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Notspital Lachen

Zum Schutze der Zivilbevolkerung im Kriegs-
fall und als wirksame Katastrophenvorsorge

Am 26. Oktober 1966 konnte mit dem ersten Notspital
der Schweiz ein Gemeinschaftswerk des Bezirkes March
und der zivilschutzpflichtigen Gemeinden Lachen,
Altendorf, Galgenen, Vorderthal, Schiibelbach, Tuggen,
Wangen und Reichenburg dem Betrieb iibergeben wer-
den. Am 4. Mai 1968 war eine Delegation beim Direktor
des Bundesamtes fiir Zivilschutz, Walter Konig, er-
schienen, um iiber das Vorhaben zu berichten und das
Datum der Einweihung festzusetzen. An diesem Tag
prasentierte sich das Notspital Lachen, eine vorbildliche
Leistung im Kanton Schwyz, als ein Musterbeispiel, das,
so hoffen wir, im ganzen Lande mdglichst oft nachge-
macht wird. Mit Recht bezeichnete der Schwyzer Mili-
tardirektor, Regierungsrat Husy, das Spital als ein Boll-
werk der Humanitdt, um auch dem grossen und initia-
tiven Forderer dieses Werkes, dem Prisidenten der
Spitalkommission der March, Georges Leimbacher, den
verdienten Dank auszusprechen.

Wir benilitzen die umfassende Dokumentation, um in
unserem Bericht zusammenfassend iiber das Notspital
zu orientieren, um in diesem Zusammenhang gleich-
zeitig auch einen Einblick in die Organisation des Zivil-
schutzes zu geben.

Die Organisation des Zivilschutzes im Kanton Schwyz

Mit der Inbetriebnahme der geschiitzten Operations-
stelle mit Pflegerdumen, die in Verbindung mit dem
Spitalerweiterungsbau in Lachen erstmals in der
Schweiz verwirklicht wurde, hat der Kanton Schwyz
einen bedeutenden Eckpfeiler in bezug auf den Schutz
und das Ueberleben der Zivilbevolkerung im Kriegs-
und Katastrophenfalle gesetzt. Das geschaffene Werk
ist eine

Endbehandlungsstelle

Nach den gesetzlichen Vorschriften ist jede Ge-
meinde verpflichtet, Massnahmen zum Schutze der
Zivilbevolkerung im Kriegs- und Katastrophenfalle vor-
zukehren. 17 Gemeinden im Kanton Schwyz miissen eine
Zivilschutzorganisation aufbauen. Die restlichen 13 Ge-
meinden haben eine selbstédndige Kriegsfeuerwehr zu
organisieren. So wird der ganze Kanton von einem
dichten Netz von Schutzorganisationen und selbstdn-
digen Kriegsfeuerwehren {iberzogen. Diese Schutz-
organisationen leisten den Verletzten die Erste Hilfe.

Als erste grossere sanitdtsdienstliche Einrichtung ist
in jeder Gemeinde der Sanitdtsposten vorgesehen. Dort
werden die Erste Hilfe geleistet und insbesondere die
Schwerverletzten transportfihig gemacht. Die zweite
Stufe bildet die Sanitdtshilfsstelle. Sie basiert auf meh-
reren Sanitétsposten und ist derart eingerichtet, dass
ein Arzt die notwendigen chirurgischen Eingriffe vor-
nehmen kann, um Schwerverletzte am Leben erhalten
zu konnen. Sowohl die Sanitétsposten wie auch die Sani-

titshilfsstellen sind sogenannte Durchgangsstellen des
Selbstschutzes und der Ortlichen Schutzorganisation. Sie
fallen in den Verantwortungsbereich der Ortschefs und
der Gemeinden.

Der Kanton hat sein ganzes Gebiet sanitdtsdienstlich
zu beurteilen, also ein sanitétsdienstliches Dispositiv zu
erstellen. Er ist verhalten, nach Riicksprache mit dem
Bundesamt fiir Zivilschutz, Anzahl, Grosse und Stand-
orte der Endbehandlungsstellen festzulegen. Auf zwei bis
vier Sanitéitshilfsstellen, das heisst auf rund 15000 bis
25 000 Einwohner, wird eine solche Endbehandlungsstelle
vorgesehen. Um eine solche handelt es sich nun beim
eben fertigenstellten Notspital in Lachen, das 200 Schwer-
verletzte aufnehmen kann, was den heute geltenden
Anforderungen durchaus entspricht. Im Kanton Schwyz
wird es in erster Dringlichkeit notwendig sein, die
Krankenhduser Schwyz und Einsiedeln ebenfalls als
Endbehandlungsstellen auszubauen und im Raume Kiiss-
nacht eine Sanitétshilfisstelle als Notspital zu erstellen.
Erst dann weist jedes Einzugsgebiet sein «unterirdisches
Spital» auf.

Es muss immer wieder betont werden, dass wir uns
nicht nur auf den Kriegsfall, sondern auch fiir den
Katastrophenfall vorbereiten. Die entsprechende Ein-
satzplanung ist gegenwirtig im Kanton Schwyz hdochst
aktuell. Polizeikommando, Feuerwehrinspektorat und
Amt flir Zivilschutz sind gegenwértig in Verbindung
mit privaten Rettungsorganisationen an der Arbeit, den
Katastropheneinsatz sicherzustellen. Wir leben gliicklich
in den Tag hinein, betrachten es als selbstverstéindlich,
dass uns kein Unheil widerfdhrt. Aber schon heute oder
morgen konnte es anders sein! Ueber den Kanton
Schwyz fiihrt eine 30 km breite Flugstrasse, die von
simtlichen Flugzeugen, die in Richtung Nord—Siid und
umgekehrt verkehren, beniitzt wird.

Durch den Kanton Schwyz fiihren auch die Bundes-
bahnstrecken von Zirich nach Chur und von Luzern
nach Ziirich, iiber den Gotthard ins Tessin; ferner durch-
misst die Siidostbahn das Kantonsgebiet von Pféffikon
bis Goldau. Nebst dem verkehrsdichten Kantonsstras-
sennetz werden einmal zwei ganz bedeutende Auto-
bahnen, nimlich die N 3 und die N 4, durch den Kanton
fiihren. Auch wenn wir hoffen, nie damit belastet zu
werden, miissen wir doch immer mit der Moglichkeit
rechnen, dass sich auf unserem Kantonsgebiet einmal
eine Katastrophe ereignen wird. Erst recht miissen wir
fiir den Kriegsfall vorbereitet sein, denn dann werden
sich die Schiden an Menschen und Material ins Uner-
messliche steigern. Wir haben darum ausreichende
Griinde, den wirksamen Schutz unserer Zivilbevdilke-
rung rechtzeitig vorzubereiten.

Kantonales Amt flir Zivilschutz:
J. Pfister
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DIE AUFGABE EINES NOTSPITALS

Das Notspital des Bezirkes March steht den Zivil-
schutzorganisationen als Einlieferungs- und Betreuungs-
ort fiir Verletzte und Schwerkranke bei Katastrophen-
fillen in Friedenszeiten und in Zeiten von kriegerischen
Verwicklungen zur Verfligung. In Kombination mit dem
bestehenden Krankenhaus bildet das Notspital — je
nach Alarmstufe — die bombensichere Zufluchtsstitte
Schwerkranker, wobei sowohl die Patienten des Kran-
kenhauses als auch die von der Kriegssanitdt der March
eingelieferten Kranken und Verletzten Aufnahme fin-
den.

Um den reibungslosen Betrieb des Notspitals zu ge-
wihrleisten, standen bei der Planung nebst den bau-
lichen Problemen vor allem auch die Prcobleme der
Ausriistung im Vordergrund. Ein Spital, das weder
Yontgen-, Sterilisations- noch andere bedeutende Be-
handlungseinrichtungen enthdlt, ist zum vorneherein
nicht funktionsfihig. Darum ist das Notspital mit allen
diesen Einrichtungen ausgeriistet worden, wenn auch in
etwas bescheidenerem Masse als bei zivilen Kranken-
hausern. Selbst das verschiedenartigste Pflegematerial
ist vorhanden. Eine plotzliche Inbetriebsetzung hétte
absoluten Erfolg.

Die Umstidnde beeinflussten natlirlich die Kostenseite
sehr stark. Ein nackter Betonbau, auch wenn er mit
einer Klimaanlage und den Notstrom- und Wasserver-
sorgungsaggregaten ausgeriistet ist, konnte seine eigent-
liche Funktion nicht befriedigend erfiillen. Verschiedene
zusdtzliche Ausrilistungsgegenstidnde und bereitliegendes
Pflegematerial sind notwendig, damit die Krankenver-
sorgung und Verletztenbetreuung auch im Kriegs- oder
Katastrophenfalle derart gewéhrleistet werden kann, wie
der Mensch es von der Oeffentlichkeit verlangt und
auch verlangen darf.

AUS DER BAUGESCHICHTE
Die gesetzlichen Grundlagen

Am 24, Mai 1959 haben Volk und Sténde in einer
eidgenossischen Volksabstimmung mit grosser Mehrheit
einen Art. 22bis der Bundesverfassung angenommen,
wonach die Gesetzgebung tiber den Schutz der Per-
sonen und Giiter gegen die Einwirkungen von kriege-
rischen Ereignissen (Zivilschutz) zur Bundessache er-
kldart wurde.

Auf dieser Verfassungsgrundlage beruhen das Bun-
desgesetz iiber den Zivilschutz vom 23. Mirz 1962, in
Kraft seit dem 1. Januar 1963, sowie das Bundesgesetz
iiber die baulichen Massnahmen im Zivilschutz, das am
25. Mai 1964 in Kraft gesetzt wurde. Artikel 3 des Ge-
setzes Uber die baulichen Massnahmen fiihrt aus, dass
in Spitdlern geschiitzte Operationsstellen, in Gemeinden

Kommandoraum
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Notspitidler gebaut werden missen. Fir den Bezirk
March und seine Gemeinden ergab sich aus diesem
Bundesgesetz die Konsequenz, dass der Bezirk zum Bau
einer geschiitzten Operationsstelle verpflichtet wird und
die zivilschutzpflichtigen Gemeinden Lachen, Altendorf,
Siebnen (Wangen, Schiibelbach, Galgenen), Reichen-
burg, Tuggen und Vorderthal ihrerseits fiir Sanitits-
hilfsstellen, denen der Charakter eines Notspitals zu-
kommt, besorgt sein miissen.

Koordination mit der Erweiterung des Bezirksspitals

Im Rahmen der Planungsarbeiten flir die Erweite-
rung des Bezirksspitals der March in Lachen ist vom
Bezirksrat sofort die Frage gepriift worden, ob es nicht
moglich wére, fur alle zivilschutzpflichtigen Gemeinden
der March ein zentrales Notspital zu errichten.

Da die Spitalerweiterung ebenfalls Wirklichkeit wer-
den sollte, war ein solches Kombinationswerk mdglich.
Die Betreuung eines Notspitals mit geschiitzter Opera-
tionsstelle in Verbindung mit dem normalen Spital kann
sowohl hinsichtlich Betrieb als auch Unterhalt tiberaus
vorteilhaft gewdhrleistet werden. Wohl liegt die March
im Bereich der Ueberflutungsgefahr vom Stausee Wigi-
tal. Nach der Wasseralarmkarte reicht die Ueber-
flutungslinie jedoch nicht zur Grenzlinie im Bezirks-
spital. Der Standort flir ein zentrales Notspital darf
daher als ideal bezeichnet werden.

Die sich aus dem Zivilschutzgesetz fur die March-
gemeinden (mit Ausnahme von Innerthal) ergebenden
Verpflichtungen konnten bei diesem Kombinationswerk
iberaus vorteilhaft beriicksichtigt werden. Die Koordi-
nation ist sowohl flir den Bezirk als auch fiir die be-
teiligten Gemeinden finanziell sehr glinstig.

Auf Grund von vorliegenden Berechnungen wird
fur alle Marchgemeinden 1980 mit einem Bevdélkerungs-
stand von 21000 Seelen gerechnet. Unter Beriicksich-
tigung der Militdrdienstpflichtigen und der Auslidnder
ist ein Bestand von 150 Betten notig. Das Notspital bietet
indessen Platz flir 200 Betten.

Finanzierung

Die Gesamtkosten fiir das in Lachen zu errichtende
zentrale Notspital wurden auf rund 3 Millionen Franken
geschitzt (Preisbasis 1. Oktober 1964). Daran leistete der
Bund eine Subvention von 65 % und der Kanton auf
Grund des Einfiihrungsgesetzes zum Bundesgesetz liber
den Zivilschutz und die baulichen Massnahmen im Zi-
vilschutz eine solche von 20 %. Die zivilschutzpflichtigen
Gemeinden der March hatten fiir die restlichen 15 %
besorgt zu sein.

Die Beteiligungsquoten der einzelnen Gemeinden am
einmaligen Baubeitrag ist anhand der abzuschitzenden
Bevolkerung im Kriegsfalle wie folgt festgelegt worden:

Operationssiile



Klimaanlage

Kiiche

Notstromgruppe

Bettensaal

Lachen 26,5 % 119 250.—

Altendorf 12 % 54 000.—
Siebnen (42,5 %), ndmlich:
Galgenen 3 12 % 63 750.—
Schiibelbach 4o 16,5 % 85 000.—
Wangen 2lo 14 % 42 500.—
Reichenburg T % 31 500.—
Tuggen 7,5 % 33 750.—
Vorderthal 45 % 20 250.—
450 000.—

Fiir ihre Beteiligung an den Baukosten wird diesen
zivilschutzpflichtigen Gemeinden ein Beniitzungsrecht
im Rahmen der bundesgesetzlichen Vorschriften einge-
rdumt. Ueberdies kann die geschiitzte Operationsstelle
nach einem gegenseitig zustandekommenden Plan von
allen mitbeteiligten Gemeinden als Uebungsplatz fir
Zivilschutzlibungen beniitzt werden. Ordnungsdienst
und Materialverbrauch wéihrend solchen Uebungen
gehen allerdings zu Lasten der benttzenden Truppen.
Die zivilschutzpflichtigen Gemeinden der March haben
einen Zweckverband gegriindet, der die Rechte und
Pflichten sowie die Kostenverteilung genau regelt.

Eine zweckmissige Losung

Die vom Bezirksrat vorgeschlagene Losung war fiur
die zivilschutzpflichtigen Gemeinden nicht nur finan-
ziell tragbar; die mogliche Koordination musste gerade-
zu als ideal und vorteilhaft bezeichnet werden. Man
muss dabei bedenken, dass zum Beispieli Freienbach
fiir die zu erstellende Sanitidtshilfsstelle allein 180 000
Franken ausgibt, Feusisberg 105 000 Franken und Kiiss-
nacht schliesslich 190 000 Franken. Dazu gesellen sich
noch die Betriebskosten. In der March werden diese
jedoch vom Bezirk iibernommen und belasten die Ge-
meinden keineswegs.

Die getroffene Lésung dient im Friedensjall als Er-
ginzung des Bezirksspitals, im Katastrophenfall als
dessen Ausweichstation und im Kriegsfall als gemein-
sames Notspital der March. Die LoOsung ist aus folgen-
den Griinden heraus sehr zweckmassig.

1. Die drztliche Betreuung des Notspitals ist im Kriegs-
falle gewdhrleistet, denn es kann unter Leitung des
Chefarztes das gesamte Aerzte- und Pflegepersonal
eingesetzt werden;

2. die Zusammenarbeit zwischen dem Notspital und den
Kriegssanitatsformationen der =zivilschutzpflichtigen
Gemeinden kann bereits zu Friedenszeiten erprobt
und organisiert werden;

3. die &rtliche Zusammenlegung der geschiitzten Opera-
tionsstelle und der Sanitdtshilfsstellen der Gemein-
den zu einem einzigen Notspital bringt gewaltige
Kosteneinsparungen;

4. der Betrieb und Unterhalt des Notspitals wird da-
durch gewdahrleistet, weil im Rahmen der normalen
drztlichen Betreuung im Bezirksspital periodisch eine
Operation im Notspital durchgefithrt werden muss.

Durch die vom Bezirksrat angestrebte Losung konn-
ten sowohl der Bezirk als auch die Gemeinden der
March ihren Zivilschutzpflichten nachkommen, ohne
dass sich daraus eine spezielle finanzielle Anspannung
crgeben hat. Die Baubeitrige gemiss Kostenverteiler
waren tragbar. Man denke immer wieder an die vorher
orwihnten Beispiele von Kiissnacht, Freienbach und
Feusisberg, denen sich die Moglichkeit eines Kombi-
nationswerkes nicht ertéffnet hat und die deshalb weit
mehr Mittel aufwenden mussten, um die durch Bundes-
recht auferlegten Pflichten erfiillen zu konnen. Es kann
nicht genug betont werden, dass die Errichtung des
Notspitals in Koordination mit den Erweiterungsbauten
des Bezirksspitals eine tiberaus vorteilhafte und preis-
gunstige Losung war.
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Geschutzte Operationsstelle mit Pflegeraumen

im Bezirksspital Lachen SZ
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TECHNISCHER BESCHRIEB

Konstruktion

Die ganze Anlage ist in einem eingeschossigen Eisen-
betonkasten untergebracht, dessen Druckfestigkeit auf
3 atii berechnet ist. Aus Griinden des Strahlenschutzes
weist die Decke eine Stidrke von 1 m auf; die Aussen-
winde sind 70 cm und der Boden 50 cm dick. Alle
Innenwinde sind ebenfalls in Beton ausgefiihrt; die
tragenden Winde sind 30 cm und die nichttragenden
15 c¢cm dick.

Die Schutzanlage kann von zwei Seiten her betreten
werden. Beide Zuginge sind durch Gasschleusen ab-
gesichert. Die dussere Zugangstlire zur Schleuse ist eine
40 cm dicke Panzertiire, die innere Schleusentiire ist als
5-Tonnen-Drucktiire konzipiert.

Die Fundation brachte keine Schwierigkeiten. Die
Fundamentplatte kam auf eine Kiesbank zu liegen. In
cinigen Punkten musste die Kiesbank durch Kofferung
verstiarkt werden. Aus luftschutztechnischen Griinden
sind alle Innenwidnde und Decken in Sichtbeton aus-
gefiihrt und mit Mattfarbe gestrichen. Um der Anlage
die Bunkeratmosphdre zu nehmen, wurden einzelne
Wiande mit griiner Farbe getont und die Béden mit einer
Vinyl-Asbestplatte belegt. Dieser Bodenbelag erhoht
nicht nur die wohnliche Atmosphire, sondern erleichtert
auch deren Reinigung. Sidmtliche Tiiren sind als Metall-
zargen konstruiert und farblich von den Wianden ab-
gehoben, um die Orientierung zu erleichtern. Die Ein-
bauteile aus Holz sind mit Kunstharzplatten belegt, um
damit den Unterhalt auf ein Minimum zu reduzieren.

Die sanitiren Installationen

Die Forderung, wonach sich die Insassen im Schutz-
raum bis zu 14 Tagen aufhalten miissen, wies der Was-
serversorgung der Schutzanlage eine tragende Rolle zu.
Beim Notspital Lachen trat der gliickliche Umstand ein,
dass sich unterhalb des Baues ausgedehnte Grundwas-
servorkommen befinden. Die entsprechenden Pumpver-
suche zeigten auch bei einer mehrstiindigen Steigerung
der Fordermenge auf 800 Minutenliter nur ein un-
wesentliches Absinken des Wasserspiegels. Diese Tat-
sache ermdoglichte, das Wasserreservoir von 800 m?® auf
120 m® zu reduzieren und trotzdem iiber geniligend Re-
serven zu verfligen. Nebst dem notwendigen Brauch-
wasser kann auch Kiithlwasser fiir die Klimaanlage und
die Dieselgruppe in ausreichender Menge gefordert
werden. Das Wasser wird in einem rund 20 m tiefen
Schacht mit zwei Unterwasserpumpen ins Reservoir ge-
pumpt und gelangt von dort {iber einen Windkessel zu
den Verbraucherstellen. Diese sind in zwei Gruppen
eingeteilt, so dass bei einer Rationierung des Wassers
die unwichtigen Zapfstellen gesperrt werden konnen.

Die Warmwasseraufbereitung erfolgt in zwei elek-
trischen Boilern von 1300 1 Inhalt. Die Versorgung mit
elektrischer Energie besorgt die Notstromgruppe.

Das Abwasserkanalsystem ist in die Fundamentplatte
einbetoniert. Alle Rdume verfiigen nebst den iiblichen
Fikalien- und Waschwasserabldufen iiber Bodenabliufe.
Das Abwasser wird in ein vierkammeriges Klidrbecken
gepumpt, das sich wie die ilibrigen Ridume im Schutz-
bereich befindet. Um die Verseuchung des Abwassers
mit epidemischen Keimen zu verunmoglichen, ist fir
die beiden letzten Kammern der Klédrgrube eine Chlo-
rierungsanlage eingebaut.

Die elektrischen Installationen

Die elektrischen Installationen wurden so projektiert
und ausgefiihrt, dass sie auch ausserordentlichen und
im Normalfall nicht vorkommenden Belastungen wie
Storschwingungen und Biegeeigenschwingungen der
Bauteile weitgehend widerstehen. Dies wurde durch
eine spezielle Konstruktion der Leuchten, durch die
schwingungsdimpfende Lagerung der Verteilanlagen

sowie durch die sorgfiltige Auswahl der verwendeten
Materialien erreicht.

Die Energieversorgung erfolgt ab spitaleigener Trans-
formatorenstation. Bei Netzausfall steht eine eigene voll-
automatische Dieselnotstromgruppe von 250 kVA Lei-
stung zur Verfiigung. Der Anschlusswert der gesamten
elektrischen Installation im Notspital betrdgt rund
230 kVA. Die Ausleuchtung des Objektes erfolgt mit
157 Fluoreszensleuchten. Fiir die elektrischen Installa-
tionen wurden rund 3000 m Kunststoffrohre in den
Beton eingelegt und rund 24000 m Draht und Kabel
bendtigt.

Die Notstromanlage besteht aus zwei wassergekiihl-
ten Viertakt-Dieselmotoren mit Drucklaufschmierung.
Bei einer Vollgas-Drehzahl von 1500 Umdrehungen in
der Minute betrdgt die Dauerleistung 320 PS. Bei einem
Zylinderinhalt von 27,4 1 und 12 Zylindern benétigen
die Aggregate 27 kg Dieseldl in der Stunde. Die Not-
stromgruppe verfligt tber zwei Drehstrom-Synchron-
Generatoren mit automatischer Spannungsregulierung
bei Lastschwankungen.

Eine einfache Lichtsignalanlage ermoglicht einem
Schleusenwart, den Verkehr durch die Schleuse zu
regulieren und sich jederzeit von der Schaltstelle aus
uber den Tirstand — offen oder geschlossen — zu
orientieren.

Der Kommandoraum

Das Notspital verfligt liber einen gerdumigen Kom-
mandoraum. Direkte telefonische Verbindungen be-
stehen mit dem Ortskommandoposten Lachen/Altendorf
und mit jenen in Tuggen und in Siebnen. Es ist noch
eine Verbindung mit dem Kraftwerk Wiggital (Stau-
mauer) vorgesehen. Die Telefonverbindungen werden
iiber die PTT-Leitungen gefiihrt, konnen aber durch
einfache Umschaltung tiber einen Anschlusskasten feld-
maéssig ausgefiihrt werden.

Eine Gegensprechanlage verbindet den Kommando-
raum mit den im oberen Stockwerk gelegenen Luft-
schutzrdumen des Bezirksspitals, wo sich die Betriebs-
schutzorganisation des Spitals befindet. Ueber eine zu-
sdtzliche Linie konnen mit dieser Anlage {iiber Laut-
sprecher Meldungen in die Korridore des Spitalneubaus
durchgegeben werden. Eine vom Notspital ins Freie
fihrende Antennenleitung ermoglicht jederzeit den Ein-
satz von Funkgeriten.

Die Operationssile

Die Operationsabteilung umfasst zwei Operations-
sile. Zwischen den beiden Silen liegt der Vorbereitungs-
waschraum, ebenfalls der Sterilisationsraum. Der Vor-
bereitungsraum kann behelfsmiissig ebenfalls als Ope-
rationssaal verwendet werden. Der Sterilisationsraum
ist vorderhand mit einem Autoklaven und einem Klein-
sterilisator ausgeriistet, die beide elektrisch beheizt
werden; die definitive Dotierung erfolgt mit einer
Schaereranlage. Die Operationssidle verfiigen iber nor-
male Operationsleuchten und sind mit den notwendigen
Anschliissen fiir Rontgengeriite versehen. Die Versor-
gung mit Sauerstoff und Druckluft erfolgt zentral.

Sauerstoff- und Drucklufizentrale

Alle Behandlungs- und Pflegerdume sind an der
zentralen Sauerstoffzentrale angeschlossen, da gerade
bei Brandverletzungen mit grossem Sauerstoffbedarf
gerechnet werden muss. Die Behandlungsrdume und die
Reamination weisen zudem Druckluftanschliisse auf, um
Absauge- und Bohrapparate anschliessen zu konnen.
Die Druckluft wird mit einem Kompressor erzeugt,
wihrend der Sauerstoff aus Druckflaschen geliefert
wird.

Kiiche

Obwohl die Verpflegung im Notspital auf sehr ein-
facher Kost beruht (Eintopf, Tee usw.), bedeutet die
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Verpflegung von 200 Personen trotzdem ein Problem.
Die Kiiche ist in drei Teile gegliedert, die als drei ein-
zelne Chromstahlkorpusse an den Winden und im
Raum placiert sind.

Ein Teil umfasst die Kochgruppe mit zwei 75-1-Kipp-
kesseln, Kochplatten, Warmeschrank und Pfannenge-
stellen. In der Raummitte befindet sich die Anrichte. An
der andern Wand sind Abwaschbecken und die Riisterei
placiert. Ueber der Kochstelle ist ein Dampfabzug in-
stalliert. Neben der Kiiche befindet sich der Lebens-
mittelraum.

Wischerei

Da bei einem durchgehenden 14tégigen Betrieb des
Notspitals mit grossem Wéischeanfall gerechnet werden
muss, ist nebst dem betrdchtlichen Waschevorrat eine
Wischerei mit Wasch- und Trocknungsautomat einge-
baut. Kondenstopfe nehmen den Dampf auf, da dieser
nicht ins Freie geflihrt werden kann.

Klimaanlage

Das Notspital hat die Aufgabe, unter Kriegsbedin-
gungen den Spitalbetrieb aufrechtzuerhalten. Es miis-
sen von den #ussern Kriegseinwirkungen alle gefdhr-
lichen Einfliisse abgehalten werden, vor allem Druck-
und Expansionswellen bei Kernexplosionen oder bei
nahen konventionellen Sprengungen, Hitzewellen,
Kampfgaseinwirkungen, radioaktiver Staub sowie che-
mische oder biologische Schwebepartikel. Im Innern des
Schutzraumes entstehen durch den Aufenthalt von Per-
sonen Kohlendioxyd, Feuchtigkeit und Wirme. Um all
diese erwédhnten schéddlichen Einfliisse von den sich im
Notspital befindlichen Personen fernzuhalten, musste
eine speziell konstruierte Klimaanlage installiert wer-
den, denn die Luftverhé&ltnisse miissen im Notspital unter
allen Umstdnden ertréglich sein.

Im Notspital Lachen wurde eine Jettairanlage mon-
tiert. Zwei getrennte Luftansaugoffnungen im Freien
garantieren die sichere Luftansaugung. Die eine saugt
die Luft durch eine 1 m dicke Gerollpackung, die alle
Splitter zurtickhélt. Auch bei Trimmerbedeckung ver-
mag der Ventilator immer noch Luft anzusaugen. Die
andere Oeffnung miindet in einen Saugfilter, wo eine
80 cm dicke Sandschicht alle Druckstésse stoppt. In
einem Vorfilter werden alle Staubpartikel, die bei
Kernexplosionen entstehen, aufgehalten. Eine Verstop-
fung ist bei beiden Lufteintritten praktisch ausgeschlos-
sen.

Der weitere Luftweg hidngt von der Betriebsart ab.
Im Gasschiitzbetrieb hat die Luft einen Kampfgasfilter

zu passieren. Ein Feinstfilter hidlt alle schwebenden
Kampfstoffe zuriick; danach wird die Luft in einem
Aktivkohlezylinder entgiftet. Im Normalbetrieb kann
die 2,7fache Luftmenge gefordert werden, da der hohe
Gas-Schutzfilter-Widerstand entfdllt., Bei beiden Be-
triebsarten wird die Luft von einem Zuluftventilator
angesogen. Ein Schallddmpfer reduziert das Ventilator-
gerdusch, Im Winter kann bei intakter Spitalheizzen-
trale die Frischluft liber einen Warmwasserlufterhitzer
erwdrmt werden. Die vorbehandelte Frischluft wird
durch ein Hochdruckrohrnetz im ganzen Notspital ver-
teilt. In den einzelnen Riumen befinden sich die Jet-
tairapparate, die die mit Kaltwasser gekiihlte und ent-
feuchtete Luft ausstromen lassen. Verbrauchte Raum-
luft wird durch Ueberdruck mittels Ueberstromgitter
zu den Austrittstellen gebracht. Gewichtsbelastete
Ueberdruckventile sichern den Raumiiberdruck, wobei
das Eindringen verseuchter Aussenluft verunmoglicht
wird, denn es sind wiederum Gerollpackungen nach-
geschaltet.

Die Kosten des Notspitals

Der den Abstimmungsvorlagen in den zivilschutz-
pflichtigen Gemeinden zugrundegelegte Kostenvoran-
schlag rechnete mit totalen Erstellungskosten, inklusive
Bauzinsen bis zur Eréffnung der Anlage, von 3 Mil-
lionen Franken.

Die Abrechnung tiber den Bau des Notspitals liegt
aus zeitlich verstindlichen Griinden noch nicht vor. Eine
vorldufige, noch nicht vollstindige Zusammenstellung
der Kosten zeigt indessen die erfreuliche Tatsache, dass
der Voranschlag von 3 Millionen Franken nicht {iber-
schritten wird.

Generelle Abrechnungskosten

pro m?

unterbauter
Kostengruppen Total in Fr. Raum
Kostenvoranschlag 3 000 000.— 458.—
(6542 m?)
Ausfiihrung
Planung 350 000.— 53.50
Baukosten 1 240 000.— 189.55
Technische Installationen
und Ausstattungen 1 260 000.— 192.60
Bauzinsen, Diverses 120 000.— 18.30
Total ca. 2970000.— ca. 453.95

(vorldaufige Abrechnung)

Zivilschutz und ausserdienstliche Tatigkeit

In der Ausgabe Nr. 10, «Territorialdienstliche
Mitteilungen» der Schweizerischen Gesellschaft der
Offiziere des Territorialdienstes, vom November 1966,
wird auch unsere Zeitschrift «Zivilschutz» erwéhnt.
Es wird hingewiesen auf unsere Bildreportage iiber
eine Uebung des Unteroffiziersvereins Thun, wo
unter der Leitung von Major Ernst Walter, Chef der
Zivilschutzstelle der Stadt Thun und langjidhriger
bewidhrter Fachmann auf diesem Gebiet, fiir die
dlteren Wehrménner im Sinne der Aufklidrung und
Orientierung der Zivilschutz in den taktischen Rah-
men einbezogen und praktisch demonstriert wurde.
Unter anderem ist in der erwdhnten Notiz zu lesen:

«Die Leitung war einem Stabsoffizier der Ter.
Reg. III/16 tibertragen. Da in solchen Uebungen
naturgemiss viele Fragen des Territorialdienstes zur

Sprache kommen, ist die Mitarbeit von Territorial-
offizieren unerlésslich.

Unsere Kameraden mochten wir angelegentlich
einladen, Moéglichkeiten wahrzunehmen, um in mili-
tirischen Vereinen ihre Mithilfe anzubieten; solche
Mitwirkung ldsst nicht nur den Ter.D. besser be-
kanntwerden, sondern leistet auch der allgemeinen
Ausbildung fiir die totale Landesverteidigung wert-
volle Dienste.»

Wir freuen uns, dass wir mitwirken konnten, auf
einem neuen Gebiet der ausserdienstlichen Téatigkeit
anregend zu wirken und Impulse zu geben. Die
Uebung des UOV Thun hatte allgemein ein weites
Echo und war fiir die Beteiligten und ihren Kreis
wertvollste Aufklarung, die der Anerkennung und
Unterstiitzung wert ist. Redaktion
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