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Gesamterneuerung des Inselspitals
Bern (zweite Etappe)

Architektengemeinschaft: J.Itten + Brechbühl, Architekten BSA, Bern, Dr. h.c. R.Steiger + Dr. h.c. H.Fietz, Architekten BSA, Zürich

Die erste Etappe (Wirtschaftsgebäude und Operationstrakt OST) wurde bereits 1964 bezogen und
die zweite Etappe (Bettenhaus und Operationstrakt WEST) 1971 eingeweiht.
Zurzeit sind verschiedene zusätzliche Erweiterungsbauten auf dem Inselareal in Ausführung.

1. Situation
Das Inselspital Bern liegt etwa

einen Kilometer westlich des
Stadtzentrums in leicht erhöhter und
verkehrslärmgeschützter Lage. Für
zukünftige Erweiterungen stehen
dem Spital genügend Landreserven
zur Verfügung.

Die Aufgabe für den projektierenden

Architekten bestand darin,
die alten Pavillons des Inselspitals
aus den Jahren 1870 bis 1890
etappenweise aufzugeben und den
Bedürfnissen einer Universitätsklinik
mit rund 800 Betten durch den Bau
von modernen Zentralbauten
gerecht zu werden. Während der
Durchführung der Gesamterneuerung

sollte der Betrieb des Spitals
durch einen Kreislauf von
Neubau—Umzug—Abbruch—Neubau
möglichst wenig eingeschränkt
werden.

Diese äusserst schwierige Aufgabe
wurde von den Architekten

nach folgenden Grundsätzen
gelöst: Die Zusammenfassung der
klinischen Gebäude in einen
Zentralbau erlaubte die Schaffung
einer weiten, zusammenhängenden
Grünzone; das Bettenhaus sollte
in direkten Kontakt zu dieser
Gartenanlage gebracht werden, wobei
ein vertikal gegliederter Baukörper
die beste Lösung für die internen
Verkehrs- und Betriebsprobleme
gewährleistete; die Zentralinstitute
und -dienste (Röntgen, Labor,
Sterilisation, Bettenzentrale) mussten
mit einem minimalen horizontalen
Weg direkt an die Vertikalverbindungen

angegliedert werden können.

2. Grundrissorganisation
Die Behandlungstrakte sind

rund um das Bettenhaus gruppiert,
wobei vier Geschosse sogar unter
demselben untergebracht wurden.
Sie sind in folgende Gruppen
unterteilt :

¦ Operationstrakt erste Etappe

¦ Operationstrakt zweite Etappe

¦ Behandlungsgeschoss unter dem
Bettenhaus

¦ Physikalische Therapie (in
Planung)

¦ Ambulatorium dritte Etappe
(neue Planung notwendig)

3. Räumliche und gestalterische
Aspekte

Die Neubauten wurden etappenweise

in das bestehende Inselareal
eingefügt, wozu Altbauten
weichen mussten. Der markant
abgeknickte Grundriss des Bettenhauses

ermöglicht einen optimalen
Spitalpark, ohne dass noch wertvolle

Altbauten zu früh abgebrochen

werden müssen, und gestattet
die gute Besonnung der Krankenzimmer

sowie den freien Ausblick
auf die Alpen.

Die in den Inselhügel eingefügten

Operationstrakte passen sich
der Topografie an. Die vorspringenden

Fassaden der Geschosse B
und C bilden mit den Rücksprüngen

von A und D eine durch alle
Gebäude laufende Basis, die auch
in der dritten Etappe weitergeführt
wird. Auf dieser Basis schwebt der
Kubus des Bettenhochhauses, dessen

vertikale Gliederung im Mittelteil
durch die Überhöhung des

nördlichen Verkehrsturmes
bewusst betont wird.

4. Konstruktive Probleme
Die Hauptmasse des Bettenhauses

mit einer grössten Gebäudelänge

von rund 104 Metern, dem
höchsten Punkt ohne Fernsehantenne

über der Freiburgstrasse von
etwa 70 Metern und dem höchsten
Punkt ohne Fernsehantenne über
der Fundationssohle von 78 Metern

ergaben gewaltige konstruktive
Probleme. Einerseits musste das

Gebäude in den Obergeschossen
auf drei statisch in sich selbständi¬

ge Dilatationsteile - auch bezüglich

des Windfalls - aufgeteilt,
anderseits infolge des schlechten
Baugrundes auf eine Fundationssohle
gestellt werden, was auf diese
gewaltige konstruktive Kräfte
überträgt.

Die grössten konstruktiven
Probleme ergaben sich durch den
Windanfall, indem durch Druck
und Sog starke Torsionskräfte
auftreten können.

Die Tragkonstruktion des
Bettenhauses besteht aus einem
Wabensystem. Gebaut wurden die
Waben ähnlich dem Allbetonsystem,

ohne jedoch Wandschalungen

für tapezierfertige Oberfläche
zu verwenden, da sich diese als zu
teuer erwiesen. Sämtliche Aussen-
wandelemente sind vorfabriziert
und wurden fast durchwegs als
äussere Wandschalungen verwendet.

5. Probleme des

Hochhauses und spitaltechnische
Probleme

Der enorme Windanfall auf die

grosse, nach Westen gerichtete Fläche

ergab auch interessante
Dichtungsprobleme, da im oberen Drittel

des Hochhauses bei Weststürmen

das Wasser praktisch nach
oben fliesst. So waren nicht nur die
normalen Dichtungsprobleme auf
der unteren Seite der Fenster,
sondern auch diejenigen oben und
besonders diejenigen der Rolladenkasten

zu lösen.

Gleichzeitig mit der Höhe tritt
auch das Problem der inneren
Druckunterschiede auf, ein
Umstand, der sich besonders durch
Transport von Keimträgern über
verschiedene Geschosse auswirken
kann. All diese Fragen, vor allem
auch diejenigen der Lufttransporte
durch die sehr raschen Aufzugsanlagen

wurden gründlich studiert
und durch die geschickte Anord¬

nung von Über- und Unterdruckzonen

fast gänzlich eliminiert.
Besondere Aufgaben stellte die

Disposition der Kehricht- und der
Wäscheabwürfe. Alle Einwurfstellen

stehen unter grossem Unterdruck,

so dass eine Kontamination
durch diese Anlage unmöglich
gemacht wurde.

6. Programm der zweiten Bauetappe
Die zweite Bauetappe umfasst

das Bettenhochhaus mit etwa 750
Betten, die Räumefürdiezweichirurgischen

Direktionen, die
medizinische Direktion, die neurologische

Direktion und, provisorisch,
die Direktion der ORL-Klinik.
Weiter sind im Bettenhaus untergebracht

:

¦ die Strahlenpoliklinik

¦ die Spitalverwaltung ohne
Direktion und technischen Dienst

¦ der zentrale Schreibdienst mit
den Zentralarchiven

¦ weitere Infrastruktur-Abteilungen

Der Operationstrakt West
umfasst primär die Operationsanlagen
der Chirurgie und der Orthopädie.
Die Operationsanlage der ORL-
Klinik ist im Bettenhaus untergebracht.

Wir finden hier auch die
Direktionen der Orthopädie mit
ihren Forschungslaboratorien und
diejenige des zentralen Röntgeninstitutes.

Die Hauptfläche des
Operationstraktes West wird durch die
zentralen Institute belegt, wie
zentrales Röntgeninstitut (übergreifend

in den Operationstrakt Ost),
chemisches Zentrallabor, hämato-
logisches Zentrallabor, Zentralsterilisation

als Bestandteil der
Zentralversorgung, Gefangenenstation
im Notspital. ¦
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Das Inselspital Bern liegt etwa einen Kilometer
westlich des Stadtzentrums in leicht erhöhter und
verkehrslärmgeschützter Lage. Es kann zu Fuss
oder mit den öffentlichen Verkehrsmitteln leicht
erreicht werden.

L'hopital de l'lle ä Berne se trouve ä environ un kilo-
metre ä l'ouest du centre de la ville, ä un endroit
legerement sureleve et ä l'abri du bruit de la circulation.

On peut l'atteindre facilement ä pied ou au
moyen des transports publics.
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Die nun vollendete zweite Etappe für die
Gesamterneuerung des Inselspitals umfasst neben dem
prägnanten Bau des Bettenhochhauses den
Operationstrakt West und die katholische Kapelle. Diese
Aufnahme zeigt die Südwestseite des Bettenhauses,
links ist der Nordkopf, rechts der Südkopf sichtbar.
La deuxieme etape de la renovation generale de

l'hopital de l'lle, entierement terminee, comprend, outre
la construction de l'immeuble-tour destine aux
patients, l'aile ouest reservee aux Operations et la
chapelle catholique. Cette vue montre la partie sud-ouest
de l'immeuble-tour: ä gauche, le «pilier» nord et, ä

droite, le «pilier» sud.

Die hellen und freundlichen Krankenzimmer.
Aus betrieblichen Gründen sind die Pflege- und
Betriebsräume unmittelbar an die Krankenzimmer
angeschlossen.
Les chambres de malades sont claires et agreables.
Pour des raisons dexploitation, les locaux reserves
aux soins et aux Services sont contigus aux chambres
des patients.

Als medizinisches Zentrum des Kantons Bern
verfügt das Inselspital über hochspezialisierte
Untersuchungs- und Behandlungsabteilungen.
Gleichzeitig ist das Inselspital als Universitätsspital

für die Ausbildung der Studenten eingerichtet.
Diese Aufnahme zeigt einen Operationssaal

mit Zuschauer-Galerie.
Etant le centre medical du canton de Berne, l'hopital
de l'lle dispose de sections de traitements et d'exa-
mens medicaux specialisees. II joue egalement le röle
a"höpital universitaire destine ä la formation des
etudiants. Cette vue montre une salle d'Operation avec
galerie pour les etudiants.
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Reconstruction complete de Fhöpital
de File, Berne (deuxieme etape)

Communaute d'architectes: J. Itten + Brechbühl, architectes BSA, Berne; Dr h.c. R. Steiger + Dr h.c. H. Fietz, architectes BSA, Zürich

La premiere etape (bätiment des Services generaux et l'aile est, reservee aux Services des
Operations) fut terminee en 1964 et les locaux occupes ä cette date. Les bätiments faisant
l'objet de la deuxieme etape (immeuble des chambres d'hospitalisation et aile ouest reservee
aux Services des Operations) furent inaugures en 1971.
Actuellement, divers travaux supplementaires d'agrandissement sont en cours dans l'enceinte
de l'hopital de l'lle.
1. Situation

L'hopital de l'lle est situe ä environ

un kilometre ä l'ouest du
centre de la ville, dans une Situation

legerement dominante et pro-
tegee contre les bruits de la circulation.

Les reserves de terrain sont
süffisantes pour permettre des

agrandissements ulterieurs.
La täche des architectes charges

d'etablir le projet consistait ä
abandonner par etapes les anciens pavillons

de l'hopital de File, datant des

annees 1870 ä 1890, et de satisfaire
aux exigences d'une clinique
universitaire moderne d'environ 800
lits par la construction de
bätiments modernes centralisant
plusieurs divisions. Le service hospitalier

devait etre reduit le moins
possible pendant la duree des travaux
de renovation totale en procedant
ä une rotation: erection du
nouveau bätiment - demenagement -
demolition - reconstruction.

Cette täche extremement ardue
fut resolue par les architectes en
procedant selon les prineipes
suivants: la concentration des
bätiments cliniques dans un edifice
central permettait de creer une
vaste surface homogene de Vegetation.

Le bätiment des hospitalises
devait etre mis au contact direct de
cette zone en tenant compte du fait
qu'un corps de bätiment dispose
verticalement offre la meilleure
Solution aux problemes des
Communications internes et ä ceux de

l'exploitation; les instituts et
Services centralises (rayons, laboratoires,

Sterilisation, reserve de lits)
devaient etre raecordes par le plus
court chemin horizontal aux
moyens de Communications verti-
cales.

2. Organisation horizontale
Les ailes reservees aux divisions

detraitements sont groupees autour

de l'immeuble des hospitalises,
quatre etages etant ranges sous la

dependance de chacune d'elles.
Elles sont reparties entre les

groupes suivants:

¦ Aile reservee aux salles d'opera-
tions, premiere etape

¦ Aile reservee aux salles d'opera-
tions, deuxieme etape

¦ Etage reserve aux salles de traitements

sous l'immeuble d'hospitalisation

¦ Physiotherapie (en projet)

¦ Traitements ambulatoires,
troisieme etape (nouveau projet necessaire)

3. Considerations d'esthetique
generale et particuliere

Les nouveaux bätiments ont ete
eriges dans l'enceinte de l'ancien
complexe oü de vieux bätiments
devaient leur ceder la place. Le
plan en ligne brisee, donne au plan
horizontal du bätiment des
hospitalises, permet de conserver un
parc bien proportionne sans avoir
ä demolir trop tot des pavillons
encore tres utiles. II en resulte
egalement un bon ensoleillement
des chambres ainsi qu'une belle
vue sur la chaine des Alpes.

Les bätiments contenant les
salles d'operations sont dissemines
dans les collines du parc et s'inte-
grent ä la topographie. Les facades

proeminentes des etages B et C
constituent, avec le retrait des murs
exterieurs des etages A et D, une
structure analogue ä celle appli-
quee ätous les bätiments et qui sera
reprise au cours de la troisieme
etape. Le cube forme par le
bätiment des hospitalises, dont la
membrure verticale de la partie
mediane est soulignee sciemment

par le surelevement de la cage
d'ascenseurs emergeant de la partie
nord du toit, parait flotter sur cette
base.

4. Problemes de la construction
Les cotes principales du

bätiment d'hospitalisation, dont la
plus grande longueur atteint
104 m, eulminent, cöte rue de

Fribourg, sans antenne de television,
ä70m au-dessus du sol ou ä78 m
au-dessus du niveau des fondations.

L'importance de cet edifice a
entraine des problemes de
construction gigantesques. D'une part,
le corps constituant les etages supe-
rieurs dut etre partage en trois parties

dont la dilatation est statique-
ment autonome. Cette mesure
s'imposait egalement en raison de
la pression eolienne. D'autre part,
il fallut faire reposer tout
l'ensemble sur une plaque de

fondations, le terrain etant meuble.
Cette plaque dut supporter des
efforts enormes durant la construction.

Les problemes les plus ardus
resulterent des efforts aerodyna-
miques dont les zones de pression
et depression peuvent etre la cause.
L'ossature du bätiment d'hospitalisation

est constituee par un
Systeme d'alveoles. Ces dernieres ont
ete realisees selon un procede sem-
blable au Systeme tout-beton,
toutefois, sans utiliser les coffrages
de parois auxquels on recourt
lorsqu'on veut obtenir des surfaces
pretes ä etre tapissees, car ceux-ci
se revelerent trop coüteüx. Tous les
elements externes des murs sont en
prefabrique utilise, presque
partout, comme revetement.

5. Problemes poses par l'immeuble-
tour

L'enorme surface exposee au
vent d'ouest posa des problemes
d'etancheite, car l'eau de pluie
soufflee par le vent s'ecoule pra-
tiquement vers le haut sur le tiers
superieur de l'edifice. De ce fait, il
fallut non seulement resoudre les

problemes courants d'etancheite
qui se posent au bas des fenetres,
mais egalement prevoir de rendre
hermetique la partie superieure, et
specialement les Caissons des
Stores.

La grande hauteur du bätiment
posait un probleme de repartition
interne de la pression, dont
l'importance est grande pour la dif-
fusion des germes pathologiques
sur plusieurs etages. Toutes ces

questions, et avant tout Celles

decoulant du deplacement d'air
par les mouvements rapides des
cabines d'ascenseurs, furent etu-
diees ä fond. Elles furent presque
entierement resolues gräce ä la
disposition de zones adequates de sur-
pression et de depression.

La recherche d'une Solution

pour les dechets et ordures posait
un probleme particulier. Le tout-ä-
l'egout fut place sous une forte
depression, afin d'empecher toute
contamination ä partir du Systeme
d'evacuation.

6. Programme de la deuxieme etape
La deuxieme etape comprend

l'immeuble-tour d'hospitalisation
d'environ 750 lits, ainsi que les
locaux de deux divisions chirurgi-
cales, la division de medecine, la
division de neurologie et, provi-
soirement, la clinique ORL. En
outre, le bätiment abrite:

¦ la policlinique de radiotherapie

¦ l'administration, hormis la
direction et les Services techniques

¦ le service central de dactylogra-
phie et les archives

¦ divers Services faisant partie de

l'infrastructure.

Le bätiment des salles d'operations

ouest comprend les installations

de la Chirurgie et de l'ortho-
pedie. Les Operations de la clinique
ORL ont lieu dans Ie bätiment
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d'hospitalisation. Nous y trouvons
aussi la division d'orthopedie avec
ses laboratoires de recherches et
celle de l'institut central de radio-
logie. La majeure partie de la
superficie du bloc operatoire est

oecupee par les Instituts centraux,
tels que l'institut de radiologie qui

deborde sur le bätiment operatoire
est, le laboratoire central de

chimie, le laboratoire central
hematologique, le centre de
Sterilisation, en tant que partie des
Services centraux d'approvisionne-
ment, et la division des detenus ä

l'hopital des urgences. ¦
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