruckanlage erwiirmt wird. Fir die Beleuchtung

ist durchweg elektrisches Licht vorgesehen. Alle Decken daa Ge-
biiudes werden in massiver Bauweise ausgefiihrt,

Bei der inneren Ausgestaltung und Einrichtung der Rﬁume fir
die Pfleglinge (Schwangere, Wichnerinnen, Miitter, Kinder, Personal)
werden im iibrigen die neuesten Erfa.hrungen auf dem Gebiete der
‘Wissenschaft und Technik zu Grunde gelegt werden.

Betrieb der Anstalt.

In der Erwiigung, dal die Vorbereitung der zukiinftigen Miitter
zum Stillgeschaft und die richtige Einleitung der S#uglingserniihrung
in den ersten Tagen nach der Geburt, welche fiir das Leben der
Kinder am gefiihrlichsten sind, besonders wichtig sind, sollen

Schwangere bis zu drei Monaten vor der Entbindung aufgenommen,
in geeigneter Weise beeinflult und fiir ihre zukiinftigen Pflichten

unterwiesen werden. HEs gehért zum Wohlbefinden dieser Personen,
dal sie den Tag iiber nicht ganz unbeschiftigt bleiben, deshalb sollen
sie sich im Wirtschaftsbetriebe der Anstalt in entsprechender Weise
betitigen.

Die Kreilenden wardan in der Entbindungsabteilung entbunden
und sodann auf die Wichnerinnenabteilung gebracht. Hier verbleiben
sie wihrend der ersten beiden Wochen nach der Entbindung. Die
stillenden Miitter kommen nach Ablauf dieser Zeit mit ihren Kindern
in das Miitterheim, wo sie etwa bis zum Ende des 3. Monats ver-
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bleiben, um den Anstaltsirzten ausreichende Erfahrungen tiber das
Stillgeschift und Gedeihen der Stillkinder zu ermiglichen.

Diejenigen Kinder, welche der miitterlichen Nahrung entbehren,
sei es, dal die Mutter erkrankte oder nicht in der Anstalt verbleiben
konnte, kommen, falls ihr Gesundheitszustand nicht die Unterbringung
im Miitterheim (nordlicher Fliigel, Erdgeschof) zur Darreichung von
Muttermileh erfordert, in die Abteilung fiir kiinstliche Krndhrung, in
das Suuglingsheim (ntrdlicher Fliigel, ObergeschoB, ostlicher Kopf).
Da die Zahl dieser Kinder gering sein wird, werden hier auch Séug-
linge aufgenommen, deren Miitter aulerhalb der Anstalt entbunden
sind. Die Milch fiir das Sauglingsheim liefert der Musterstall.

Wenn Sauglinge in der Anstalt erkranken, so werden sie in die
Abteilung fiir kranke Siuglinge (nirdlicher Fliigel, westlicher Kopf)
iibergefithrt, Von auswarts sollen nur solche kranken Kinder Auf-
nahme finden, die an Ern#hrungsstérungen leiden. Ist fiir die Be-
handlung erkrankter S#uglinge Muttermilch erforderlich, so werden
Stillmiitter aus dem Miitterheim in die Krankenabteilung tibernommen.
Bediirfen kranke Suuglinge oder deren Miitter der Isolierung, so
kommen sie in die reservierten Zimmer oder Isolierzimmer des Ober-
geschosses im nirdlichen Fliigel. Erkranken Miitter, so werden sie
in die reservierten Zimmer des Obergeschosses im siidlichen Seiten-
gebiude untergebracht.

Die Beobachtung der Kinder, welche in der Anstalt untergebracht
gewesen sind, soll mit ihrer Entlassung ans der Anstalt nicht auf-
hiren. Vielmehr soll das Gedeihen und die Entwickelung der kleinen
PHleglinge wihrend der mnichsten Zeit bis zum Ablauf des zweiten
Jahres weiter verfolgt werden. Dies soll in der Fiirsorgestelle der
Anstalt geschehen, wo die Miitter ein- bis zweimal in der Woche ihre
Kinder oder die Pflegemiitter die ihnen anvertrauten Pflegekinder
zur gesundheitlichen Uberwachung vorstellen. Hier sollen auch
Schwangere und Wichnerinnen aus den umliegenden Stadtteilen
iiber die Vorbereitung auf den Beruf als Mutter und iiber das
Stillgeschaft unentgeltlich belehrt werden. Auch konnen sich Miitter
und Pflegemiitter in der Fiirsorgestelle iiber die richtige Pflege und
Erndhrung der Siuglinge jederzeit #rztlichen Rat unentgeltlich er-
holen. Die Bediirftigen unter ihmen erhalten zur Erméglichung des
Weiterstillens Unterstiitzungen oder einwandfreie Kindermilch umsonst
oder zu einem ermifigten Preise. Bei allen diesen Malnahmen, welche
die soziale Seite der Suuglingsfiirsorge beriihren, werden auch die
hiuslichen Verhiiltnisse der Aulenkinder beobachtet werden miissen,
jedoch im allgemeinen nur in einem Umfange, welcher es ermiglicht,
wissenschaftliche und praktische Erfahrung auf dem Gebiete der Stug-
lingsfiirsorge zn sammeln,

Um fiir die Anstalt gute Kindermilch bereit zu halten und zu-
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Satzung fiir die Stiftung Kaiserin Auguste Victoria-Haus
zur Bekimpfung der Sduglingssterblichkeit im Deutschen Reiche.

. Unter dem Protektorate IThrer Majestit der Kaiserin und Konigin
sich Angehorige des Deutschen Reiches zgmummengemhlmaen, um die Beilamh?l‘?ﬁg
der Siuglingssterblichkeit nach Kriften zu férdern, und den BeschluB gefalit, zu
dem bezeichneten Zweck eine Stiftung mit folgender Satzung zu errichten:

§ 1. Die Stiftung bezweckt, die auf die Herabminderung der Biuglings-
sterblichkeit im Deutschen Reiche gerichteten Bestrebungen zu unterstiitzen und
zu diesem Behufe eine Anstalt zu errichten und zu unterhalten, welche ins-
bes u{:ddr.h:re fful nr]Ee: Au]:Eaban hat:

. die auf die Ernihrung und Pflege der Siuglinge, sowie auf die Fiirsor
fiir die Miitter bazﬁglichen Fragen an dgr and entsprechender Eiﬁ?

~ richtungen wissenschaftlich und praktisch zu erforschen ;

2. Material iiber die Siuglingssterblichkeit, sowie iiber die Einrichtungen
und Organisationen der Siuglingsfiirsorge im Deutschen Reiche und in
den auslindischen Kulturstaaten zu sammeln ;

3. die Ergebnisse der eigenen wissenschaftlichen und praktischen Forschungen,
sowie der Sammeltitigkeit anf dem Gebiet der Fiirsorge fiir Siuglinge
und Miitter durch Veriffentlichungen der Allgemeinheit in vorbildlicher
Weise nutzbar zu machen, auch drden, offentlichen und Privatver-
biinden, sowie Einzelpersonen Auskunft und Rat zu erteilen.

§ 2. Die Stiftang fiihrt den Namen ,Kaiserin Auguste Victoria-Haus zur
Bekiimpfung der Singlingssterblichkeit im Deutschen Reiche* und hat ihren Sitz
in Berlin, und zwar 1m Bezirk des Amtsgerichtsbezirks ,Berlin-Mitte“.

§ 5. Das Vermdgen der Stiftung besteht:

a) aus 'lil.:]EI'::!.L ?‘gn er Stadt Charlottenburg zur Verfiigung gestellten Anstalts-

grundstiicke;

b) aus den Kapitalien, welche durch freiwillige Beitrige von Freunden und
Firderern des Unternehmens gesammelt worden sind ;

c) :ﬁua den noch kiinftig eingehenden freiwilligen Zuwendungen und Schen-

ungen ;

d) ?)%Ed en Beihiilfen des Reiches, der Bundesstaaten und &ffentlichen Ver-

nde.

Fiir die Anlegung von Kapitalien sind die Vorschriften iiber die Belegung
von Miindelgeldern maBgebend.

§b-i. ie Stiftung hat Rechtsfiihigkeit im Sinne des § 50 des Biirgerlichen
(Giesetzbuches. Sie steht unter der unmittelbaren Aufsicht des Koniglich preufischen
Ministers der Medizinalangelegenheiten.

urs 5. Die Stiftung wird durch ein Kuratorium geleitet, welches aus mindestens
15 ordentlichen Mitgliedern besteht.

Das erste Kuratorinm bilden die mit den Vorbereitungsarbeiten zur Er-
richtung der Stiftung betrauten Unterzeichner dieser Stiftungsurkunde.

Der Reichskanzler ist berechtigt, ein ordentliches Mitglied des Kuratoriums
zu ernennen. Desgleichen ist auch der Koniglich preuBische Minister der
Medizinalangelegenheiten berechtigt, ein Mitglied seines Ministeriums als ordent-
liches Mitglied in das Kuratorium abzuordnen.

AubBerdem sind die stidtischen Korperschaften Charlottenburgs berechtigt,
einen Vertreter in das Kuratorium zu entsenden.

Zun Ehrenmitgliedem kiinnen Personen vom Kuratorium ernannt werden,
die sich um die Stiftung hervorragende Verdienste erworben haben. Sie sind
berechtigt, den Sitzungen mit beratender Stimme beizuwohnen. ;

: Das Kuratorinm wihlt ans seiner Mitte einen Vorsitzenden, einen
Schatzmeister und einen Schriftfithrer, sowie je einen Vertreter dieser drei. Die
Wahl erfolgt fiir die Dauer von drei Jahren und bedarf der Bestitigung der
Allerhichsten Protektorin.

3 7. Der Vorsitzende und bei seiner Behinderung der stellvertretende Vor-
sitzende filhrt, soweit nicht nach § 9 die BeschluBifassung dem Kuratorinm vor-
behalten ist, die Verwaltung der Stiftung und bildet ihren Vorstand im Sinne
des § 86 mit §§ 26ff. des Biirgerlichen (iesetzbuches. Er vertritt sie gerichtlich




Dietrich, Das Kaiserin Auguste Victoria-Haus ete. 207

und auBlergerichtlich; jedoch bediirfen Urkunden, um fiir die Stiftung rechtsver-
bindlich zu sein, der Gegenzeichnung des Schriftfithrers und, sofern sie das Ver-
miigen der Stiftung betreffen, aunch noch der Mitunterschrift des Schatzmeisters,
bezw. der Vertreter. ¥ 3 .

Als Legitimation der bei der Vertretung Beteiligten nach aullen dient eine
Bescheinigung des Koniglich preuBischen Ministers der Medizinalangelegenheiten.

8. [?er Vorsitzende hat die Sitzungen des Kuratoriums vorzubereiten, zu
berufen und zu leiten, sowie fiir die Ausfilhrung der Beschliisse Borge zu tragen.

Der Schatzmeister verwaltet die Kasse der Stiftung. Er entwirit den Hans-
haltsplan fiir das niichstjihrige und stellt die Rechnung fiir das abgelaufene
Geschiftsjahr auf. : :

Der Schriftfithrer erledigt nach Anweisung des Vorsitzenden unter Beihiilfe
des erforderlichen Bureaupersonals die schriftlichen Arbeiten; er fiihrt in den
Sitzungen des Kuratoriums das Protokoll.

§ 9. Dem Kuratorium bleibt die Beschlufifassung iiber alle Angelegenheiten,
welche das Vermigen der Stiftung betreffen, vorbehalten.

Demselben liegt ferner ob: :

1. der Erlaf einer Geschiftsordnung fiir die Verwaltung der Stiftung und

des Vermigens nach MaGgabe dieses Statutes;

2. die BeschluBfassung iiber die Art und den Umfang der Bauausfiihrung
und die Einrichtung des ,Kaiserin Auguste Victoria-Hauses*, sowie die
Uberwachung der uauafﬁhnmﬁg

3. die Wahl von vier Mitgliedern des Ausschusses fiir die Verwaltung des
«Kaiserin Auguste Victoria-Hauses® (§ 11 Abs. 1); :

4, die Wahl des Leiters der Anstalt, welcher die Bezeichnung ,Direktor des
Kaiserin Auguste Victoria-Hauses" fiihrt.

Die W des Leiters bedarf der Bestitigung der Allerhichsten
Protektorin der Etiftun%;

. die AbschlieBung des Dienstvertrages mit dem Leiter und Erlall einer
Geschiiftsanweisung (Betriebsordnung) fiir die Anstalt;

6. die Wahl bezw. Erginzungswahl der ordentlichen Mitglieder und Er-
nennung von Ehrenmitgliedern;

7. die W. des Vorsitzenden und seines Stellvertreters, des Schatzmeisters
und des Schriftfilhrers und deren Stellvertreter;

8. die Feststellung des jahrlichen Haushaltsplanes, Prifung der Rechnung
fiir das abgelaufene Geschiiftsjahr und BeschluBfassung iiber die Ent-
lastung des Schatzmeisters; &

9. die BeschluBfassung iiber die Anderung der Satzung und etwaige Auf-
hebung der Stiftung,

§ 10. Das Kuratorinm tritt alljihrlich auf Einladung des Vorsitzenden im
Laufe des ersten (Quartals des Geschiftsjahres zu einer Jahresversammlung znu-
sammen, in welcher es unter anderem den Jahresbericht iiber die wissens
lichen und praktischen Leistungen des ,Kaiserin Auguste Victoria-Hauses* durch
den Leiter der Anstalt entgegennimmt; auBerdem beruft der Vorsitzende das
Kuratorinm nach Bedarf, ebenso dann, wenn drei Mitglieder schriftlich unter
Angabe des Beratungsgegenstandes darauf antragen.

Die Einladung muli unter ﬁnﬁabe der Tagesordnung mindestens eine Woche
vor der Bitzung an die Mitglieder abgesandt werden, in dringenden Fiillen geniigt
eine Absendung drei Tage vorher.

~ Die Beschliisse des Kuratoriums werden nach Stimmenmehrheit gefaBt. Bei
Stimmengleichheit entscheidet die Stimme des Vorsitzenden, im Falle von Wahlen
das von dem Vorsitzenden zu ziehende Los. In den Fillen zu § 9 Nr. 9 ist
eine Mehrheit von mindestens drei Vierteilen der abgegebenen Stimmen erforderlich.

Das Kuratorium ist bei Anwesenheit yon mindestens sechs Mitgliedern, im
Falle des § 9 Nr. 9 bei Anwesenheit von drei Vierteilen der Mitglieder, ein-
achlieBlich Vorsitzenden oder seines Stellvertreters, beschlufifihig,

_ Im Falle der Beschlufunfiihigkeit hat der Vorsitzende alsbald eine zweite
Sitzung anzuberaumen, in welcher das Kuratorium ohne Riicksicht auf die Zahl
der Erschienenen beschluBfihig ist, wenn auf diesen Umstand bei der Einladung
ansdriicklich hingewiesen worden ist.
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Assistent an derselben der Kreisassistenzarzt des Stadtkreises Kinigs-
berg, Dr. Ascher. Die Anstalt dient hauptsiichlich zur Versorgung
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Fig. 2. Impfanstalt in Konigsberg: Grundrif des Erdgeschﬂsaea

der Provinz Ostpreufen, sowie eines Teiles der Provinz Westpreulen.
Die Zahl der jahrlich geimpften Kilber betragt durchschnittlich 88,
die Menge der gelieferten Lymphe etwa 300000 Portionen.

Die Ansicht des Gebiindes und der Grundrif des KErdgeschosses
sind in den beiden Abbildungen dargestellt.

2. Die Impfanstalt in Berlin.

Die Kinigliche Impfanstalt in Berlin befindet sich auf dem
stidtischen Viehhof. Amnstelle der urspriinglich ans drei unzulinglichen
Raumen bestehenden Anstalt ist im Sommer 1906 von der Stadt Berlin
ein Neubau errichtet und am 1, April 1907 in Benutzung genommen
worden. Er ist auf einem dreieckigen Geldndeteil des Schlachthofes so
untergebracht, dal er sowohl vom Schlachthof als von anflen zugingig ist ;
das Grundstiick ist so ausgenutzt, dal ein zweistickigcer Hauptbau an
der einen rechtwinkligen Ecke errichtet ist, withrend die beiden Seiten-
fliigel an den Katheten des rechtwinkligen Dreiecks liegen, und an
der Hypotenuse ein kleiner Hof ausgespart ist.

Der Hauptbau ist unterkellert; der Keller enthalt einen grolen
Stall fiir Versuchstiere, einen Raum fiir Brennmaterialien
und kleinere Riiume fiir die Aufbewahrung und Zubereitung der Milch.
Im Erdgeschob befindet sich ein Zimmer fiir die Arzte, der Impf-
raum und ein Abort. Tm Obergeschof sind das Verreibezimmer, ein
Sterilisierranm, ein Mikroskopierraum und ein Raum fiir Brutschrinke
untergebracht. Im Dachgeschol befindet sich eine Wirterstube
neben mehreren Aufbewahrungsriiumen.

Das Arztzimmer ist zweifenstric und hat eine Breite von
5,13 m und eine Tiefe von 4,68 m bei einer lichten Héhe von 4 m,
Der Impfraum ist dreifenstrig, 7 m lang, 5,183 m breit und 4 m
hoch. Der Beobachtungsstall enthéilt 10 Boxen, welche an den
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Anstalt dient hauptsachlich zur Versorgung von Berlin und der Provinz
Brandenburg. Die Menge der jihrlich geimpften Kalber betrigt durch-
schnittlich 80, die der gelieferten Lymphe etwa 280000 Portionen.

Auf den beigefiigten Abbildungen ist die Westansicht der Anstalt
und der Grundril des Erdgeschosses dargestellt.
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Fig. 4. Impfanstalt in Berlin: Grundri@ des Erdgeschosses.

3. Die Impfanstalt in Stettin.

Die Kinigliche Impfanstalt in Stettin befindet sich auf dem
stidtischen Schlacht- und Viehhof und ist von der Stadt Stettin er-
richtet und im Jahre 1905 erheblich erweitert worden.

Im Kellergeschol des zweistickigen Gebindes befinden sich
neben einem Kohlenraum ausgedehnte Riume fiir Versuchszwecke,
und zwar ein Stall fiir Versuchskalber, ein Stall fir
kleinere Versuchstiere, ein Abwaschraum und ein Impf-
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raum. Zu dem Kilberranm fiihrt eine Rampe hinab, um die Tiere
nicht auf einer Treppe herunterbeftirdern zu miissen.

Im Erdgeschol befindet sich der Impfraum, der Beobachtungs-
stall, der Kilberstall und der Raum zur Herstellung von Lymphe.
Der Impfraum ist dreifenstric und hat eine Lange von 8,38 und
eine Breite von 4 m. Der Beobachtungsstall ist 48 m lang und
3,47 m breit und enthilt 4 nebeneinander stehende Boxen von 1,43 m
Linge und 1 m Breite, ist einfenstrig und hat zwei Tiiren, von denen
die eine nach aulen, die andere nach dem Mittelkorridor fihrt. Der
von dem Impfraum durch einen 2 m breiten Korridor getrennte

- § it - —
T - — b — -

20 ey,

—2, i ———of

Brundriss des Erdgeschosses.

Lymgfi- Raum

Kilber - Stabl

Jmpl -Hawgm

- L 1 - T} —
U e e s

oL R DO SCERE RO el

(I

S e




Kirchner, Die preuBischen Impfanstalten. 291

Kalberstall hat eine Lénge von 8,38 und eine Breite von 4 m,
zwei Fenster und zwei Tiiren, von denen die eine nach aullen, die
andere nach dem Korridor neben dem Impfraum fiihrt; im Kilberstall
befinden sich 10 Boxen, welche eine Linge von 1,606 und eine Breite
von 1 m haben. Die Fulbiiden im Impfraum und in den beiden
Stillen sind zementiert. Der Raum zur Bereitung der Lymphe
ist dreifenstrig und hat eine Liinge von 5,23 und eine Breite von 4,8 m.

Im Obergeschol sind das Arztzimmer, das bakteriologische
Laboratorium, ein Wharterzimmer, Klosetts und Aufbewahrungsriiume
untergebracht. Das Arztzimmer ist einfenstrigc und hat eine
Lange von 4,8 und eine Breite von 3,6 m. Das Laboratorium
ist dreifenstrig und hat eine Liinge von 5,36 und eine Breite von 4,8 m.

Die Anstalt ist an die stidtische Wasserleitung und Kanalisation an-
geschlossen, wird durch Ofen geheizt und mit elektrischem Licht be-
leuchtet. Als Vorsteher ist der Kreisarzt des Kreises Randow, Ge-
heimer Medizinalrat Dr. Freyer, als Assistent der Arzt Sanititsrat
Dr. Binner titig. Die Anstalt dient hauptsichlich zur Versorgung

Grundriss des Obergeschosses.
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elektrische Beleuchtung, Wenn die Anstalt auch jetzt noch keines-
wegs vollkommen ist, so enthalt sie doch, abgesehen von einem Arzt-
zimmer, alle nach den neueren Anforderungen erforderlichen Réaume.
Sollte amh mit der Zeit herausstellen, dal eine Vergrifierung der
Anstalt erforderlich ist, so wiirde diese a.uf dem Geltinde des Schlacht-
hofes nicht ausfiihrbar sein, und eine Verlegung notwendig werden,
welche sich indessen aus verschiedenen Griinden nicht empfiehlt.

Als Vorsteher ist der Kreisarzt Medizinalrat Dr. Mewius titig.
Die Anstalt dient zur Versorgung der Provinzen Posen und Schlesien.
Die Zahl der geimpften Kilber betrigt durchschnittlich Jahrllrah 106,
die der gelieferten Lymphe etwa 400000 Portionen.

Die gegenwirtige Anordnung der Riaume ist aus der beigefiigten
Grundribskizze des Erdgeschosses ersichtlich.

ﬁ
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Fig. 7. Impfanstalt in Oppeln: Grundrif des Erdgeschosses.

5. Die Impfanstalt in Halle a. S.

Die im Jahre 1889 errichtete Kimigliche Tmpfanstalt befand sich
urspriinglich in einem kleinen, auf dem Hofe der landwirtschaftlichen
Versuchsanstalt der Universitit errichteten Gebiiude mitten zwischen
Stillen fiir krankes Vieh. Die unhygienische Lage und die Unzuling-
lichkeit der Rdéume machten einen Neuban unabweislich, welchen die
Stadt Halle im Jahre 1906 nach den Plinen des Verfassers durch den
Stadtbaurat Zacharias hat errichten lassen und an den Staat vermietet hat.

Die Ansicht des Gebiindes ist beigefiigt.

Die auf dem Schlachthofe befindliche neue Impfanstalt besteht
aus einem zweistickigen Mittelbau und zwei einstickigen Seitenfliigeln.

Der zweistiickige Mittelbau springt nach vorn und hinten vor
und ist unterkellert. In dem Keller befindet sich die Zentralheizung,
ein Milchkeller, ein Kohlen- und ein Geréiteraum. Im Erdgeschol,
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Kosten der Innung errichtet und an den Staat vermietet worden. Sie
befindet sich in einem einstiickigen, massiv in Rohbau errichteten Ge-
biude und bestand urspriinglich aus vier Réumen: dem Impfzimmer,
dem K#lberstall, dem Priparierzimmer und dem Versandzimmer.

Das Gebéinde hat eine Linge von 12,76 und eine Breite von 9,756 m,
die lichte Hihe der Zimmer betriigt 3, diejenige des Stalles 2,9 m. Der
Ki#lberstall hatte eine Liange von 6,14 und eine Breite von 4,94 m,
Der Fulboden besteht aus Zement. In dem Raume waren friiher
10 mit hélzernen Umwehrungen umgebene Boxen aufgestellt. Der
Impfraum ist zweifenstrig und hat eine Liénge von 5,35 und eine
Breite von 4,94 m. Das nach wvorn liegende zweifenstrige Pripa-
rierzimmer hat dieselbe Grife wie das Impfzimmer. Das hinter
demselben liegende Versandzimmer ist ebenso lang und breit wie
der Impfstall. Die ganze Anstalt ist unzulinglich, die Moglichkeit
einer Vergrilerung war jedoch nicht gegeben, weil das Gebiude
zwischen anderen Anstaltsgebéiuden eingezwingt liegt und eine Ver-
griflerung nicht gestattet.

Im Jahre 1904 wurde nur nach der Richtung eine Verbesserung
durchgefiihrt, dal der Kalberstall durch Ziehen einer Querwand in
zwel villig getrennte Teile, einen Impfstall und einen Beobachtungs-
stall mit je 4 Boxen, zerlegt, und auBerdem im Garten ein kleiner
Anbau zur Aufstellung der Kilberwage errichtet wurde. Auch ist
die Beleuchtung durch Anbringung wvon Glihstriimpfen an den Gas-
lampen verbessert worden.
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wie diejenigen der Anstalten in Ciiln und Oppeln, es fiir zweckmilig
erachtet, die Lymphe von den geschlachteten Tieren abzunehmen,
einmal um den Tieren Schmerzen zu ersparen und sodann, damit die
Lymphe nicht zu wviel Blut enthiilt, Die Vorsteher der iibrigen
preulischen Impfanstalten nehmen dagegen die Lymphe von dem
lebenden Tiere ab.

Der Raum zur Verreibung der Lymphe ist zweifenstrig,
hat eine Fulbodenfliche von 4,4:337 m und nur eine Tiir an dem
Flur, gegeniiber vom Arztzimmer.

Im Obergeschol befinden sich, wie erwihnt, die beiden Labora-
toriumsraume, Der Mikroskopierraum ist dreifenstrig und hat
eine Fulbodenfliche von 5,56 :5,62 m, der daneben liegende, aber nur
vom Treppenflur zugiingliche Raum zur Bereitung von N#dhr-
bdden ist zweifenstrig und hat eine Abmessung von 44:37 m
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Fig. 11. Impfanstalt in Cassel: Grundrif des Erdgeschosses.
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den Steinchen bestehenden Leiste abschlielen. Dicht unterhalb zieht
ein Streifen von blauen Steinen, was sehr schmuck aussieht, Winde
und Decken sind, um dieselben mioglichst glatt herzustellen, abge-
schliffen, gespachtelt und mit Porzellanemailfarbe weil gestrichen.
Im Beobachtungsstalle ist ein eiserner Regulierfiillofen, im neunen
Impfraume ein (Gasofen aufgestellt. Hier befindet sich auch, ebenso
wie im Impfranme, ein Warmwasserapparat mit Selbstregulierung
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Fig. 12, Impfanstalt in Céln: Grundrif des Erdgeschosses.

nach Professor Junker. Die Kosten der urspriinglichen Anlage be-
liefen sich auf 18 800, diejenigen des Neubaues auf etwas iiber 8000 M.

Die Anstalt versorgt hauptsiichlich die Rheinprovinz. Als Vor-
steher ist der Kreisarzt Dr. Meder, als Assistent der Arzt Sanitiits-
rat Dr. Waegener titic. Die Zahl der jihrlich geimpften Kiilber
betrigt durchschnittlich 85, die der gelieferten Lymphportionen etwa
450 000,

Die Verteilung der Réume ist ans dem beigefiigten Grundril des
Erdgeschosses ersichtlich.
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Meerseite die Baracke fiir Ansteckungsverdichtige, der Pavillon fiir
Krankheitsverdiichtige und der fiir Kranke, neben letzterem nach dem
Hafen zu das Leichenhaus und der Begriibnisplatz. Sowohl der
Krankenpavillon als das Leichenhaus sind durch einen 2 m hohen
Zaun von der iibrigen Anlage getrennt. Die neuerrichteten Gebiude
sind massiv, mit Pappdach versehen und haben einen granen Anstrich.
Samtliche Gebiude sind einstéckiz und haben bis zum Dachfirst eine
Héhe von 5 m.

In dem Wirtschaftsgebiiude befinden sich Réume fiir den
Arzt, den Quarantinewichter und die Kiiche. Die FWohnung des

Fig. 4. Ansicht der Quarantiineanstalt bei Neufahrwasser.

Arztes besteht auns einem Wohnzimmer, einem Schlafzimmer, einem
Badezimmer und einem Abort. Die Wichterwohnung besteht aus
einer Stube, einer Kammer und einer Kiiche. Die Wirtschaftsriume
bestehen aus einer Kiiche, einer Speise- nnd Geschirrkammer, einer
Brennmaterialienkammer und einem Schlafzimmer fiir die Kochin. In
letzterem sind zur Zeit die Wischevorrite der Anstalt in grofen,
innen mit Blech ausgekleideten, verschliefbaren Kisten aufgestellt.
Das Desinfektionshaus enthilt die Desinfektionsanstalt, die
Brausebadeanstalt und die Waschkiiche. Die Desinfektionsanstalt be-
steht aus zwei Réumen, dem Einlade- und dem Ausladeraum, deren
Trennungswand quer iiber den Kessel des Dampfdesinfektionsapparates
hinweggeht. Letzterer, von der Firma Budenberg in Dortmund ge-
liefert, ist 2,26 m lang, 0,88 m breit und 1,36 ‘m hoch. Die Brause-
badeanstalt enthilt einen Auskleide-, einen Baderaum mit vier Dounchen
und einen Ankleideraum. Neben der Waschkiiche liegt eine Roll-
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und eine Breite von 5,76 m. In demselben befindet sich neben der
Leichenkammer ein geriumiger Obduktionsraum, beide haben einen
Zementfubboden, und die Winde sind mit O1 gestrichen. In der nérd-
lichen Halfte des Gebiudes liegt, mit einem besonderen Eingang ver-
sehen, ein bakteriologisches Laboratorium, dessen Fenster nach Nord-
westen gehen, und neben dem sich ein kleiner Tierstall befindet.

Ostlich von dem Leichenhause, an der Hafenseite des Grundstiickes,
liegt der 600 gm grofe Begribnisplatz, der bis jetzt noch nicht in
Benutzung genommen worden ist, Im Siidwesten stiilt das Grundstiick
der Quarantineanstalt an den Zaun des Freihafengebistes an, jedoch
liegt zwischen diesem und dem Zaune der Anstalt noch ein schmaler Weg.

Die Versorgung des Grundstiickes mit Wasser geschieht aus der
stidtischen Wasserleitung, welche in simtliche Gebiude hineingeleitet
und mit Zapfstellen versehen ist,

Die Entwisserung geschieht durch ein eigenes Kanalsystem,
welches auf dem beiliegenden Lageplan angedeutet ist. Aus dem
Wirtschaftsgebinde flielt der Kanalinhalt direkt ins Meer, aus simt-
lichen iibrigen Gebiuden werden die Abwiisser in eine Klaranlage
gefithrt, welche an der Nordwestseite des Grundstiickes, zwischen dem
Pavillon fiir Krankheitsverdichtige und dem Krankenpavillon, sich
befindet. Die Klaranlage besteht aus zwei Gruben und ist mit einem
Riihrwerk versehen, durch welches die Abwisser mit Kalkmilch reich-
lich vermischt werden. S#mtliche Aborte der Anstalt sind Spiilklosetts.

Die Beleuchtung der Gebaude findet durch Petroleum, die
Heizung durch eiserne Regulierfiillofen statt.

Zwischen den Geb#uden liegen Rasenflichen und etwas Garten-

Fig. 5. Ansicht der Quarantineanstalt bei Neufahrwasser.
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eine Teekiiche, ein Badezimmer, ein Raum fiir Wasche und ein Abort
vorgesshen.

Eine Baracke fiir Ansteckungsverdiachtige hat sich auf
demn sebr beschrinkten Gelinde nicht unterbringen lassen. IDlie An-
steckungsverdiichtigen werden daher auf dem Schiffe zu belassen sein,
welches bei der Quarantine abgesondert wird.

Die Desinfektionsanstalt ist ein einstiickizes massives Ge-
biiude mit niedrigem Fachwerksobergeschol, in welchem sich Auf-
bewahrungsriume befinden., Im Erdgeschol ist in dem nach beiden
Seiten vorspringenden Mittelbau der Desinfektionsapparat so aufge-
stellt, dal der Einladeraum vom Ausladeraum durch eine quer iiber
den Desinfektionsapparat hinweggehende Wand getrennt ist. Neben
diesen Riumen befindet sich die Badeanstalt fiir Ansteckungsverdich-
tige, bestehend aus Auskleideraum, Raum fiir die Brausebider und
Ankleideraum; auch ist hier ein Raum fiir den Desinfektor und ein
Abort vorgesehen. Auf der anderen Seite des Hauses befinden sich

Fig. 6. Ansicht der Quarantineanstalt bei Vosbrook.

die Kochkiiche, eine Speisekammer, die Waschkiiche und eine Plitt-
stube. Das Gebaude ist teilweise unterkellert. Im Dachgeschol sind
ein Wasserbassin und ein Dampftrockenapparat fiir Wiasche aufgestellt.
Das massive Lieichenhaus enthilt einen Leichenkeller, eine
Leichenkammer und einen Obduktionsraum nebst Abort. Ein Zimmer
fiir bakteriologische Arbeiten ist aus Riicksicht auf die nahe Lage des
hygienischen Universitdtsinstituts in Kiel nicht vorgesehen.
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schon seit dem Jahre 1886 eine Quarantiéineanstalt, welche jedoch nur
aus drei Fachwerkbaracken bestand und durchaus unzuléinglich war.

Fig. 8. Ansicht der Quarantiineanstalt bei Emden.

Es wurde daher im Jahre 1902 eine neue Quarantineanstalt er-
richtet, welche im Juni 1903 fertiggestellt worden ist. Dieselbe liegt
an der dstlichen Seite des Binnenhafens, in unmittelbarer Nachbar-
schaft der zwischen diesem und dem Aulenhafen befindlichen Schleuse.
Das Anstaltsgelinde bildet die Siidspitze eines Gelindes zwischen
dem Vorflutkanal des Ems-Jadekanals und dem Emdener Binnenhafen.
Zur Einebenung des Grundstiickes multe vor Ausfilhrung der Banten
ein auf seiner Westseite gelegener alter Deich, der sogenannte Schaf-
deich, abgetragen werden. Die Erde desselben wurde zur Aufhihung
der Baustelle verwendet.

Das Grundstiick wurde an der dem Vorflutkanal zugewendeten
Seite mit einem Lattenzaun, im iibrigen mit einem Bretterzaun mit
walzeisernen Pfosten eingefriedigt. Das Grundstiick ist 1,29 ha grof
und durch je eine Pforte an der West- und Ostseite zugingig.

Die Anstalt besteht aus einem Wirtschaftsgebiiude, drei Baracken :
fiir Kranke, fiir Krankheitsverdichtige und fiir Ansteckungsverdichtige,
einer Desinfektionsanstalt, einem Leichenhaus und einem Gertiteschuppen.
Die Erankenbaracken und das Leichenhaus sind durch eine Hecke
von den iibrigen Anstaltsgebiiuden abgesondert. Westlich vom Leichen-
hause ist ein ebenfalls von einer Hecke umgebener Begribnisplatz
vorgesehen. Die unbebaut gebliebenen Teile des Grundstiickes sind
mit befestigten Wegeanlagen, Rasenflichen, Strauch- und Baum-
pflanzungen ausgestattet.

Das Wirtschaftsgebdude ist zweistickig, besteht aus einem
massiven Erdgeschol und einem Obergeschol in Fachwerk und ist
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Korridore miteinander ver-
bunden sind. Der Mittelbau
ist fiir die Verwaltungsréume,
die beiden Seitenfliigel sind
fiir die Kranken bestimmt.
Auf dem hinter diesen Ge-
biiuden liegenden Hofraum be-
findet sich ein Stall fiir Kiihe
und Schweine, ein Holzstall,
pin Leichenhans mit Desin-
fektionsanstalt und ein La-
trinengebiude.

Das mit einem Uhrtiirm-
chen gekrinte Mittelge-
biude sieht mit der Giebel-
seite nach vorn und ist hier
mit einem 2 m hohen Sgraffito
geschmiickt, welches Christus,
den Aussitzigen heilend, in
Uberlebensgrile darstellt.
Das Gebaude enthalt fol-
gende Riume: ein einfaches
Sprechzimmer fiir den Arzt,
ein vollstindig eingerichtetes
bakteriologisches Laborato-
rinm, in welchem auch ein
Schrank mit Instrumenten zu
chirurgischen Operationen auf-
gestellt ist; die Wohnung fiir
die leitende Schwester, be-
stehend aus einem Wohnzim-
mer, einem Schlafzimmer und
einem Badezimmer: die Koch-
kiiche mit Speisekammer;
die Waschkiiche mit Roll-
kammer und einem Raum fiir
reine Wische; endlich Klo-
setts; 1m Dachgeschol he-
finden sich nach vorn ein
Zimmer filr die zweite
Behwester, nach hinten zwei
Zimmer fiir die beiden Dienst-
midchen,
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Die Einrichtung hat bei den Kreisen und Kommunen groflen An-
klang gefunden, was aus der Zahl der bis jetzt ausgebildeten Des-
infektoren hervorgeht. KEs wurden ausgebildet im Jahre 1901: 37,
1902: 90, 1903: 458, 1904: 396 und 1905: 533, im ganzen also bis
zum 31, Dezember 1905: 1514 Desinfektoren. Im Jahre 1905 ist man
auf den Wunsch des Herrn Ministers in verschiedenen Desinfektoren-
schulen auch zur Ausbildung von Diakonissen und Gemeindeschwestern
im Desinfektionswesen tibergeangen. Bei diesen Personen, welche sich
durch eine bessere Vorbildung und Intelligenz auszeichnen, konnte die
Dauner der Kurse auf 3 Tage beschrinkt werden. Der Unterricht in
den Kursen fiir die weiblichen Desinfektoren erstreckf sich haupt-
siichlich anf die Desinfektion am Krankenbett, und die Erfahrungen,
welche hier gemacht wurden, sind aulerordentlich gute.

Um das Desinfektionswesen in Stadt und Land zu firdern, ist
in Aussicht genommen worden, die Desinfektoren dauernd der
Aufsicht der Kreisirzte zu unterstellen und von 3 zu 3 Jahren
einer Nachpriifung durch den Kreisarzt zu unterziehen, auferdem von
6 zu 6 Jahren zu einem Wiederholungskursus von zweitigiger
Dauer in einer Desinfektorenschule einzuberufen.

Aunferdem hat der Herr Minister empfohlen, dal die Gemeinden
und Kreise mehr und mehr dazu iibergehen michten, staatlich gepriifte
Desinfektoren in hinreichender Anzahl womdglich mit festem Gehalt
oder wenigstens unter Garantierung einer bestimmten Mindesteinnahme
anzustellen. Auch sollen in allen Kreisen und Gemeinden, welche
zur Errichtung einer Desinfektionsanstalt iibergehen, unter Mitwirkung
des Kreisarztes Desinfektionsordnungen erlassen werden, in
denen genaue Vorschriften iiber die Diensttitigkeit der Desinfektoren,
iiber die Einlieferung und Abholung der zu desinfizierenden Gegenstinde
und iiber den Betrieb der Desinfektionsanstalten enthalten sein sollen.

Weiter hat der Herr Minister empfohlen, dal womiéglich iiberall
die Desinfektionen unentgeltlich auf &ffentliche Kosten durchgefiihrt
werden, da nur anf diese Weise gehofft werden darf, dal sich das
Desinfektionswesen in der Bevilkerung mehr und mehr einbiirgert.

Endlich ist durch Erlaf des Herrn Ministers vom 25. IT. 1907
angeordnet worden, dal die Desinfektoren in den Kursen, soweit es
die Zeit gestattet, auch in der Entnahme und Einsendung von Unter-
suchungsmaterial zur bakteriologischen Untersuchung, sowie in der
Entnahme von Wasserproben zur chemischen und zur bakteriologischen
Untersuchung unterwiesen werden sollen, damit sie in der Lage sind,
die Kreisirzte im Bedarfsfalle auch bei der Ermittelung und Fest-
stellung tibertragharer Krankheiten zu unterstiitzen,

Nach den Berichten der Regierungsprisidenten sind diese An-
regungen in der Mehrzahl der Kreise auf fruchtbaren Boden gefallen.
In einer grofien Anzahl von Kommunen und Kreisen findet schon Jetzt
die Desinfektion unentgeltlich statt und ist eine Anzahl festangestellter
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deihen zu lassen, bildeten sich znn#chst Vereine zur Errichtung von
Volksheilstitten, denen es auch vielfach gelang, solche ins Leben zn
rufen. Der gribte Aufschwung in dieser Bewegung wurde aber erst
dadurch herbeigefiihrt, daf die Triger der Invalidenversicherung mit
ihren bedeutenden Geldmitteln eingriffen!). Das Verdienst, die erste
Anregung hierzu in wirksamster Weise gegeben zu haben, gebiihrt
dem kiirzlich verstorbenen ersten und langjihrigen Leiter der Hansea-
tischen Versicherungsanstalt, Direktor Gebhard. Die Landes-Ver-
sicherungsanstalt Hannover eriffnete dann als erste am 1. Mai 1895
eine eigene Heilstidtte fir Lungenkranke, das ,Genesungshaus Konigs-
berg bei Goslar (Harz)“. Ihr folgte am 195. Juni 1837 die Landes-
Versicherungsanstalt Braunschweig mit dem ,Albrechthaus bei Stiege®
und am 12. August 1897 die Hanseatische Versicherungsanstalt mit
der Heilstidtte ,Oderberg bei St. Andreasberg (Harz)*. In den neun-
ziger Jahren des vorigen Jahrhunderts sind demniichst noch zwei weitere
Heilstidtten der Landes-Versicherungsanstalt Hannover entstanden,
wErbprinzentanne bei Zellerfeld (Harz)® und ,Schwarzenbach bei
Clausthal (Harz)", ferner die der Norddeutschen Knappschafts-Pensions-
kasse gehirende Heilstitte | Siilzhayn®, sodann das ,Marienheim bei
Stiege“ der Landes-Versicherungsanstalt Braunschweig und endlich das
~Friedrichsheim bei Marzell* der Landes-Versicherungsanstalt Baden.
Bereits am 22. Marz 1896 hatte auch das Reichs-Versichernngsamt,
das schon frither die seiner Aufsicht unterstehenden Invaliden-Versiche-
rungsanstalten wiederholt aufgefordert hatte, der Krankenpflege,
ydiesem wichtigen Gebiete der sozialen Fiirsorge*, erhihte Aufmerk-
samkeit zu widmen, durch ein Rundschreiben an die Vorstinde dieser
Versicherungsanstalten eine lebhafte Anregung zur Ubernahme des
Heilverfahrens fiir lungenkranke Versicherte gegeben?). So stehen
die Tuberkulosebekimpfung und das Heilstiittenwesen der Landes-
Versicherungsanstalten und der ihnen gleichgestellten Kasseneinrich-
tungen in enger Wechselwirkung zueinander. Jener Kampf hat die
Heilstattenbewegung mi#chtig angeregt und umgekehrt von ihr die
tatkriftigste Forderung erfahren. Das am 1. Januar 1900 in Kraft
getretene Invalidenversicherungsgesetz vom 13. Juli 1899 konunte
nicht umhin, dieser Entwicklung Rechnung zn tragen. Die hier

1) Vel auch Jacob und Pannwitz, ,Entstehung und Bekimpfung der
Lungentuberkulose (Leipzig 1902), Bd. 2, 8. 251; Bielefeldt, ,Arbeiterver-
sicherung und Tuberkulose* in der Denkschrift des Deutschen Zentralkomitees
zur Errichtung von Heilstitten fiir Lungenkranke fiir den Internationalen Tuber-
kulosekongrel in Paris 1905, heransgeg. von B. Friinkel, 1905, 8. 20; Kraus,
pUber ﬂle‘Bewqrtunf_ der in den Volksheilstitten erzielten Behandlungserfolge
in der Zeitschrift fir Tuberkulose, herausgeg. von B. Frinkel, Kraus,
v. Leyden und v, Leube, Bd. 10 (1807), 8. 381; F. Kbhler, ,Volksheil-
stiitten und Heilstittenvolk in der Monatsschrift Tuberculosis, herausgeg. von
Pannwitz, Vol. 6 (1907), 8. 244, bes. 8. 2b1,

2) Vel. Amtliche Nachrichten des Reichs-Versicherungsamts 1896 8. 268,
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Lageplan.
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ausgestattete
Réume fiir Hydro-
therapie,  Mas-
sage, Packungen
und Lichtbider.
In drei Pavillons
1st je ein kleines
Laboratorinm fiir
die kleineren che-
mischen und mi-
kroskopischen Un-
tersuchungen vor-
cesehen, wihrend
in dem einen Pa-
villon ein grileres
bakteriologisches
Laboratorium ein-
gerichtet ist. In
= diesem Pavillon
§ befindet sich auch
2 ein Rintgenkabi-
nett.
Die Heilstat-
o te st zur Auf-
sa nahme solcher tu-
o berkulésen Lun-
™ genkranken be-
stimmt, bei denen
noch Aussicht anf
Wiederherstal-
lung der Erwerbs-
fahigkeit besteht.
Kranke, deren Zu-
stand soweit vor-
geschritten  ist,
dall diese Bedin-
gung nicht mehr
zutrifft, finden
keine Aufnahme.
Die Kurzeit dau-
ert in der Regel
12 Waochen, in
leichten Fillen
kiirzere Zeit, bei
etwas  schwerer
Erkrankten auch
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Im Durchschnitte verblieben die Kranken in den Jahren 1903 bis
1906 62 bis 73 Tage in der Heilstitte.

Die Heilmethode ist auch hier in erster Linie eine hygienisch-
dittetische. Bei geeigneten Kranken, die sich damit einverstanden
erklaren, gelangt auch das Kochsche Alttuberkulin sowohl zur Fest-
stellung der Diagnose wie auch als Heilmittel zur Anwendung.
Neuerdings sind ferner bei besonders blutarmen Kranken in vor-
sichtiger Weise — teilweise mit ganz gutem Erfolg — Atoxylein-
spritzungen angewendet worden, Ausgiebiger Gebrauch wird aulerdem
zur Abhirtung der Kranken von der Kaltwasserbehandlung, bestehend
in Abreibungen, Regenstrahl- und Wechselduschen, gemacht, anch sind
in letzter Zeit Versuche mit der Kuhnschen Saugmaske zur Erzeugung
eingr Lungenhyperimie angestellt worden.

Das Heilstattengrundstiick liegt stanbfrei und geschiitzt durch
16 m hohe Kiefernwaldung in der Koniglichen Forst von Obornik, fern
von Fabriken und groferen Betrieben. Im Winter wird die Kilte in
der geschiitzten Lage nicht unangenehm empfunden, so dal die
Kranken auch bei starkem Froste in den Liegehallen fast ohne Aus-
nahme Liegekur machen konnen.

Das benutzte Wasser ist Brunnenwasser; es ist brauchbar und
in geniigender Menge vorhanden. :

Die Gesamtbananlage ist eine derartige, dal nach Siiden zu drei
Krankenpavillons mit dazwischenliegenden und anschlielenden Liege-
hallen errichtet sind. Hinter dem mittleren Pavillon liegt das zwei-
stockige Hauptgebiiude, dahinter das Wirtschaftsgebiude, das Pumpen-
hauns, das Pfirtnerhaus und das Stallgebiude,” endlich in einiger Ent-
fernung eine Villa fiir den leitenden Arzt. Um die Gebiude herum
gind, um freien Zutritt von Licht und Luftizu erméglichen, die Wald-
biume in einer geniigend grofen Ansdehnung niedergelegt und Rasen-
flichen mit Blumenbeeten und Strauchpflanzungen geschaffen worden,

In jedem Krankenpavillon befinden sich 4 Krankenréiume zu 6
und 4 Krankenrdume zu 2 bezw. 3 Betten. KEs ist infolgedessen
leicht miiglich, Schwerkranke und Kranke mit offener Tuberkulose von
den anderen zu sondern.

Die Heizung ist eine zentrale Niederdruckdampfheizung, deren
Heizkérper, auf Konsolen montierte Radiatoren, eine gute Reinigung
gestatfen. Fiir die Abfithrung der schlechten Luft sind Abzugsrohre
in den Wianden angebracht, welche im Keller in besonderen Kanilen
gesammelt werden und in erwirmte, iiber Dach gefithrte Aspirations-
schichte miinden. Zum Zwecke der Frischluftzufiihrung haben stimt-
liche Fenster oben Kippfliigel, die bei Tage und zum Teil auch nachts
offen gehalten werden. Hin Dunkelzimmer ist fiir Nasen-, Ohren- und
Halsuntersuchungen eingerichtet, in dem auch Operationen auf diesem
Gebiet ansgefithrt werden.
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muskelschwachen Patientinnen friihzeitiz in Anwendung gebracht und
leichte korperliche Arbeit in den verschiedenen Zweigen des An-
staltshanshalts und namentlich in den Park- und Gartenanlagen plan-
mibig durchgefiihrt.

Die Heilstéitte hat einen eigenen Tiefbrunnen mit gutem Trink-
wasser. Fiir die denkbar reichlichste Luftzufubr ist in sidmtlichen
RAumen der Anstalt Sorge getragen. Der Luftgehalt fiir jedes Bett
betriigt 36 bis 40 cbm, die Zimmerhthe 4,28 m. Die Fensterflichen
stehen zur Bodenfliche der entsprechenden R#ume im Verhiltnisse von
1:4. Dem Zwecke miglichster Luftznfuhr dienen auch die 67 m
langen und 2,60 m breiten Korridore mit ihren =zahlreichen, dicht
nebeneinander liegenden, hohen Fenstern. Samtliche Krankenzimmer
sind an eine besondere Liiftungsanlage angeschlossen. Die Heizung
der Erankenzimmer geschieht durch eine Warmwasserheizanlage. Die
Beleuchtung der Anstalt ist elektrisch. Eine gut eingerichtete Bade-
anstalt mit 4 senkrechten, temperierbaren Duschen ist vorhanden.

Die Heilstitte vertiigt ferner iiber ein allen notwendigen Anfor-
derungen entsprechendes Laboratorinm, Anschlubapparate fiir Galvani-
sation, Faradisation, Endoskopie und Kaustik, ein vollstandiges chirur-
gisch - gynikologisches Instrumentarium, sowie eine meteorologische
Station IT. Ordnung mit den erforderlichen Einrichtungen. Ein Ope-
rationszimmer mit vollkommener instrumenteller Einrichtung ist vor-
handen, ebenso ein ausreichend ausgestatteter Raum fiir Leichentff-
nungen.

Zum Auffangen des Auswurfs dienen Taschenspuckflischchen,
Handspucknépfe, Wand- (nicht Boden-)spucknipfe und in den Korri-
doren, Waschzimmern und Duscherfiumen an die Wasserleitung ange-
schlossene selbsttitige Rieselspuckniipfe. Kranke, bei denen sich Ba-
zillen im Auswurfe finden, werden sowchl in den Krankenzimmern wie
auch in den Liegehallen von den iibrigen abgesondert. Jede Kranke
erhiilt einen geriumigen Schrank, der lediglich zur Aufbewahrung ihrer
Habseligkeiten dient; gemeinsame Garderobezimmer, gemeinsame Grar-
derobehalter auf den Korridoren usw. gibt es nicht. In den ge-
meinschaftlichen Waschzimmern hat jede Kranke ihr eigenes Fach fiir
Mundglas, Zahnbiirste, Seife und Kamm mit darunter befindlichem
Halter fiir Handtiicher. Die in Wischebeuteln gesammelte Wische
wird in diesen mit Wasser durchtriinkt und nal vorgezihlt. Weile
Wische wird gekocht, wollene und bunte Wische sowie simtliche
Wische der mit Bazillen im Auswurfe behafteten Patientinnen wird
24 Stunden in Rohlysoform desinfiziert und lauwarm gewaschen.

Bei der gesamten Imneneinrichtung sind méglichst glatte Formen
ohne Staubauflagerungen veranlassende und die Reinhaltung er-
schwerende Vorspriinge und Vertiefungen in Anwendung gebracht.
Auch anf die Miglichkeit einer leichten und griindlichen feuchten
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gegen Westwinde. Die niichste grilere Menschensiedlung ist etwa
11/, km entfernt. Das aus verschiedenen Quellen in einen Brunnen
gesammelte Wasser wird mittels Wasserleitung der Anstalt zuge-
fiihrt und ist von guter Beschaffenheit. Der Untergrund ist lockerer
Schieferschotter.

Die Anstalt ist im Jahre 19056 fertiggestellt worden und enthilt in
zwel Hauptgebiiuden 42 Krankenriume mit insgesamt 127 Betten. Die
Krankenzimmer sind so bemessen, dal fiir jedes Bett 30 cbm Luft-
raum vorhanden sind. Sie haben einfache Fenster, die mit leicht
verstellbaren Liiftungsfliigeln (Demitzverschlub) versehen sind. Auler-
dem besteht kiinstliche Ventilation fiir Sommer und Winter durch Luft-
schornsteine. Die Winde sind im unteren Teile mit Emaillefarbe, sonst
mit Leimfarbe gestrichen. Der Fulboden ist in Torgament mit abge-
rundeten Ecken hergestellt. Staubwinkel und Ecken sind vermieden.
Die Erwirmung erfolgt durch Niederdruckdampfheizung, die Beleuch-
tung ist elektrisch. Drei iibereinanderliegende, nach Siiden getiffnete
Liegehallen, welche fest zwischen den Krankenhausfliigeln eingebaut
sind, bieten fiir je 40 Krankenstiihle Raum. Eine dieser Hallen ist
zum Schutze gegen Wind und Wetter mit Schiebeglasfenstern, eine
mit Zuggardinen versehen.

Badeeinrichtungen sind fiir Wannenbader, elektrische Lichtbhider
und die verschiedensten Duschen vorhanden. Turngerite und Geriite fiir
mediko-mechanische Ubungen sind bisher nicht beschafft worden. Kin
kleines Operationszimmer ist hauptsichlich fiir Kehlkopf- und Nasenopera-
tionen eingerichtet. Die Wirtschaftsriume liegen ganz getrennt von den
Krankenriumen und den fiir die Patienten bestimmten Nebenrfiumen.

Da geeignetes Rieselland fiir die Anstalt zur Zeit nicht zar Ver-
fiigung steht, so wurde zur Beseitigung der Abwiisser das System der
biologischen Reinignng mnach dem sogenannten Tropfsystem in anfge-
bauten Schlackenkidrpern mit vorgeschalteter Faulkammer gewihlt.

Es werden nur solche Kranke aunfgenommen, bei denen wvon vorn-
herein in absehbarer Zeit mit Wahrscheinlichkeit auf Erreichung mehr-
jibriger Erwerbsfihigkeit gerechnet werden kann. Ausgeschlossen
von der Aufnahme sind alle rapid fortschreitenden Fille.

Die Kurzeit dauvert 7 Wochen bis 4 Monate, durchschnittlich
3 Monate. Hauptstichlich wird die sogenannte hygienisch-didtetische
Methode angewendet. Sie besteht in Freiluftkuren (Liegekuren mit Spa-
ziergiingen abwechselnd), geeigneter Erndhrung (wobei von Mastkuren
grundsitzlich Abstand genommen wird, wie iiberhaupt die Erfolge
nicht nach der Gewichtszunahme beurteilt werden) und geeigneten
hydriatischen Methoden (kalten Abreibungen, Kreuzbinden, Vollbadern
mit kalten Ubergiefungen, kalten und heilen Duschen) Daneben geht
eine symptomatische Behandlung durch Medikamente einher, so nament-
lich die Behandlung von Appetitlosigkeit und Magenbeschwerden mit
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staltete Bauanlage dar. Die Liiftung der Krankenzimmer geschieht
durch stets offene Kippfliigel der oberen Fenster. Hauptsichlich nach
Siiden und Osten offens Liegehallen sind in ausreichendem Umfange
vorhanden. Die Beleuchtung ist elektrisch, Die Wasserleitung der
Stadt Goslar versorgt die Anstalt mit reinem Quellwasser. Die zen-
trale Heizung erfolgt durch Wasserdampf. Die Abwisser werden zu-
niichst einer Kliranlage zugefiihrt und verrieseln dann im Schiefer-
gebirge nach einer Richtung hin, in der bis auf 8 km jede mensch-
liche Ansiedlung fehlt.

Zur Verhiitung der Ansteckung sind zwischen den Pfleglingsbetten,
soweit sie n#her aneinander stehen, Schutzschirme aufgestellt, die
leicht gereinigt, gewaschen und desinfiziert werden kiénnen. Das
Sputum wird durch Kochen — System Pannwitz — vernichtet. Guilere
Gegenstinde, wie Matratzen u. s, w,, werden in einem Desinfektions-
apparate — System Arend, Mildner & Evers in Linden vor Hannover
— durch Wasserdampfe von 1009 gereinigt. Alle mit den Hunden
in Berithrung kommenden (Gegenstinde sind abwaschbar,

Die #rztliche Behandlung der Kranken erfolgt nach hygienisch-
ditetischen Grundsatzen. Im Vordergrunde stehen Liegekur und gute
Ernihrung bei reichlicher Verabfolgung in der eigenen Wirtschaft
gewonnener vorziiglicher Milch. Hydrotherapeutische Mafnahmen und
Inhalierungen (Atemiibungen in einem Saale, in dem Latschenkiefernsl
oder Lignosulfit verdampft) finden ausgedehnte Anwendung, Medi-
kamente werden nur in besonderen Fillen angewendet. Ferner wird
durch vorsichtiges Bergsteigen die Atmung angeregt und die Lungen-
kraft gehoben. Tuberkunlin wird sowohl zu therapeuntischen als auch
zu diagnostischen Zwecken gebraucht. Auch erhalten die meisten
Kranken Einspritzungen von Ameisensiure. Durch Aussetzung einer
kleinen Vergiitung wird das Interesse an einer Beschiiftigung mit
leichter Haus- und Wiesenarbeit geweckt.

Im Jahre 1906 betrug die Kurzeit durchschnittlich 60 Tage. Aus
der Heilbehandlung entlassen wurden in demselben Jahre 276 Pfleg-
linge. Davon wurde bei 116 Pfleglingen (oder 42 v. H.) voller Erfolg,
bei 76 Pfleglingen (oder 27,6 v. H.) Besserung bis zur Wiedererlangung
der Erwerbsfahigkeit im Sinne des Gesetzes erzielt, withrend 84 Pfleg
linge (oder 30,6 v. H.) als ungeeignet entlassen wurden oder vorzeitig
freiwilliz ausschieden.

Fraunen-Genesungshaus Erbprinzentanne bei Zellerfeld (Harz).
(Landes-Versicherungsanstalt Hannover.)

Das Genesungshaus dient ausschlieflich zur Aufnahme von Ver-
sicherten, die an Lungentuberkulose erkrankt sind und sich noch
im ersten Stadium der Krankheit befinden. Am 1. X. 1898 als
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Versicherter veranlabte die Versicherungsanstalt alsbald, solchen durch
Einrichtung einer neuen Heilanstalt die Aufnahme zu ermiglichen.
7Zn diesem Zwecke wurde die zwischen Clausthal und Buntenbock,
etwa 2 km von jedem dieser Orte entfernt, inmitten eines sanft ab-
fallenden Gelindes gelegene Dr. Appenrodtsche Nervenheilanstalt
Schwarzenbach angekauft. Das Haus ist ein 21/,-geschossiger Stein-
fachwerkbau mit Brettbekleidung in Olfarbenanstrich. Es enthielt
urspriinglich 56 Pfleglingsbetten. Nachdem voriibergehend 2 Diocker-
sche Baracken zur Unterbringung von Kranken benutzt worden waren,
ist im Jahre 1903 ein fester Neubau errichtet und dadurch die Betten-
zahl im ganzen auf 70 erhtht worden. In Nebengebauden befinden
sich eine Gartnerwohnung, eine Waschanstalt, ein Leichenraum, Stal-
lungen usw. Zwei weitrtumige, luftige Liegehallen sind an diesem
Nebenhause, das zwei iibereinanderliegende Schlafsiile zu je 16 Betten
enthilt, nach Siiden zu vorlagernd, angebracht. Durch Unterkellerung
des Nebengebiudes sind Riéume fiir den Desinfektionsapparat, Brenn-
material usw. geschaffen. Im siidlichen Erdgeschosse des Neubaues
sind 4 Zellen mit je einer Wechseldusche (warm und kalt), einer
Stuhldusche und einer Wechselstrahldusche eingerichtet. Schutz gegen
Winde gew#hren die das Haus umgebenden Baumbestdnde., Auch
hier ist bei einer Lage des Hauses auf einer Hochebene (600 m ii. M.)
ausgesprochenes (Gebirgsklima vorhanden und die Luft staubfrei und
wiirzig durch die ausgedehnten Fichtenwaldungen des Oberharzes, die
in kaum 200 m Entfernung von der Anstalt beginnen. Gutes Trink-
wasser wird aus eigener Quelle gewonnen. Die Heizung geschieht
ausschlieflich durch Ofen. Beleuchtung, Liiftung, Kochen des Sputums
nnd Abfilhrung desselben mit den Spiilwissern in die Klaranlage,
Behandlung der Wische, Desinfektion von Matratzen usw. sind
genau ebenso wie in ,Erbprinzentanne® eingerichtet; fiir den Amnstrich
der Winde ist iiberall Olfarbe, als Fulbodenbelag Linoleum verwendet.

Auch die #drztliche Behandlung wird im wesentlichen nach den-
selben Grundsiitzen ausgeiibt wie in den vorerwihnten beiden Heil-
anstalten der Versicherungsanstalt Hannover. Indes wird hier Tuber-
kulin weder zur Diagnose noch zur Heilung angewendet, auch kein
Serum. Kaltwasserkuren werden nicht verordnet, wohl aber tempe-
rierte Duschen. An einigen Turngeriten wird Gymnastik getrieben.

Von den im Jahre 1906 entlassenen 289 Pfleglingen, deren durch-
schnittliche Kurzeit je 69 Tage betrug, wiesen 4 v, H. vollen Erfolg,
77,6 v. H. Besserung bis zur Erwerbsfihigkeit auf, wihrend bei
18,5 v. H. aus denselben Griinden wie oben kein Erfolg erzielt wurde.

Frauen-Genesungshaus Andreasheim bei 8t. Andreasberg (Harz).
(l.andes-Versicherungsanstalt Hannover,)

Die in etwa halbstiindiger Entfernung nordwestlich von der Berg-
stadt St. Andreasberg im Harze belegene, 1897 erbaute und unter dem
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Minner-Genesungshaus Stiibeckshorn bei Soltau (Hannover).
(Landes-Versicherungsanstalt Hannover.)

Der Wunsch, den aus einer erfolgreichen Heilbehandlung ent-
lassenen miinnlichen Versicherten durch Gewihrung leichter landwirt-
schaftlicher Arbeit in gesunder Luft den Ubergang zur Berufsarbeit
zn erleichtern und den Heilerfolg zu sichern, veranlafte die Ver-
sicherungsanstalt, das Rittergut Stiibeckshorn auf 35 Jahre (bis
zunm 1. X, 1936) zu pachten, Das Gut ist ein sogenannter ein-
stelliger Hof in der Liineburger Heide und liegt in leicht hiigeligem
Gelinde auf einer mit alten Laubhilzern bewachsenen Anhthe etwa
60 m ii. M. Es ist umgeben von Wiesen, Feldern und seinen eigenen
etwa 700 ha grolen Laubholz- und Kiefernbestinden und wird wvon
ausgedehnten fiskalischen Kiefernhochwildern begrenzt, wodurch ein
guter Schutz gegen Winde gewhhrt wird, Sein Landwirtschaftsgrund
besteht auns B51f, ha Ackerland, 91/, ha Wiesen und 1 ha Gartenland.
Das alte Baunernhaus bot nur der Verwaltung sowie 4 Pferden und
12 Kithen Platz. Zur Unterbringung von vorliufiz 15 Pfleglingen
multe zunéchst das sogenannte Altenteilerhans notdiirftiz hergerichtet
werden, das am 5, V. 1902 durch die ersten 4 Pfleglinge bezogen
wurde. Um Raum fiir weitere PHeglinge zu schaffen, wurde ein
Neubau zu 50 Betten bis Ende Marz 1903 hergestellt. Die bis zum
Jahre 1905 gesammelten Erfahrungen belehrten jedoch die Ver-
sichernngsanstalt, dal sie die Neigung ihrer im Genesungszustande
befindlichen Versicherten zu einer derartizen Nachkur iiberschiitzt hatte.
Die Erholungsstiéitte wurde nur sehr schwach in Anspruch genommen,
Die Griinde hierfiir waren wohl hauptsichlich bei Verheirateten der
‘Wunsch, nach der Entlassung aus der Lungenheilstitte alsbald durch
Riickkehr zu der fritheren Berufsarbeit wieder fiir ihre Familie zu
sorgen, bei Unverheirateten die Scheu, die eine Zeitlang entbehrten
Annehmlichkeiten des stidtischen Lebens weiterhin noch mit dem
stilleren Dasein eines ldndlichen Arbeiters zu vertauschen. Manchen
behagte auch nicht der Beschiftigungszwang und die Verpflegung, die
selbstverstindlich eine andere sein mufte als in den Heilstatten. Zu-
dem erwies sich die gerade bei Lungenkranken hiufiz anzutreffende
Neigung, eine voriibergehende Besserung als Heilung anzusehen und
eine Nach- und Ubergangskur fiir iiberfliissig zu halten, als hinderlich,
Gemil dem Vorbehalte, den der Vorstand der Versicherungsanstalt
von vornherein fiir den Fall des Fehlschlagens des mit Stiibeckshorn
unternommenen Versuchs gemacht hatte, wurde die Erholungsstatte
in eine Lungenheilstiitte nmgewandelt und als solche bereits am 23, X.
1905, nachdem sie nur zwei Monate geschlossen war, und inzwischen
die notwendigen Neubauten — namentlich zwei Liegehallen — herge-

stellt worden waren, wieder eriiffnet. Der — erheblich eingeschrinkte
Featachrift z. 14. internnt. Hygienekongre in Berlin, 19






Siefart, Heilstitten, Krankenhiiuser und Genesungsheime ete. 291

angelegt sind, und 50 ha dem landwirtschaftlichen Betriebe der Heil-
stiitte dienendes Wiesenland. Der nérdlich und nordistlich aunf-
steigende Teil des Oriﬁrhﬂrgﬂﬁ, der mit Tannenwald bestanden J:St,
und westlich sich vorschiebende Bodenerhthungen schiitzen die An-
stalt vor rauhen Winden. FEine elgene “f_u..«:sﬁ:-vm-snrgnugﬁumet,zi,]t, die
aus drei hiher gelegenen Quellen gespeist wird, liefert gutes Wasser
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in so reichlichem Mafe, dal auch die Heilstitte Glickauf (s. 8. 292)
damit versehen und ein 500 chm grofes Reservoir gefiillt wird, das
zur Wasserbeschaffung fiir die Heilstdtten bei etwaiger Wasserknapp-
heit sowie fiir den Fall eines Schadenfeuers vorgesehen ist. Vor der
Stidseite des Hauptgebiiudes (Fig. 4) befindet sich eine offene, mit
Dachpappe gedeckte Liege- und Wandelhalle. An dem &stlichen und
an dem westlichen Ende des Hauptgebiudes sich vorschiebende Seiten-
arme der Halle umschliefen mit dem letzteren zwei grofe, mit Kies
bedeckte Spielplitze.

Die Heilstitte ist zur Aufnahme won miannlichen, bei der Ver-
sicherungsanstalt der Hansestiidte wversicherten und durch tuberkun-
lise Lungenerkrankung in ihrer Erwerbsfihigkeit bedrohten Personen
bestimmt. Tm allgemeinen werden nur Kranke im ersten und zweiten
Stadinm des Leidens, in geringer Zahl aber auch solche, die sich
bereits im dritten Stadium befinden, aufgenommen,.

19%
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erworbenen Logierhaus, an das spiter ein dstlicher und ein west-
licher Fliigel angebaut worden sind. Sechs Liegehallen und eine
nach Siidwesten offene Wandelhalle sind auf die verschiedenen Bau-
lichkeiten verteilt. Neben der mittleren Liegehalle befindet sich ein
Raum fiir bettligerige Patientinnen, der besonders leicht erreichbar und
iiberwachbar ist, nebenan ein Raum fiir Massage und andere Eingriffe
und ebenfalls nahebei ein Bad fiir Schwerkranke. Wenn auch die
Behandlungsweise im ganzen dieselbe ist wie in ,,Oderberg, insbeson-
dere auch Tuberkulin bisher nicht benutzt worden ist, so sind doch
hier zuweilen Hetoleinspritzungen gemacht, auch ist bei an#mischen,
sehr empfindlichen Patientinnen Natr. cacodylicum angewendet worden.
Auferdem wird héufiz von Prielnitzumschligen,.Spiritusumschligen,
Wickeln, Packungen und Schmierseifeneinreibungen Gebrauch gemacht.
Fiir Bronchitiker und Bronchiektatiker sind mehrere Zimmer mit
Lignosulfit-Apparaten versehen, auch im Tagesraum ist ein solcher
Apparat aufgestellt. Gegen Ende der Kurzeit werden in geeigneten
Fallen in einem lufticen Raume Freiiibungen und einfache Atem-
iibungen gemacht.

Heilstiitte Stadtwald bei Melsungen.

(Pensionskasse fiir die Arbeiter der Preufisch-
Hessischen Eisenbahngemeinschaft,)

Die fiir minnliche tuberkulise Lungen- und Kehlkopfkranke be-
stimmte Heilstitte liegt am siidlichen Abhang eines Bergriickens in
der Einsattelung zwischen zwei Kuppen 330 m ii. M., siidlich und
westlich von Nadelholz, iistlich und niirdlich von Buchen- und HEichen-
wald umgeben. Das Klima ist das von Mittel-Deutschland, ausge-
zeichnet durch milde Temperaturiiberginge; die Luft ist villig staub-
und ranchfrei. Besonders angenehm ist das fast giinzliche Fehlen
von Nebel. Das Anstaltsgelinde ist hiigelig. Das Gebiude ist mit
der Hauptfront nach Siiden so gestellt, dal es gegen Nordwind durch
den ansteigenden Berg mit seinem hohen Hichenbestande, gegen die
iibrigen Winde durch den hohen Nadelholzwald geschiitzt wird. Ein-
wandfreies Quellwasser wird mittels einer Leitung der Anstalt zuge-
fiihrt. Der korperlichen Bewegung dienen die im Heilstittengelinde
und den nahen Waldungen angelegten ebenen und ansteigenden Wege.
Aulerdem bietet ein geriumiger Turnsaal Gelegenheit zu Ubungen
an Widerstandsapparaten, zu Atemgymnastik und zu Turniibungen mit
Stiben. Zur Wasserbehandlung sind ausreichend bemessene und
gweckmitbig angelegte H#ume vorhanden, insbesondere ein Duschen-
raum, Von weiteren der Heilbehandlung dienenden Einrichtungen
gind zu mennen: Apparate zum Klektrisieren mit konstantem und
faradischem Strome, ein elektrischer Massageapparat, ein Romberg-
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scher Atmungsstuhl, ein elektrisches Gliihlichtkastenbad, ein Gesell-
schaftsinhalatorinm mit Wassmuthscher Einrichtung, das die Ein-
atmung der verschiedenen arzneilichen Fliissigkeiten bei tuberkulésen
Kehlkopferkrankungen und nicht spezifischen chronischen Katarrhen
der Luftwege ermiglicht, endlich ein Operationsdivan und ein
Operationsstuhl fiir Nasen-, Kehlkopf- usw -leiden. Ferner ist
eine Hausapotheke vorhanden, ein Laboratorium, ausgestattet mit allen
Einrichtungen, die fiir die klinischen und bakteriologischen Unter-
suchungen der Absonderungen und Ausscheidungen sowie fiir selb-
stindige wissenschaftliche Arbeiten notwendig sind, aulerdem fiir den
letzteren Zweck allein ein zweites Laboratorium, das mit Brutschrank,
Sterilisatoren usw. versehen ist, sodann ein vorziiglich eingerichtetes
Rintgenzimmer zur Vornahme von photographischen Aufnahmen und
Durchleuchtungen (letztere finden namentlich auch fiir die Lungen-
diagnose Anwendung) und ein mit allen Instrumenten fiir die allge-
meine Diagnostik, Therapie und spezialarztliche Behandlung ausge-
riistetes Untersuchungszimmer.

In jedem Stockwerk und in jedem Fliigel des Haupthauses
befindet sich eine Abortanlage. Fiir die Abwisserbeseitigung ist auf
einer etwa 200 m siidlich der Anstalt gelegenen abgeholzten Wald-
parzelle ein Rieselfeld mit biologischem Klirverfahren angelegt. Vor
der Zufithrung zu den Oxydationsfiltern werden die Abwiisser einer
Vorreinigung unterworfen, ein Ablaufkanal fiibrt die gereinigten
‘Whasser in einen kleinen Nebenfluf der Fulda. Das Haupt-
gebiude hat Niederdruckdampfheizung, das Arzthaus Warmwasser-
heizung. Die Liiftung geschieht durch Kippfligel in den oberen
Teilen der Fenster sowie durch Abluftrohre, durch welche die wver-
braunchte Luft zu einem im Dachboden liegenden Sammelkanale be-
firdert wird, von wo sie durch heizbare Luftschlote ins Freie ge-
langt. Elektrische Beleuchtung ist iiberall vorhanden. Die Liege-
hallen sind mit Dr. Muttrayschen Liegestiihlen versehen, die aus
einem Holzrahmen mit verstellbarem Riickenteile, versetzbarer Fullehne
und dazwischen geschniirtem starken Drell bestehen. Diese Stiihle
bieten unter anderem den Vorzug, dal sie sich leicht und griindlich
desinfizieren lassen. Den Aunswurf miissen die Kranken in Dett-
weilersche Spuckflaschen, nachts und auf dem Krankenzimmer in
Spucktassen entleeren. Diese Gerite haben sie in einem besonderen
Raume unter Aufsicht selbst zu reinigen. Der Auswurf flielt in einen
Kochschen Sputumkessel, wird hier unter Dampfzuleitung eine Stunde
lang einer Hitze von 120° ausgesetzt und dann den Abwéssern
der Kliranlage zugefilhrt. In die gereinigten Spuckgeriite kommt etwas
1-proz. Rohlysoformlssung. Durch 24-stiindiges Einweichen in solcher
Losung wird anch samtliche Wiaische vor dem Waschen desinfiziert.
Die Reinigung der Wische erfolgt durch mechanische Dampfwhscherei.
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Matratzen, Bett- und Liegekurdecken, Kissen usw. werden beim
Fortgange der Kranken in einer Desinfektionskammer 7 Stunden lang
mittels Formalins (Roepkescher Apparat) desinfiziert. Nur in be-
sonderen Fallen kommt Desinfektion in strimendem Wasserdampfe zur
Anwendung. Bettstellen und sonstige Mibel, Wande, Fulbiden usw.
werden beim jedesmaligen Krankenwechsel mit heiler Schmierseifen-
losung griindlich abgewaschen. KO- und Trinkgeschirre werden in der
elektrisch betriebenen Geschirrspillmaschine unter Zusatz von Schmier-
seife und Soda zu der heilen Spiilfliissigkeit gereinigt und einwand-
frei desinfiziert. Auf moglichste Verhinderung jeder Staubansammlung
ist schon durch die baulichen Anlagen Bedacht genommen (Herstellung
der Wande in glattem Putz, Olanstrich, ausgerundete Kcken, in den
Krankenriumen Linoleumfulbodenbelag, auf den Korridoren, Treppen
usw. Terrazzobelag, in den Hallen, Baderiumen, Kiichen Tonfliesen,
Fensterplatten aus glattgeschliffenem Schiefer, Tiiren usw. ohne
Profile). Beim Auskehren wird Lignolstreu benutzt, die jede Staub-
entwicklung verhindert.

Die durchschnittliche Kurdauer betriigt fiir den Regelfall 13 Wochen.
Auf die Innehaltung dieser Zeit wird namentlich fiir die erste Kur
bei voraussichtlich giinstigen Tuberkulosefillen Wert gelegt, wihrend
die Wiederholungskuren tunlichst auf 6 bis 8 Wochen beschrinkt
werden, Aufgenommen werden nicht nur Kranke, die sich im ersten
oder zweiten Turbanschen Stadium befinden, sondern auch solche
des dritten Stadiums, falls noch Aussicht auf Hebung der Erwerbs-
fahigkeit besteht. Selbst sehr schwer Erkrankte werden, soweit Platz
vorhanden ist, aufgenommen.

Tuberkulin wird zur Sicherstellung der Diagnose gebraucht, und
zwar insofern zwangsweise, als die Kranken, die sich diesem Ver-
fahren gegeniiber ablehnend verhalten, entlassen werden. Hierdurch
soll vermieden werden, dal Nichttuberkulise und Tuberkultse lange
Zeit in nahem Verkehre miteinander bleiben. Auch zu Heilzwecken
findet das Tuberkulin ausgedehnte Anwendung, irgend ein Zwang
wird hierbei aber nicht ausgeiibt. Im iibrigen ist die Heilbehandlung
die sogenannte hygienisch-didtetische: Ruhe- und Luftliegekur, ab-
wechselnd mit angemessener kirperlicher Bewegung, Wasserbehand-
lung in Form von Brustpackungen, Abreibungen, Voll- oder Teil-
bidern mit Ubergiebungen, kalten und erwirmten Regen-, Strahlen-,
Facher- und Wechselduschen; ferner Erndhrung durch reichliche,
zweckmilige, leicht verdauliche, abwechslungsreiche und schmackhafte
Kost. Dazn kommt die értliche Sonderbehandlung tuberkuliiser Neben-
krankheiten, z. B. des Kehlkopfes, und die Anwendung von Arznei-
mitteln bei besonderen Krankheitserscheinungen allgemeiner oder ort-
licher Natur,

Uber die Heilerfolge enthalten die Jahresberichte der Arbeiter-
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Pensionskasse genaue Angaben, ilber Dauererfolge fehlt es noch an
einer ausreichenden Statistik,
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EKnappschafts-Heilstiitte Siilzhayn,
(Norddeutsche Enappschafts-Pensionskasse.)

Die bei Ellrich im Stidharze belegene Heilstitte soll lungen-
kranken mannlichen Versicherten im Anfangsstadium ein hygienisch-
diitetisches Heilverfahren nach Brehmer- Dettweiler zugute kommen
lassen, Uber ein Vierteljahr hinaus wird die Kur nur aus besonderen
Griinden ausgedehnt, Wiederholungen werden nach Bedarf ohne Ein-
schrinkung gewihrt, wenn die Aussicht besteht, eine drohende Invali-
ditiit abzuwenden.

Die Heilstatte liegt etwa 450 m ii. M. hoch, auferordentlich ge-
schiitzt und doch frei am Stidabhange des Kleinen Steigerberges. Nach
allen Himmelsrichtungen, auler nach Siidsiidwesten, wohin der Blick
sich iiber die Vorberge in die Ebene hinaus offnet, erheben sich Berge
bis zu 600 m Héhe und mehr und bieten einen vollstandigen Schutz
gegen widrige Winde. Dazu wird der Ort durch das milde Klima
des Siidharzes begiinstigt. Der ganze Siidabhang des Steigerberges
ist in einen Park umgewandelt, der, von langsam ansteigenden Prome-
nadenwegen durchzogen, auch Gelegenheit zu Terrainkuren bietet. Aunf
dem rund 95 ha grofen Grundstiick erhebt sich das aus einem Mittel-
bau und zwel Fliigelbauten bestehende Heilstattengebdude (Fig. 6), das
in einer 106 m langen, genan nach Siiden gerichteten Front in konkaver
Form erbaut ist, so dal die Ost- und Westecken weit vorspringen, was
die Schaffung gewaltiger Pfeilerunterbauten erforderlich machte. Die
beiden Fliigel enthalten die Schlafzimmer der Pfleglinge mit den dazu
gehirenden Nebenrdumen; im Mittelban befinden sich in drei Stock-
werken nur die Liegehallen und dahinter Wandelhallen. Ein nament-
lich den Speisesaal enthaltender Zwischenbau verbindet das Mittel-
gebiude mit dem dahinter liegenden Wirtschaftsgebiinde.

Die Heilstitte hat Niederdruckdampfheizung, die Kiiche Dampf-
kocheinrichtung. Die Krankenriume werden durch Klappfenster und
Luftkantle geliiftet, alle Réume durch elektrisches Licht erlenchtet.
Quellwasser von tadelloser Beschaffenheit ist als Trinkwasser vorhanden
und flieft so reichlich, dal es im Sommer auch zur Besprengung benutzt
wird. Ein Duschenraum, in welchem die Mehrzahl der Pfleglinge
taglich geduscht wird, und Apparate zu gymnastischen Ubungen
gind vorhanden, ebenso alle Einrichtungen zur spezialistischen Be-
handlung von Hals- und Lungenkranken, ferner zwei Inhalierriume
(System Wachsmuth), ein groler Desinfektionsapparat (Kiimmel), der
zur Desinfizierung der Betten, Wische usw. dient. Das Sputum wird
in einem mit Dampf geheizten Kessel verkocht und dann zur Kliran-
lage gefithrt. Letatere ist nach dem Rothe-Degenerschen System (Kohle-
breiverfahren) eingerichtet und arbeitet zur Zufriedenheit. Das ab-
schitssige Terrain ermoglicht ohne Schwierigkeit die Abfilhrung der



Siefart, Heilstitten, Krankenhiuser und Genesungsheime ete. 2009

Abwisser nach der unterhalb der Heilstitte gelegenen Wiese, wo sich
die Klaranlage befindet.
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Zur korperlichen Bewegung dienen verschiedene Spiele, Apparate
fiir Freitibungen (z. B. ein Sachsscher Kugelapparat) und ein Wider-
standsapparat. Aullerdem sind vorhanden: Wannenbider, Duschen
(auch Dampfduschen), ein groles Lichtbad (elektrisches Schwitzbad),
ein elektrischer Schwitzkasten fiir Extremitiiten, Induktions- und Gal-
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vanisationsapparate, ein Vibrationsmassageapparat, ein anderer Apparat
zur Bestrahlung mit rotem und blauem Lichte und eine Réntgenein-
richtung mit allem Zubehor. Im iibrigen seien folgende Einrichtungen
hervorgehoben : ein gutes Wasser liefernder Grundwasserbrunnen mit
elektrisch betriebenem Pumpwerke, durch welches das Wasser zu dem
200 cbm fassenden Hochbehilter gedriickt wird, Niederdruckdampf-
heizung, Fensterkippfliigel, Abluftrohre und dachreitende Abluftschlote,
Klaranlage (biologisches Verfahren in Verbindung mit Berieselung),
teils Terrazzo-, teils Torgamentfulbiden, in der Koch- und Waschkiiche
durchsinterte Tonfliesen, Anstrich der Zimmerwinde 1,80 m hoch mit
Porzellanemaillefarbe, im iibrigen, auch an den Decken, in Kaseinfarbe
von hellem Tone, iiberall abgerundete Ecken und Winkel.

Die Heilbehandlung ist im wesentlichen dieselbe wie in den vor-
erwithnten Heilstdtten. Die durchschmittlich 6 bis 7 Stunden be-
tragende Liegekur wird wihrend der letzten 4 Wochen der — in der
Regel 13-wichigen — Kurzeit je nach dem Befinden der Pfleglinge
abgekiirzt ; statt ihrer werden dann éfter Beschiftigungen im Freien,
Parkarbeiten usw. angeordnet. Gymnastische Ubungen, insheson-
dere systematische Lungengymnastik, werden nicht betrieben, dagegen
wird auf stets freies Atmen gehalten. Das in Dettweilersche Flidsch-
chen entleerte Sputum wird in heilem Dampfe durchgekocht und dann
in einen Kanal abgelassen, wohin auch Gurgel- und Waschwasser di-
rekt gelangen. Tuberkulin (Kochs Alttuberkulin) wird nur zur
Sicherung der Diagnose verwendet.

II. Genesungsheime, Sanatorien, Krankenhiinser und
Walderholungsstiitten.

Die Tatsache, dal bei der Durchfiihrung des Heilverfahrens in
oriiberem Malstabe sowohl zum Heile der Versicherten als auch zum
Nutzen des Vermdgensstandes der Versicherungstriger im allgemeinen
recht giinstige Ergebnisse erzielt wurden, fiihrte bald zu der Erkenntnis,
dal es fiir beide Teile erwiinscht sei, die errungenen Heilerfolge durch
eine geeignete Fiirsorge fiir Genesende zu befestigen. Man hatte die
Erfahrung gemacht, dal die aus den Heilanstalten HEntlassenen,
wenngleich sie fiir erwerbsfihig erklart wurden, doch oft genug noch
nicht hinreichend gekriftigt waren, um der friiheren Berufsarbeit ohne
Schaden fir ihre Gesundheit wieder obliegen zn kimnen, zumal bei
der nicht selten unzureichenden Verpflegung in der eigenen Hiuslich-
keit. So traten Riickfille ein und wurden Wiederholungen der Heil-
verfahren erforderlich, anch mubte vielfach infolge von Verschlimmerung
der Leiden dennoch unerwartet frith die Invalidenrente gewithrt werden,
Diesen (Tbelstanden wird, wie jetzt unbedenklich gesagt werden darf,
durch einen an eine Heilanstaltsbehandlung sich anschliefenden Aufent-
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die mit ekelerregenden Leiden behaftet sind, oder deren Zustand eine
Ansteckungsgefahr bietet, insbesondere Kranke mit offener Tuberkulose,
sind ausgeschlossen, Tuberkulin (Alttuberkulin Koch bezw. Bazillen-
emulsion) werden zur Diagnose und (mit ausdriicklicher Genehmigung
der Patienten) zur Heilbehandlung verwendet. Unter den Badern,
auf die auch hier groles Gewicht gelegt wird, spielen Luft- und
Sonnenbéder, Heilluftbiider nach Bier und kalte Seebider eine be-
triichtliche Rolle. — Die Landes-Versicherungsanstalt der
Hansestdadte hat mit ihrem im Mai 1903 ertffneten Genesungs-
heim in Westerland auf der Insel Sylt den ersten Versuch
gemacht, die Nordseeluft als Heilfaktor zu nutzen. Das mit Liege-
hallen versehene Haus, zu dem auch noch eine unmittelbar am Strande
im Diinentale gelegene grole Halle gehért, soll rein chlorotisch oder
einfach andmisch kranken weiblichen Personen, bei denen zugleich
Anfangserscheinungen von Lungentuberkulose vorliegen, sowie auch
solchen weiblichen Personen, bei demen sich skrofultése Erkrankungen
und Anfangserscheinungen von Lungenkrankheiten, sei es allein oder
miteinander vereinigt, zeigen, Gelegenheit zur Genesung und Kriftigung
bieten. Zum Schutze gegen heftige Winde ist das Grundstiick ringsum
mit einem hohen Erdwall und einer hilzernen Einfriedigung numgeben.
— Kranken weiblichen Geschlechts ist, wie schon die Benennung be-
sagt, auch das der Landes-Versicherungsanstalt Hannover gehirende
wFranen-Genesungshaus Friedrichshitéhe in Pyrmont®
gewidmet, HKs 1st auf einem gem#l Anordnung Seiner Durchlaucht
des Fiirsten zu Waldeck und Pyrmont seitens des Fiirstlich Waldeck-
schen Domaninms zu einem m#bigen Preise zur Verfiigung gestellten
Grundstiick errichtet und trigt den Namen des Fiirsten. Zur Auf-
nahme gelangen Patientinnen, die an wahren An#mien (Blutarmut,
Bleichsucht), Nervositit mit Blutarmutsbeschwerden, Skrofulose, Rhen-
matismus jeder Art, Herzkrankheiten organischer und funktioneller
Natur, allgemeinen Schwichezustinden, Residuen nach Frauenkrank-
heiten, Menstruationsanomalien usw. leiden, sowie Rekonvaleszenten
nach akuten Krankheiten und Operationen, insbesondere Bauchope-
rationen. Das Genesungshaus wird mittels eines Pumphebelwerkes
mit Wasser zu Trink- und Badekuren aus den alten, bewihrten, eisen-
und kohlenséinrehaltigen Pyrmonter Heilquellen versorgt. Mit den
Hausbidern sind iiberraschend giinstige Erfolge erzielt worden, Des-
halb ist auch bei dem von April 1903 bis April 1904 ausgefithrten
Erweiterungsbau die Biideranlage besonders berticksichtigt, namentlich
durch eine Dampfheizungsanlage fiir miglichst schnelle Erwirmung des
Quellwassers zur Vermeidung griiferer Verluste an Kohlensiure ge-
sorgt worden, KEin 6 Morgen grofier Park mit einem 74 m langen
Laubengang ermoglicht den Pfleglingen, sich auf die angenehmste
und bequemste Weise im Freien zu ergehen. — Wie oben erwihnt,
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hat die Landes-Versicherungsanstalt Berlin auf dem Grund-
stiicke bei Beelitz, auf dem sich ihre Lungenheilstatte befindet, auch
ein Sanatorium. Es besteht aus einer Manner- (vgl. Fig. 2) und
einer Franenabteilung, fiir die je ein Pavillon bestimmt ist. Aufnahme
finden nur Versicherte aus dem Bereiche der Landes-Versicherungs-
anstalt Berlin, die an gutartigen chronischen, die Erwerbsfihigkeit be-
drohenden Krankheiten leiden. Die am h#ufigsten zur Behandlung
kommenden Krankheiten sind: Neurasthenie, Magenleiden, Gelenk-
krankheiten, Herz- und Leberkrankheiten, Darmleiden, Blutarmut,
Bleichsucht und Frauenleiden. Von der modernen hygienisch-didteti-
schen Heilmethode wird ausgiebiger Gebrauch gemacht. Das grole
Badehaus steht abwechselnd an 3 Tagen der Woche den minnlichen
und an 3 Tagen den weiblichen Patienten zur Verfiigung. Es enthlt
in der Mitte das sogenannte Zentralbad mit Duschen aller Art, ein
Winternitzsches Katheder, ein Tretbad, ein Vollbad und eine An-
zahl von Wannen zn Halbbiidern. Um dieses Hauptbad gruppieren
sich Riume fiir Packungen mit Kopfkiihlern, Herzkiihlern, warmen
Magenschliuchen, R#ume fiir nasse Massage, Dampfkastenbider,
elektrische, Heilluft- und Lichtbiader, elektrische Bader fiir Behandlung
einzelner Gliedmalen, ein groler Raum fiir Trockenmassage und ein
Moorbad. Die gyniikologische Behandlung ist im wesentlichen konser-
vativer Natur (Ausspiilungen, Sitzbider, Moorsitzbider, gynitkologische
Massage, Tamponade usw.) — Die Walderholungsstitten der
Landes-Versicherungsanstalt Rheinprovinz im Aaper-
walde bei Diisseldorf verfolgen hauptsiichlich den Zweck, den
nach einer Kur aus den Lungenheilstiitten entlassenen Kranken den
Ubergang in ihre alten Verhiltnisse zu erleichtern, Tuberkuldse sind
danach nicht ausgeschlossen, doch werden mit Auswurf behaftete oder
fiebernde Kranke nicht zugelassen. Seit 1906 ist eine Walderholungs-
stitte fiir M#nner und eine fiir Frauwen vorhanden. Die Kranken
bleiben in der Behandlung ihres bisherigen Arztes und sollen lediglich
durch frische Waldluft und gesunde Kost, insbesondere durch den
(Genul wvon miglichst grofen Mengen Milch die Gesundheit wieder-
erlangen. Die Einrichtungen sind die bekannten der Walderholungs-
stiatten: ein im Hochwalde belegenes Gelinde, versehen mit einer
Dickerschen Wirtschaftsbaracke, auch einzelnen zum Schutze gegen
Witterungseinfliisse errichteten festen Pavillons, Liegestiihle (sogen.
Triumphstithle), keine Betten, Durch elektrische Strafenbahn sind
die unmittelbar an einer Haltestelle liegenden Walderholungsstitten
in etwa einer halben Stunde vom Mittelpunkte der Stadt Diissel-
dorf zu erreichen. Bis zu dem Vorgehen der Landes- Versicherungs-
anstalt war diese Art von Erholungsstiitten in der Rheinprovinz villig
unbekannt, Jetzt ist der Zudrang zu den beiden Walderholungsstitten

ein sehr reger, so dal zeitweise die in jeder von beiden vorgesehene
Festachrilt z. 14. internat. Hygienckongref in Berlin. 20
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Rendant angestellt. Durch Urkunde vom 31. I. 1735 iiberwies der
Kt‘mig ferner der Anstalt ein Kapital von 100000 Talern mit der

Fig. 2. Die sog. alte Charité.

Bestimmung, dal das Geld auf ewig und als eisern dabei verbleiben
sollte. Bedeutende Stiftungen von Privatpersonen folgten dem Kinig-
lichen Beispiele. Auch Friedrich der Grofe bezeugte der Charité seine
besondere Gunst, er bewilligte ihr ein jahrliches Holzdeputat und schenkte
nebst einem ansehnlichen Kapital (40000 Taler) das Rittergut Prieborn
in Schlesien (1746).

Um die Landereien der Charité fiir die Kranken nutzbar zu
machen, wurde kurz nach der Griindung eine Girtnerei und Meierei
angelegt; bald darauf folgte auch ein eigener Brennereibetrieb., Die
urspriinglichen Gebiude der Charité erwiesen sich sehr bald als unzu-
reichend fiir die Bediirfnisse des Hospitals und der Heilanstalt. Die
Folge war eine Uberbelegung der vorhandenen Réume. Mit dem An-
wachsen der Stadt Berlin steigerte sich nicht nur die Zahl der Auf-
nahme suchenden Personen, auch die immer mehr sich geltend machende
Bedeutung der Anstalt als Lehrinstitut wies neben der Baufilligkeit

des alten Gebiiudes gebieterisch auf einen Neubau hin. Am 8. VIII. 1785
Featachrift z. 14. internat, Hygienckongrel in Berlin. 91
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gewandelt, das Wiarterpersonal besser besoldet und eine Krankenwart-
schule (1832) zu ihrer besseren Ausbildung gegriindet. Die Einkiinfte
der Anstalt wurden durch Vermehrung der Bettenzahl gehoben, ferner
durch Verkauf von Gebfiuden aus dem ehemaligen Charité-Gelinde
und durch griillere Krsparnisse in einzelnen Zweigen der VE-I‘WﬂltuDE,,
Rust starb 1840 und mit ihm, der eigentlichen Seele des Kuratoriums,
schwand der Einfluf dieser Behtrde auf die Charitéangelegenheiten.

Die spezielle Leitung der Charité, die sich anfangs in den medi-
zinisch-technischen Angelegenheiten in den Hénden des ersten Arztes
und Wundarztes befand und in den administrativen Angelegenheiten
von den genannten Herren gemeinsam mit dem Oberinspektor ausgeiibt
wurde, ging nunmehr (1846) nach Beseitigung des Kuratoriums auf
eine Spezialdirektion iiber, die dem Ministerium der Geistlichen, Unter-
richts- und Medizinalangelegenheiten unterstellt war. Im Jahre 1849
wurde die Direktion dem Geheimen Ober-Medizinalrat Dr. v. Horn
{gestorben 1871) und einem Verwaltungsbeamten, dem bisherigen
Oberinspektor Esse, iibertragen. Nach Horns Tode verwaltete
Esse bis zum 1. IV. 1873 die Anstalt interimistisch allein. An
diesem Tage ilibernahmen Generalarzt 4 la suite des Sanititskorps Dr.
Mehlhausen und der Geheime Regierungsrat Spinola die Direktion.
Nach dem Riicktritt des Generalarztes Mehlhausen (1. X. 1892)
folgte Generalarzt Schaper als #drztlicher Direktor, welcher am
1. X. 1904 seinen Abschied nahm. Geheimrat Spinola starb am
2. XII. 1901 und wurde durch den Geheimen Regierungsrat Dr. Miiller
ersetzt, welcher bis zum 15, II. 1904 dies Amt verwaltete.

Die Griindung der Universitit Berlin, die dadurch notwendige
Einrichtung wvon Kliniken und der sich fortdaunernd steigernde Zu-
strom von Kranken dringte stindig zun neuen Erweiterungen der Ge-
baude der Charité. Da unter den bestehenden Verhiltnissen eine
Trennung der Kranken nach den verschiedenen Krankheitsformen un-
miiglich war, so wurde von 1831 bis 1834 ein neues selbstindiges, in
sich abgeschlossenes Gebiude aufgefithrt, die sogenannte Nene
Charité, in der die Geisteskranken, die Syphilitischen, die Kritz-
kranken und die kranken Gefangenen untergebracht wurden. Fiir
ansteckende Kranke, namentlich fir Pockenkranke, warde 1836/37
ein von dem obigen Gebi#ude ganz abgesondertes Haus erbaut. 18393/40
folgt der Ban eines Waschhauses mit Dampfbetrieb. In den 40er
Jahren wurde ein besonderes Lieichenhaus mit Leichenschaustelle
gebaut, ferner ein neues Okonomiegebiude, 1851 das sogenannte
Sommerlazarett, um im Sommer die Aufnahme der Kranken aus
den der Neuherrichtung dringend bediirftigen Krankenstuben der Alten
Charité zn dienen. An der Stelle des Pockenhauses entstand 1854
die Geb#ranstalt, wahrend fiir die Pocken- und Malariakranken

das bisherige Okonomiegebéude eingerichtet wurde. Weiter folgten
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1856 die HEinrichtungen des Pathologischen Instituts, 1867
die Aufstellung eines Barackenlazaretts fiir chirurgische
Kranke, 1877 die Ertffnung des geburtshilflichen Pavillons.
1879 wurde an Stelle des niedergerissenen ehemaligen Okonomie-
cebiiudes die Nebenabteilung fiir &usserlich Kranke erbaut, die heute
noch den Namen Neubau fiihrt. 1881 wurde das nene Wasch-
haus in Benufzung genommen und 1883 der gynikologische
Pavillon. So waren schlieflich in der ,Alten Charité” nur die ver-
schiedenen Abteilungen fiir innerlich Kranke einschlieflich Nerven-
kranke, Angenkranke und die Kinder untergebracht.

Inzwischen dréngten die immer mehr sich fiihlbar machenden
Mangel der alten Charitébauten zu einer griindlichen Umgestaltung.
Der Zudrang der Kranken machte es oft notwendig, dal nahezu 1800
untergebracht werden multen, trotzdem die normale Belegung der
Riume kaum fiir 1300 Betten ausreichte. Dabei herrschte empfind-
licher Mangel an Bidern und Aborten, an Einzelzimmern und gut be-
leuchteten Krankenzimmern iiberhaupt, sowie an Raum fiir den wissen-
schaftlichen und praktischen Unterricht und fiir den poliklinischen
Unterricht. Die Frage des Umbaues der Charité wurde seit Ende
der BOer Jahre immer dringlicher, sie schien aber in Ansehung der
Kosten und der Untunlichkeit, die Anstalt auch nur voriibergehend
zu schliefen, eine #nberst schwierige, ja fast undurchfiihrbare Aufgabe
darzustellen. Im Jahre 1894 wurde durch Kinigliche Verordnung der
Ministerialdirektor Althoff als Kommissar fiir den Charitéumban
bestellt. Seiner organisatorischen Tatkraft ist es gelungen, das Problem
zu losen und dem Neubau der Charité der realen Wirklichkeit zuzu-
filhren, Das Interesse des medizinischen Unterrichts verbot eine Ver-
legung des Krankenhauses nach der Peripherie von Grof-Berlin, So
wurde denn auf dem klassischen Boden der Charité, ohme daf der
Betrieb der groben Krankenanstalt und der Unterricht unterbrochen
wurde, der gewaltize Neubau in Angriff genommen. Durch die Ver-
bindung der Umbaufrage mit der durch die Entwickelung der Grob-
stadt notwendig gewordenen Verlegung des Botanischen Gartens wurde
die Genehmigung eines Anleihegesetzes durch die gesetzgebenden
Faktoren erleichtert. Die Gesetzesvorlage iiber die Nengestaltung der
Charité, welche unter dem 11. III. 1897 die Genehmigung Seiner
Majestat des Kaisers und Kinigs erhielt, wurde in der Landtags-
sitzung vom 6. TV. 1897 angenommen und die beantragte Bausumme
von 9380000 M. bewilligt. Am 15. IV. 1897 wurde unter Zu-
stimmung der beteiligten Ministerien eine besondere Baukommission
fir die Neu- und Umbauten der Charité unter dem Vorsitz des Mini-
sterialdirektors Althoff gebildet, die noch heute besteht. Uber den
gegenwirtigen Stand der Neubauten wird eingehend in einem spiteren
Abschnitt (S. 831 u. f.) berichtet werden.
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Beschreibung der einzelnen Neubauten.
1. Das Yerwaltungsgebiiunde.

Der siidliche (Haupt-) Eingang des Charité-Grundstiickes liegt da,
wo Charité- und Schumannstrale zusammenstoben. In Verlingerung
der Charitéstrale zieht sich der Hauptweg der Anstalt in der Rich-
tung von Siidost nach Nordwest bis zum Alexanderufer hin. Zur Zeit
ist der Zugang noch nicht durch ein Tor abgeschlossen, letzteres liegt
jedoch im Entwurf vor; seine Ausfilhrung steht demmni#chst in Aussicht.
Gleich rechts vom Eingang liegt das Verwaltungsgebiude, dessen
Mittelbau parallel zuom Hauptwege sich erstreckt mit zwei nach Osten
verlaufenden Fliigeln an der Nord- und Siidseite. Das Geb#dude besteht
aus einem Kellergescholl, einem KErdgeschof, einem 1. und 2. Stock-
werk und einem Dachgeschol. Eine vom Eingang an sanft ansteigende
Rampe fiihrt unter einen bis zum 1. Stockwerk reichenden Vorbau,
von dem aus man in die Aufnahmestation gelangt. Wir kommen
zuniichst in eine grobe, durch die ganze Tiefe des Hauses reichende
Halle. Auf der nérdlichen Seite liegen die Untersuchungszimmer fiir
Frauen und Minner, der Aufenthaltsraum fiir den Pfértner und ein
Klosettraum, auf der siidlichen die Geschiftszimmer der Aufnahme-
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beamten sowie das Vernehmungsburean. Durch einen der Lingsachse
des Mittelbaues entsprechenden Flur von den genannten Geschiafts-

Newhaaten der Charité pu Berfa
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------- [ ey ) Schemana - Sirasse

Fig. 5. Grundri des Verwaltungsgebiaudes.

zimmern getrennt, befindet sich nach Osten ein Zimmer fiir den wach-
habenden Arzt, ein Zimmer fiir den Aufnahmewdarter und das Bade-
zimmer. Auf diesen Flur stibt rechtwinklig der Flur des siidlichen
Seitenfliigels. Hier liegen nach der Schumannstrafe zu die Kassen-
zimmer, die Frauen- und die Miannerregistraturen, gegeniiber ein Zimmer
fiir die Aufnahmewiirterin und ein Klosett. Am Ostende des Flures

fithrt eine kleine Treppe nach dem Hofe hinab, eine zweite hinauf
gum 1. und 2. Stockwerk, wihrend man am Westende durch eine

grisbere Tiir auf den Hauptweg beim Eingange kommt. Eine bequeme,
massive Wendeltreppe fithrt in dem turmartigen Treppenhause an der
atidwestlichen Ecke des GebdAudes zum 1., Stockwerk, wo die Geschiifts-
zimmer der beiden Direktoren nebst Sitzungssaal, die Kanzlei und
Registratur untergebracht sind. Im 2. Stockwerk wohnen Stabs- und
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Anbau zur Aufnahme eines verheirateten Pfirtners, der Krankentriger
und des Dienstpersonals errichtet. Das ganze Geb#ude erstreckt sich
von Siidost nach Nordwest,.

Fig. 6. Poliklinik fiir Kinderkrankheiten: Wartezimmer.

Die Poliklinik nimmt den siidlichen Teil des Lehrge-
baudes ein, welchen man von der Schumannstrale aus betritt. Hier
celangen die poliklinischen Kranken und ihre Angehiirigen zun#chst
in eine Halle mit Ruhebénken, wo auch Kinderwagen abgestellt werden
kinnen. Eine Freitreppe fithrt von hier aus zu den poliklinischen
R#éumen. Bevor jedoch die Kranken den poliklinischen Saal betreten,
werden sie in einem Kontrollzimmer auf ansteckende Krankheiten
untersucht. Finden sich letztere, so werden diese Patienten sofort in
einen der drei neben dem Kontrollzimmer gelegenen Riaume gebracht.
Hat eine nochmalige Untersuchung in dem gegeniiber gelegenen Unter-
suchungszimmer die ansteckende Krankheit bestitigt, so gelangen die
Kinder durch eine besondere Tiir unmittelbar in die zutreffende In-
foktionsbaracke, ohne nochmals irgend einen Teil der Poliklinik und
Klinik betreten zu haben.

Die nicht infektitsen Kinder kommen zun#chst in das grole
Wartezimmer (s. 0.), dessen Winde zur Kurzweil der Kinder mit Szenen
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aus dem Kinderleben bemalt sind, Nach diesem Zimmer miinden in der
westlichen Lingswand die Tiiren von 2 Untersuchungs- und einem
Operationszimmer., Auch ein Nebenraum mit Apparaten zur hydro-
therapeutischen Behandlung und ein Dunkelzimmer befinden sich hier;
cegeniiber liegen 2 Klosetts,

Von dem poliklinischen Zimmer betritt man durch eine nérdliche
Tiir die Vorhalle des Lehrgeb&udes. Um diese herum liegen die
Zimmer fiir den Direktor, Untersuchungs- und Wartezimmer, sowie
ein Vorbereitungszimmer, von welchem aus man in den Hirsaal ge-
langt, der in einem nach der Stadtbahn vorspringenden Ausbau unter-
gebracht ist. Er hat 120 Sitzplitze, von denen aus die vorgestellten
Kranken die an der Ostwand befindlichen Tafeln und Abbildungen
in bester Beleuchtung sehen konnen, da das Tageslicht von den
Seiten und vom Riicken her kommt, An dieser Wand befindet
sich anch eine gegipste Fliche fiir Projektionsbilder des Epidiaskops;
in kiirzester Zeit kann der Hirsaal durch eine einfache Vorrichtung
verdunkelt werden. Unter beiden Seitenfenstern sind Tische zur Aunf-
stellung won Mikroskopen angebracht; Bogenlampen sorgen fiir Be-
leuchtung am Abend. Infektiise Kinder kommen in ein besonderes
Vorbereitungszimmer, welches unmittelbar vom Hofe aus betreten
werden kann. Von der Vorhalle aus gelangt man nach Osten durch
eine fiir den Direktor der Klinik bestimmte Tiir auf den Hauptweg
des Charité-Grundstiicks.

Ein geschlossener und gewilbter Durchgang fithrt aus der Vor-
halle des Hirsaales nach Norden zu in den Teil der Klinik (Pavillon),
in welchem die mit nicht ansteckenden Krankheiten behafteten Kinder
untergebracht sind. Zunichst betreten wir den freundlichen Tages-
raum, an dessen stlicher Wandseite die Milchkiiche mit Spiilranm
liegt und die S#uglingsabteilung mit 14 Betten. Hier miindet auch
die Tir, durch welche man auf einen kleinen Vorflur gelangt, von
dem aus einige Stufen abwirts zur Eingangstir dieses Geb#udeteils
fithren, Durch diese Eingangstiir werden die kranken, nicht infektitsen
Kinder von der Aufnahmestation der Charité der Klinik zugefiihrt
und zonichst in dem vom Vorflur aus zn betretenden Anfnahmezimmer
abgegeben, An der Westseite des Tageraums liegen Badestube, Anrichte
und Klosetts, am Nordende der sogenannte Boxensaal (s. Fig. 7),
welcher von drei Seiten mit Fenstern versehen ist. Jede einzelne Bett-
stelle dieses Raumes ist in eine nach der Mitte des Zimmers offene Boxe
umgewandelt. Die Betten sind voneinander durch Glaswinde getrennt.
Je 4 kleine Tellerchen an der Bettstange des Kopfendes dienen zur
Anfnahme eines Glases, in der das ausgekochte Saughiitchen sich be-
findet, zur Aufnahme der Milchflasche, des Waschlippchens, des
Taschentuches, endlich des Thermometers. Alle diese Gegenstiinde
sind nur fiir ein und dasselbe Kind bestimmt. Selbst der Arzt und

22 %
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die ﬁ":u_-tarin diirfen dieses nur berithren nach vorhergegangener griind-
licher Desinfektion der Hinde, und nachdem sie sich den an jeder

Fig. 7. Die Kinderklinik: Boxensaal.

Boxe hiangenden, nur fiir diese Boxe bestimmten Mantel angezogen
haben.

Im Obergeschol der Klinik liegt an beiden Enden des Tage-
raums je ein Saal fiir griiflere Midchen und Knaben; an der gstlichen
Seite befinden sich einige Einzelzimmer fiir Privatkranke, ein kleiner
Operationsraum und ein Spielzimmer; Badezimmer, Anrichte und
Klosetts wie im Erdgeschol.

Im ausgebauten Dachgescholl sind Whrterinnen und Ammen
untergebracht.

Im Lehrgebidude gelangt man von der Halle aus auf einer Treppe
in die Laboratorienriume fiir chemische, bakteriologische und
mikroskopische Untersuchungen, zur Bibliothek und zum Lese-
zimmer; dariber ist die Wohnung des 1. Assistenten und ein
photographisches Atelier.

Im Kellergeschol des Lehrgebiéudes sind 2 Riume fiir
Riéntgenaufnahme; unter dem Horsaal liegt die Zentralheizungs-
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anlage fiir eine Niederdruckdampfheizung. Die iibrigen, sehr zahl-
reichen Riume des Kellergeschosses iiberhaupt dienen wirtschaftlichen
Ziwecken.

Uber der Poliklinik liegen die Wohnungen fiir Schwestern, un-
verheiratete Heizer und Hauspersonal.

Die Quarantdne- oder Beobachtungsbaracke liegt ab-
seits vom Hauptgebiude in westlicher Richtung, zwischen diesem und
dem Stallgebaude, bestimmt fiir kranke Kinder, bei deren Aufnahme
eine sichere Diagnose nicht gestellt werden konnte. Zur miglichsten
Absonderung dieser einzelnen Kranken wurden 4 villig voneinander
unabhangige Isolierabteilungen geschaffen, deren jede aus einem Zimmer
nebst Baderaum und Klosett besteht. Jede dieser 4 Abteilungen ist
von aulen durch eine besondere Tiir zugingig gemacht, kann aber
auch von dem durchgehenden Mittelkorridor aus betreten werden,
doch nur von dem irztlichen und Wartepersonal.

Beim inneren Ausbau des Lehrgebiudes und der (Juarantine-
baracke sind Holzteile miglichst vermieden. Zur Bedeckung der
Raume dienen teils Gewilbe, teils eiserne Triiger mit zwischenge-
spannter, massiver, ebener Kleinscher Deckenkonstruktion. Terrazzo
mit abgerundeten Anschliissen des Terrazzowandsockels ist als Ful-
bodenbelag der Klinik, der R#ume der Poliklinik und der Kranken-
riume, des klinischen Horsaals und dessen Nebenréiume verwendet.
In den Laboratorien liegt eichener Stabfulboden in Asphalt anf Beton-
unterlage; die Wohnungen der Schwestern und des iibrigen Pflege-
personals haben kiefernen Dielenfulboden mit Linoleumbelag. Alle
Ecken in den Zimmern sind abgerundet. Die glatten Tiiren der
Klinik und Poliklinik sind teils eichen furniert, teils mit Linolenm
tiberzogen. Als Anstrich wurde Ol-, Emaille- oder Wachsfarbe ver-
wendet. Hinter den Waschtischen sind die Wandflichen mit Terrazzo
oder Lapidon bekleidet.

Das Gebiude wird durch eine Niederdruckdampfheizung erwirmt.
Zufohr von angewdrmter Luft und Abfithrung der verbrauchten Luft
ist vorgesehen. Der Luftwechsel erfolgt durch natiirlichen Auftrieb
oder durch Ventilatoren, die in der Luftkammer des Kellers aufge-
stellt sind. Zur Beleuchtung dient elektrisches Licht; daneben gibt
es anch eine Kraftstromleitung. Fiir warmes und kaltes Wasser ist
ausgiebig gesorgt, ersteres liefert ein im Kellergeschol des Lehrge-
bindes aunfgestellter Warmwassergegenstromkessel und ein mit diesem
und der Kaltwasserleitung verbundener schmiedeeiserner Boiler. Feste
Waschtische aus Fayence mit messingener, vernickelter oder neu-
silberner Hahngarnitur, mit Schwenkh#hnen fiir Strahl und Brause
gur Hllbogenregulierung sowie ein Abflubrohr und Wasserverschlul
mit Kniehebel befinden sich in allen Krankenr#inmen, Waschbecken
mit Uberlanf in den Warterdumen der Poliklinik und in einigen
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Nebenriumen. Alle Badewannen sind aus Reinnickel; im Siuglings-
zimmer steht eine Fayencewanne. Die Klosetts sind mit Sturzspiilung
versehen. Gasleitung ist nur fiir das Bediirfnis des Laboratoriums
und fiir die Anrichten gelegt. Im Lehrgebiude und in dem Kranken-
pavillon ist eine Zentraluhrenanlage. Eine Telephon- und Klingel-
anlage verbindet die einzelnen Teile des Geb#udes und hat durch die
Zentralstation im Verwaltungsgebidude der Charité Anschlul mit dem
Telephonnetz der Stadt. Wylandsche Feuerléschkannen stehen an
mehreren Stellen bei Feuersgefahr zur Verfiigung.

Auflerdem sind der Kinderklinik, wie schon erwahnt, die 3 siid-
lichsten Baracken des friitheren Instituts fiir Infektions-
krankheiten iiberwiesen: 1) eine fiir Scharlachkranke, 2) eine fiir
Masern- und Keuchhustenkranke, 3) eine fiir Diphtheritiskranke. Die
unter Nr. 2 genannte Baracke ist durch eine Querwand in zwei wvoll-
stindig voneinander getrennte Abteilungen geteilt. Diese beiden Ab-
teilungen, sowie die beiden iibrigen Baracken haben je einen grileren
Krankensaal, einige Absonderungszimmer, je ein Badezimmer und
einen Wirtschaftsraum, sowie Zimmer fiir ein besonderes Warte- und
Pflegepersonal.

Schlieflich ist noch eine vierte kleine Baracke, die friiher als
Wirterinnenwohnhaus diente, der Klinik tiberwiesen zur Unterbringung
von Kindern mit doppelten Infektionskrankheiten, die sogenannte
Mischinfektionsbaracke. Diese besitzt 2 Zimmer mit 2 und
3 Betten zur Absonderung verschiedener Doppelinfektionen, Bad,
Klosett, Anrichte und Wohnzimmer fiir Warte- und Pflegepersonal.

Ein heizbares Stallgebéaude in der #ulersten siidwestlichen
Ecke des Charité-Grundstiickes, dicht an der Stadtbahn gelegen, dient
zur Unterbringung kleinerer Versuchstiere,

Spielplitze und schattige Gartenanlagen, um Klinik und Ab-
sonderungsbaracken herum gelegen, gewihren den kleinen Rekon-
valeszenten in der Sommerzeit einen angenehmen Aunfenthalt im Freien.

4. Die Kliniken und Polikliniken fiir Hals- und Nasen-, sowie
fiir Ohrenkranke.

Beide Kliniken sind mit ihren Polikliniken in einem Geb#ude
untergebracht, das auller einem Kellergeschol ein Krdgeschof, 1. und
2. Obergeschol und Dachgeschol enthilt. Beide Polikliniken liegen
im ErdgeschoB und werden durch eine Eingangspforte von der Lnisen-
atrafle ans betreten. Das Geb#iude selbst liegt siidlich von dem alten
Beamtenhaus Luisenstrale 18, zwischen diesem und der neuen Anstalts-
kapelle, Zuniichst gelangt man von der Strale aus in einen grileren
Flur, linkerhand ist die Pfortnerstube, rechts das Zimmer fiir den
Direktor der Ohrenklinik. Von letzterem kommt man in ein kleines
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Vorzimmer, dann in ein Verbandzimmer und 2 weitere kleinere Rdume ;
in einem davon steht ein Desinfektionsapparat fiir Verbandmittel, das
zweite ist mit einer daran stofenden Dunkelkammer fiir photographische
Zwecke bestimmt. Diese letzteren Riume sollten urspriinglich fir die
Ohrenpoliklinik dienen, erwiesen sich aber als zu klein. Da der
Ohrenpoliklinik jetzt im alten Charitégebéiude ausreichende Riume,
in neuester Zeit aunch noch ein Zimmer fiir physiologische Zwecke zur
Verfiigung gestellt werden konnten, werden die oben genannten, ur-
spriinglich dafiir béstimmten Zimmer fiir die Nachbehandlung der
klinischen Kranken verwendet, weil die beschrinkte Bettenzahl (31)
auf eine moglichst frithzeitige Entlassung der Operierten dringt, welche
dann hier poliklinisch weiterbehandelt werden.

Fig. 8. Die Ohrenklinik: Krankenzimmer.

Geradeans vom Hausflur tritt man in das Wartezimmer der
Poliklinik fiir Hals- und Nasenkranke, gelangt dann in den
eigentlichen, mit Dunkelkammer versehenen Abfertigungsranm, an
welchen sich an der Siidseite des Gebiudes mehrere kleinere Zimmer,
darunter Aufnahmezimmer, Operations- und Verbandzimmer, sowie ein
Inhalationszimmer anschliefen. Bemerkenswert ist die Binrichtung
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gleichlaufend mit dem von Nordwest nach Siidost gerichteten alten
Hauptwege angeordnet. Nach dem Bauplan sollte der Neubau
142 Betten aufnehmen, 76 fiir Manner, 66 fiir Frauen, die einzelnen
Krankenstuben sollten in unmittelbarer Verbindung mit dem klinischen
Horsaal und mit dem aseptischen Operationsraume stehen.

Das ganze Gebiude, dessen Li#nge 147 m betrigt, ist so ange-
ordnet, dal sich an einen etwas zuriickspringenden Mittelban zwei senk-
recht dazu stehende, nach Osten und Westen vorspringende Fliigelbauten
anschliefen, durch die man nach den an beiden Polen der Gesamt-
anlage gelegenen Krankenpavillons gelangt, Senkrecht zum Mittelbau
liegt ein nach Osten vorspringender Anbau — die eigentliche Klinik
— in dem sich unter anderem der grofe klinische Hirsaal mit seinen
Nebenrdumen und darunter die poliklinischen R#ume befinden.

Uber einem hohen Sockelgeschol erheben sich ein Erdgeschof und
ein 1. Stockwerk, in den beiden Fliigelbauten auch noch ein 2. Stock-
werk, dariiber ein Dachgeschof. Steht man vor dem Haupt-(West-)Ein-
gang, so liegen rechts vom Beschauer die Krankenr#ume fiir Frauen
und Kinder, links diejenigen fiir Minner.

Das Sockelgeschob hat eine Hithe von 3,60 m. Man gelangt in
dasselbe entweder vom Haupteingang aus auf einer rechts neben der
Eingangstiir hinabfiihrenden Treppe, oder durch je eine Tiir der vor-
springenden Fliigelbauten, durch welche auch die Kranken, welche
nicht gehen kinnen, auf Tragbahren den in der Nahe befindlichen Auf-
ziigen zugefilhrt werden. In dem Sockelgeschol Ilduft, soweit der
Mittelbau reicht, ein Li#ngskorridor an der mit Fenstern versehenen
Ostseite, in den die Tiiren der auf der Westseite gelegenen Zimmer
miinden, wiihrend unter den grofen Krankensiilen die Zimmer zu
beiden Seiten eines Mittelkorridors angeordnet sind. Im Sockelgeschol
sind im Mannerfligel verheiratete Unterbeamte und minnliches Warte-
und Pflegepersonal untergebracht, auf der Frauenseite weibliches Warte-
und Pflegepersonal. Hier befindet sich anch das Versammlungs- und
Speisezimmer der Schwestern nebst Anrichte. Die wvom Personal
nicht belegten R#ume dienen zur Aufnahme von Wirtschaftsgegen-
stinden aller Art, auch ein Dauerbad hat hier Aufstellung gefunden.

In dem Sockelgeschol der eigentlichen Klinik befinden sich aunf
der Nordseite des Korridors Zimmer fiir einen Desinfektor fiir Verband-
stoffe und ein grofer Raum fiir Massage und mediko-mechanische
Apparate der Poliklinik mit kleinen Nebenrdumen. Der siidliche Teil
wird ausschlieflich von den Kellerriumen eingenommen,

Um dies gleich vorwegzunehmen, so besitzt die Klinik eine
Niederdruck-Dampfheizung fiir Sockelgeschol, Treppenhiunser und Ober-
lichte, Niederdruck-Dampf-Warmwasserheizung fiir die iibrigen Ge-
schosse, ferner 5 Boiler fiir die Warmwasserheizung. Ein stehender
Dampfkessel im Kesselraum dient zur Warmwasserbereitung, aulerdem
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3 Warmwasserbereitungsgefille in anderen Réiumen, Zwei freistehende
Hochdruckdampfkessel besorgen den Betrieb der beiden Desinfektoren
und der medizinischen Apparate,

Die Liftungsanlage besteht aus 7 Luftvorwirmekammern mit
Radiatoren zur Lufterwdrmung des klinischen Horsaals, der grofen
Krankensiile und der groben Krankenriume auf 269 C mit Wasser-
verdunstungsvorrichtung. Fiir den klinischen Horsaal ist aulerdem ein
Elektromotor von 11/, PS. vorgesehen.

Durch die Haupttiir an der Westseite des Mittelgebaudes, neben
der links das Pftrtnerzimmer mit der Telephonanlage liegt, gelangt
man rechts auf einer kleinen Treppe ins Sockelgeschol, geradeaus auf
einer breiten Treppe ins Erdgeschof, Oben angekommen, fithrt ein
breiter Korridor geradeaus in die poliklinischen Rédume des senkrecht
zum Mittelbau stehenden ostlichen Anbaues (Klinik), wihrend rechts
und links ein mit @stlichen Fenstern versehener Korridor verlauft, an
dessen Westseite Krankenzimmer zu 4 und 2 Betten, Wohnung fiir
Arzt, Inspektorzimmer und Wirtschaftsriume sich befinden. In den
senkrechten Fliigelbauten liegen Anrichte, Vorratsriume, Fahrstuhl,
Verband-, Warte- und Schwesternzimmer, an denen vorbei man schlieb-
lich in den an jedem Polende des Gebidudes gelegenen groben Kranken-
saal gelangt. Auf der Minner-(Nord-)Seite hat dieser 24 Betten, niird-
lich schlieft sich daran noch ein Tageraum und ein Absonderungs-
zimmer, welches nur wvom Krankensaal aus betreten werden kann.
An der ganzen Westseite des Krankensaales entlang zieht sich eine
offene iiberwilbte Halle, die sowohl vom Krankensaal als auch vom
Tageraum Zuginge besitzt. Der mit 40 Kinderbetten ausgestattete
Krankensaal der (S.) Frauenseite hat dieselben Nebenriume und die
offene Halle wie die Munnerseite.

Dieselbe Anordnung der R#ume wie im Erdgeschol befindet sich
auch im grobfen und ganzen im 1. Stockwerk. Hier liegen auferdem
iber dem Haupteingang der aseptische Operationssaal mit seinen Neben-

gelassen — 2 Vorbereitungszimmer und, ein Zimmer mit Apparaten
zur HErzeugung steriler Fliissigkeiten und zum Auskochen von In-
strumenten — der durch einen Vorbau von Glas und Eisen reichlich

gutes Tageslicht enthélt. In diesem Stockwerk liegt auch das Zimmer
des Direktors der Klinik. Uber dem Kinderkrankensaal des Erd-
geschosses liegt ein Krankensaal fiir Frauen mit 20 Betten. Im
9. Geschob des Mittelgebiudes finden wir Wohnungen fiir das #rat-
liche Personal iiber dem aseptischen Saale. Nirdlich stoben daran
wissenschaftliche Arbeitsriume, und zwar fiir chemische und mikro-
skopische Arbeiten, ein Zimmer fiir Tierversuche und ein Brutzimmer;
giidlich das Bibliothekzimmer und ein kleiner Hirsaal. Den drztlichen
Wohnzimmern gegeniiber liegt ein Raum, in dem chirurgische Priparate
anfgestellt sind (Sammlungszimmer).



Scheibe, Die groBe Heilanstalt der Charité, 347

In dem 2. Stockwerk der beiden senkrechten Fliigelbauten finden
Patienten I. und IL Klasse Unterkunft, und zwar je 4 der beiden
Klassen fiir Frauen und M#inner mit Tageraum, Badezimmer, Teekiiche,
Wirter- bezw. Wirterinnenzimmer.

Die Verbindung der einzelnen Stockwerke geschieht in der Haupt-
sache durch steinerne, in die Ostseite der Fliigelbauten gelegte breite
Treppen und eine Haupttreppe im Mittelgebiude, wahrend die Kranken
mittels Fahrstuhls vom Sockelgeschol aus in alle Stockwerke und vor
allem nach den Operationssilen befordert werden kinnen.

Das Dachgeschob dient zur Unterbringung der verschiedensten
Wirtschaftsgegenstinde und der Kleiderkammern, auch befindet sich
hier das photographische Atelier.

Steigt man vom Erdgeschol des Mittelgebiindes aus die Haupttreppe
hinan, so gelangt man in das 1. Stockwerk und durch einen breiten
Vorraum in die senkrecht zur Liangsachse des ganzen Gebidudes stehende
eigentliche Klinik mit ihren Nebenrdumen. Der grolie, 800 Sitze fassende
Hér- (Operations-)Saal, nach Norden gelegen, in Halbmondform
angeordnet, besitzt ein die ganze Nordseite einnehmendes Fenster und
Oberlicht. FEine besondere Einrichtung gestattet in kurzer Zeit den
Hiirsaal zu verdunkeln und zu Demonstrationszwecken herzurichten.
Durch Bogenlampen und eine Operationsscheibe ist beim Dunkelwerden
fiir gute kiinstliche Beleuchtung gesorgt.

Im Hirsaale diemen grole Fayencebecken zum Waschen mit
fliebendem kalten und warmen Wasser. Neben dem durch zwei Stock-
werke reichenden Hirsaale liegen unmittelbar die notwendigsten
Nebenriume. So gelangt man dem grofen Fenster gegeniiber durch
einen unter den Sitzreihen entlang gefithrten Gang in das Vorbereitungs-
zimmer mit Badezimmer und Klosett. Ostlich davon liegen die Zimmer
fiir Desinfektion mit Apparaten zur Bereitung von sterilen Fliissigkeiten
und einem grofen Verbandstoff-Desinfektor. Durch ein anschliefendes
Instrumentenzimmer kommt man schlieflich wieder in den Hirsaal
zurtick. An der anderen Seite des Vorbereitungszimmers liegt ein
grobes Zimmer fiir Arzte, in dem gleichzeitig Moulagen in Wandschrinken
héingen, daneben eine Dunkelkammer, gegeniiber ein Riontgenzimmer,
neben diesem ein mit dem Operationssaal in Verbindung stehendes
Verbandzimmer. KEine Treppe, zu der man von einem besonderen Ein-
gange am Ostgiebel vom Charité-Grundstiick aus gelangt, ist ausschliel-
lich fiir die Studenten bestimmt, welche sich zum Hirsaal begeben
wollen. Hoher hinauf stehen noch 3 Ritume zur Verfigung der Klinik
behufs Unterbringung von Tafeln und anderen Geruten.

Im Erdgeschol liegt unter dem Horsaal die chirurgische
Poliklinik. An der Nordseite ist ein kleiner, durch Seiten- und
Oberlicht gut erhellter Operationssaal ausgebaut, daneben liegt der
eigentliche poliklinische Abfertigungssaal mit seinen Nebenriiumen : fiir
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besondere Untersuchungen, Verbandzimmer, Rintgen- und Dunkel-
zimmer, Narkosezimmer u. 8. w. An den Abferticungssaal stolen nach
Siiden zn die fiir Manner und Frauen getrennten Wartezimmer, welche
man durch einen besonderen Eingang vom Charité-Grundstiick aus be-
tritt. Auf einer kleinen Lauftreppe, die neben dem Dienstzimmer des
Oberarztes der Poliklinik beginnt, gelangt man in das Sockelgeschol
zu weiteren Riumen der Poliklinik (s. o.).

Im Sockelgeschof liegt unter dem Wartezimmer der Poliklinik
der Kessel- und Kohlenraum und unter diesem ein zweiter Kessel-
raum, Von letzterem aus ist die Rohrleitung durch einen besonderen,
fast mannshohen Kanal horizontal durch das ganze Gebiude gefiihrt.
Durch den Kesselraum im Erdgeschof gelangt man unmittelbar ins
Freie zu den Aschenkiisten.

Neben elektrischem Licht fiir die ganze Anlage besteht Kraft-
strom- und Gasleitung fiir die Anrichten und zu wissenschaftlichen
Zwecken. Kaltes und warmes Wasser ist iiberall vorhanden. Auf
den Korridoren und Krankensilen liegt Terrazzo, in den kleineren
Krankenrdumen wund in den Wohnzimmern eichener Stabfulboden.
Operations- und Anrichteriume haben Fliesenfulboden, Fliesenbelag
findet sich auch an den Winden der Operationssiile bis zu 2 m Hihe.
Die Wiande der Badezimmer und Klosettriume sind mit emaillierten
Blechplatten 1,60 m hoch belegt.

In den Krankensilen, sowie in allen tibrigen Réumen, wo es not-
wendig erschien, sind alle Ecken abgerundet. Durchgingig hat man
einen hellgrauen, griinlich schimmernden Amnstrich aus abwaschbaren
Farben gewihlt, Blumentische mit Blattpflanzen sind in allen Kranken-
und Tagerfiumen aunfgestellt. Zur Liiftung tragen auller der bereits
erwiahnten Zentralanlage wverstellbare Oberfenster bei. Die Heizung
ist eine vorziigliche durch das ganze Haus. Ganz besonders verdient
hervorgehoben zu werden, dal das Schmutzigwerden der Winde iiber
den Heizkirpern dadurch fast vollstindig vermieden worden ist, dal
die einzelnen Rippen der Heizkirper weiter als sonst iiblich von ein-
ander abstehen.

6. Die Absondernngsbaracke der Chirnrgischen Klinik.

Zur Absonderung fiir chirurgische Kranke mit ansteckenden
Krankheiten, Wunderysipel, fibelriechenden Wunden u. s. w. wurde
eine Absonderungsbaracke zwischen der Klinik fiir Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten und dem klinischen Fligel der chirurgischen
Klinik errichtet. Dieselbe besteht aus einem Kellergeschof und einem
Brdgeschof, Im Keller befindet sich die Heizanlage (Niederdruck-
dampf). Die Baracke, von Westen nach Osten gerichtet, hat einen
Mittelkorridor mit Oberlicht, welcher durch ein Verbandzimmer in zwei
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ungleiche Hulften fiir Minner (0O.) und Frauen bezw. Kinder (W.)
geteilt wird. An beiden Enden des Korridors liegt je ein Zimmer mit
4 Betten. Auf der Nordseite befinden sich zu beiden Seiten des Ver-
bandzimmers Bad, Abort und Spiilzimmer, dazu kommt anf der Frauen-
seite ein Zimmer fiir eine Wiirterin, auf der Minnerseite eine Anrichte
und ein nur vom Heizraum des Kellergeschosses aus zu erreichendes
Wohnzimmer fiir den Heizer. Auf der Siidseite liegen 5 Riume. Die
beiden Fliigelzimmer bewohnen eine Schwester bezw. ein Wirter. Von
den iibrigen 3 Krankenzimmern hat das mittlere 2 Betten, die beiden
anderen je 1 Bett. Aof der Siidseite fiithrt von draulen je eine Tiir
iiber einen Flur in die MAnner- bezw. Frauenabteilung.

7. Die Psyechiatrische und Nervenklinik nebst Poliklinik
fiir Nervenkranke.

Wenn man den fritheren Hauptweg der Anstalt, welcher an der
Westseite der Chirurgischen Klinik entlang fithrt, nach Norden verfolgt,
stilt man an seinem Ende auf die Psychiatrische und Nervenklinik,
deren Bau im April 1899 begonnen, im April 1905 beendet wurde,

Fig. 9. Die Nervenklinik.
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Das Lehrgebiunde und die Nervenklinik
bestehen aus einem etwas vorgeschobenen Mittelbau, einem West- und
einem Ostfliigel; der Westfligel ist den Munnern, der Ostfligel den
Frauven eingeriumt.

Betritt man von der Haupttreppe aus den Mittelbau, so liegt
links die Stube fiir den Pfitrtner, wihrend rechter Hand eine Treppe
die Studenten zu dem hoher gelegenen Hirsaal fiihrt. HEinige breite
Stufen anfwirts gelangt man zu einem Vorflur, an dem rechts und links
je eine Assistentenwohnung liegt. Durch eine Pendeltiir betritt man
eine geriinumige Halle, von der aus man rechts an dem Zimmer des
Direktors der Klinik vorbei in das Laboratorinm, links an dem Fahr-
stuhl und einer Assistentenwohnung vorbei in die poliklinischen Réume
gelangt.

Das Laboratorium besteht aus 2 besonderen Arbeitszimmern
fiir die beiden ersten Assistenten und auns 3 grolen Arbeitszimmern
fiir 22 Personen, einem Zimmer fiir den Priparator, Klosett und
Sammlungsriiumen, Nach Osten schlieft sich an die Riiume des
Laboratorinums die Wohnung des Inspektors an, welche im Ostgiebel
des Gebiudes einen direkten Zugang von dem Anstaltsgrundstiick hat.

Der Nervenpoliklinik auf der Westseite stehen 19 Riume
gur Verfiigung auler Klosett, Besenkammer und Portierloge. Eine Tiir
auf der Westseite des Fliigels fithrt unmittelbar auf den Hauptweg
der Charité; durch dieselbe allein betreten die poliklinischen Kranken
die fiir minnliche und weibliche Patienten getrennten Wartezimmer.

Vom Laboratorium aus kommt man auf einer kleinen Treppe ins
ostliche Sockelgeschol. Hier liegen (im Ostfliigel) die Zimmer fiir das
bakteriologische, das chemische und das physiologische Laboratorium,
ein Sammlungsraum und Nebengelal nebst Klosett, Kellerraum und
Gelasse fiir die Inspektorwohnung, eine Wohnung fiir den verheirateten
Maschinisten und einige Hausdiener, nebst Fiillkiiche mit Speiseaufzug
fiir die Frauenabteilung. Unter dem Mittelbau sind im Sockelgeschol
Wohnréiume fiir Diener, den verheirateten Pfortner und die Doktor-
wiirterin, ferner die Leichenkammer und Werkstatt des Maschinisten
untergebracht. Im Sockelgeschol des Westfliigels, das man sowohl
von dem Hauptwege unmittelbar erreichen kann, zu dem aber auch
von dem kleinen Korridor vor der Poliklinik aus eine Treppe hinab-
fithrt, ist das Zentralbad untergebracht. Dieses Zentralbad besteht
ans einem Warteraum, Klosett, Wiascheraum; einem Bad fiir Arzte,
einem Ruhe- bezw. Auskleideraum mit 3 Auskleidezellen, einer Kupfer-
wanne mit Dusche, Armdampfbad und elektrischem Lichthad; einem
Raom fiir Kohlensiure- und elektrische Wasserbiider; R#umen fiir
Heilluftbdder, fir Dampfbider; einem Duschraum, ausgestattet mit
2 Kupferwannen mit Duschen, Sitzbadewanne und Wanne fiir fliefende
Fulbider, einen Duschenbad nach Winternitz fiir Dampf-, Strahlen-,
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Wechsel- und Facherduschen und aulerdem mit 2 Regenduschen ; einem
Ranm fiir Sandbad und Dampfkastenbad.

Auler dem Zentralbad liegt hier noch eine Wohnung fiir einen
verheirateten Praparator und eine Fiillkiiche mit Speiseaunfzug fiir die
M#nnerabteilung.

Von der Halle des Mittelbaues steigt man links auf einer nach
dem Verbindungsgang zu gelegenen Treppe hinauf zum klinischen H & r -
saal mit seinen 185 numerierten Sitzplitzen, einem Garderobezimmer,
einem Kartenzimmer und Zimmer fiir 2 Wirterinnen. Vor dem Hir-
saal liegt ein Korridor, auf dessen Nordseite das psychologische Labo-
ratorium mit Priparatenaufzug sich befindet,

Von diesem Korridor aus gelangt man in den &stlichen Fliigel
mit den nervenkranken Frauen. Nach einem groben Tageraum miinden
stimtliche zur Station gehirigen R#ume, namlich ein Wachsaal mit 12
Betten, ein Saal mit 10, 3 Stuben mit je 2 Betten; dazwischen eine
Stube fiir 2 Warterinnen, ein Arbeitsraum fiir die Oberwirterin, ein
Behandlungszimmer, eine Kiiche und 2 Klosetts. Sowohl nach Siiden
wie nach Osten sind den Krankenriiumen hiélzerne iiberdachte Balkons
vorgebaut.

Der Westfliigel mit den nervenkranken Minnern ist ebenso wie
die Frauenabteilung eingeteilt, nur liegen die iiberdachten Balkons
nach Siiden und Westen.

Im Dachgeschol der Ostseite liegen Wohnriume fiir Wirterinnen
und Hausmidchen, ebenso der Stationsboden mit der Kleiderkammer.
Auf der Minner-(Ost-)Seite finden wir dieselbe Raumeinteilung; im
Mittelban das photographische Atelier mit Dunkelkammer, eine Assi-
stentenwohnung, ein Wohnzimmer fiir einen Volontirarzt sowie ein
Klosett.

Was die Ausstattung der Wiande und Fulbiiden der Nervenklinik
anlangt, so sind die Fulbiden der Bider und der Fiillkiichen mit Fliesen-
belag versehen, die Winde und Decken des Dampfbades mit weilen,
glasierten Steinen, im Duscheraum die Winde mit Fliesen 1,75 m hoch
bekleidet, wie in den Badezimmern, Klosetts und Kiichen. Terrazzo-
fulboden haben einige Klosetts und Wirtschaftsriiume; die Tageriume,
Krankenritume, poliklinische Raume und der Hirsaal haben Zement-
estrich mit Linoleumbelag, die Wohnraume fiir die Arzte und das
Pflegapersonal Eichenstabfulboden. Alle Erankenriume sind mit Ol-
farbe gestrischen, die Korridore, Tagertiume und Flure bis auf einen
Olfarbensockel mit Leimfarbe.

Durch einen 40 m langen heizbaren, durch Seitenfenster hellen
Verbindungsgang, der durch eine nicht bis zur Decke reichende
Zwischenwand in eine M#nner- und Frauenseite geteilt ist und Ter-
razzofulboden hat, gelangt man von dem Mittelbau des Lehrgebtudes
nach Norden zu in
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selbe wie im Krdgeschol, nur befindet sich hier ein Musikzimmer
aufer dem Tageraum und an der Nordseite des Korridors ein Unter-
suchungszimmer, Die (W.) Minnerseite entspricht in ihrer Anord-
nung und FEinteilung der Frauenseite (0.); sis hat nur statt des
Musikzimmers ein Billardzimmer, wihrend ein Klavier im Tageraum
aufgestellt ist. ;

Im Mittelbau des 1. Stockwerks liegen ein Vorzimmer fiir Exa-
minanden, ein Priifungszimmer, ein Wartezimmer fiir Kranke und ein
Schwesternzimmer,

Im ausgebauten Dachgeschol des Mittelbaues findet man 4 Unter-
arztwohnungen mit den nétigen Nebenriumen, Badezimmer u. s. w.;
im Dachgeschol des Ost- und Westfliigels sind Wharterinnen bezw.
Wiirter in gerfumigen Wohnriumen mit Tageraum, Bodengelal,
Klosetts untergebracht. Auch hat hier jede Station einen geriumigen
Boden.

In dem Sockelgeschol lauft durch die ganze Linge des Ge-
biaudes ein Mittelkorridor. Auch hier ist der Ostfliigel den Whirte-
rinnen und Hausmidchen eingeriumt, der Westfligel den Wirtern
und Hausdienern. Auch 2 verheiratete Wirter wohnen hier. Im
Westfltigel liegen ferner Kranken-Werkstitten fiir Tischlerei und
Buchbinderei, eine Leichenkammer, Waschkiiche, Rollstube, Badestube
fiir das Personal des Westfliigels, Klosetts und ein fiir Ost- und West-
fliigel pemeinsamer Desinfektionsraum fiir Dampf- und Formalindes-
infektion, ferner mehrers Wirtschaftsrinme, Kleiderkammern, Wiische-
kammern u. 5. w. Der Ostfliigel ist in #hnlicher Weise eingeteilt.

Im Mittelbau liegt eine grofe Wischekammer und eine Kegel-
stube fiir eine Kegelbahn, die nach Westen offen, unter dem Ver-
bindungsgange zwischen Lehrgebiiude wund Psychiatrischer Klinik
laufen soll.

Die im Erdgeschof und im 1. Stock gelegenen Kiichen, Klosetts
und Badestuben haben Fliesenfulboden, Kachelbelag bis zu 2 m an den
Winden, sonst Olanstrich. Alle iibrigen Riiume ausschlieflich Ablagen,
die mit Terrazzofulboden versehen sind, haben mit Linoleum belegten
Fulbboden, Sockel aus Olfarbe, sonst Leimfarbenanstricch, Die Fenster
sind nur mittels Schliissels zu 6ffnen; im Erdgeschol sind dieselben
mit 5 mm starkem Glase verglast; die einzelnen Scheiben haben eine
Grife von 22:88 em. Die Seitenfligel sind sogenannte Drehfliigel,
die oberen Scheiben ruhen in Kippfligeln; Kippvorrichtungen und Jalousie-
gurte sind in verschlielbaren Kasten untergebracht.

Die in den Krankenzimmern befindlichen Heizkorper sind mit
starken Gittern versehen. Alle Tiirklinken sind nach unten gebogen.
Die Tiirzargen sind oben und unten abgeflacht. Auch die Wasser-
hihne i{iber den Waschbecken sind nur mittels Schliissels zu 6ffnen
und zu schliefen. Die elektrischen Lampen kénnen nur durch das
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durch eine vorgelagerte Eiskammer kiihl erhalten. Unterhalb der
Hauptkiiche ist ein grofer Raum zur Aufnahme der zahlreichen, zu
den Kochapparaten gehiirigen Rohrleitungen, der sogenannte Rohrkeller,
welcher wegen der darin stets herrschenden hohen Wirme gegen die
iibrigen kiihl zu haltenden Kellerriume villiz abgeschlossen und nur
von auben oder von dem unterirdischen, zum Kesselhause fithrenden
2 m hohen Rohrkanal aus zu betreten ist.

In der Mitte des Gebaudes liegt die grole, durch 2 Stockwerke
gehende Kochkiiche, von der nach Westen zu ein Raum durch 2 breite

Fig. 11. Die Kochkiiche.

Pfeiler abgetrennt ist, der mehrere grofe Warmtische enthilt und an den
beiden (Nord- und Siid-)Enden je eine Speissausgabe hat. Bemerkt sei
hierbei, daf auf diese Weise das Betreten des Kiichenraumes von dem
speiseholenden Personal absolut ausgeschlossen ist. Den einzelnen
Stationen werden die Speisen in grileren Blechgefiillen mittels Speise-
wagen zugefiihrt, in den Anrichten verteilt, wenn niitiz erwirmt und
dann portionsweise den Kranken vorgesetzt. Neben dem Kiichenraum,
nach Norden zu, kommt man einmal in die Spiilkiiche, sodann in die
Bratkiiche, an welche sich weiter nach Norden eine Vorratskammer
fiir den tiglichen Gebrauch anschliefit, in welcher auch die elektrisch
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Wie winzig dieser Anfang einer Krankenhauspflege und Alters-
versorgung auch war, so hat doch das kleine Héuschen in der Rosinen-
gasse 6 Jahrzehnte hindurch seinen Zwecken dienen miissen. Als
aber zuletzt in den wvier vorhandenen Zimmern bis zu 30 Kranke
untergebracht werden multen, entwickelten sich Zusténde, die auf die
Dauer im hichsten Grade unertriiglich wurden. Trotzdem gab erst
im Jahre 1862 ein Legat der verwitweten Frau Geheimrat Bethge
im Betrage von 3800 Talern den Anstol, dem Gedanken eines
Krankenhausneubaues niherzutreten. KEs wurde ein Bauplatz
in der Griile von etwa 3 Morgen an der Ecke der heutigen Kirch-
und Wallstrale erworben und nach langen Beratungen ein Bauplan
angenommen, nach welchem die Anstalt aus einem dreistéickigen Haupt-
gebtiude fir Verwaltung und Kranke, einem einstickigen Hause fiir
ansteckende Krankheiten und einem Remisengebiude bestehen sollte.
Der Ban wurde gegen das Ende des Jahres 1866 fertiggestellt, und am
3. Januar 1867 erfolgte die Eroffinung des neuen Krankenhauses, welches
nach dem Ausspruch des damaligen Biirgermeisters Bullrich fiir
die Krankenpflege eine neue Aera bedeuten“ sollte. Im Vergleich zum
alten Hause kennzeichnete sich in der neuen Anstalt allerdings ein
erheblicher Fortschritt. Sie war mit Wasserleitung, Badeeinrichtung
und Warmwasserheizung ausgestattet und bot in gerumigen Silen
Platz fiir etwa 80 Kranke. Trotzdem machte schon im Jahre 1873
eine Pockenepidemie die Erhthung des Infektionshauses um ein weiteres
Geschol notwendig,

Eine neue Uminderung der Anstalt folgte erst wieder,
nachdem die jihrliche Krankenzahl in der Zeit von 1873—1890
langsam auf 820 angestiegen war. Durch Erbauung eines besonderen
Verwaltungsgebiiudes gewann man im alten Hauptgebiude fiir eine
Vermehrung der Krankenbetten und fiir die Einrichtung einer Ent-
bindungs- nnd Wichnerinnenabteilung Platz. Aulerdem kam zu den
vorhandenen Gebaiuden 1890 ein Leichenhaus, 1893 an Stelle des alten
Infektionshanses ein neuer Isolierpavillon mit 56 Betten, dann, in den
Jahren 1894—1896, ein dreigeschossiger Pavillon fiir 62 Betten, ein
kleines Operationshaus, eine Wellblechbaracke und ein neues Wirt-
schaftsgebiude mit Dampfkochkiiche und Zentralkesselhausanlage.

Von nun an war jede weitere Ausnutzung des Grundstiickes aus-
geschlossen; und doch war der Gewinn an Krankenbetten — es
standen damals 248 zur Verfiignng — bei dem schnellen Anwachsen
der Stadt vollkommen unzureichend. Dieser Mangel mufite um so
schlimmer hervortreten, als gerade in jener Zeit eine neue Or-
ganisation der Anstalt und des érztlichen Dienstes den
Zudrang der Kranken rascher als vordem zum Anschwellen brachte.

Eine eigentliche chirurgische Abteilung hatte es bisher im Kranken-
hause nicht gegeben. Noch unlingst waren die Arzte sogar gezwungen
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Betten zu bemessenden und zunichst auf 300 Betten einzurichtenden
Krankenhauses zu bestimmen,“

Sehr bald aber fithrte, wie in anderen Stidten, auch in Charlotten-
burg das Bemiihen, eine einwandfreie und erweiterungsfihige Kranken-
hausanlage zu schaffen, zu einer Vergrélerung des urspriing-
lich zum Bau bestimmten Grundstiickes. Aus weiteren
Beratungen ging der Beschlul hervor, dal angesichts der raschen Ent-
wickelung Charlottenburgs auler dem urspriinglich vorgesehenen Bau-
platz auch das nordlich angrenzende stadtische Gelande, das soge-
nannte Kiesgrubenterrain, fiir den Neubau verwendet, und dal fiir
die Anlage der Anstalt sofort die Bereitstellung von
650 Krankenbetten, sowie eine Erweiterungsfahigkeit
bis zu 1000 Krankenbetten vorgesehen werden solle.
Mit der Priifang der Bauprojekte, ebenso mit der Entscheidung aller
wihrend der Bauausfithrung zu erledigenden Einzelfragen wurde eine
besondere Krankenhausneubau-Deputation beaunftragt. Thr haben als
beratende Mitglieder die leitenden Arzte des Krankenhauses, die den
Bau ausfiihrenden Architekten und eine Zeit lang auch der verstorbene
Verwaltungsdirektor Merke vom Moabiter Krankenhause angehirt.

Im Mirz 1900 kam ein Vertrag zustande, nach welchem die
spezielle Projektbearbeitung, sowie die kiinstlerische und hygienisch-
technische Leitung des Baues dem Kgl. Geheimen Baurat Schmieden
und dem Kgl. Regierungsbaumeister Boethke iibertragen wurde,
wiihrend die Stadtgemeinde sich die Leitung der Bauausfithrung ein-
schlieflich der Verdingung der Arbeiten und Lieferungen vorbehielt
und die Bauleitung dem Baumeister Miiller iibergab.

Schon im Oktober 1900 konnten Schmieden und Boethke
fiir die wichtigsten Krankengebiude, fiir das Operationshaus und das
Badehaus die speziellen Bauzeichnungen, welche unter meiner Mit-
wirkung und zum grofen Teil nach meinen Angaben entstanden waren,
der Stadtverwaltung vorlegen. Als dann die zugehtrigen Kosten-
anschlige die Zustimmung der Gemeindebehtrden gefunden hatten,
wurde im April 1901 mit der Bauausfithrung begonnen; und bereits
im Februar 1902 folgte die Rohbauabnahme der genannten Gebiude.
Doch wurde die Fortfithrung der Arbeiten durch Verzigerungen in
der Bewilligung der weiterhin erforderlichen Baugelder in so empfind-
licher Weise gestiirt, dal erst im Juli 1902 der Bau der anderen
Gebinde in Angriff genommen werde konnte. Ebenso erfolgte die
Bereitstellung der Inventarkosten erst nach langwierigen Verhand-
lungen im Juni 1903. Es bedurfte daher verdoppelter Anstrengungen,
wenn unter solchen Umstinden der in Aussicht genommene Abschlufl
der Bauzeit festgehalten werden sollte. Aber trotz vielfacher Schwierig-
keiten wurde das Ziel erreicht. Am 1. IV. 1904, drei Jahre nach
Beginn der Erdarbeiten, waren siimtliche Gebaude, deren Bau die
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Stadtverordnetenversammlung genehmigt hatte, soweit gediehen, dal
die ersten Kranken der neuen Anstalt zugefiihrt werden durften.

Fiir diesen ersten Baunteil, welcher 600 Krankenbetten ent-
hielt, waren im ganzen 5384600 M. bewilligt und zur Beschaftfung
der inneren Einrichtung 607000 M. zur Verfiigung gestellt worden,

Da jedoch die stidtischen Behdrden ein weiteres Anschwellen
dieser Summe durch die vorliufige Zuriickstellung eines zweiten
chirurgischen Frauenpavillons hatten verhindern wollen, erwies sich
die Zahl der chirurgischen Frauembetfen sehr bald als unzulinglich.
Dem ersten Bauteil multe daher fast unverziiglich ein
zweiter folgen. Schon im Frithjahr 1905 wurde der Beschlufl ge-
falt, sofort diesen eben genannten Pavillon, ferner eine Rintgenabteilung
und ein groles, mit KErholungs- und Speiserfiumen ausgestattetes
Schwesternhans zu erbanen. Ungefiihr in derselben Zeit wurde eine
weitere, sehr erhebliche Verbesserung der Krankenhausanlage durch
den Anpkauf eines in das Anstaltsgelinde einschneidenden Fabrikgrund-
stiickes erzielt. Die nmeuen Bauarbeiten aber wurden derart geftrdert,
dal wvor kurzem auch das letzte Gebiiude unserer Anstalt in Benutzung
genommen werden konnte.

Fiir diesen zweiten Bauteil waren an Baukosten einschliel-
lich der Mittel fiir Anschlulkauniile, Wege- und Gartenanlagen 627 150 M.
und zur inneren Kinrichtung 90000 M. bewilligt worden.

Hiernach betrigt die Bausumme fiir die beiden Bauteile zu-
sammen 6011 787 M. und der Betrag der Inventarkosten 697000 M. ;
d. h, fiir jedes einzelne Krankenbett berechnet, erforderte der Ban
rd. 9081 M., dazu die innere Einrichtung rd. 1062 M. Wer
diese Zahlen mit denjenigen anderer Anstalten vergleichen und richtig
beurteilen will, mge die folgenden Angaben nicht unbeachtet lassen.

III. Leitende Gesichtspunkte fiir die Gestaltung der gesamten
Krankenhausanlage und Eriirterung der Gebiindeanordnung.

In seinem jetzigen Zustande weist |das Krankenhaus eine Ge -
samtzahl von 662 Krankenbetten auf, von denen 358 der
chirurgischen und gynikologischen Abteilung, 304 dagegen der inneren
Abteilung angehiiren.

Da hinreichend grole Baustellen innerbalb der Krankenhausanlage
freigeblieben sind, wird sich spiterhin die Zahl der Krankengebaude
und damit auch der Krankenbetten unschwer vermehren lassen.

Alle jene Gebiiude aber, deren nachtriigliche Vergriferung nicht
allein schwere Betriebsstérungen verursachen, sondern auch iibermalig
hohe Geldopfer erfordern wiirde, sind von vornherein fiir eine volle
Belegung der Anstalt mit 1000 Kranken berechnet und erbaut worden.
Das betrifft ganz besonders die Verwaltungs- und Wirtschaftsgebiiude,
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Yogelschaubild der Anstalt. (Voo S80. aus gesehen.

Fig. 1.
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kommenheit geschaffen werden. In diesem Sinne gaben wir der
Aufnahme der Kranken und besonders der Art, wie dieselben in
die Anstalt gelangen und dann weiter den Krankenabteilungen zu-
gefiihrt werden, eine neue Form., In diesem Sinne wurden alle
Riume, welche als zusammengehtirig zu betrachten sind, auch in ent-
sprechender Weise behandelt. Wo Unsauberkeiten nicht zu ver-
meiden sind, galt als Grundsatz die scharfe Absonderung von den
iibricen Bauteilen; und wo Luftverschlechterungen vorkommen, haben
wir ebenso grundsitzlich das unmittelbare Einmiinden des Raumes in
einen Korridor durch die Einschaltung eines mit eigenem Fenster be-
lichteten und daher auch leicht zu liiftenden Vorraumes verhiitet.
Aus #bnlichen Erwigungen heraus haben wir fiir eine einwandfreie
Behandlung und Befirderung der Krankenwische, ebenso fiir eine
Vervollkommnung in der Desinfektion und Beseitigung aller von den
Kranken stammenden Ausscheidungen gesorgt und Verbesserungen an
zahlreichen Apparaten vorgenommen, — Zum Unterschiede von anderen
Krankenanstalten wurden die Personalwohnungen von vornherein in
solchem Umfange bereitgestellt, wie es ein regelrechter und georduneter
Betrieb bei voller Belegung der Anstalt erfordert. Fast ausnahmslos
wohnt das Personal dort, wo es titig ist, unter strenger Scheidung
der beiden Geschlechter und unter Ausschlul eines unmittelbaren
Zusammenhanges der Wohnriume mit den Krankenabteilungen oder
dem Arbeitsbereich. In den Isoliergebiuden wurde sogar jede Luft-
gemeinschaft mit der Krankenabteilung ausgeschlossen. Hier haben
wir auch fiir simtliche Schwestern, Wirter und Wirterinnen Wohn-
und Speiserdume vorgesehen, wihrend sonst ein Teil der Schwestern
und Schiilerinnen im Schwesternhause untergebracht werden mub.
Grundsitzlich aber soll in jedem Pavillon die Oberschwester desselben
wohnen, und das gleiche gilt von den Arzten, demen der Pavillon
iitberwiesen ist. — Endlich ist auch Gewicht darauf gelegt worden,
das #ulere Bild der Amnstalt in allen Teilen derart zu gestalten,
daB es einen freundlichen und wohltuenden Eindruck erweckt. Wie
vieles wir nach dieser Richtung hin der Kunst unserer Architekten
zn danken haben, lilt vielleicht ein Blick auf das in Fig. 1 wieder-
gegebene Vogelschaubild des Krankenhauses ahnen. Bei der inneren
Einrichtung haben wir uns von denselben Gesichtspunkten leiten
lassen; und mit einfachen Mitteln ist hier viel erreicht worden. In
gleicher Weise wie die Sale und Zimmer der Kranken, haben wir
auch die Aufenthalts-, Erholungs- und Wohnriume des Personals
freundlich ausgestattet. Nicht allein den Kranken sollte ihr Leiden,
sondern auch den Arzten, den Schwestern und allen Angestellten
ihre schwere Thtigkeit erleichtert werden.

Als Krankenhausgelinde war ein giinstiz gelegener stidti-
gcher Besitz in einem Teile von Westend gewihlt worden, wo der
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Hinter diesem stattlichen Bau, der Mittelachse des Grundstiickes
folgend, sind zu beiden Seiten eines 50 m breiten, frei tiber die
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Fig. 2. Lageplan.
Erliunterung:

Chirurgische Abteilung: 358 Krankenbetten.
Zweigeschossige Pavillons (7—7IV u. X7): | Isoliergebiude (XI—XT1IT.) — (Vor je-

Pav. r fiir 60 Minner, dem Pavillon 2 Lufthiuschen.)
Pav. IT fiir 42 Minner, Pav. XI (Diphtherie-Pavillon)
Pav. 117 fiir 2 Frauen u. 48 Kinder, flir 6 Frauen u.24 Kinder,
*av. TF fiir 4 Frauen, Pav. XIT fiir 24 Minner

Pav. X fiir 62 Frauen. Pav, XTIT fiir 20 Frauen u. 6 Kinder.

0 Operationshaus., — (Hierzu Lufthiuschen im Mittelgarten.)
Z Zwischenbauten mit Aufnahmebidern und Abteilungslaboratorien.
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Innere Abteilung: 304 Krankenbetten.

Zweigeschossige Pavillons (V—VIiI): Izoliergebinde (X7V—XVI). — (Vor je-
Pav.¥  fur 68 Minner, dem Pavillon 2 Lufthiiuschen.)
Pav. VI fiir 42 Manner, Pav. XTV fir 22 Minner,

Pav.VIT fiir 16 Frauen u. 32 Kinder, | Pav. XV fiir 12 Frauen u. 16 Kinder,
Pav. ViIIT fiir 68 Frauen. Pav. XVT fiir 12 Frauen u. 16 Kinder.
B Badehaus. — (Hierzu Lufthiiuschen im Mittelgarten.)
# Zwischenbauten mit Aufnahmebidern und Abteilungslaboratorien.

Fehiinde anderer Art:

¥V Verwaltungsgebiiude. — Hierzu: I Kesselhaus. — Hierzu:
1 Aufnahmeabteilong mit Zufahrt ¢ Beamten-Wohnhaus.
vor dem Verwaltungsgebiude. Westlich vom Kesselhaus : Schlacken-
2 Apotheke. und Aschengrube nebst Hofklosett
& Schwesternhaus. fiir Fuhrleute der Lieferanten.
K Kochhaus, mit dem ht}chgel.e%'enen W Waschhaus.
Terrain der Krankengebiinde durch Westlich: Wagenremise fiir Wiische-
eine Briicke verbunden. — Gegeniiber | und Matratzenwagen.
in der Bﬁschung, siidlich der Briicke: | P Pathologisch-anatomische Abteilung,.
E.-::hulpp};zn fiir Speisetransportwagen, = D Desinfektions- u. Verbrennungshaus.
nijrdlich der Briicke: Schuppen fiir T Haus fiir gesunde und kranke Ver-
Speisereste. suchstiere mit Laufhifen.

Spiter geplante Gebiude: &
4 Pavillon fiir Kranke I. und II. Klasse. | § Gebiunde fir gymnastische Ubungen.
& bis 9 Krankengebiude.

Hochfliche sich ausdehnenden Platzes die Hauptgebiude der
chirurgischen und der innerem Abteilung angeordnet.
Jederseits bilden vier zweigeschoszige Pavillons, in ihrem FErdgeschol
durch einen gedeckten und bei kaltem Wetter heizbaren Gang ver-
bunden, einen zusammenhingenden Block, in dessen Mitte auf der
chirurgischen Seite das Operationshans, anf der inneren das
Badehauns eingeschaltet ist, wihrend zwischen den beiden siidlich
und den beiden nérdlich gelegenen Krankengebfinden sich kleinere
Zwischenbauten mit Aufnahmebidern und Abteilungslabo-
ratorien an den Verbindungsgang anschlielen. Entsprechend den
Begrenzungen des Grundstiickes muliten die Krankengebiiude mit ihrer
Langsachse parallel der Spandaner Chaussee von WNW. nach 050,
gerichtet werden; die Lingsseiten der Krankensile sind daher ebenso-
wenig der vollen und ungeschwichten Einwirkung der herrschenden
Westwinde wie in den Wintermonaten derjenigen der kalten Ost-
winde ausgesetzt. Sprachen wichtige Griinde fiir die Wahl eines Pa-
villonsystems, so sollten doch die Vorziige desselben durch die An-
lage von Verbindungsgingen mit denjenigen des Korridorsystems
vereinigt werden. KEinerseits wird hierdurch nicht nur fiir Arzte und
Schwestern der Betrieb erleichtert, sondern auch fiir die Kranken die
Fiirsorge insofern erhtht, als nunmehr der Verkehr mit dem Bade-
hause auf der inneren Abteilung und derjenige mit dem Operations-
hause auf der chirurgischen Abteilung von Wind und Wetter unab-
hangig bleibt. Andererseits konnten Nebenrtiume, welche nicht gerade
zur Verbesserung der hygienischen Verhiltnisse in den Krankenabtei-
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lungen beizutragen pflegen, von ihnen losgelist und in Gestalt kleinerer
Zwischenbauten an den Verbindungspang angefiigt werden., Besonders
die Einrichtung der Aufnahmebider an solcher Stelle hat unsere An-
stalt von vielen Unzutridglichkeiten befreit, unter denen andere
Krankenhéiuser schwer zu leiden haben.

Mit Riicksicht auf ihre Bestimmung haben die vier Abteilungen
der Aufnahmebidder Rampen erhalten, welche von dem freien Mittel-
platz aus die Anfahrt der Krankenwagen und dann die Weiter-
beférderung der Kranken, chne dal Treppenstufen zu iiberwinden
sind, in der schonendsten Art gestatten. KEine gleiche Rampe fiihrt
die Schwerverletzten zu dem Vorbau des Operationshauses, wo wieder-
um in einem besonderen Raume fern von den Operationssilen die
erste Reinigung jeder weiteren Behandlung vorausgeht.

Der Abstand der einzelnen Krankengebiude voneinander, ge-
messen zwischen ibren die Krankensile enthaltenden Mittelbauten, be-
triigt 31,60 m. Hinter diesen Sélen durchschneidet der Verbindungs-
gang die 4 Krankengebiude; aber jenseits desselben ragen nur der
erste und der vierte Pavillon mit grofen dreigeschossigen Kopfbauten
weiter hinaus, wihrend die beiden anderen, kiirzer gehaltenen Pavillons
fiir den KEinbau des Operationshauses und des Badehauses in hin-
reichendem Male Luft und Licht belassen sollten.

Die Anlage dieser Mittelgebdude fiihrte in den beiden Haupt-
abteilungen ohne weiteres zu einer natiirlichen Scheidung der minn-
lichen Kranken von den Frauen und Kindern. Die siidlich gelegenen
Pavillons wurden zur Aufnahme der Mianner, die nirdlich gelegenen
gur Aufnahme der Kinder und Frauen bestimmt. Fiir jene liegt daher
das Aufnahmebad in dem Zwischenban des ersten und zweiten Pa-
villons, fiir diese in demjenigen des dritten und vierten Pavillons.

Hinsichtlich der Unterschiede in der Belegungsstirke der einzelnen
Krankengebiude verweise ich auf die Erliuterungen zu Fig. 2. Nach
den dort angegebenen Zahlen verfiigt die innere Abteilung in Pa-
villon V bis VIII iiber 226 Krankenbetten, die chirurgische Abteilung
in Pavillon I bis IV iiber 216 Krankenbetten. Hier waren an Stelle
einzelner Krankenzimmer Verbandriume einzurichten; und auch sonst
war hier eine andere Verteilung der Krankenbetten als auf der inneren
Abteilung geboten. Insbesondere gab der grifere Bedarf an Kinder-
betten Anlal, den dritten chirurgischen Pavillon ausschlieflich fiir
Kinder zu verwenden, wihrend der entsprechende Pavillon der inneren
Abteilung zur Hiulfte mit Frauenbetten belegt wurde. Hieraus aber
ergab sich die Notwendigkeit, der chirurgischen Abteilong noch einen
zweiten Fraunenpavillon zu iiberweisen, den nachtriglich am
Westende der Krankenhausfront erbauten Pavillon X, der in seinen
Krankenriumen 62 Frauen aufzunehmen vermag.

Ubrigens soll in diesem Pavillon auch die Moglichkeit gegeben
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sein, im Verlaufe irgend einer Erkrankung eintretende Entbindungen
vorzunghmen und doch die Widerwirtickeiten zu vermeiden, deren
Beseitigung im Interesse der iibrigen Kranken und besonders der
jungen Miudchen sich als dringendes Bediirfnis herausgestellt hat.

An der Nordseite lehnt sich dem Mittelbau des eben genannten
Frauenpavillons als eingeschossiger Anbau eine gréfere, mit allen er-
forderlichen Hilfsmitteln aunsgestattete Riéntgenabteilung an. —
Zur Anlage eines kleinen photographischen Ateliers wurde
das Dachgeschol des Pavillons verwendet.

‘Weiterhin finden wir gegen Norden in dem groben Gelinde-
streifen zwischen der chirurgischen Hauptabteilung und den Wasser-
werken die Anlage der Isolierabteilung. Hintereinander sind
dort 6 eingeschossige, nur in ihrem Mittelteil iiberbaute Isolierpavillons
mit ihrer Lingsachse parallel derjenigen der iibrigen Krankengebiude
angeordnet, und zwar so, dal sie bis zu den Geb#iuden des chirurgischen
Blocks einen Zwischenraum von 24 m Breite frei lassen. Dem Haupt-
eingang des Krankenhauses am nichsten liegt der Diphtherie-
pavillon mit 30 Krankenbetten. Fiir die Kranken, welche dorthin
gehiren, sollte aus naheliegenden Griinden der Weg vom Eingang der
Anstalt bis zur Operationsstelle miglichst gekiirzt werden. Dem
Diphtheriepavillon folgen dann zweli chirurgische Isolier-
pavillons mit 50 Betten, der erste fiir Manner, der zweite fiir
Frauen und Kinder, weiter die drei inneren Isolierpavillons
mit 78 Krankenbetten, einer fiir Manner und zwei fiir Frauen und
Kinder. Alle diese Gebi#iude sind je 20 m vonsinander entfernt und
enthalten durchweg zwei villig voneinander getrennte Abteilungen.

Der Ausbildung dieser Isolierabteilung wurde eine ganz besondere
Sorgfalt zugewendet. Da zumeist die Isoliergebdude #lterer Anstalten
die Absonderung der einzelnen Krankheitsformen unter sich villig
ansschlossen und daher in Wirklichkeit als ,Isolierh#user® nicht be-
zeichnet werden konnten, hielt ich eine grifere Amnzahl kleinerer Iso-
lierabteilungen fiir erforderlich. Nicht allein sollten die Infektions-
krankheiten von anderen wirksam abgesondert werden, sondern auch
gur Einschrinkung der Hausinfektionen unter sich eine strenge Schei-
dung erfahren. Auch sollte die Miglichkeit einer gleichen Absonderung
fiir die Fille einer noch unsicheren Diagnose vorhanden sein.

Den Abschlul der Isolierabteilung von dem Gebiet der
iibrigen Krankengebdude haben wir durch einen Drahtzaun und durch
Anpflanzungen von Buschwerk in der Weise hergestellt, dal sie nur
an zwei Stellen einen Zugang besitzt, vorne bei dem Diphtherie-
pavillon und dann nordwirts von der chirurgischen Hauptabteilung in
der Hihe des ersten inneren Isolierpavillons. In derselben Weise
wurden die einzelnen Iscliergebdude voneinander getrennt,

Auf der entgegengesetzten Seite des Grundstiickes am Fiirsten-
Festschrift z. 14, internat. Hygienekongrell in Berlin. 25
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brunner Wege befindet sich das Leichenhaus, die umfangreiche
Anlage der Wirtschaftsgebéinde und das Schwesternhaus,
Von der Spandauer Chanssee aus gelangen wir zuerst zu dem
Schwesternhause, einem grolen Geb#ude, welches nicht nur in
drei Obergeschossen mit zahlreichen Wohnréumen fiir Schwestern und
Schiilerinnen, sondern auch zur Pflege der Geselligkeit mit einem
grofen Speisesaal und schinen Gesellschaftsriumen ausgestattet wurde,
Allmonatlich werden hier Abende veranstaltet, an denen musikalische
und deklamatorische Unterhaltungen mit Vortrigen iiber Kunst, Ge-
schichte, Krankenpflege und andere belehrende Gegenstiinde abwechseln.
Dem Schwesternhause folgt das Kochhaus, dessen Obergeschol
durch eine Briicke mit dem hochgelegenen Terrain der Krankenabtei-
lungen verbunden wurde, um ein Verschiitten der Speisen auf schrig
ansteigenden Wegen zu verhiiten, dann weiter nordwirts das Wasch-
haus und, zwischen diese beiden Gebi#ude eingeschaltet, das Wohn-
haus fiir die Unterbeamten, welches sich mit seiner Riickseite
an das Kessel- und Maschinenhaus anschlielt und dieses Ge-
biude gegen die Strale hin in passender Weise verdeckt. Dem Kessel-
haunse haben wir in den Seitenfliigeln die Werkstatten fiir Schlosser,
Schmiede, Klempner, Tischler, Maler und Tapezierer eingefiigt. _
In der Nahe der ebengenannten (ebiude haben einige kleinere,
ebenfalls dem Wirtschaftsbetriebe dienende Bauten ihren Platz ge-
funden; unweit vom Waschhanse ein Schuppen fiir Wische-
und Matratzenwagen; vor dem Kochhause und zum Teil in die
Bischung eingebaut eine Halle zur Aufnahme der Speise-
transportwagen, iibrigens mit starken Heizschlangen versehen,
damit der Innenraum der Wagen in kalter Jahreszeit vor Ausgabe
der Mahlzeiten gehorig durchwiirmt werden kann; ferner nordlich der
Briicke ein kleiner Schuppen fiir Kiichenabfille und Speise-
reste. Nach meinem Vorschlage sind hier an die Stelle der alten,
stets unsauberen und iibelriechenden Tonnen zur Aufnahme der Speise-
reste zwei eiserne Wagen getreten, welche mit einem schriggeneigten
Boden und an der tiefsten Stelle mit einer leicht werschliefbaren Ent-
leerungséfinung versehen wurden. Alltaglich holt der Abnehmer der
Kiichenabfalle mit seinen Pferden den einen inzwischen gefiillten
Wagen ab, wahrend er den anderen geleert und gereinigt zuriickbringt.
Das letzte der Gebiude am Fiirstenbrunner Wege in der Nord-
ostecke der Anstalt enthilt die Kapelle und die pathologisch-
anatomische Abteilung des Krankenhauses mit ihren
wissenschaftlichen Laboratorien fiir mikroskopische, bakteriologische
und chemische Untersuchungen.
Endlich bleiben noch zwei Gebiude zu nennen, die in der Mittel-
achse an der Nordgrenze des Grundstiickes liegen. Von allen Seiten
leicht erreichbar, wurde dort das Desinfektions- und Ver-
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brennungshaus erbaut und so an;:;;e-ordnet, dal der Annahmeraum
fiir infizierte Gegenstinde den Krankengebiiuden abgewendet, also
nach Norden gerichtet ist. Auf die zahlreichen Aufgaben, denen dieses
Gebaude zu dienen hat, komme ich spiter zuriick. Dem anderen
Gebiude, einem kleinen Hause fiir Versuchstiere mit gesonderten
Abteilungen fiir kranke und gesunde Tiere, wurde ein Platz an der
Umfassungsmauer hinter dem Desinfektionshause angewiesen.

Wie ein Blick auf den Lageplan lehrt, besitzt unsere Anstalt
bei einer durchaus giinstigen Gestaltung des Bauplanes noch gentigend
Ranm zur Vergriferung. Voraussichtlich wird es sich hierbei um
4 zweigeschossige Pavillons fiir Kranke III. Klasse, einen fiinften fiir
Kranke I. und II. Klasse, um ein Delirantenhans und ein Gebiude
mit mediko-mechanischen Apparaten handeln,

IV. Bauart und technische Anlagen des Krankenhaunses im
allgemeinen.

In der #uleren Hrscheinung der einzelnen Baulichkeiten, die in
Ziegelrochbau ausgefilhrt wurden, ist die Farbe der roten Verblend-
steine vorherrschend ; doch wird das Bild in wirkungsvoller Art durch
die Verwendung von Sandstein fiir die architektonischen Gliederungen
belebt. Wo die Gebinde Bodenréiume besitzen, wurden sie mit hohen
Falzziegelddchern, im iibrigen mit Holzzementdachern versehen. In
hinreichender Deutlichkeit lilt das Vogelschaubild (Fig. 1) den Ein-
fluf eines solchen Wechsels auf das Gesamtbild der Anstalt erkenmnen.

Im Inneren haben die Geb#ude fast ausnahmslos massive
Treppen, Decken und Fulbdden aufzuweisen. Im allgemeinen
sind Terrazzofufbiiden mit eingelegten Messingstreifen zur Verwendung
gelangt; dagegen haben alle Operations- und Verbandriume, alle
Biader, Kiichen- und Waschriume, desgleichen die Klosettanlagen und
alle jene RAume, in denen in Zersetzung iibergehende Fliissigkeiten
vom Marmor des Terrazzobodens aufgesaugt werden kinnten, Fulbiden
aus Mettlacher Fliesen erhalten. Wo Holzfulbéden in Frage kamen,
wurden vorzugsweise in Asphalt verlegte Stabfulbiiden gewihlt.

‘Die Wandbekleidungen besitzen iiberall abgerundete Ecken
und Winkel, dazu vielfach Paneele aus Glasurplatten, z. B. durchweg
in den Bade- und Waschriumen. Sonst zeigen die Winde einen
hellen, dem Auge wohltuenden Anstrich, nur da, wo Paneele mit Ol-
farbe hergestellt sind, einen etwas dunkleren Farbenton.

Ausnahmslos wurden die Gebiude unterkellert. Dabei ist in allen
Krankengebauden der Fubboden 1 m iiber Terrain erhoben worden.
Doch haben wir die Kellerrtiume nicht nur hell und gut liiftbar
angelegt, sondern auch grundsitzlich in allen zur Krankenbehandlung
bestimmten Gebi#uden einzig und allein von aufen, d. h. vom Freien

20 *
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aus zuginglich gemacht. Nirgends ist in diesen Gebiuden
eine Luftgemeinschaft mit den Kellerrdumen vor-
handen. Nur in den Wirtschaftsgebiuden wurde der sonst iibliche
Zugang zum Kellergeschol vom Inmnenraum des Hauses aus beibehalten.

Die Versorgung des Krankenhauses mit Wasser er-
folgt durch die Charlottenburger Wasserwerke, wihrend die Ent-
whsserung, die Ableitung der Schmutz- und Spiilwiisser und des
Regenwassers in die stidtische Kanalisation durch zwei Anschliisse an
der Spandauer Chaussee und durch vier Anschliisse am Fiirstenbrunner
Wege vermittelt wird.

Fiir die Warmwasserversorgung sind in den Kellerrinmen
der GGebiiude Boiler aufgestellt, in denen das Wasser vom Kesselhause
aus erhitzt wird.

Innerhalb der Gebiinde wurden alle Kaltwasser- und Warmwasser-
leitungen aus Kupfer hergestellt und frei vor der Wand befestigt;
nur die guleisernen Abflulleitungen wurden in das Mauerwerk einge-
bettet. Die Waschtische und Spiilapparate sind mit Ausnahme der
eisernen Eimerausgiisse aus Fayence, Glas oder Duranametall, die
Badewannen aus nickelplattiertem Stahlblech und alle Hdhne, Ventile
und Mischgarnituren auns Weilmetall angefertigt worden. In den
Operations- und Verbandriiumen wurden auch die sichtbaren Rohrteile
vernickelt.

Fiir die Beleuchtung der Anstalt wird durchweg elektrisches
Licht benutzt; es sind ungefithr 4000 Gliihlampen, 20 Bogenlampen
und aulerdem zahlreiche Amnschlufdosen fiir Tischlampen wvorhanden.
Sowohl hierfiir wie fiir den maschinellen Betrieb der Wischerei, den
Antrieb der Ventilatoren und andere Eraftzwecke wird der Strom
dem stidtischen Klektrizititswerk entnommen und nach Herabsetzung
der Hochspannung auf 220 Volt von zwei Transformatorenstationen ans
zu den Schalt- und Verteilungsriiumen der einzelnen Gebiude geleitet.
Doch sind jenme so miteinander verbunden, dal bei einem Versagen
der einen Station die andere noch die Hilfte aller Lampen zu speisen
vermag. ;

Zur Erwiarmung der Gebidude wurde eine Niederdruck-
Dampfheizung angelegt, welche den erforderlichen Dampf von einer
zentralen Hochdruckkesselanlage her erhialt. Die dort ausgehenden
Hauptdampfleitungen, eine Sommer- und eine Winterleitung, fithren
den im Fernheizwerk erzeugten Dampf mit hitherer Spannung zu den
Gebiiuden, wo er bei dem Eintritt auf 2 Atm. und weiterhin fir die
Heizung auf 0,5 Atm. reduziert wird. Als Heizktrper wurden zumeist
gubeiserne, glatte Radiatoren mit groben Gliederabstiinden, in griferen
Silen dagegen Heizschlangen verwendet.

Naturgemib hat das Kesselhaus auler fiir Heizzwecke und Warm-
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wasserbereitung auch den Dampf fiir den Kiichen- und Wischerei-
betrieb, ebenso fiir die Desinfektionsapparate herzugeben.

Die Lufterneunerung in den Geb#uden wird mit Hilfe einer
Druck- und Saugliiftung in der Weise erzielt, dal der Luftwechel stiind-
lich in den Fluren und Treppenh#usern 1l/,mal, in der Mehrzahl
der Innenriiume 2mal und in den Klosett-; Ausgul- und Desinfektions-
riumen 5mal erfolgt. Vom Garten aus wird die frische Luft durch
Liiftungshtiuschen und durch Luftzufiihrungskanile unter Terrain den
im Kellergeschol belegenen Filterkammern zugefithrt und von hier aus
nach Vorwarmung und Befeuchtung durch elektrisch angetriebene Venti-
latoren in die Warmluftkanile und weiter durch vertikal aufsteigende
Zuluftkaniile in die einzelnen Riume hineingedringt. Die verbrauchte
Luft dagegen wird zum Teil durch Sangvorrichtungen auf den Dichern,
wie sie die Abbildung des Krankenpavillons in Fig. 5 zeigt, zum Teil
durch Kippfligel in den Fenstern beseitigt. Vertikale Abluftkanile
fithren sie in einen unter dem Kellerfulboden gelegenen Kanal hinunter;
von dort gelangt sie durch grole Steigerohre zum Dachgeschol und
dann durch die Ventilationsschlote, in denen Rippenheizktrper fiir
eine geniigende Aspirationswirkung sorgen, ins Freie hinaus. Dabei
haben alle Riume, in denen iible Geriiche sich bilden, nur obere
Abluftklappen und auberdem von dem System der tibrigen Liiftungs-
rohre abgesonderte Abluftkanale erhalten, so dal ein Ubertreten
schlechter Luft in andere R#ume ausgeschlossen ist.

Die einzelnen Anstaltsgebiiude zeigen indessen wesentliche Unter-
schiede in ihren Liiftungsanlagen. Fiir die chirurgische und ebenso
fiir die innere Hauptabteilong durfte die Luftzufiihrung von zentral
gelegener Stelle aus erfolgen, so dal jederseits nur ein Lufth#uschen
im Mittelgarten erforderlich war. Zum Hinbau dieser zentralen An-
lage, aus deren Riaumen die Luft nach der einen und nach der
anderen Seite in dis Warmlnftkanile der Krankengebiude weiter be-
fordert wird, dienten die Kellergeschosse des Operationshauses und
des Badehauses. Dagegen multen die Iscliergebiiude fiir jede einzelne
Krankenabteilung eine gesonderte Frischluftzufithrung erhalten und
demgemiil auch mit je zwei Lufthiuschen versehen werden. Ab-
weichend gestaltetete sich die Liiftungsanlage der pathologisch-anato-
mischen Abteilang. In sinnreicher Weise sind hier mancherlei
Schwierigkeiten von den Architekten iiberwunden worden:; doch wver-
weise ich im einzelnen auf spitere Bemerkungen.

Y. Baunart und Einrichtung der einzelnen Gehiinde.

Es kann hier nicht meine Aufgabe sein, iiber die Einrichtung
unserer Anstaltsgebfiude in genauester Weise Bericht zu erstatten.
Nur das soll im folgenden beriicksichtigt und hervorgehoben werden,
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gelegenen Oberlichtraum, von welchem eine bequeme Treppe zum

Keller hinabfiihrt.

Ein besonderer

Vorzug unserer Anstalt ist es, dal

wir in das Erdgeschol, welches das Dienstzimmer der Apotheker, die
Offizin und die Materialkammer fiir trocken aufzubewahrende Mittel
enthilt; auch das pharmazeutische Laboratorium und ebenso ein gut

e

=
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.
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I

11
1g
18

I5
16

23
24

25
28

27

Erliut

Aunfnahme-

u. 5 Wartezimmer fiir Mioner und |
Frauen. — Linke von 7 und 5 Klo-
gett mit YVorranm.

u. ¢ Untersuchungszimmer

{je 3,60 zu 5,00 m).

Liings- und Querflar (je 3,00 m breit).
— Ander Vorderfront Zufahrtrampe

Verwaltungs
Klosett, Garderobe fiir Beamte und
Kammer fiir Heinignngsgerite mit
Vorraum.
Klosett und Garderobe fiir Beamte
mit Vorraum.
1. 10 Geschiftszimmer d. Aufnahme-
beamten, fiir Minner und Frauen ge-
sondert (je 4,60 zu 6,75 m).
Kranken-Registratur(6,90zu 5,62 m).
Fernsprech-Zentrale (3,20 zu 5,62 m).
Plirtnerzimmer.
Warteraum.
Diener- und Botenzimmer.
Dienstzimmer des wachthabenden
Arztes.

erung: _
Abteilung:
mit Unterfahrt. — An d. Hinterfront
Rampe fiir fahrbare Krankentragen.
4 Eﬂttun%awuﬂhe und Verbandzimmer
fiir ambulante Fille (5,00 zu 5,00 m).
7 Dienstzimmerd, Aufnahmeschwester,
8 Kloselt und Kammer fiir Reinigungs-
gerite mit Vorraum.

abteilungen:
17 Dienstzimmer fiir Oberiirzte.
18 Kalkulaturzimmer (3,35 zu 549 m)
18 Verwaltungs-Registratur u. Kanzlei
(6,90 zu ﬁ,g; m).
20 Yorzimmer, 20, Arbeitszimmer und
20,, Journalzimmer des Direktors.
21 Vorzimmer und 21, Arbeitszimmer
des Oberinspektors.
22 Kassenzimmer (3,85 zu 5,75 m).
Zwischen 13 und 15: Haupteingang,
Zwizrchen & und 16: Treppenanf
zur wissenschaftlichen Bibliothel,
zum Arzte-Kasino und Vortragssaal.
Zwischen &, und z: Treppenaufgang zu
den ‘Wﬁ.’hnungen der Beamten.

Apotheke:

Offizin (6,05 zu 838 m) mit Ein-
abefenster fiir Rezeptbiicher.
sxpeditionsranm mit Haupteingang,
Dienerzimmer.

Chemisches Laboratorium fiir Nah-
rungsmittel-Untersuchungen

(4,90 zu 5,83 m).

Dienstzimmer der Apotheker mit be-
gonderem Eingang bei z.

25 Materialkammer (4,00 zu 5,00 m).

29 Pharmazeutischez Laboratorium
(7,65 zu 5,00 m)

In der Mitte: Oberlichtraum mit Treppe
zum Apothekenkeller,

Bei z, im Keller%mhuﬁ Einlieferung
des Apothekenbedarfs,
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In gerader Richtung, 3m breit, durchschueidet der Verbindungs -
gang in einer Ausdehnung von 140 m die vier Krankengebtiude, die
zu einem Block gehtren. Zahlreiche Heizkirper sorgen bei kaltem
Wetter fiir seine Durchwirmung und breite Fenster, die sich zur
besseren Jahreszeit ganz entfernen lassen, fiir ausreichende Durch-
liftung und helles Licht. Der Ostseite des Verbindungsganges sind
zwischen den groferen Gebindeteilen sechs offene Hallen an-
gefiigt, in denen wir den Schwerkranken und Rekonvaleszenten auf
Betten und Liegestithlen den Genul der freien Luft gewihren kinnen.

Die an den Verbindungsgang sich anlehnenden Abteilungen
der Aufnahmeb#der stellen eingeschossige Vorbauten zwischen
den beiden siidlichen und den beiden nirdlichen Pavillons jeder Haupt-
abteilung dar. Der Eintritt erfolgt von einer Zufahrtsrampe aus in
einen Warteraum, an welchen sich siidlich das Aufnahmebad mit
zweifacher Badeeinrichtung und nirdlich ein kleiner Raum fiir den
‘Wachdienst anschlieft. HEine direkte Telephonleitung wverbindet den-
selben mit dem Aufnahmegebiude an der Spandauer Chaussee und
ebenso mit den beiden Nachbarpavillons; denn stindig soll hier die
Wache zur Hand sein und auch in der Nacht von den Schwestern
der Krankenabteilungen zur Hilfeleistung herbeigerufen werden kinnen.
— Aus dem Warteraum wird der neu aufgenommene Kranke durch
einen Vorraum, von welchem vermittelst einer halbhohen Wand eine
kleine, unmittelbar ins Freie sich &ffnende Kammer zum Ablegen der
Kleidungsstiicke abgetrennt ist, in das Bad gefiihrt. Dort wird er
von dem Abteilungsarzt besucht und nach dessen Anordnung ge-
waschen oder gebadet; und weiter gelangt er dann durch den Ver-
bindungsgang in seinen Pavillon. Unter keinen Umstinden darf der
Eranke in seinem eigenen Anzuge auf die Abteilung gebracht werden ;
er soll im Aufnahmebad seine Krankenkleider erhalten, wihrend seine
eigenen Kleidungsstiicke, in vorschriftsmiilige Hiillen verpackt, durch
die ins Freie fiihrende Tiir der Kleiderkammer zum Desinfektionshause
befordert werden.

Aufer den genannten Riaumen hat jeder Zwischenbau auf der
einen Seite einen Tageraum mit einer nach den Gartenanlagen hinab-
fiilhrenden Rampe aufzuweisen, anf der anderen ein Abteilungslabo-
ratorinm zur mikroskopischen und chemischen Untersuchung wvon Urin,
Sputum und sonstigen Ausscheidungen. Eine solche Anordnung brachte
den Gewinn, dal wir das Laboratorium fiir die beiden benachbarten
Pavillons gemeinsam einzurichten und zugleich jeden schidlichen Ein-
fluf auf die Luft der Krankengebiude auszuschalten vermochten.

Die 4 grollen Pavillons zeigen mit unwesentlichen Abinde-
rungen alle das gleiche Bild wie der in Fig. 4 dargestellte chirurgische
Pavillon I. Bei einer Gesamtlinge wvon 61,69 m enthalten sie im
1. und 2. Geschol nur solche Riiume, welche in unmittelbarem Zusammen-
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Erliuterung zu Figur 4:
Pavillon I:

1 Sterilisationsraum (3,74 zu 2,25 m).

2 Verbandzimmer (4,50 m zu 6,02 m).

& Krankenzimmer, ovisorisch  fiir
Deliranten eingerichtet, mit 1 Bett
(3,74 zu 3,65 m).

4 u. & Krankenzimmer zu 3 Betten

(je 4,25 zu 6,02 m).

6 Desinfektions- und Sortierraum fiir
Wiische mit Wischeaufzug; von hier
Ausgang ins Freie zur Ablieferung
der Wische an das Waschhaus

00 zu 5,74 m).

7 Desinfektions- und AusguBraum

(2,79 zu 5,74 m)
Rechts Schrank zur Aufbewahrung
von Untersuchungsmaterial fir den
Arzt. — In die Wand zwischen 6
und 7 eingebaut : Wischedesinfektor.
— Am Fenster Ausgull-Desinfektor;
gegeniiber Spiilbecken. — Zugang
vom Mittelflur aus durch einen Vor-
raum mit Geriiteschrank.

& Klosettanlage fiir Kranke mit Vor-
raum. — Zwischen diesem und dem

9 Tageraum (8,46 zu 5,74 m).

10 Krankensaal mit 22 Betten
(22,580 m lang und 9,00 m breit).

1! Badezimmer (4,50 zu 5,73 m).

12 Kammer fiir Reinigungsgeriite und
Personalklosett.

18 Waschraum fiir die Rekonvaleszenten

(2,96 zu 5,73 m).

14 Vorratskammer fiir Wiische und
Wolldecken ete.

15 Dienstzimmer d. Arzte u. Schwestern.
16 Anrichteraum mit Eingabefenster u.
Speisenaufzug (3,23 za 4,50 m).

17 Geschirr-Spillranm und Eiskammer
E,DU zu 4,00 m). o :

x Haupteingang und Treppenaufgan
zum Obergeschol und zu den ¥ nhg-
nungen der Arzte. — Am Querflur
bei 18 Schwesternklosett, bei 17
Schrank fiir Krankengerite, — Zwi-
schen 2 und 9 Liiftungsflur mit Auf-
zug fiir Personen und Betten. Hier-
neben Zapfstelle fiir Badewasser und
siidlich Trt:pﬁlelnaufgang zu  den

Vorraum der Desinfektionsriume Schwesternwohnungen.
halbhohe Wand. |
Zwischenbau:
18 u. 25 Offene Hallen (3,01 m tief). 21 Warteraum. — Eingang von der Zu-
19 Aufpahmebad (4,32 zu 4,85 m). fahrtrampe aus,
20 Vorraum des Aufnahmebades ; durch | 22 Dienst- und Wachtzimmer des Auf-
eine halbhohe Wand abgetrennt: nahmewirters.

Kleiderab
Freie zur Ablieferung der Kleidungs-
stilcke an das Desinfektionshaus.

Pavill

Verbandzimmer.

Desinfektions- und Sortierraum fiir
Wiische. Einrichtung wie bei 6.
Desinfektions- und Ausgufiraum.
Einrichtung wie bei 7. — Zugang vom
Verbindungsgang der Pavillons aus
durch einen Vorraum mit Gerite-
schrank. — An der Nordseite rechts:
Klosettanlage fiir Kranke mit Vor-
raum; zwischen diesem und dem Ge-
riteschrank eine halbhohe Wand.
29 Bade- und Waschraum.

50 Sterilisationsraum.

81 Krankensaal mit 16 Betten
(16,46 m lang und 9,00 m breit).

24
27

28

(In der inneren Abtei lunﬁ
zimmer zur Erhebung genauer ele

e; von hier Ausgang ins | 28 Abteilungs-Laboratorium fiir Pav. I

und II (4,02 zu 485 m).
24 Tageraum fir Pavillon II.

on 11:

82 Krankenzimmer mit 3 Betten
(4,50 zu 5,73 m)

88 Kammer fiir Reinigungsgeriite und
Personalklosett.

&4 Krankenzimmer mit 2 Betten
(2,92 zu 5,73 m).

£5 Vorratskammer fiir Wische und
Wolldecken ete.

86 Dienstzimmer d. Arzte u. Schwestern.

#7 Anrichteraum mit Eingabefenster
und Speisenaufzug. 1

48 Geschirr-Spiilraum und Eiskammer.

&, Haupteingaug. — Am Querluftflur
bei #4 Schwesternklosett, bei 328
Schrank fiir Krankengerite.

ist No. 26 im Erdgeschof als Untersuchungs-
trischer Befunde, im Obergeschofi provisorisch

zur Aufnahme von Geisteskranken, der Raum No. 7 und 8 Zusamimen, ebenso
No. 2 als Krankenzimmer zu 3 Betten eingerichtet worden. Es ist tibrigens be-
absichtigt, einen dieser Riiume den Zwecken der Rontgen-Therapie dienstbar zu

machen.)
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hinteren Kopfbaues die zn einer besonderen Abteilung vereinigten
Einzelzimmer liegen, diejenigen Nebenrdume aber, welche beiden Ab-
teilungen gemeinsam dienen und deshalb fiir beide gleich leicht er-
reichbar sein sollen, zwischen den Krankensaal und die Einzelzimmer
eingeschoben sind. Querluftkorridore sorgen dafiir, dal die Luft in
den Krankenabteilungen durch die Nebenriume nicht beeintrichtigt
wird, und auch in den Kopfbauten ist die Lage der Riume derart,
dal mit Leichtigkeit eine Durchliiftung des ganzen Gebiudes in der
Langsrichtong 2zu erzielen ist, und eine Nachtwache ungehindert das
Geschol von dem einen bis zum anderen Ende zu iibersehen vermag.

Vom Haupteingang aus erstreckt sich ein breiter Mittelgang,
in welchen die Haupttreppe des Pavillons eingefiigt ist, bis zum Hin-
gang in den grolen Krankensaal. KEin zweiter Korridor fiihrt quer
durch die Mitte des Kopfbaues und trennt in dessen vorderem
Teile diejenigen Riitume ab, die von den Kranken nicht betreten werden
sollen. Hier liegt der Anrichteraum, welcher die vom Xochhaus
kommenden Speisen vom Treppenhause aus durch ein Eingabefenster
empfangt und fir ihre Weiterbefirderung zum Obergeschof hinaunf
einen Speisenaufzug erhalten hat, daneben der Geschirrspiilraum mit
einem griileren Hisschrank und einem Spiilapparat, der aus Durana-
metall angefertict und mit ausgerundeten Kcken und Winkeln ver-
sehen wurde; hier liegt das Dienstzimmer der Arzte und die Wische-
kammer, welche in zweckentsprechenden Schrinken und Gestellen die
taglich erforderlichen Kleidungs- und Wischestiicke, dazu einige Kran-
kengerite birgt. Auf der anderen Seite des Querflurs befindet sich, vom
Mittelgang aus zu erreichen, ein grilerer Baderaum mit zwei nickel-
plattierten Stahlblechwannen, einer Sitzbadewanne und einem Warm-
schrank fiir Wiasche; und gegeniiber liegt ein Waschraum fiir die
Kranken mit 5 Waschtischen und einem Mundspiilbecken, ferner eine
Geriitekammer, in welcher die Reinigungsgerite, zum Teil frei vor der
Wand an besonders gestalteten Haken hiingend und von Luft umspiilt,
zum Teil frei iiber dem Boden auf Granitkonsolen ruhend, in hygienisch
sinwandfreier Weise aufbewahrt werden. Mehrere im Querflur nahe dem
Dienstzimmer angebrachte Apparate erméglichen den telephonischen
Verkehr mit der Stadt oder anderen Gebiiuden der Anstalt durch Ver-
mittelung der Fernsprechzentrale, mit solchen Stellen aber, die ohne
jeden Verzug erreichbar sein sollen, durch direkte Verbindung. Ins-
besondere sind die Aufnahmeabteilungen und das Operationshaus,
ehenso die Wohnungen des Abteilungsarztes und der Oberschwester
unmittelbar einzuschalten.

An den vorderen Kopfbau schlieft sich der grofe Kranken-
saal an, welcher auf beiden Seiten breite, grolle Fenster mit schriig
zeneigten Fensterbrettern aus belgischem Granit und unterhalb der-
selben horizontal laufende Heizschlangen erhielt. Bei einer Linge von
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nahezu 23 m, einer Breite von 9 m und einer Hthe von 4,80 m weist
er fiir jedes Bett eine Bodenfliche von 94 qm und etwas mehr als
45 cbm Luftraum auf. In seinen schénen Raumabmessungen, mit
seinem hellen Wandanstrich und seinen goldgelb gefirbten Vorhingen,
ausgestattet mit einfachen, aber ansprechend geformten Einrichtungs-
gegenstéinden, ruft der Krankensaal einen aulerordentlich freundlichen,
wohltuenden Eindruck hervor, Zur Einrichtung gehtren 2 Wasch-
tische fiir Arzte mit einem neuen und verbesserten Geruchver-
schluf, mehrere elektrische Anschliisse fiir therapeutische Zwecke,
ferner eine zur Nachtzeit dunkel zu stellende Lampe und in jedem
Erdgeschol ein Schaffstiddtscher Gegenstromapparat zum Anschluf
eines permanenten Wasserbades. Wir glauben bei dieser Anordnung
des Wasserbades fiir unsere Kranken besser als in besonderen Raumen
sorgen zu kinnen und haben irgendwelche Nachteile bisher nicht ge-

Fig. 5. Pavillon ¥ mit dem zugehirigen Verbindungsgang und Zwischenhan.
(Vom Mittelgarten aus gesehen.)

Erliuterung: Vor dem Zwischenbau: Zufahrtrampe zum Eingang in den
Warteraum des Aufnahmebades. Rechts neben ihm Ausgangstiic der Kleider-
ablage, durch welche die Kleidungsstiicke der Kranken bei der Ablieferung an
das Desinfektionshaus hinausbeférdert werden. — In zwei Geschossen des Pa-
villons Krankenabteilungen; im 2. ObergeschoB der Kopfbauten Wohnungen,
vorne fiir Arzte, Wiirter u. Hausdiener, hinten fiir Schwestern u. Hilfswirterinnen.
Auf den Dichern der Kopfbauten Abluftschlote mit Blitzableitern.
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wand der beiden Desinfektionsriume eingebauter Wiaschedes-
infektor. Auch er hat durch uns mancherlei Verbesserungen er-
fahren. Wir haben ihm das kostspielige, kupferne Abzugsrohr, mit
dem er sonst versehen wurde, genommen, indem wir das verdampfte
Wasser in ein Schwimmkugelgefill iiberleiten, welches den Wasser-
stand des Desinfektors stets auf derselben Hohe erhalten soll; in
diesem Schwimmkugelgefil schligt sich der Dampf nieder und gelangt

Fig. 6. Ausguli-Desinfektor.

Frliuterung: Der zylinderformig gestaltete, mit schriig abfallendem Boden
versehene Kessel zeigt rechts an der tiefsten Stelle das Abflufiventil mit Ansatz
an den ,-q_']|'|.1.'£|.[|('[1]u1!.:-c:[ﬂ.is_¥ gu:"hi_'lr_"[*]l{"l'l Geruchverschlufi. In diesen miindet das
AbfluBrohr des links vom Kessel befindlichen Kondensators. Der Kondensator
gitzt einem oben aus dem Kessel kommenden, dicken Abzugsrohr an. Links vom
Kondensator: Wasserzufluf zur Ringbrause des Kessels, zum Abspiilen der Stech-
hocken nnd Gliser bestimmt. — Das Dampiventil fiir die Heizung des Kessel-
bodens. seitlich unten sitzend, ist in der Abbildung verdeckt.
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worden, dab in den chirurgischen Abteilungen eine operative Behand-
lung septischer Erkrankungen ohne Inanspruchnahme des Operations-
hauses durchgefiihrt werden kann. Die Verbandstoffsterilisatoren haben

in den Vorriumen der Krankenabteilungen Aufstellung gefunden.
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Fig. 7. Isolierpavillon XII der chirurgischen Abteilung. (ErdgeschoB.)

Erlduterung:
Der Pavillon enthiilt unter Ansschlufi jeder Luftgemeinschaft zwei gesonderte
Krankenabteilungen. Deren Trennung wird bewirkt durch den Treppenanfgang

zu den Personalwohnungen (zwischen j

und 5), sowie durch die Mauer, welche

die Fluranlage in der Mittelachse durchsetzt. Diese Mauer ist an ihrem nird-
lichen Ende jederseits zum Einban eines Schrankes fiir Reinigungsgerite benutzt. —
In.der Fluranlage Wandschrinke fiir Wische u. Krankengerite.

1 Krankenzimmer fiir 4 Betten
(6,00 zu 6,20 m).

2 u. 8 Krankenzimmer fiir je 2 Betten
(je 3,20 zu 6,00 m).

4 Krankenzimmer fiir 3 Betten
(4,70 zu 6,00 m).

5 wie4: 8wie 1; 6und 7 wie 2 und 3.

9 Dienstzimmer d. Arzte u. Schwestern,

10 Vorraum der Krankenabteilung, zu-
leich Sterilisationsraum. — Von ihm

urch eine halbhohe Wand abgeteilt :

Eingang fiir Arzte u. Pflegepersonal,
ausgestattet mit Wasch- und Des-
infektionseinrichtungen. :

11 Anrichteranm (2,38 zu 4,60 m) mit
Eingabefenster an der Nordwand u.
Treppenaufgang zur Eingabestelle.

12 Operations- und Verbandzimmer
(3,60 zu 4,60 m).

18 Gedeckte Vorhalle und Eingang fiir
Kranke. — Von hier Zugang zum

Badezimmer 14 u. Tageraum =z,

14 Bade- u. Waschraum (3,00 zu 4,06 m).

15 Desinfektions- und Sortierraum fiir
Wiische mit Zugang vom Badezimmer
aus; von hier Ausgang ins Freie zur
Ablieferung der Wische an das
Waschhaus (2,00 zu 3,82 m).

16 Desinfektions- und AusguBraum
(2,10 zu 4,32 m). Neben dem Ein-
gang: Schrank zur Aufbewahrung
von Unterauchunrgsmaterial fiir den
Arzt. — In die Wand zwischen 15 n.
16 eingebaut: Waischedesinfektor.
Am Fenster Auspull- Desinfektor;
gl:geuﬁher Spiilbecken. — Zugang

urch einen Vorraum; von diesem
durch halbhohe Wand abgetrennt:
Arbeitsplatz fiir Urin- und Sputum-
untersuchungen. — Hierneben Per-
sonalklosett,

17 Klosett fiir Kranke mit Vorraum.
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Im einzelnen geben die Erlauterungen zu Fig. 7 nihere Aus-
kunft; nur iiber die Personalwochoungen habe ich noch eine kurze
Bemerkung anzufiigen. Fiir die Arzte, Wiarter und Hausdiener wurde
das Obergeschol in den Minnerpavillons XII und XIV verwendet,
wihrend die Schwestern und Hilfswiirterinnen auf die Frauenpavillons
verteilt wurden. Doch blieben sowohl Wohnzimmer als auch Speise-
riume fiir die chirurgische und fiir die innere Abteilung getrennt.

Das Operationshaus.

Auf das Gesamtbild der chirnrgischen Abteilung iibt das Ope-
rationshaus einen hervorragenden Einfluf aus. Der Bestimmung
dieses auberordentlich wichtigen Geb#udes entspricht die Art seiner
Angliederung an den grofen Verbindungsgang der Hauptabteilung
und die zweckmilige Anordnung seiner Raume. Fiir seine Einteilung
und Gestaltung waren die gleichen Gesichtspunkte malgebend, von
denen wir uns in den Krankengebiuden leiten lielen.

Dal wir die Schwerverletzten, welche dem Operationshause zu-
gefiilhrt werden, zuerst in einem unmittelbar an den Haupteingang
sich anschliefenden Baderaum wvon den griobsten Verunreinigungen be-
freien, ehe sie jenseits des Verbindungsganges in den Bereich der
operativen Titigkeit gelangen, habe ich schon frither erwihnt. Diese
spielt sich in zwei (Febiudeteilen ab, welche durch einen 3 m breiten
Querkorridor voneinander geschieden sind; won ihnen hat der eine
zn beiden Seiten eines 4 m breiten Mittelflurs nur Untersuchungs- und
Vorbereitungsrinume aufzuweisen, wihrend der andere in abgesonderter
Lage die Operationssile mit den zugehirigen Sterilisations- und Des-
infektionsrdumen enthilt. Auf solche Art ist fiir Sauberkeit und
gute Durchliiftung die beste Gewihr gegeben.

Treten wir von der Zufahrtrampe aus in das Operationshans ein
(vergl. Fig. 8B), so finden wir in seinem Vorbau das Aufnahmebad mit
einigen Nebenriumen, das Zimmer des Direktors und einen Raum fiir
cystoskopische und laryngoskopische Untersuchungen; ihnen gegeniiber
liegen im mittleren Gebiiundeteil zwel gesonderte Warteriiume fiir
Minner und Frauen; und weiterhin folgen auf der einen Seite des
Mittelflurs die Dienstzimmer der Arzte und Schwestern, auf der anderen
ein Réntgenzimmer fiir operative Zwecke und der Narkosenraum, welcher
nicht allein zur Vorbereitung der Kranken, sondern auch zur Ausfithrung
kleinerer operativer Eingriffe und wor allem zur Anfertigung von
Gtipsverbiinden benutzt werden kann.

Von den beiden Operationsriumen im westlichen Gebiude-
teil wurde der grélere, fiir die alltiglich auszufithrenden Operationen
bestimmte Saal in die Mittelachse des Gebiudes gelegt. Bei einer
Breite von 7,26 m, welche fiir die Aufstellung von zwei Operations-
tischen ausreicht, und bei einer Tiefe von 8,52 m hat er eine Hihe
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von 6 m erhalten, wodurch auberordentlich giinstige Luftverhiltnisse
geschaffen worden sind. Kin grobes Doppelfenster erstreckt sich iiber
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Fig. 8. Operationshauns. (Erdgeschol.)

Erlduterung:

1 Cystoskopie- und Laryngoskopie-
zZimmer.

2 Zimmer des Direktors.

Haupteingang v.d. Zufahrtrampe aus.

Baderaum fiir Schwerverletzte.

Klosett und Kammer fiir Reinigungs-

geriite mit Vorraum.

¢ Offene Hallen der Nachbarpavillons.

7 Mittelflur (4,00 m breit) mit Schutz-
wand gegen Blicke Unbefugter.

8 Warteraum fiir Frauen und Kinder.

9 Warteraum fiir Minner.

L= - -

10 I'Jicnstzimmnr u. Garderobe d. Arzte.

11 Dienstzimmer der Schwestern.

12 Riintgenzimmer fiir operative Zwecke
(4,50 zu 5,50 m).

1 Narkosenraum (4,38 zu 5,560 m) mit
Wandschrank fiir Chloroform.

14 Aseptischer Operationssaal
(60 zu 6,04 m).

156 Sterilisationsraum (3,62 zu 6,00 m).

16 GroBer, allgemeiner Operationssaal
(7,20 zu 8,62 m).

17 Imstrumentenzimmer (3,52 zu 6,00 m)
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mit Wandschriinken fiir Unterbin- Wand zwischen 20 und 21 eingebaut;
dungzmaterial und Medikamente. von hier Ausgang ins Freie zur Ab-
18 Vorflur fiir Nr. [9—21. lieferung der verbrauchten Verband-
19 Klosettanlage fiir Arzte mit Vorraum. stoffe an das Verbrennungehaus.
20 Desinfektions- und Ausguliraum mit | 27 Desinfektions- und Sortierraum fiir
Ausgull-Desinfektor, Spiilbecken und Wiische; Ausgang ins Freie zur Ab-
Wiische-Desinfektor, dieser in die gabe der Wiische an das Waschhaus.

die ganze Breite des Raumes und sorgt im Verein mit einem breiten
Oberlicht in der Vorderhilfte der Decke fiir gute Beleuchtung. Aufler-
dem besitzt der Saal noch zwei um ihre Léngsachse drehbare Seiten-
fenster, mit deren Hilfe wir eine so griindliche Durchliiftung erzielen
konnen, dab sich jede kiinstliche Ventilation als iiberfliissig erwiesen
hat. Wiahrend die Nebenrfume — ebenso wie die Verbandzimmer
der Krankengebiude — nur ein 1,80 m hohes Paneel aus weilen
Glasurplatten besitzen, sind die Winde des Operationssaales bis zur
Decke hinauf mit Glasurplatten bekleidet worden; und zwar nicht
allein ans hygienischen Griinden, sondern auch im Hinblick auf die
unleidlichen Stiirungen, welche die alljahrliche Erneuerung eines
Wandanstriches im Gefolge hat. Unterhalb der Fenster sind als
Heizkirper unter Freilassung des Bodens glatte, leicht zu reinigende
Radiatoren und iiber ihmen zum Abstellen von (Flasgeriten breite
Konsolplatten aus Milchglas angebracht. Sonst aber wurden alle
Gegenstinde, die an der Wand zu befestigen sind, wie die Wasch-
und Spiilapparate mit ihren Konsolplatten, in den hinteren Teil des
Saales verwiesen. Nur einige Wandarme und einige elektrische,
durch glatte Metallscheiben verdeckte und in die Wand eingelassene
Anschlufdosen machen hiervon eine Ausnahme. Wie in den Verband-
riumen befindet sich anch im Operationssaal neben den Waschtischen
ein Spiillbecken fiir Instrumente mit vernickeltem und durchlochtem
HKinsatzkorb und ein mit Rundspiilung versehenes Becken zur Beseitigung
von Mageninhalt und Spiilfliissigkeiten, die von der Fulbodenent-
wisserung ferngehalten werden sollen. Bei allen diesen Apparaten
haben wir grundsitzlich dafiic Sorge getragen, dal der Boden von
der Durchfithrung der Rohre frei blieb, so dal er iiberall mit Leichtig-
keit sauber erhalten werden kann. Kine wesentliche Verbesserung
wurde auch dadurch erzielt, dal wir die Fulbodenentwisserung nicht
mehr in der altgewohnten, oft nachteilig wirkenden Form, sondern
trichterférmig herstellen und mit einer kriiftizen, wvon der Wand aus
zu regulierenden Wasserspiilung versehen liefen. Fiir die Beleuchtung
sorgen im Operationsraum zahlreiche Gliithlampen, welche von mehreren
Reflektoren an der Decke und rings von den Wandarmen aus ein zer-
streutes, helles Licht liefern. Thre Ein- und Ausschaltung erfolgt
auberhalb des Saales. Und aulerhalb des Saales habe ich auch ein
Dampfrohr anbringen lassen, welches in den Oberlichtraum hinaufsteigt
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einer mmgekehrten glatten und daher miihelos sauber zu erhaltenden
Glocke unmittelbar an die Abflubéffnung des Beckens anschlielf, der

[ 1] & d il

Fig. 9. Wasehtisehe und Spiilbecken eines Verbandzimmers,

Erliuterung: Rechts bei d und ¢ 2 Waschtische mit neuem Geruchver-
schluB, frei vor der Wand auf die Zapfen zweier Konsolstiitzen aufgesetzt; je
eine dieser Konsolstiitzen mit Handtuchhalter versehen. Uber den Waschtischen
Weilimetall-Mischgarnituren (Bedienung mit dem Ellbogen); an ihnen hiingend
vernickelte, nach meiner Angabe gefertigte Korbe fiir gliserne Seifen- und Biirsten-
kiisten. — Oben eine Kristallglas-Konsolplatte, ebenfalls frei vor der Wand auf
den Zapfen der Konsolstiitzen ruhend. —

Links bei a Teil eines Instrumenten-Spiilbeckens nebst einer mit Zapfen
versehenen Konsolstiitze: bei & Rundspiilbecken, frei in einem mit Zapfen ver-
sehenen Ring schwebend, mit neuem Geruchverschluff und Nickeldeckel zur Ver-
hiitung des Zerstiubens.

n der Mitte bei ¢ an der Wand: 2 Hithne fiir Kaltwasser- und Warm-
wasserzulauf zur Spiilvorrichtung in der FuBbodenentwisserung.

weitere Abfluf aber vermittels eines kurzen, gebogenen Rohres durch
die Wand hindurchfithrt und der Fullboden won allem, was zur
Schmutzansammlung Anlal geben kinnte, frei bleibt. In die aufen
sichtbare (tlocke ist eine zweite kleinere Glocke mit der offenen Seite
nach oben frei eingehingt; und diese bildet mit einem trichterférmigen,
in ihren Innenraum taunchenden Ansatzstiick des Beckenausflusses den
Greruchverschlul, Tritt das aus dem Becken abflielende Wasser iiber den
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Rand der inneren Glocke hinweg, so nimmt es seinen Weg durch die
Aulere Glocke in das Abflufrohr. In solcher Form bietet der Geruch-
verschlul nach verschiedenen Richtungen hin Vorteile. Die den Ab-
schluf bildende Wassersiule in der inneren Glocke bleibt stindig
dicht unter der Abflultéffnung des Beckens sichtbar und lalt sich mit

et L L

Fig. 10. Instrumenten-Sterilisator.

Erliuterung: Unterhalb des Kochbeckens ist der Kondensator sichtbar,
links von diesem das zu chﬁrigll_a\ Ventil, rechts das Dampfventil. — Rechts vom
Sterilisator: Wasserzulauf zur Fiillung des Beckens.

raschem Blick kontrollieren; die Linge des trichterfSrmigen Abflul-
rohres bis zum Wasserspiegel hin milt nur wenige Zentimeter, es ist
also leicht blank und rein zu erhalten; endlich geniigt auch das ein-
fache Ausspritzen der inneren Glocke mit einem starken Wasserstrahl,
um etwaige Verstopfungen ohne Offnung der Kanalisationsleitung, d. h.
ohne Abschranben des Verschlullapparates zu beheben.

Auch an den zur Sterilisation von Verbandstoffen, Instrumenten
und Wasser bestimmten Apparaten haben wir wesentliche Ver-

besserungen vorgenomimen.
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Fig. 11. Badehauns. (Erdgeschof.)

Erlauterung:

1 Laryngoskopiezimmer

(2,50 zu 3,10 m).
2 Klosettanlage und Kammer fiir Reini-
rungsgerite mit Yorraum.

um fiir pnenmatische Behandlung
und Inhalationen (3,60 zu 5,34 m).
Wartezimmer.
Zwischen & und 4 Haupteingang.
Zimmer des dirigierenden Arztes,
Turnranum (5,64 zu 543 m).
Wartehalle (4,50 m breit).
Dienstzimmer und Vorratskammer.
Inhalatorium mit Heyerschem Ap-
arat (2,80 zu 4,70 m).

Jifene Hallen der Nachbarpavillons,
Rubesaal (11,20 zu 4,70 m) mit Aus-
kleidezellen.

3

B

1d
Il

12 Baderaum f. medizin. Bider mit
2 Fayencewannen (4,00 zu 4,70 m),
Raum fiir elektrische HeiBluftbider
(4,05 zu 5,54 m).

Dampfkastenbad.

Klosett mit Vorraum.
Hydrotherapeutischer Saal f. Brause-
biider, Packungen und Massage, mit
Tauchbassin, Kathederdusche und
2 Abkiihlungewannen fiir Schwitz-
bider (9,23 zu 7,00 m).

Sandbad (3,92 zn 5,84 m) mit Sand-
abwurf in den Keller hinein,

18 Offene Halle fiir Sandbider.

19 Raum zur Erhitzung des Sandes,
20 Kammer fiir Badewische.

i3

14
15
IG

1y
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zur Decke hinaufreichende, 2,42 m breite Fensteriffnungen und schmale
Fensterpfeiler, dazu an den Winden ein Paneel ans weilen Glasur-
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Fig. 12. I'utlmluglEeh-:mutﬁmisehe Abteilung. (Erdgeschof.)
Erliuterung:
1 Arbeitszimmer des chirurgischen Aufzug zu den Sammlungsriumen.
dirigierenden Arztes. 10 Vorraum des Sezierzaales mit Auf-
2 u. & Arbeitsrinme des Prosektors. zug und Treppe zum Leichenkeller.
4 Bibliothekzimmer, '’ 17 Vorraum der Kapelle mit Aufzug
5 Friihstiickszimmer fiir Arzte. fiir Siirge.
& Dienerzimmer. 3 12 Zimmer des Geistlichen. :
Zwischen 6 u. 7 Eingang fiir Arzte. 15 Kapelle (7,60 zu 8,50 m) mit Vor-
7 Liiftungsflur (2,70 m breit). I halle und Eingangstreppe.
& Beziersaal (9,74 zu 6,77 m). 4 Warteraum fiir Leidtragende.
9  Herstellungsraum fiir wissenschaftl. | (Bei » im KellergeschoB: Einfahrt fiir
Priiparate (6,47 zu 6,90 m) nebst | Leichen.)

platten und dariiber einen fast weilen Farbenanstrich erhalten. Bei
der grolen Helligkeit, die so erzielt wurde, durften wir darauf ver-
zichten, die Sektionstische drehbar zu machen; und tatsiichlich hat
sich ein Bediirfnis nach dieser Richtung niemals bemerkbar gemacht.
Das Mobiliar des Saales wurde durchweg aus Eisen, schwarzem Marmor
und Glas hergestellt. Der Aufgzabe, die Geriiche des Seziersaales von
den Laboratorinmsriumen fernzuhalten, wird der Liiftungsflur gerecht;
gleichzeitig aber dient er auch als Kleiderablage fiir die zur Sektion
kommenden Arzte.

Der Treppenaufgang zum Obergeschol fithrt uns zu den
Sammlungsriumen und den mikroskopischen, bakteriologischen und
chemischen Laboratorien, denen ein Arbeitszimmer fiir den dirigieren-
den Arzt der inneren Abteilung nnd ein Wachtzimmer fiir den Labo-
ratorinmsdiener angegliedert wurde. Wie wir im einzelnen den verfiig-
baren Raum verteilt, und wie wir anch hier, wo es wiinschenswert er-
schien, durch Auflisung der Aulenwinde in breite Fenster und schmale
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Fensterpfeiler helles Licht und vortreffliche Arbeitsplitze gewonnen
haben, mag aus Fig. 13 entnommen werden, Besonders reichlich wurde

Py
=,
|
- 34,77 4
3.2 1 2 5 ia {5 30
e e I = - =
Fig. 13. Pathologisch-anatomische Abteilung. (Obergeschofl.)
Erliuterung:
15 . Bakteriologisches Laboratorium. blisertisch u. Mikroskopierplatzen.
15 Sterilisationszimmer | — Zugang zur Abteilung fir iibel-
16 Arbeits- und Mikrozkopierraum | riechende Untersuchungen.
(4,60 zu 5,43 m). ! 22 Raum fiir Arbeiten m. d.gSp-eL'I;ral-
17 Thermostaten - Zimmer. apparat. — Hiervon durch dicht
18  Mikroskopiersaal (11,41 zu 5,77 m), schliefende Glaswand abgetrennt:
15  Arbeitszimmer des inneren dirigie- Arbeitsraum mit Digestorium fiir
renden Arztes. tibelriechende Untersunchungen.
20 Dienst-und Wachtzimmer der Labo- 28 Raum fiir physikalische Wagen.
ratoriumsdiener. 24 Sammlungsriume fiir pathologische
21 ff. Chemisches Laboratorium. Priparate (7,00 zu 690 m und
21 p (Frofer Arbeitsraum mit Di- 4,50 zu 8,37 m).
gestorien,offenen Arbeitstischen | w2 Luftraum der durch zwei Geschosse
und Mikroskopierplitzen hindurchreichenden Kapelle.
(9,74 zu 6,77 m). . Zwischen 17 und 18 Treppe zum Dach
21 b Kleiner Arbeitsraum mit Glas- | und zur Knochenbleichestelle.

das chemische Laboratorium der inneren Abteilung bemessen
und ausgestattet. Zu ihm gehioren zwei grioflere Arbeitsriume, ein
abgeschlossener Raum fiir Untersuchungen mit iibelriechenden Stoffen,
ein Raum fiir Arbeiten mit dem Spektralapparat, endlich ein abge-
legenes Wigezimmer; alle diese Riume wurden iibrigens nicht nur
fiir chemische, sondern auch mikroskopische Arbeiten eingerichtet.
Grifere Beschrinkung hatten wir uns dagegen in der Ausdehnung
des bakteriologischen Laboratoriums auferlegt. Aus einem
Mikroskopierraum, einem Zimmer fiir Brutapparate und einem Arbeits-
ranm zur Herstellung der Nihrbiden zusammengesetzt, war es aller-
dings grob genung, um den Anforderungen unserer Krankenabteilungen
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dauernd entsprechen zu kinnen. Aber seit ein stidtisches Unter-
suchungsamt unter der Leitung unseres fritheren Prosektors Professor
Henke in unserer Anstalt eingerichtet und unter seinem Nachfolger
Professor Dietrich infolge reger Inanspruchnahme seitens der Stadt-
irzte noch erweitert worden ist, sind die Aufgaben gerade fiir die
bakteriologische Abteilung in solchem Male gewachsen, dal eine etwas
breitere Laboratoriumsanlage wiinschenswert gewesen wiire.

Gleiche Sorgfalt wie die oberen Geschosse haben auch die
Kellerrdumlichkeiten in ihrer Bearbeitung erfahren. Fiir die
Aufbewahrung der Leichen, deren Einfahrt an der westlichen Giebel-
seite erfolgt, ist im mittleren Geb#udeteil ein grofer, doppelseitiz mit
Fenstern versehener und gut ventilierter Raum angelegt worden,
Hinsichtlich der iibrigen Réiume sei hier nur eines besonderen Zimmers
fiir Arbeiten mit Cholerabakterien gedacht.

Ehe ich dieses Gebaude verlasse, mull ich noch einen Augenblick
bei den Ventilationseinrichtungen verweilen. Wie in der
Raumanordnung fiir eine scharfe Trennung der Kapelle und der Labo-
ratorien von den Sektionsrdumen, desgleichen fiir eine Absonderung
des Einsargungsraumes von dem Leichenkeller gesorgt wurde, so sind
auch die Liiftungsanlagen fiir den Kapellenteil des Hauses, fiir die
Leichen- und Sektionsriume und endlich fiir die iibrigen Gebiundeteile
voneinander getrennt, also in drei voneinander abgesonderte Systeme
zerlegt worden. Durch die Ausschaltung aller Verbindungen zwischen
ihren Ventilationskanilen wird die Beeintrichtigung des einen Ge-
baudeteils durch einen anderen in wirksamer Art verhiitet. Fine
vollkommene Abtrennung von den allgemeinen Liiftungsanlagen kam
natiirlich bei den Abzugskanilen der Digestorien zur Durchfithrung.
Mit Vorteil haben wir in diese Rohre Heizschlangen an Stelle der
sonst gebriduchlichen Lockflammen eingesetzt.

Das Desinfektions- und Verbrennungshaus.

Von gréfter Bedeutung fiir die hygienische Beschaffenheit der
Anstalt ist ein Geb#iude, welches im Norden des Krankenhausgelandes
durch die Eigenart seiner #iuferen Form den Blick auf sich lenkt, das
vielfachen Zwecken dienende Desinfektions- und Verbren-
nungshaus. -

In diesem Geb#ude sollen einerseits alle infizierten Gerite und
Gegenstinde der Krankenabteilungen, andererseits aber auch die Klei-
dungsstiicke der nen aufgenommenen Kranken desinfiziert und bis zur
Entlassung in sorgsamer Weise aufbewahrt werden. In ihm werden
auch die verbrauchten Verbandstoffe, ebenso Hausmiill, Kehricht,
Leichenteile und Versuchstiere mit Hilfe einer rauch- und geruch-
losen Verbrennung zerstiirt, withrend die zum Transport benutzten Ge-

falie desinfiziert und gereinigt das Haus verlassen.
Festschrift z. 14. internat. Hygienckongrel zu Berlin, a7
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Naturgemil sind die zur Desinfektion und Verbrennung erforder-
lichen Einrichtungen in das Erdgeschol,, die Aufbewahrungsrinme fiir
die Kleidungsstiicke der Kranken dagegen in das Obergeschol gelegt
worden., Hier fanden auch die Wohnraume fiir die Desinfektionswarter
Platz; doch wurden sie vollstindig von der Kleiderkammer getrennt
und mit eigenem Treppenaufezang versehen.

Um die desinfizierten Gegenstinde von den infizierten in scharfer
Weise abzusondern, hat das Erdgeschol eine stremg durchgefiihrte
Scheidung der Annahmeseite von der Ausgabeseite erfahren.

23,29

| 30,28 ’
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Fig. 14. Desinfektions- und Verbrennungshans. (Erdgeschof.)
Erlduterung,

1i1. Badeabteilung fiir entlassene Kranke | u. Kammer f. Reinigungsgeriite.
aus den Isoliergebiinden. ; 5 Badezimmer.
1 Eingang. — Warte- und Aus- | ¢ Ankleideraum. — Ausgang.
kleideraum nebst Klosett. 7f. Badeabteilung fiir Beamte.
2 Bade- und Waschraum. 7 Garderobe und Ankleideraum.
2 Ankleideraum. — Ausgang. & Badezimmer nebst Auskleideab-
4. Umkleide- und Badeabteilung fiir teilung, von & durch eine halb-
Dresinfektionsarbeiter. hohe Wand getrennt.
4 Vorraum der Desinfektionsab- 9 Dienstzimmer d. Desinfektions-Auf-
teilung zum Waschen u. Aus- sehers, mit Fenster nach d. Annahme-
kleiden nach der Arbeit; Klosett raum u. Tiir nach d. Ausgaberaum d.
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Desinfektions-Abteilung.

10 f. Desinfektionsriume (je 12,00 breit,
6,50 m tief). — In die Trennungs-
wand eingebant ein Wiischedesin-
fektor u. 2 (spiter 3) Dampf-Des-
infektionsapparate. — Die Ver-
stiindigung erfolgt durch ein Fenster
in der I-fitte er Wand, durch
Klingel u. Telephon.

10 Annahmeraum fiir infizierte
Gegenstiinde nebst Vorhalle.
11 Ausgaberaum fiir desinfizierte
Gegenstinde nebst Vorhalle.
12 Lagerraum fiir Matratzen, Decken,
Bettstellen ete.

419

18 f. Verbrennungs-Abteilung.

1z Einlieferungs- u. Verbrennungs-
raum mit 2 Korischen Oefen.
In die Umfassungsmauer einge-
baut : Sterilisator fiir Speisereste
aus der Isolierabteilung.

14 Ausgaberaum der desinfizierten
Miill- und Verbandstoffeimer. —
Zwischen 12 u. 14 eingebaut:
Desinfektionsapparat fiir Trans-
portgefiilie.

156 Treppe zur Kleiderkammer im Ober-
geschoB., Daneben Kammer fiir Rei-
nigungsgeriite u. Klosett.

16 Eingang u. Treppezu den Wohnungen

(18,79 zu 6,00 m). der Desinfektionsarbeiter.

Den Mittelteil des Gebindes nehmen zwei grofe, durch eine Mauer
getrennte und an ihrer Fensterwand mit einer gedeckten Vorhalle
versehene Riéume ein: auf der einen, den Krankengebiuden abgewen-
deten Seite der Annahmeraum fiir infizierte Gegenstinde,
anf der anderen der Ausgaberaum fiir desinfizierte Gegen-
stinde. In die Trennungsmauer sind die Desinfektionsapparate ein-
gebaut, zur Zeit ein Wiischedesinfektor und zwei Dampfdesinfektions-
apparate, welche im Annahmeraum mit den zu desinfizierenden Gegen-
stinden beschickt und im Ausgaberaum nach Beendigung des Des-
infektions- und Trocknungsvorganges wieder entladen werden. Das
Dienstzimmer des Desinfektionsaufsehers ist so angeordnet, dal von
dort ans durch ein Fenster der Annahmeraum iiberwacht und durch
eine Tiir der Ausgaberaum betreten werden kann. Dieser wiederum
steht, wie Fig. 14 zeigt, in Verbindung mit einem grileren Lager-
raum fiir desinfizierte Matratzen, Decken, Bettstellen und andere Gegen-
stinde, ebenso mit den R#umen der Kleiderkammer im Obergeschal.

In i#hnlicher Weise wie in der Desinfektionsabteilung ist die
Trennung im westlichen Gebindeteil, in der Verbrennungsab-
teilung, durchgefithrt worden. Hier erfolgt die Annahme der Miill-
und Verbandstoffeimer in einem grofen Verbrenmnungsraum, in wel-
chem sich zwei Korische Verbrennungsiifen und ein nach aufen
zn entleerender Kochapparat fiir Speisereste der Isolierabteilung befinden.
Die Ausgabe dagegen vollzieht sich von einem Nebenraum aus, nachdem
die Transportgefile einen eigenartigen, von der Firma Rietschel &
Henneberg gelieferten Kochapparat durchwandert haben,

Auch fiir den Verkehr des Persomals sind die erforderlichen Vor-
sichtsmalregeln getroffen., Im Zusammenhang mit der Annahmeseite
des Hauses wurden zwei Umkleide- und Badeabteilungen
fiilr die Desinfektionsarbeiter und Oberbeamten ange-
legt; in solcher Anordnung, daf derjenige, welcher den Annahmeranm

der Desinfektionsabteilung verlassen will, seinen Weg zuniichst durch
i
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Empfang. Sind die Speisen jedoch fiir die hiéher gelegenen Anstalts-
abteilungen bestimmt, so werden sie vom Anrichteraum ans mit Hilfe
zweier elektrisch betriebener Aufziige zum Obergeschol hinaufgeschafft
und dort ebenfalls auf einem Flur, also im Inneren des Gebiudes in
die Speisetransportwagen verladen. In diesen Wagen gelangen gie
iiber die friiher erwidhnte Briicke zu den einzelnen Krankengebiuden.
Einer Abkithlung der Speisen withrend des Transportes ist durch eine
zwischen den doppelten Wiinden der Wagen befindliche Korkmehl-
filllang wirksam entgegengearbeitet worden.

An den Kochapparaten wurden vielfach Verbesserungen vorge-
nommen, so dal die schinen, von der Firma Senking in Hildesheim
welieferten und teilweise aus Reinnickel hergestellten Apparate gegen
frither einen bedeutenden Fortschritt erkennen lassen. So sind bei-
spielsweise zur leichteren Bedienung der grofien, fiir das Kochen mit
Dampf- und Wasserbad eingerichteten Kochkessel alle Ventile zu
einem Kurbelapparat vereinigt worden, der jeden Fehler des Kiichen-
personals ausschlielen mul. Neu konstruiert wurde ein Apparat, in
welchem wir die S#iuglingsmileh ebensowohl zu pasteurisieren wie zu
sterilisieren vermégen.

Im Waschhause entspricht die Anordnung der R#éume dem
fortschreitenden Gange der Waschebehandlung, so dal von der Ein-
liefernngsstelle an bis zur Ausgabe kein Ranum zum zweiten Male von
der Wiasche durchwandert zu werden braucht. Der gleiche Grundsatz
galt fiir die Aufstellung der elektrisch angetriebenen Maschinen im
groben Waschraum, der in der Mitte des Gebiiudes liegt und durch zwei
Geschosse hindurch reicht. Von dem Annahme- und Sertierraum mit
seinen fiir die verschiedenen Wiischestiicke gesonderten Abteilungen
kommt die Wische in den Einweichraum, dessen Einweichgefile
massive, mit Glasurplatten belegte Wandungen erhalten haben; von
hier aus gelangt sie in den Waschraum und dann durch den Trocken-
raum, der fiir einen Teil der Wische mit einem grolen, gegen friiher
verbesserten Kettentrockenapparat ausgestattet ist, in die Mangel-
riiume mit ihren eisernen Kastenmangeln oder zu dem Dampfplatt-
apparat und schlieflich zum Handmagazin und Ausgaberaum. Zwei
Vorriume zur Einlieferung der unsauberen und zur Ausgabe der reinen
‘Whsche bezeichnen als kleine Vorbauten des Waschhauses den Anfang
und das Ende in der Reihe dieser Riume, wihrend Flick- und Platt-
stuben in das Obergeschol verlegt worden sind.

Sowohl im Kochhaus wie im Waschhaus zerfallen die
Obergeschosse und Dachgeschosse in zwei villiz getrennte
Abteilungen. Die eine Gebiiudehilfte ist zur Einrichtung von Vorrats-
raumen verwendet worden; die andere enthilt die Wohnriume fiir
das weibliche Personal. Die in den Geb#uden beschaftigten Minner
dagegen haben ihre Wohnréiume im Beamtenhaus erhalten.
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V1. Die Organisation des Krankenhausdienstes seit Ertffnung
der neuen Anstalt.

Nach der Vollendung der wichtigsten Bauarbeiten im Jahre 1904
wurde unverziiglich die Uberfithrung der Kranken nach der neuen
Anstalt eingeleitet und in kurzer Zeit zum Abschlul gebracht.

Von diesem Zeitpunkte an konnte das Biirgerhaus wieder
seiner eigentlichen Bestimmung, der Aufnahme erwerbsunfihiger und
siecher Personen, iibergeben werden.

Gleichzeitig erfolgte fiir den Betrieb des alten ,Kranken-
hauses Charlottenburg-Kirchstralbe® eine Einschrinkung in-
sofern, als nach den Bestimmungen der Gemeindebehirden nur die
Abteilungen fiir Geburtshilfe, Geschlechts- und Hautkrankheiten dort
verbleiben sollten. Doch wurden sehr bald im Zusammenhange mit
der erstrenannten Abteilung die Anfiinge eines Sauglings- und Wich-
nerinnenheims ins Leben gerufen; es wurde der leitende Arzt des
Krankenhauses, Dr. Keller, ermiichtigt, nicht nur Schwangere einige
Zeit vor der Entbindung, sondern auch Wochnerinnen und Siuglinge
bis zur Dauer von 3 Monaten unentgeltlich zu verpflegen.

Fiir die Aufnahme aller anderen Kranken hatte fortan das neue
ysEKrankenhaus Charlottenburg-Westend* allein zu sorgen

Der gesamte Krankenhausbetrieb in dieser neuen Anstalt ist der
Leitung eines #rztlichen Direktors unterstellt, der zugleich als leitender
Arzt der chirurgischen Abteilung titig ist.

Thm untersteht fiir die Uberwachung des Verwaltungs- und Wirt-
schaftsbetriebes ein Oberinspektor,

Mit der Wahrnehmung des drztlichen Dienstes ist in jeder
Krankenabteilung ein leitender Arzt und in der pathologisch-anato-
mischen Abteilung ein Prosektor beauftragt; sie alle iiben ihre drztliche
Tatigkeit in voller Selbstéindigkeit ans,

Jedem der heiden leitenden Arzte steht ein Oberarzt zur Seite,
welcher auf der Krankenabteilung fiir ihn eintreten und ihn in der
Anleitung der jiingeren Abteilungsiirzte unterstiitzen soll. Zur Zeit
versehen den Dienst der Assistenziirzte auler einem zur chirurgischen
Abteilung kommandierten Sanititzoffizier der Armee 12 von der Stadt
angestellte Herren, je 5 auf der chirurgischen und inneren und 2
auf der pathologisch-anatomischen Abteilung, Ferner kinnen mit
freier Gewithrung von Wohnung und Unterhalt 11 Hilfs- und Volontir-
arzte, darunter 6 mit Gehalt, und zu ihrer praktischen Ausbildung
am Krankenbett 15 Praktikanten angenommen werden.

Die Apotheke, zu deren Aufgaben aunch die regelmibige Unter-
suchung der fiir den Anstaltsbetrieb beschafften Nahrungsmittel und
Verbrauchsartikel gehtirt, wird von einem Oberapotheker und einem
Apotheker verwaltet.
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Die KErankenpflege liegt in der Obhut ,stiddtischer Kranken-
schwestern*, zu deren Ersatz zum Teil fremde Pflegerinnen héherer
Bildung angenommen, zum Teil Schiilerinnen in der Schwesternschule
des Krankenhauses selbst herangebildet werden. Fiir die griiberen
Arbeiten sind. ihnen Wirter und Hilfswirterinnen beigegeben; ins-
besondere soll ihnen in jedem der Minnersile, ebenso in den Auf-
nahmeabteilungen die Hilfe eines Wirters zur Verfiigung stehen; auch
ist dafiir gesorgt, dal die Nachtwache einer Minnerabteilung jederzeit
einen Wirter zur Unterstiitzung heranzurufen vermag. — Auller der
Oberin sind gegenwiirtiz 12 Oberschwestern, 70 Schwestern und
26 Schiilerinnen vorhanden. Hierzu kommen als Hilfspersonal 6 Hilfs-
wirterinnen und 16 Warter, weiterhin an solchen Personen, welche zwar
nicht unmittelbar in der Krankenpflege, aber doch im Arbeitsbereich
der Arzte titig sind, 4 Diener fiir die pathologisch-anatomische Ab-
teilung, 2 Diener fiir die Apotheke und endlich 12 Hausdiener und
27 Hausmidchen in den Krankengebiuden.

Im Verwaltungs- und Betriebsdienst der Anstalt stehen
dem Oberinspektor 8 Bureaubeamte und in héheren Stellen 1 Ma-
terialienverwalter, 1 Kiichenverwalter, 1 Hausmeister, 1 Maschinen-
meister, 1 Desinfektionsaufseher, 1 Wischeverwalterin und die Vor-
steherin des Kochhauses zur Seite.

Weiterhin werden beschaftigt:

im Kiichenbetriebe 2 Xichinnen, 18 Kiichenmidchen und
2 Hausdiener,

im Waschhause 1 Oberwischerin, 2 Waschhausarbeiter und
27 Waschm#idchen, Nitherinnen und Plitterinnen,

in anderen Gebieten des Anstaltsbetriebes aufer 11 Hausdienern
und Hansm#dchen noch 2 Fernsprechgehilfinnen, 1 Bote,
3 Pfirtner, 1 Wichter und 2 Desinfektionsarbeiter,

endlich zur Bedienung und Instandhaltung der technischen An-
lagen 1 Obermaschinist, 1 Elektromonteur und 20 Maschi-
nisten, Handwerker und Kesselhausarbeiter.

Die Beschifticung von Haunshandwerkern hat sich iibrigens in
anserer Anstalt gut bewihrt; sie trigt viel dazu bei, die Arbeiten zu
beschleunigen und die sonst recht erheblichen Ausgaben fiir die In-
standhaltung des Inventars und der Baulichkeiten herabzumindern.

Im Vergleich zu der vorhandenen Anzahl von Krankenbetten er-
scheint eine Gesamtzahl von 306 stindig angestellten Personen hoch,
Doch darf nicht auber Acht gelassen werden, dal unsere Anstalt mit
ihren Einrichtungen ebensowohl in den Krankenabteilungen wie in den
Wirtschaftsgebiuden allen hygienischen Anforderungen gerecht werden
soll, dal sie daher auch hinsichtlich ihres Personalbedarfs iiber das
Mal alterer Krankenanstalten hinausgehen mul.

Das Wirtschaftsergebnis hat sich derart gestaltet, dab die
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machung des Auswurfs und durch griflere Vorsicht im Verkehr mit
Schwindsiichtigen vor Ubertragung zu schiitzen; auf solche Weise sind
die krassesten Fille von Ansteckung vermieden worden, die friiher
zweifellos zu einem nicht geringen Teil zu Krankheit fiithrten.

Die Krankenversicherung, deren Mitgliederzahl in Preulen
von 2 Millionen im Jahre 1885 auf 5 Millionen im Jahre 1897 ge-
stiegen ist, hat durch die von ihr gewiihrte Leistung der freien arzt-
lichen Behandlung eine friihzeitigere Erkennung der Krankheit als
vorher und dadurch giinstigere Heilungsaussichten ermoglicht und zu-
gleich durch die bei Verzicht auf Krankengeld gewiihrte freie Kranken-
hausbehandlung das Aufsuchen der allgemeinen Krankenanstalten er-
leichtert. Die letztere Wirkung der Krankenversicherung kommt in
der nach dem Jahre 1884 eintretenden Steigerung der Zahl der in
allgemeinen Krankenanstalten wegen Tuberkulose Behandelten deuntlich
znm Aunsdruck;

im Jahre 1877 betrug diese Zahl 10285
” " 1885 3 n - 16379
tH n 189? n n " 26 51 1

Der Verlauf der Kurve der Tuberkulose-Sterblichkeit erweckt den
Anschein, als ob mit dem Jahre 1898 die Wirkung dieser allgemeinen
Malnahmen sich zu erschipfen beginnt. Gliicklicherweise hatte sich
schon lange, ehe dieser Stillstand eintrat, die Erkenntnis Bahn ge-
brochen, dal einer so tief im Volke eingewurzelten Seuche gegeniiber
allremeine Malnahmen nicht ausreichend und dal Sondermal-
nahmen in der Richtung der individuellen Fiirsorge fiir den ein-
zelnen Tuberkulisen erforderlich seien.

Die erste Etappe auf dem Wege der Sonderfiirsorge bildete die
Errichtung eigener Anstalten fiir die heilbaren Tuberkultsen: der
Volksheilstatten,

Die deutsche Heilstittenbewegung hat ihren Ausgangspunkt ge-
nommen von den Lehren der Brehmer und Dettweiler, die gestiitzt
auf die Erfolge ihrer eigenen Anstalten (Gorbersdorf, begriindet 1854,
Falkenstein 1876), die Anschanung verfochten, dal die Lungenschwind-
sucht durch hygienisch-ditetische Behandlung heilbar sei. Das Ziel
der deutschen Volksheilstittenbewegung war, diese Behandlungs-
methoden, die wegen ihrer Kostspieligkeit nur den Wohlbemittelten
zugingig waren, auch den Minderbemittelten zu gute kommen zi
lassen. Bereits in den achtziger Jahren haben sich an verschiedenen
deutgchen Orten Bestrebungen geltend gemacht, um die Segnungen
der Heilstittenbehandlung den weitesten Volkskreisen zu teil werden
zu lassen, und in einigen Stiadten, wie z. B. Hannover (1888), wurden
Vereine zur Begriindung von Heilstitten ins Leben gerufen. Thren
groben Aufschwung aber nahm diese Bewegung in Preulen erst, als im
Jahr 1890 fiihrende Kliniker, wie Ernst v. Leyden, B. Friin-
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der schnellen Entwickelung des Volksheilstiittenwesens in Preuflen zum

Aunsdruck kommt.,
Im Jahre 1892 hestanden 4 Volksheilstitten mit 2423 Betten

SR Sa i aaeT W 11 2 o [
SR 00 39 4 . 2988
i M N 57 . . Besl .

Die Schaffung wvon 57 wohl eingerichteten Krankenanstalten fiir
Minderbemittelte innerhalb so kurzer Zeit ist eine soziale Tat, die bei-
spiellos in der Geschichte der Krankenfiirsorge dasteht!

Eine Folge dieser =zahlreichen neu entstandenen Volksheilstittten
ist die aunlerordentliche Zunahme, welche die Zahl der an Tuberkulose
in allgemeinen Krankenhéusern (einschliellich Heilstitten) Behan-
delten seit dem Jahre 1900 erfihrt. Im Jahre 1900 wurden 37431
Personen an Tuberkulose behandelt, im Jahre 1905 79725 Personen,
das ist eine Zunahme won 112,99 Proz., die Bevilkerungszahl ist
wihrend dieser Zeit nur um 10,05 Proz. gestiegen und die Kranken-
zahl der iiberhaupt in simtlichen Heilanstalten Behandelten um
41,1 Proz. Einen ungefihren Begriff von der Bedeutung dieser Zahlen
fiir die Tuberkulosebekdmpfung gewinnt man, wenn man sie zu der
Zahl der jihrlichen Todesfille an Tuberkulose in Preufen in Be-
ziehung setzt. Im Jahre 1905 starben in Preufen 70323 Personen
an Tuberkulose; die Zahl der an Tuberkulose in sdmtlichen Kranken-
anstalten Behandelten iibertraf also die Zahl der Todesfille fiir das

Jahre 1900 noch um 82169 hinter der i I HHHHS-
550 '
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stitten erhobene Tagespflegesatz betragt 3,560 M., die durchschnitt-
liche Aunfenthaltsdauer schwankt zwischen 424 Tagen und 101,56 Tagen.

Der Wirksamkeit der Triiger der Arbeiterversicherung steht eben-
biirtig diejenige der privaten Wohlfahrtsorganisationen zur Seite; auch
bei der Tuberkulosebekéimpfung sind durch gesetzliche Vorschriften und
Leistungen allein die Aufgaben der Firsorge nicht zu losen. Mit
Genugtuung darf festgestellt werden, dal fast in allen deutschen Orten
sich Franen und Minner gefunden haben, die sich selbstlos in den
Dienst der Tuberkulosebekiimpfung gestellt und durch ihre persinliche
Mitarbeit die Entwickelung des Heilstéittenwesens in hervorragender
Weise geftrdert haben. Um nur ein Beispiel anzufithren: Der Berlin-
Brandenburger Heilstiittenverein hat innerhalb dreier Jahre die Summe
von 700000 M. zur Errichtung seiner Heilstitte gesammelt, dazu
kommen noch zwei Stiftungen und zwar diejenige einer Million zur
Errichtung einer Heilstitte mit 256 Freibetten (Bleichrider-Stif-
tung) und diejenige einer weiteren Viertel-Million zur Errichtung einer
Kinderheilstitte, Ganz besonders aber verdient die Tatigkeit zweier
Organisationen an dieser Stelle hervorgehoben zu werden, 1. des Jo-
hanniterordens und 2. des Roten Krenzes. Der Johanniterorden
hat bereits Ende der 80er Jahre eine Heilstiitte in Lippspringe errichtet
und im Jahre 1898 eine solche in Sorge, die vornehmlich fiir die
durch keine Arbeiterversicherung geschiitzten Frauen des Mittelstandes
bestimmt ist.

Die werbende Kraft des Roten Kreuzgedankens hat auch
auf dem Gebiete der Tuberkulosebekimpfung nicht versagt; stellt
doch die Firsorge fir Lungenkranke den bedeutsamsten Zweig der
Friedensarbeit des Roten Kreuzes dar.

Vorbildlich wirkt in dieser Hinsicht der unter der Leitung von
Exz. v. d. Knesebeck stehende ,Volksheilstittenverein vom
Roten Kreuz* (begriindet 1895), der mit der Heilstittenanlage von
Grabowsee unter Verwendung der fiir den Kriegsfall bestimmten
Baracken seine Tiatigkeit begann und dieselbe planmilbig anf Grund
gewonnener neuer Erfahrungen in der Weise ausgestaltete, dal zu-
niichst filr die Familien der Grabowseer Pfleglinge mit Hilfe der
Roten-Kreuz-Schwestern gesorgt wurde (Familienfiirsorge) und
dal sodann fiir die bedrohten oder bereits infizierten Kinder dieser
Familien eigene Heilstiéitten und lindliche Kolonien (Hohenlychen) ge-
schaffen wiirden.

Anch die Kommunen haben sich an der Errichtung von Heilstiétten
beteiligt ; die erste kommunale Heilstétte ist die von der Stadt Berlin
geschaffene zn Malchow (ertiffnet 1892). Das Interesse der Kommunen
an der Heilstittenbewegung ist unter anderem dadurch begriindet,
dal nach einer Entscheidung des Bundesamtes fiir das Heimatwesen
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die Heilstiittenbehandlung Hilfsbediirftizer zu den pflichtm#bigen Lei-
stungen der difentlichen Armenpflege gehirt.

Die bauliche Anlage der Heilstitten ist fast durchweg
nach den gleichen Grundsitzen in Anpassung an die besonderen Be-
diirfnisse fiir die Behandlung Lungenkranker erfolgt. Im nachfolgenden
sollen die allgemeinen bei dem Bau beobachteten Gesichtspunkte 1) kurz
skizziert werden.

Fir die Heilstitten ist in der Regel eine Gegend ausgesucht,
die eine geschiitzte Lage gegen herrschende Winde, namentlich gegen
Nord und Ost hat, und dabei einer miiglichst langen und ausgiebigen
Besonnung ausgesetzt ist. Gestiitzt auf die von Dettweiler zuerst
vertretene Anschaunung, dal in jedem von Extremen freien Klima die
Tuberkulose mit Erfolg behandelt werden kiinne, sind fast in allen
Teilen der preulischen Monarchie Heilstdtten errichtet. Wenn auch
keineswegs der hohe Wert des Klimas fiir die Behandlung einzelner
Formen der Tuberkulose, namentlich der vorgeschritteneren, verkannt
werden soll, so hat doch andererseits die Behandlung in der Gegend,
in welcher die Kranken zu leben gezwungen sind, den Vorzug, dal
der Riickschlag, der sonst hiufic beim Ubergang ans klimatisch be-
sonders giinstigen Verhiltnissen nach dem Heimatsort eintritt, ver-
mieden wird. Die Heilstdtten sollen staub-, rub- und rauchfrei liegen,
eine Forderung, die sich in den meisten Fillen ohne besondere
Schwierigkeit hat erfiillen lassen. Als der beste Schutz gegen Norden
bewihrt sich immer im bergigen Terrain eine im Riicken der Anstalt
ansteigende waldbesetzte Berghihe. Die Mehrzahl der Heilstiitten
enthalten ein Hauptgebiude fir simtliche Kranke, das in der
Regel mehrstickiz aufgefiihrt ist; alle im hygienischen Sinne wich-
tigen Riume, namentlich die Schlaf- und Wohm#ume fiir die Kranken,
haben die Hauptfront nach Siiden, wihrend die Treppenhiiuser, Korri-
dore, Dienstriume etc. an der Nordseite untergebracht sind. Die
Krankenréiume bestehen entweder aus grolen Schlafsilen (Loslau,
Kinderheilstitte bei Belzig z. B.) oder aus kleineren Riumen mit einer
Belegungsfiihigkeit bis zu 6 Betten.

In unmittelbare Verbindung mit dem Hauptgeb#ude sind zumeist
die Liegehallen gebracht, die dem ganzen Heilstdttenbau sein charak-
teristisches Aussehen verleihen. Die Liegehallen sind der Sonnenseite
zugekehrt. Der Zwischenraum zwischen den einzelnen Liegestiihlen
sollte in der Regel einen Meter betragen; wo indes eine derartige
Entfernung nicht innegehalten werden kann, sind zwischen den ein-

1) Eine eingehende Wiirdigung dieser Gesichtspunkte enthilt die von
B. Frinkel heransgegebene Denkschrift: ,Der Stand der Tuberkulose-
bekiimpfung in Deutscﬁnnd 19054, Verlag des Zentralkomitees, Berlin, Eichhorn-
str. 1, in dem Abschnitt ,Heilstitten®, verfallt von den Baumeistern Schmieden
und Béthke, dem sich obige Darstellung anschliefit.
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giiltig anerkannte Kinderheilstitte zu Belzig, die auf Anregung von
B. Frinkel aus der Gabe eines ungenannten Wohltiters durch den
Berlin-Brandenburger Heilstittenverein errichtet wurde, soll im nach-
folgenden einer Beschreibung unterzogen werden,

Die Kinderheilstiitte zu Belzig.
Der nebenstehend abgedruckte Grundril der Kinderheilstatte gibt
das Erdgeschol wieder. Zu beiden Seiten vorspringend und mit ihrer Achse

Fig. 4. Kinderheilstitte Belzig.

von Siiden nach Norden gerichtet, liegen die Schlafsile; jedes Kind
hat sein eigenes Bettgestell und seinen eisernen Nachttisch, der oben
mit Linolenm belegt ist. Die Schlafsile haben je ein Fenster nach
Stiden und je vier Fenster nach Westen und Osten. Alle Fenster
sind mit Kippfligeln versehen, so dal die Liiftung durch die Fenster
ausreicht und von einer kiinstlichen Ventilation abgesehen werden kann.

Nach Norden zu hat der Schlatsaal zwei Tiiren, die eine geht auf
einen Flur, die andere in das Zimmer der Schwester. Letzteres
ist so eingerichtet, dal die Schwester auch von ihrem Bett aus, so-
bald die Tiire nach dem Schlafsaale getffnet ist, in denselben hinein-
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blicken kann und dal sie im Laufe des Tages durch in den Mauern
angebrachte Fenster auch die Liegehalle iibersehen kann.
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Fig. 5. GrundriB der Kinderheilstitte Belzig.

Der Flur miindet in den Wasch- und Ankleideraum. In
der Mitte desselben sind 16 Waschgefile zu einem Gruppenwaschtisch
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Fig. 6. Schlafeaal der Kinderheilstiitte Belzig.
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mit zwei Kesseln; als Heizkérper sind meist freistehende Radiatoren
verwandt. Die ganze Heizung wird von den Dampfkesseln der Haupt-
anstalt versorgt. Die Kinderheilstitte ist elektrisch beleuchtet,
gzum Teil mit Nernstlampen; die Kraft liefert die Zentrale bezw. die
Akkumulatorenbatterie der Hauptanstalt. Das Haus ist mit Wasser-
leitung versehen; die Abwisser werden nach den Rieselfeldern der
Anstalt geleitet.

Im Obergeschol des Mittelbaues befinden sich Wohn- und
Schlafzimmer des Arztes und ein Schwesternzimmer mit den Fenstern
nach Siiden, nach Norden das Untersuchungszimmer und ein Bade-
zimmer fir Arzte und Schwestern.

Im Dachgeschol befinden sich nach Siiden hinaus zwei je
zweibettige Isolierzimmer mit Veranda, nach Norden ein Zimmer fiir
das Personal mit daneben befindlichem Bade.

Die Speisen fiir die Kinder werden in der Kiiche der
Hauptanstalt, aber besonders gekocht und werden dann durch den
Keller der Anstalt und einen unterirdischen, aber durch Tageslicht
hinlinglich erhellten Gang, auf einem Speisewagen in ein Zimmer des
Kellers der Kinderheilstitte gefahren, welches unter der Anrichte liegt
und mit ihr durch einen Aufzug verbunden ist. Neben dem Aufzuge
ist hier ein Heiztisch angebracht.

Die Kinderheilstitte im ganzen ist mit Rasenflichen und Garten-
anlagen umgeben worden. Infolge ihres Baues wurde westlich von
dem Grundbesitze der Heilstitte wvon der Kirchengemeinde Belzig
eine mit Kiefernwald bestandene Fliche von ungefihr 36 Morgen zu-
gekauft.

Eine wertvolle Erginzung des Heilstittenwesens stellen die
Walderholungsstitten dar, die ihre Entstehung einer Anregung
von Dr. Wolf Becher und Dr. Rudolf Lennhoff verdanken.
Gelegentlich gemeinsamer Erhebungen iiber die Wohnungen tuber-
kuloser Arbeiter in Berlin entstand die Idee der Walderholungsstatten,
um dem kranken Arbeiter Gelegenheit zu gehen, fiir die Schadlichkeit
seiner Wohnung einen gewissen Ausgleich durch den Aufenthalt in
frischer Luft zn erhalten. Die Erfordernisse hierzn waren sehr ein-
fache. Damit der Kranke sich den ganzen Tag im Walde aufhalten
kann, ist in der Nihe der Stadt ein Waldstiick entweder vom Staat
oder von der Stadt zur Verfiigung zu stellen, das mit den stidti-
schen Verkehrsmitteln schnell und billig zu erreichen ist. Eine ge-
deckte Halle bietet Schutz gegen Regen, Liegestiihle einfachster Art
geben Gelegenheit zum Ruhen, Spiele sorgen fiir Unterhaltung, eine
Déckersche Baracke, wie sie das rote Kreuz fiir den Kriegsfall be-
sitzt, kann hier wahrend des Friedens als Wirtschaftsgebtude und
Kiiche etc. dienen. Fahren die Kranken morgens in die Erholungs-
‘statte und kehren abends in die Wohnung zuriick, so kénnen die Ein-
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Mabnahme anf dem Gebiete der Sonderfiirsorge fiir Tuberkuldse ge-
wesen. Ihr Hauptwert besteht in der therapeutischen Beeinflussung
der Anfangsfille: indem sie bei beginnender Krankheit die Schutz-
stoffe des Organismus gegen die eingedrungemen Tuberkelbazillen zur
Entfaltung bringen, und die infizierten Individuen zur Fithrung der-
jenigen Lebensweise anleiten, welche sie befihigt, der Giftwirkung der
Tuberkelbazillen zu widerstehen, verlegen sie den Angriffspunkt der
Bekidmpfung in die fritheste Entwickelungsperiode der Krankheit. Nicht
minder wichtig aber ist eine Sonderfiirsorge fiir die vorgeschritteneren
Stadien. Auch in dieser Richtung sind bereits die ersten Schritte
getan, teils durch Schaffung von Spezialkrankenh#usern fiir Tuberkultse
(Stettin), teils durch Ausgestaltung der Heimfiirsorge fiir die in ihren
Wohnungen Verbleibenden, Aufgaben, deren Lisung sich das Deutsche
Zentral - Komitee zur Bekimpfung der Tuberkulose (frither Zentral-
Komitee zur Errichtung von Heilstdtten fiir Lungenkranke) und dessen
Generalsekretir Dr. Nietner gegenwiirtiz besonders angslegen sein
lassen.

Angesichts des grolen Aufgebots von materiellen Opfern und
geisticen Energien ist es mit besonderer Genugtuung zun begriilen, dal
auch der jiingsten Phase der Tuberkulosebekimpfung der Erfolg nicht
versagt zu bleiben scheint, denn im Jahre 1906 ist die Tuber-
kulosesterblichkeit in Preullen mit 64454 Todesfillen
(17,28 auf 10000 Lebende) auf ihren bisher tiefsten
Stand gesunken, Wie die nachfolgende Zusammenstellung zeigt,
ist dieser Riickgang am stiéirksten im erwerbsfihigen und im Greisen-
alter, am geringsten im Kindesalter gewesen.

Sterblichkeit an Tuberkulose in Preulen in den Jahren
1876, 1806 und 1906, nach Altersklassen der Gestor-
benen, berechnet auf 10000 Lebende.

Altersklasse der an Tuberkulose Gestorbenen (einfache Zahlen)

eI T

0—15 Jahre |15—30 Jahre[30—60 Jahre| iiber 60 Jahre | Uberhaupt
1876 9 860 17 868 39380 | 14090 81 830
1806 12 602 18 209 32 559 10 256 73 630

1906 11353 15 725 27397 | 6973 64 454

Auf 10000 Lebende sind gestorben nach Ml;aruﬁl&asc:ﬁ i:_i?erhﬁltniaznhlen}
0—15 Jahre |15—30 Jahre(30—60 Jn,hre‘: iiber 60 Jahre | Uberhaupt?)

1876 : 10,76 26,91 48,62 17,62 3L,75
1896 o 1LI7 al,78 33,13 4228 23,08
1906 | 8,62 19,17 23,78 24,68 17,28

1) Die wenigen (estorbenen unbekannten Alters sind in der Spalte ,Uber-
haupt® enthalten.
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Die Volksheilstitten f
Zahl der Platze der verpflegten Kranken, ihre durchschnittliche Aufenthaltsdaner und ¢

—————

= | &  BlEEga]|y Einnahm
218 | B2k [sx|232|8 |-
w | 5 &= |F @|ZEF |~ & eingezahl-| ver :
E-'l ﬂﬁ = S'E EE ten Ver- | kauften | EIEENE
Name der Anstalt Eigentiimer 5| 8| 85 E == E’E g |22 [pflegungs-| Hesen Kapita
E |2 | Aad |28l 552 o Bl caldern | B2t | zinea
= g 0| ==F % | B Riaten)
5 E S |5 NS | Tage N | # |8 #|s| A
1 ; 2 N e L ) 10 11
Hohenstein Verein zur Errich-[1903| 62| 3—4|—| 247| 78 | — | 72 322/85[2203/40] 1668 |
tung von Lungen-
heilstitten in Ost-
Ere fen, E. V.,
onigsberg
Allenstein Verein zur Errich-|1907 100 3|50 '
tung von Lungen- u. 450 |
heilstitten in Ost- :
preuen, E. V. : i |
Grabowsee Volksheilst. - Verein|1896, 190 3/00|1001| 844 | — |243 795/06] — |—| —
vom Roten Kreuz ]
Belzig Berlin-Brandenbur-{1900| 161 3100| 548] 9591f 4 ( . %)
er Heilst.-Verein u. 2|50
iir Lungenkranke,
Berlin
Heimstitte Malchow Stadt Berlin 1892 104 2120| 725| 55,5 | — | 46 675|71|1537|51| —
= Blankenfelde| Stadt Berlin 1893 78 2|20| 5565| 50,4 | — | 34 176/85(1530/62| —
w  (Giitergotz | Stadt Berlin 19{::2; 98 2120| 750/ 58 | — | 58683/241006(52) —
" Buch Stadt Berlin 1905|150 2|20| 685| 53,9 | — | 26024|70 283/09] —
Eberswalde Verband der Vaterl.|1898| 300 6|—| 64| 59,37 42
Frauenvereine der 3150 '
Provinz Branden- . 2|— | |
burg, Berlin |k
Rathenow Rathenow. Lungen-{1900| 50 2|—| 234| 66,45 — | 46 776/50] — |—| 575 []
heilstiitten-Verein, 2120
E. V., Rathenow u. 350 ,
Miihltal, Kronprinzessin| Posen. Prov.-Verein|1904| 80 4/50/ 350| 65 1 l
Cecilie-Heilstitte z. Bekimpfung d. 3160 '
Tuberkulose als 5
Volkskrankheit, . I
Posen ' |
Loalau 0./, Heilstiittenverein £.|1808| 120 3,50 533| 99,5 | 2 130 000{—|1000/—| 413§
Iﬁgggﬁgmake im Kinder 2(50 !
.-Bez. Oppeln,
Loslau ppel
slawentzitz,  August-| Fiirst z. Hohenlohe-|1901| 115 1(75| 496 424 | 17 |
Krankenhaus hringen bis 6/—
{aiserin Auguste Vic-| Schles, Provinzial-|1004] 85 4|—| 328! 84 116 /6415 ; -— 1
toria-Volksheilstiitte in| verein zur Bekiim- : : ﬁ.}ﬁ-il ﬂl ,
Landeshut pfung der Lungen-
| tuberkul., Breslau i ' 'I ‘
1) Mit Ausschlull der von Trigern der Arbeiterversicherung errichteten. Zusammengestellt nach dg

irzt a. D. Dr. Nietner

und nach Mt

teilungen des Kgl. Pr. Statist. Landesamtes. 2) Die Punkte bezeichne
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Name der Anstalt Eigentiimer

ag

Zahl der ver-
pflegtenKranken

Preize der
Plitze fiir

___ einen T

=

|
1

= Durchschnittliche

Anfenthaltsdaver

eines Kranken

ahl der Ver-

emngezahl-

pflegungs-

storbenen

ten Ver-

geldern
S |8,

A | 2

s Ertffnungsjahr |

| Zahl der Pli

£n

=

~|
]
| 2

—

5]

Ambrock b. Hagen i. W. Mirkischer Volks-
| heilstiittenverb.,
Hagen
Frankfurter Verein
- fiir Rekonvale-
szentenanstalten,
Frankfurt a. M,

Oberkaufungen b. Casgel Sektion VII des
Vaterl. Frauen-
| vereins zu Cassel

Nassanische Heilstitte Nassanisch. Heil-
bei Naurod (Taunus),| stittenverein fiir
Reg.-Bez. Wiesbaden | Lungenkr., E. V.,
| Wieshaden

Rosbach, Stadtcilnische Cilner Heilstiitten-
Aupguste Victoria-Stif-| verein, E. V., Ciln
tung (Volksheilst.)
Ronsdorf Bergische Volks-
heilst. f. heilbare
Lungenkr. G. m.
b. H., Elberfeld

Verband z. Errichtong von
Vollesheilst. filr Lungen-
kranke im HReg.-Hezitk
Hoblenz, Koblenz

Kreiz Haarbriicken

Ruppertshain

Waldbreithach

Sonnenberg

Yeroin z. Errlchtung von
Volkshedlst. fir Lungen-
kranke filr dla Kreize
Esgen-Tand, Essen-Stadt,
Milheim (Rohr) Stadt u.

| Land, Rohrort, Dmaisburg

u. Oberbaveen (Rhid.),

E. ¥., Sitz in Esten

Lonise Gueury-Stiftung|Lonise Gueury-
Stiftung
Kreis Wittlich

Holsterhausen

Griinewald

1903
22

Okt.
1845

1500

1601

1901/
1902|

1904
1905

e

(-]

i
=13

v

=R

=]

1903

el L

okl

346

870

716 |

812
670

494
466

87

ol

68/,

47,7

59

58,9

146 30355

145 42718

160 943 55

150 132/97

i
130 000 —
157 246/—|

53 887|17
101 41115




























