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Fokus

Bauen fiir
Korper und Seele

Niemand ist gerne krank, niemand gerne im Spital. Eine heilsame
Umgebung kann nachweislich das Wohlbefinden starken
und die Genesung beschleunigen. Die «<Healing Architecture» verfolgt
neben planerischen auch wissenschaftliche Ziele.

Ute Ziegler, Senior Wissenschaftliche Mitarbeiterin, Forschungsgruppe Innenarchitektur,

ie Erkenntnis, dass die Ge-
staltung des Umfeldes einen
Einfluss auf die Genesung hat
und sogar therapeutisch ein-
gesetzt werden kann, reicht bis in die an-
tiken Tempelanlagen des Asklepieion von
Kos zuriick. Bereits im 5. Jahrhundert vor
Christus war der Arzt Hippokrates davon
liberzeugt, dass Krankheiten von dusse-
ren Faktoren ausgehen. Als therapeuti-
sche Mittel bertiicksichtigte er in seinem
antiken Krankenhaus neben Didt, Gym-
nastik, Baden im Meer und beruhigenden
Balsamen deshalb auch Umgebungsfakto-
ren wie die geografische Lage und die Ar-
chitektur. Im 19. Jahrhundert, genauer
1863, verfasste die britische Kranken-
schwester Florence Nightingale mit ihrer
Schrift «Notes on Hospitals»! ein Stan-
dardwerk fiir die Gestaltung von Spité-
lern, die die Genesung unterstiitzt. Dabei
hat sie bis heute giiltige Faktoren wie die
Zufuhr von frischer Luft, Warme, gute Be-
leuchtung, sauberes Wasser und die Eli-
minierung von Gerduschen identifiziert.
Die in den 1970er Jahren durchge-
fiihrte Pilotstudie «View through a window
may influence recovery from surgery»?
von Roger Ulrich zeigt sehr deutlich, dass
bereits eine minimale Intervention, wie
der visuelle Kontakt von Patientinnen und
Patienten mit Pflanzen und Landschaften
eine positive, die Heilung unterstiitzende
Wirkung hat. Diese Studie ist der Beginn
des sogenannten Evidence-based-Designs
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Die Illustration zeigt in abstrahierter Form, wie rein funktionalistische Aspekte eines Patientenzim-
mers mit forschungsbasierten emotionalen und atmosphérischen Qualitéten {iberlagert werden
konnen.
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(EBD). Bei diesem forschungsbasierten
Ansatz werden die Auswirkungen von
rdumlichen Gestaltungsfaktoren auf die
Gesundheit und Genesung von Patienten?
seit liber 30 Jahren systematisch wissen-
schaftlich untersucht und sind damit ein
wichtiger Bestandteil von Healing Archi-
tecture.

Patienten, Personal und Besucher

Evidence-based-Design strebt Gestal-
tungsentscheidungen an, die auf der
Grundlage von gut dokumentierter For-
schung und Best Practice getroffen wer-
den und fiir den Bau von Spitdlern und
Pflegeeinrichtungen eingesetzt werden
koénnen. Ziel ist es, die Genesungsprozesse
durch eine spezifische Kombination von
Gestaltungsfaktoren zu unterstiitzen und
zu verbessern. Durch den Einsatz von EBD
wurden unter anderem die Reduktionen
von Aufenthaltsdauer, Medikamenten-
einnahme, Infektionen und Stiirzen sowie
die Vermeidung von Angsten, Stress und
Delir nachgewiesen. Dariiber hinaus ste-
hen bei EBD auch die Verbesserung und
die Optimierung der Arbeitsprozesse und
Ablaufe des Personals sowie die Steige-
rung der Aufenthaltsqualitét von Angeho-
rigen bei ihren Besuchen im Fokus. Neben
der Gestaltung von Oberflichen und Réu-
men zielt diese ganzheitliche Herange-
hensweise darauf ab, positive Erlebnisse
und Erfahrungen zu schaffen. Diese sind
notwendig, weil sich Patienten, unabhéin-
gig von Alter, Geschlecht oder Krankheits-
bild, im Spital tendenziell ausgeliefert
fiithlen, da sie Verantwortung und Kont-
rolle oft abgeben miissen. Deutlich wird
dies beispielsweise vor einer Operation,
wenn sie durch lange gleichférmige und
funktionalistisch gestaltete Korridore ge-
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flihrt werden, die keinerlei positive Ab-
wechslung und Ablenkung bieten. Bei
Healing Architecture werden diese rein
funktionalistischen Aspekte bei der Ge-
staltung von Innenrdumen in Spitilern
hinterfragt. Neben Funktion und Effizienz
geht es um die emotionalen und atmo-
sphirischen Qualititen von Rdumen, die
durch addquate Farbgestaltung, warme
Materialien wie Holz und Textilien sowie
abgestimmte Lichtqualitdten und akus-
tisch wirksame Oberflichen erreicht
werden. Die gezielte Nutzung von wissen-
schaftlichen Erkenntnissen stellt wirkungs-
volle Werkzeuge fiir die Planung und Ge-
staltung von Innenrdumen zur Verfiigung,
die in Forschungsprojekten auch empi-
risch tiberpriifbar sind.

Neben den empirischen Gestaltungs-
ansédtzen, die auf Evidence-based-Design
beruhen, stehen bei Healing Architecture
auch die Bediirfnisse der Patienten im
Vordergrund. Je nach Krankheitsbild, Me-
dikation, Alter und psychischem Zustand
nehmen diese ihr Umfeld unterschiedlich
wahr. Ubertrigt man diese Erkenntnisse
auf die Gestaltung von Spitalumgebun-
gen, so kann ein und dasselbe standardi-
siert gestaltete Patientenzimmer unter-
schiedlich auf die jeweiligen Patienten
und ihre Besucher wirken. Das stellt alle
Beteiligten, die bei Neubauten oder Sanie-
rungen von Gesundheitsbauten involviert
sind, vor ungewodhnliche Herausforderun-
gen, da es keine verbindlichen Standards
gibt. Diesen Umstand beriicksichtigt die
bediirfnisorientierte Planung als einen
wesentlichen Teil von Healing Architec-
ture. Eine Methode, die die Bediirfnisse
der Menschen, die sich vor allem bei
schwerer Krankheit &ndern, im Fokus hat.
In Workshops mit Patienten, Pflegenden
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und Arzten werden gemeinsam Ideen und
Losungsvorschldge fiir Rdume, Versor-
gungen und Dienstleistungen entwickelt
und fiir die Planung und Gestaltung nutz-
bar gemacht. So konnen vielféltige Be-
diirfnisse und Probleme adressiert wer-
den, die den Planern und Gestaltern oft
nicht bewusst zuginglich sind. Die positi-
ven Effekte beziehen sich auf Themen wie
unter anderem Patientenautonomie, Kon-
trolle, Selbstverantwortung, Schutz der
Privatsphére, die das Wohlbefinden und
nachgelagert die Genesung entscheidend
beeinflussen.

Keine Patentlosung

Ein einfaches Rezept fiir die Gestaltung
von Innenrdumen in Spitélern und Pflege-
einrichtungen, das fiir jede Situation
passt, gibt es nicht. Es ist vielmehr ein
komplexer Prozess, der immer wieder aufs
Neue angegangen werden muss mit detail-
lierten Bestandsaufnahmen und Analy-
sen, um daraus adidquate Gestaltungskri-
terien ableiten zu kdonnen. Im Sinne von
Healing Architecture hilft jedoch eine
ganzheitliche Sicht, bei der nicht nur die
Prozesse und technische Infrastruktur im
Zentrum stehen, sondern auch die Bediirf-
nisse von Patienten, Besuchern und Per-
sonal bei der Umsetzung beriicksichtigt
werden.

1Vgl. Nightingale, F.: Notes on Hospitals, 3. Aufl.
London 1863

2Ulrich, R. S. (1984). View through a window may
influence recovery from surgery. Science 1984
April 27

3 Aus Griinden der Lesbarkeit wird nachfolgend
bei Personenbezeichnungen die médnnliche Form
gewahlt, die weibliche Form ist immer mitge-
meint.
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