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ist das neue Grossmont District
Hospital in San Diego County (Kali-
fornien). Der Entwurf stammt eben-
fallsvon der ArchitektenfirmaPereira
& Luckman (die ubrigens auch das
neue Hilton Hotel in Berlin entworfen
hat). Es zédhlte bei der Er6ffnung 100
Betten; nach der Vollendung der Er-
weiterungsbauten soll die Bettenzahl
auf 250 steigen. Das Krankenhaus
ist um einen Zentralkern angelegt,
der die klinischen und diagnosti-
schen Abteilungen und die Apothe-
ke usw. enthélt. Diese Anordnung
ermdglichte eine erhebliche Redu-
zierung der Kosten fur Leitungen,
Klimaanlagen,Luftungsanlagenusw.
Besonderes Augenmerk wurde bei
der Konstruktion auf die Méglichkeit
gerichtet, den Bau ohne Stérung des
Betriebes erweitern zu kénnen. Die
Architekten gingen von der Annah-
me aus, daB die medizinische Wis-
senschaft heute so rasch vorwiérts-
schreite, dal feste Wéande die Ver-
wendung neuer technischer Kon-
struktionsmittel nicht behindern diir-
fen. Die klinischen und chirurgi-
schen Abteilungen wurden daher in
einer fensterlosen, mit Klimaanlagen
versehenen Einheit zusammenge-
faBt. Da keine Sdulen oder Strebe-
pfeiler verwendet wurden, lassen
sich die bestehenden Betriebe leicht
vergréBern.

Ein groBesKrankenhaus ist das neue
«Kaiser Foundation Medical Cen-
ter»in San Francisco. Es handeltsich
um einen sieben Stockwerk hohen
Stahlbetonbau mit einer gldsernen

Kaiser Foundation Hospital in Los Ange-
les. Architekt: Clarence Mayhew.

Wand vor jedem Krankenzimmer.
Ein anderer, kleinerer Spitalbau,
ebenfalls vom Industriellen Henry
J. Kaiser erbaut, ist das «Kaiser
Foundation Hospital» in Walnut
Creek (Kalifornien). Auch hierist ein
zentraler «Nursing and Utility Corri-
dor» dazu bestimmt, den Schwe-
stern, Arzten und dem Personal viel
Arbeit und lange Wege zu ersparen.
Auf dem Korridor befinden sich so-
genannte «efficiency centers», in
denen die eigentliche Arbeit vor sich
geht. Der Zentralkorridor ist gleich-
zeitig Arbeitsraum, Schwesternsta-
tion und Aufbewahrungsraum fir
Apparate, Medikamente, medizini-
sche Instrumente, Wé&sche, Kran-
kengeschichten usw. Die Vorteile der
besondern Anordnung sind groB;
es wurde berechnet, da sich die
Schwestern etwa 85 % der Wegarbeit
ersparen kdnnen, die sie in einem
der &ltern Krankenh&user bewiltigen
missen. Das bedeutet, daB3 etwa 3
Stunden Geharbeit fir eine Schwe-
ster im Tag dahinfallen. Oder mit
andern Zahlen: 100 Schwestern kén-
nen die Tatigkeit verrichten, die in
altmodisch gebauten Krankenh&u-
sern von 140 Schwestern ausgefiihrt
werden.

Charakteristisch fir modern ange-
legte Krankenh&user ist es ferner,
daB3 der Patient, der die Schwester
braucht oder sie etwas fragen will,
mit ihr Gber das Telefon spricht.

Team X in Paris

Das Team X, das 1956 in Dubrovnik
den 10. CIAM-Kongre8 vorbereitet
hat und sich zum erstenmal 1959 in
Otterlo und ein zweitesmal 1960 in
Bagnols-sur-Céze traf, tagte an-
fangs Januar 1961 in Paris.

Vorschldge und Wiinsche der
Teilnehmer:

1. Vorbereitung einer Publikation,
in der die Meinung zur aktuellen

Lage der Architektur und des
Stédtebaus festgelegt wird.

2. Personliche Zusammenarbeit an
einem Projekt, das Ausdruck
dieser Meinung werden soll.

3. Das Resultat dieser Zusammen-
arbeit soll mit Arbeiten anderer
Personen oder Gruppen vergli-
chen werden.

4. Fiir diese Vergleiche geniigt ein
einfaches Kommunikationszen-
trum: der Briefkasten fur die
Entwicklungsarbeiten des Habitat,
Posthoornstraat 12 B, Rotterdam,
der 1959 in Otterlo fir diesen
Zweck gegriindet wurde.

5. Die Organisation CIAM wird fiir
die Ausarbeitung dieses Projek-
tes nicht mehr benétigt. Das
Team X, das bereits an den Nach-
kriegs-Kongressen der CIAM
dabei war, mochte den Organi-
satoren dieser Zusammenkiinfte
seine Achtung und Dankbarkeit
ausdriicken.

Die Teilnehmer der Zusammenkunft
des Team X in Paris:

Woods, Voelcker, Smithson, Josic,
Van Eyck, Candilis, Bakema.
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