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Das Krankenhaus als Kunstmuseum?

Gottfried Tritten

Kunst im Spital

«Kunst ist mit demokratischen Prinzi-
pien, vor allem mit jenen der bestim-
menden Mehrheit, der Sparsamkeit
oder der Niitzlichkeit nicht so leicht
vereinbar. Wenn fiir den Ankauf von
Kunstwerken Steuergelder verwendet
werden sollen, so mochte sich der
Steuerzahler gerne das Recht heraus-
nechmen, zu bestimmen, was fur Of-
fentliche Gebédude angekauft werden
darf. Diese Uberlegungen fiihren in
unserem Lande in der Regel dazu, in
den Kostenvoranschlag fiir 6ffentliche
Bauten keine oder nur ungeniigende
Summen fiir die <kiinstlerische Aus-
schmiickung> einzusetzen. Das war
auch der Fall, als das Regionalspital
Herisau gebaut wurde.

Man musste also einen anderen Weg
gehen: es galt, sich auf privater
Grundlage dieser Aufgabe anzuneh-
men. Durch intensive Anstrengungen
des damaligen Spitalpriasidenten Dr.
Joachim Auer, der Chefirzte Prof.
Dr. Rolf Lanz und Dr. Ernst Kuhn
sowie des ausfithrenden Architekten
Hanns-Ulrich Hohl und des beigezo-
genen kiinstlerischen Beraters Gott-
fried Tritten gelang es, der Doppel-
aufgabe Meister zu werden: einerseits
eine kiinstlerisch hochstehende Aus-
stattung des Spitals und seiner Umge-
bung zu planen, anderseits die Mittel
fiir deren Beschaffung bereitzustel-
len.» (Zitat aus dem Vorwort von
Regierungsrat Hans Alder sel. zur
Broschiire «Kunst am Bau, Regional-
spital Herisau».)

Da Herisau kein Kunstmuseum be-
sitzt, schlug ich als kiinstlerischer Be-
rater vor, den Versuch zu wagen, im
Spital selbst schrittweise ein kleines
Museum zu schaffen. Kein Kunstmu-
seum im {Ublichen Sinne natiirlich,
denn man musste den Gegebenheiten
des Ortes Rechnung tragen. Es sollte
eine lebendige Stitte der Kunst ent-
stehen, deren Tiiren immer offen sind,
ein Ort, der die Kranken, die Arzte
und das Personal sowie die Besucher
zur Besinnung und zur téglichen Aus-
einandersetzung mit den vielfiltigen
Aussagen der Kunst unserer Zeit an-
zuregen vermag.

Der Vorschlag fand die Zustimmung
der  Spital-Kunstkommission.  Ein
Rahmenprojekt sah sechs Bereiche
der Ausstattung vor: Im Innern: Die
Grossraume (Séle, Hallen), die Korri-
dore und Plitze auf den verschiedenen
Geschossen, die Raume mit besonde-
ren Funktionen (Kapelle, Autbah-
rung) und die Krankenzimmer; einen
weiteren Bereich umfassten die Zim-
mer der Arzte und des Personals. Ein
letzter Bereich schliesslich: die Umge-
bung des Spitals, der Aussenraum.

Mit moderner Kunst auseinandersetzen
Zwei Prinzipien standen im Vorder-
grund: Man wollte, so weit das mog-
lich war, die Kinstler der Region
beriicksichtigen, und man dachte nicht
an eine einmalige Aktion, sondern an
ein Werk, das tber Jahre entstehen
sollte und an dem verschiedene Gene-
rationen mitarbeiten sollten.

In einer ersten Phase mussten all jene
Werke in Auftrag gegeben werden,
die direkt am Bau oder im Zusam-
menhang mit architektonischen For-
men und Materialien geschaffen wer-
den mussten. Es handelte sich hier um
Grosswerke flir den Innen- und den
Aussenraum. Das Glasmosaik beim
Eingang zum Spital, das Relief im
Speisesaal, Plastische Werke am Spi-
tal oder im Freiraum.

Die Kommission setzte sich auch ein-
gehend mit den psychologischen Fra-
gen der moglichen Betrachter ausein-
ander: Dem Zustand der Kranken;
der Arbeit der Arzte, des Pflege- und
Verwaltungspersonals. Dann hatte
man auch an die Herkunft aller Spital-
insassen zu denken, an ihre ganz ver-
schiedene Vorstellung von Kunst und
an ihr eigentliches Kunstverstandnis.
Gerade hier sah man eine weitere
Aufgabe: die im Spital gezeigte Kunst
sollte zum Kunstverstdndnis erziehen,
dazu anregen, vor Kunstwerken zu
verweilen, sie auf sich wirken zu las-
sen, sich mit Unbekanntem auseinan-
derzusetzen. Wer weiss, ob nicht in
einer spateren Phase an Fiihrungen
gedacht werden konnte oder an Vor-
trige tiber Kunst und Kunsthandwerk;
man konnte auch gute Filme zeigen,

tiber Kunst und Kultur diskutieren.
Aus eben diesen psychologischen Er-
wigungen hat man sich entschieden,
auf den verschiedenen Stockwerken
Fotografien von nahmhaften Appen-
zeller Fotografen zu zeigen, die die
Landschaft, das Brauchtum, die Ar-
beit zum Thema hatten. Der Reich-
tum des Appenzeller Lebens sollte
darin zum Ausdruck und dem Be-
trachter nahe gebracht werden.
Schrittweise ist dann die Ausstattung
der verschiedenen Raume geplant und
in Auftrag gegeben worden: Ein
Wandteppich fiir die Kapelle, ein
Glasmosaik fiir die Aufbahrungshalle.
Grosse Bilder wurden fiir Hallen und
Siale angekauft. Die Aktion trug
Frichte, indem mit privaten und 6f-
fentlichen Mitteln Werke erworben
werden konnten.

Immer wieder Neues

Von allen Seiten her wurden Anre-
gungen gemacht: Die Kiinstler melde-
ten sich zum Wort, aber auch das
Personal und die Kranken. Eine wich-
tige Entscheidung hatten wir erst letz-
tes Jahr in Angriff genommen. Die
Frage namlich, wie die Krankenzim-
mer auszustatten seien. Der Kranke
bleibt ja im Durchschnitt nur 1-2
Wochen in seinem Zimmer. Was dem
einen gefillt, stosst beim anderen auf
Ablehnung. Wir entschlossen uns des-
halb fiir ein bewegliches System mit
auswechselbaren (Bilderleisten an den
Decken) gerahmten Bildern. Auch
hier achteten wir auf die Vielfalt der
Stromungen, der Techniken, auf den
Reichtum der Motive.

Das Ganze stellt einen Prozess, kein
Resultat dar. An ihm wird gearbeitet:
Man sucht, man tibt Kritik, man ver-
bessert, man erweitert. Nichts ist ab-
geschlossen: Im Innern des Spitals, im
Haus des Pflegepersonals und beson-
ders im Aussenraum bleibt noch viel
zu leisten.

Wir verzichten hier darauf, die einzel-
nen Werke zu beschreiben. Wer sich
daftr interessiert, kann die schone,
reich illustrierte Broschiire «Kunst am
Bau, Regionalspital Herisau» anfor-
dern.
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