








HEALING ARCHITECTURE

Innenhofe sorgen
fur Licht und eine
offene Atmosphare.
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«Healing Architecture»: Heilung durch Design

Design und Architektur entwickeln sich stiindig weiter. Ebenso die Moglichkeiten, Texte

zu erstellen, zum Beispiel mit kiinstlicher Intelligenz. Wir wollten es wissen und haben den
folgenden Text von ChatGPT verfassen lassen. Das Resultat haben wir Michele Schmid,
Pflegedirektorin am KSB, vorgelegt. Thre Kommentare finden Sie orange markiert erginzt.

ealing Architecture, oder heilende

H Architektur, hat jhre Wurzeln in
antiken Zivilisationen. Diese er-

kannten bereits, dass die gebaute Umge-
bung einen signifikanten Einfluss auf die
physische und motionale Gesundheit der
~ Menschen hat. Mit dem Fortschreiten der
Medizin und Technologie im 19. und
20. Jahrhundert wurden diese Prinzipien
modernisiert, mit Fokus auf die Gestaltung
von Spitalumgebungen, die den Heilungs-

)ne Formulierung.

yare wohl die bessere

Formulierung.

«ChatGPT formuliert recht
gut. Doch bei den Details
hat er noch Aufholbedarf.»

Michele Schmid, Direktorin Departement Pflege
und Mitglied der Geschiftsleitung

Die Vorteile der Healing
Architecture Sel
Die Healing Architecture birgt weitreichen- ~ No¢
de Vorteile. Sie unterstiitzt vor allem die [~ //oher kommt der?
Heilung von Patienten in Spitdlern. Durch ’
die bewusste Gestaltung von Raum, Licht i
und Material entstehen Raumlichkeiten, die
physische, psychologische und soziale
Aspekte der € rS0ge beriick-
sichtigen.

Ein zentraler Aspekt ist die Reduzie-
rung von § Stress beeintréchtigt den
Genesungsprozess. Durch Designelemente

) Ni ort

wie natiirliche Beleuc

Natur und Entspannungsraum
eine beruhigende Umgebung.

Healing Architecture verbessert auch
die Zufriedenheit der Patienten. Ein ange-
nehmes Umfeld fithrt dazu, dass Patienten
sich wohlfiihlen und hin-
sichtlich ihrer Genesung sind. Dies ver-
bessert das gesamte Spitalerlebnis und
fordert die Genesung.

Schliesslich fordert Healing Architec-
ture auch die Effizienz des medizinischen

Rau

Personals. Durch eine |

estaltung verbessert sich die Zusammen-
arbeit und Interaktion des Personals und
die Effizienz der Versorgungsproz:

L Fir die Mitarbeite

Anwendung von Healing

Architecture in Spitdlern

In vielen Spitédlern weltweit hat die Integ-
ration der Healing Architecture Prinzipien
in die Gestaltung und Infrastruktur die
Gesundheit und das Wohlbefinden der
Patienten verbessert. Patientenzimmer,

In denen man

sich wohl flhlt.

gestaltet mit natiirlichen Materialien und
Farben und ausgestattet mit natiirlichem
Licht und Blick auf die Natur, fordern Ruhe )



HEALING ARCHITECTURE

und Entspannung. Gemeinschaftsbereiche
und Wartezimmer bieten Patienten und
ihren Familien angenehme und unterstiit-
zende Rdume, was den Stress verringert.

Healing Architecture belnhaltet zudem
die Integration von Te }
Systemen, die den Komfort und die Sicher-
heit der Patienten erhéhen.

Ganzheitlicher Ansatz
Healing Archltecture stellt einen innovativen

von Gesundheltsemrlchtungen dar. Durch

die Berticksichtigung sowohl physischer als

z zur Gestaltung

€&

NACHHALTIGKEIT

Weisstannen aus dem
Badener Ortsbiirger-

st alles zutreffend

Healing Architecture im Kantonsspital Baden
Das Kantonsspital Baden setzt auf zukunftswei-
sende Ansatze in der Gesundheitsversorgung. So
nutzt das Spital im Neubau gezielt Prinzipien

Aber ChatGPT ve

auch psychologlscher Aspekte entsteht eine

eitenden:

wald liefern das Holz

e profitieren vor

ehmen A \Lmosphnare

in Spitdlern weltweit

Healing Architecture das Gesundheltswe-i

sen. Diese Entwicklungldsst erwarten, dass
die positiven Auswirkungen von Healing
Architecture weiterhin den Sektor prigen
und den Heilungsprozess der Patienten
unterstiitzen werden.
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der Healing Architecture, etwa helle Innenraume
und Farben und viel Griin. Diese Designphilosophie
des neuen Gebdudes fordert die Heilung der
Patienten und schafft eine optimierte Arbeits-
umgebung fiir das medizinische Personal. Das KSB
unterstreicht damit sein Engagement fiir patien-
tenzentrierte Behandlungen und Innovation im
Gesundheitswesen.

ur die Fassade des
KSB—Neubaus. >

ksb_o



NACHHALTIGKEIT

«Wir setzen auf eine nachhaltige Energieversorgung»

Heizen und Kiihlen ohne Ol und Gas, eine Stromversorgung mit eigenem Photovoltaik-
Anteil und ein energieeffizienter Maschinenpark: Der KSB-Campus setzt auf ein
ausgekliigeltes Energiekonzept. Dani Anderegg, Strategischer Leiter Technischer Dienst
und Projektleiter Gebdudetechnik Neubau, iiber die Energieversorgung und die
Nachhaltigkeitsambitionen des KSB.

f Luk von Bergen @ Markus Lamprecht

Einen Spitalneubau zu planen und zu rea-
lisieren, ist alles andere als eine alltdgliche
Sache. «Dieses Projekt ist schon eine gros-
se Kiste», sagt Dani Anderegg. «Eine, die
unsalleaufallen Ebenen fordert.» Anderegg
ist seit 2017 in die Planung und Umsetzung
der technischen Komponenten involviert
und arbeitet dabei eng mit dem General-
planerund den verschiedenen Fachplanern
aus liber zwanzig Disziplinen zusammen.
«Mein Ziel ist stets, die Dinge nicht nur von
extern beurteilen zu lassen, sondern mit-
zudenken und damit auch aktiv mitzuge-
stalten.» Beispielsweise, was das Thema
Nachhaltigkeit betrifft. «<Ein Spitalbetrieb
ist per se energie- und ressourcenintensiv.
Gerade deshalb ist der Begriff der <Nach-
haltigkeit> fiir uns alles andere als eine
leere Worthiilse.» Anderegg hat darauf
geachtet, bei der Umsetzung mdglichst
energieeffiziente Anlagen und Materialien
zuberiicksichtigen. Ein Beispiel: Preiswerte
PVC-B6den? Nein, das KSB «steht» auf
Polymer. Dieses Material ist zwar etwas
teurer, dafiir umweltvertréglicher in der
Herstellung und kosteneffizienter im
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«Nachhaltigkeit ist fiir
uns keine leere
Worthiilse - das macht
mich stolz.»

Dani Anderegg, Strategischer Leiter
Technischer Dienst und Projektleiter
Gebaudetechnik Neubau

Unterhalt. «<Ausserdem setzen wir auf eine
lokale und erneuerbare Energieversorgung
mit eigenem Photovoltaikstrom, nutzen
Wiérmepumpen fiir die Heizung und Fern-
wérme zur Warmwasseraufbereitung.»

Vor der Inbetriebnahme

Die technische Basis fiir den spéteren Spi-
talbetrieb zu schaffen, ist das eine. Den
Neubau im Endausbau zu verstehen und im
Alltag zu steuern, ist eine weitere Heraus-
forderung. «Ein Teil meiner Rolle ist es, die
Gesamtsicht tiber die einzelnen Disziplinen

zu behalten und s@mtliche Komponenten
in einem {ibergeordneten Zusammenhang
zu sehen», sagt Dani Anderegg. Ein Unter
fangen,das ohne Gebdudeautomation nicht
zu bewerkstelligen ist. Nach Abschluss der
Bauarbeiten beginnen diesen Herbst denn
auch die Inbetriebsetzung und die Abnah-
me der Anlagen. «Eine weitere spannende
Phase startet ndchsten April», sagt Ander-
egg. «Dann beginnen wir mit den integralen
Tests.» Dabei geht es darum, wihrend sechs
Monaten nicht mehr nur einzelne, sondern
alle Anlagen miteinander zu testen und so
den Betrieb zu simulieren. «Eine komplett
neue Anlage mit modernen Technologien
kennenzulernen, ist eine grosse Heraus-
forderung.» Nervos wird er deswegen aber
nicht. «Ichbin iiberzeugt, dass unser dreis-
sigkdpfiges Team auch das erfolgreich
schaffen wird, denn wir haben grosse
Freude daran, etwas zu bewegen.»

Erfahren Sie auf den ndchsten Seiten
unter anderem, worum es in der Testphase
geht, wie der Neubau energetisch versorgt
wird und was die Aufgabe der Gebgude-
automation ist.



Herzstuck

Einen komplexen Bau wie das neue KSB zu
steuern, ist ohne Gebaudeautomation, kurz
GA, kaum denkbar. Dieser digitale Spital-
manager vernetzt libergreifend samtliche
technischen Anlagen des Hauses miteinan-
der und stellt dadurch sicher, dass die
verschiedenen Komponenten funktionieren
respektive je nach Szenario optimal zusam-
menspielen. Dazu gehdrt weit mehr als nur
die automatische Regulierung der Beleuch-
tung oder der Energie- und der Wdrme-/
Kalteversorgung. Jeder Notausgang, jeder
Sensor, samtliche Brandmelder, alle Zu-
gdnge, Kameras zur Sicherheitsliberwa-
chung - das alles und vieles mehr ist an die
GA angeschlossen.

Beschattung und Beleuchtung
Einige konkrete Beispiele: Die GA ist mit
der Wetterstation auf dem Spitaldach
verbunden. Diese detektiert unter anderem

den Sonnenstand und die damit verbundene
Sonneneinstrahlung auf die Fassaden des
Hauses. Aufgrund dieser Daten steuert die
GA fassadenweise die Storen, um eine
unndtige Uberhitzung der Réume zu ver-
hindern, was sich wiederum positiv auf den
Energieverbrauch zur Raumkiihlung aus-
wirkt. Einen dhnlichen Spareffekt erzielt die
GA bei der Beleuchtung. Einerseits sind im
gesamten Gebdude dimmbare LED-Leuch-
ten installiert, was den Strombedarf fiir die
Beleuchtung um etwa zwei Drittel redu-
ziert. Andererseits passt die Gebdudeauto-
mation die Lichtstdrke der Umgebungshel-
ligkeit an. Da der Neubau mit seinen vielen
Fenstern und Innenh&fen durchaus licht-
durchflutet ist, lasst sich dadurch weiter
Energie einsparen. Weiter liberwacht der
intelligente Spitalmanager samtliche Medi-
kamentenkiihlschrdnke und Kiihlrdume
und kontrolliert mittels Sensoren deren

Innentemperatur. Ubersteigt die Tempera-
tur das programmierte Temperaturlevel,
sendet die GA einen Alarm in die Sicher-
heitsloge aus.

Sicherheitsloge und
Schichtbetrieb

Die Gebdudeautomation kann zweifelsfrei
als Herzstiick des technischen Spitalalltags
bezeichnet werden, und zwar vom Keller
bis aufs Dach. Aufgrund ihrer enormen
Wichtigkeit darf sie keine Sekunde vom
Strom getrennt sein. Deshalb hdngt sie am
USV-Netz, also an der unterbrechungs-
freien Stromversorgung. Und wer (iber-
wacht die Gebdudeautomation? Geplant
ist eine zentrale Sicherheitsloge im KSB-
Neubau, die rund um die Uhr besetzt sein
wird. Ein Schichtbetrieb, der allfillige
Ereignisse vor Ort beurteilt, behebt oder
ndtigenfalls Spezialisten aufbietet.




UMZUG

Kubikmeter Material
sind zu zugeln. Das
entspricht der Ladung
von 76 40-Tonnen-
Lastwagen. Anika
Kind koordiniert diese
Herkulesaufgabe.
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Wie ziigelt man ein Spital?

Hochste Prioritit beim Umzug haben die Patienten der Intensivstation, der
Uberwachungsstation, der Neonatologie und des Notfalls. Anika Kind kiimmert
sich darum. Und um vieles mehr.

Ein Spital bei laufendem Betrieb
zu ziigeln, ist eine Herkulesauf-
gabe. Wie gehen Sie diese an?
Indem ich mir erst ein Bild mache. Welche
Abteilungen gibt es? Welcheist von welcher
abhidngig? Wie viel Inventar ist vorhanden,
wie viel davonist Medizintechnik? Was wird
neu angeschafft? Erst mit einem grossen
Bild ist die Feinplanung mdglich.

Wie lange dauert der Umzug?

Der eigentliche Umzug wird in vier bis fiinf
Tagen liber die Biihne gehen. Das ganze
Projekt ist aber in drei Phasen aufgeteilt:
Vorumzug, Hauptumzug und Nachumzug.
Mit dem Uberblick startet die Zuteilung in
diese Phasen. Wer und was voneinander
abhéngigistund wer volligalleinumziehen
kann, gilt es dabei zu kldren. Wahrend zum
Beispiel der Kiosk oder der Coiffeur auf
niemanden angewiesen sind,hdngenandere
voneinander ab. Vieles an Material muss
schon im Vorumzug verschoben werden.
Denn dieses brauchen Pflege und Arzte,
wenndie ersten Patienten ankommen, zum
Beispiel Wasche und Medikamente.

Was fordert Sie am meisten?

Die Abhingigkeiten von Abteilungen, also
die Fragen: Wer muss zwingend mit wem
in welchem Gebdude sein? Welche Abtei-
lung kann wie lange parallel in beiden Ge-
biuden laufen? Wie viel Personalressourcen
haben wir dazu, und was konnen wir den
Patienten zumuten? So entwickeln wir zahl-
reiche «Drehbiicher». Die Gebérabteilung
héngt zum Beispiel vom OP, von der Anis-
thesie und der Neonatologie ab. So werden
wir festlegen, wann die letzte Geburt im
alten Gebdude stattfindet. Kindernotfall
und Pédiatrie miissen gleichzeitig umzie-
hen, damit Kinder und ihre Elternin ihrer
angespannten Situationnicht das Gebdude
wechseln miissen. Solche Abhdngigkeiten
festzustellen und die Planung danach

«Man darf auch
wiihrend des Umzugs
ohne Bedenken in
den Notfall kommen.»

Anika Kind, Leiterin Inbetriebnahme Neubau

auszurichten, ist eine der grossten und
wichtigsten Aufgaben, diewir seit einem Jahr
und in den kommenden Monaten angehen.

Und die allerwichtigste Aufgabe?
HochstePrioritit haben die Intensivstation,
die Uberwachungsstation, die Neonatologie
und der Notfall. Der Spitalbetrieb wird
dabei normal weiterlaufen. Man darf also
auch wihrend des Umzugs nach einem
Velosturz ohne Bedenken in den Notfall
kommen. Auch werden wir auf alle
Situationen vorbereitet sein inklusive
der Ausfallkonzepte.

Wie ziigelt man Patienten

der Intensivstation?

Die Patienten der Intensivstation, der
Uberwachungsstation und der Neonato-
logie werden im Bett, angeschlossen an
alle notigen Gerite, geziigelt. Begleitet
werden sievoneinem Tandem aus Arzt und
Pflege, bei einigen Patientenist zur Sicher-
heit auch ein Reanimationsteam dabei. Am
Tag des Umzugs entscheiden Pflege und
Arzte im Gremium, in welcher Reihenfolge

die Patienten umziehen, und fiir jeden
einzelnen Patienten, ob er transportfahig
ist. Ist er das nicht, bleibt er zusammen mit
einer Personaleinheit am alten Ort. So kann
es sein, dass zwoOlf Betten belegt sind, aber
erst elf Patienten umziehen und wir die
alte Station im Parallelbetrieb weiterfiih-
ren, bis der letzte Patient transportfahigist.

Fiir den Umzug dieser Stationen haben
wir auf jeden Fall genug Zeit eingeplant,
damit niemand in einen Stress kommt. Die
Umzugsfirma wird sich gleichzeitig um
Kisten und Mobiliar kiimmern. So kénnen
sich Pflege und Arzte ganz auf den Patien-
tenumzug konzentrieren.

Und was passiert bei Dauerregen?
Der kann uns zum Gliick nichts anhaben,
denn der Umzug ist unterirdisch geplant.
Altbau und Neubau sind unterirdisch mit-
einander verbunden.

Auch an Material gibt es einiges
2u verschieben ...

Ja, und total 4571 Kubikmeter Medizin-
technik und weitere Giiter. Das entspricht
76 LKW-Ladungen. Auch da sind wir vollin
den Vorbereitungen. Das ganze Mobiliar im
alten Gebaude ist bereits mit farbigen Eti-
ketten gezeichnet, damit wir wissen, was
damit geschieht. Bei der Medizintechnik,
zum Beispiel Labor und Rontgen, sind wir
im engen Kontakt mit den Herstellern, die
uns beim Umzug unterstiitzen. Es gibt auf
jeden Fall noch einiges zu tun.

Wer und was ziehen um?

- Ca. 200 Patienten

- Ca. 3000 Mitarbeitende

- 5000 Einrichtungsgegenstande
- 7000 Medizintechnikgerate

- 1150 PC-Arbeitspldtze




Clever automatisiert

Was Sie erwartet

Unser Spital der Zukunft vereint Nachhaltigkeit, Innovation, Effizienz und Komfort.
Erfahren Sie, wie wir uns fiir die Medizin von morgen vorbereiten. Und fiir Sie.

mearGisler/Nicole Urweider i Stageli uf‘, Stageli ab

FiirdenNotfall i  Schlau gekiihlt

o

Willkommen .

Von Tiir zu Tir

Druck unter Kontrolle

Hightech-OP

Fiir Privatpatienten

e Kampf den
Perfekt genutzt i Infektionen




Beim BIM ist alles drin

Der KSB-Neubau ist in vielerlei Hinsicht ein vorbildhaftes Projekt. Eine dieser Innovationen
ist die konsequente Anwendung des sogenannten BIM, des Building Information Modeling,
das den Neubau als digitales 3-D-Modell erfasst. Katrin Bachmann, Gesamtprojektleiterin
KSB-Neubau, erklirt, warum BIM nicht nur fiir die Planung und den Bau, sondern auch fiir
den Betrieb des Gebidudes relevant ist.

f Luk von Bergen

«Die BIM-Methode zeigt
den gesamten Neubau
als digitales 3-D-Modell.»

Katrin Bachmann, Gesamtprojektleiterin
KSB-Neubau

Bis ins Detail erfasst: BIM
liefert viele Informationen zu
den verbauten Materialien.

IMistvereinfachtformuliert nichts
B anderes als eine Planungsmethode.

Eine, bei der eine Immobilie bis ins
letzte Detail als 3-D-Modell mit Zusatzin-
formationen digital erfasstist. Man spricht
in diesem Zusammenhangauch von einem
digitalen Zwilling eines Gebdudes. Ob auf
dem Tablet oder dem PC: BIM ermdglicht
es, jederzeit auf die gesamte Baustruktur
und das Innenleben jeder einzelnen Decke,
Wand und jedes Bodens zuzugreifen.
«Unser BIM-Koordinator hat alle Modelle
und Informationen der verschiedenen
Planer zusammengefiigt», sagt Katrin
Bachmann, Gesamtprojektleiterin des
KSB-Neubaus in Diensten der Ghisleni
Partner AG, die das {ibergeordnete Bau-
management der Generalplanerin idpp AG
innehat. All diese baulichen Elemente des
Grossprojekts sind also in einem Programm
hinterlegt - so auch die total 44000 Steck
dosen und Kommunikationssteckdosen
respektive Steckpunkte fiir Geréte aller Art.
Die Bauverantwortlichen des KSB haben
sich bereits in der frithen Planungsphase
dafiir entschieden, die BIM-Methode beim
Neubau konsequent anzuwenden - dies in

einer Ausfiihrlichkeit, die im Schweizer
Spitalwesen bis dato wohl einmalig ist.

BIM macht’s maglich

Je linger man Katrin Bachmann auf der
KSB-Baustelle begleitet, desto klarer wird,
was genau hinter diesen drei Buchstaben
steckt. Wo genau fithren gewisse Leitungen
oder Liiftungsrohre durch? Was verbirgt
sich hinter der Wand? Wo ist der nichste
Brandmelder? Wie wird der Raum voll-
stdndig ausgebaut aussehen? Die Projekt-
leiterin tippt einige Male auf den Bildschirm
ihres Tablets, und - «Simsala-BIM» - die
gewlinschten Informationen sind ersicht-
lich. «Blendet man beispielsweise die Decke
in einem Raumaus, ist die ganze Haustech-
nik ersichtlich, die bereits eingebaut ist»,
sagt Katrin Bachmann. «Inklusive Infos zu
denverbauten Materialienwie Langen- und
Hohenmasse, Gewichtund Hersteller.» Das
erleichtert nicht nur die Planung und
Ausfiihrung des Baus, sondern auch den
Betrieb des Gebdudes. Vom Keller bis aufs
Dach: Das Facility Management kann dank
BIM jederzeit auf wertvolle Daten zuriick
greifen. «Mich fasziniert die Vielseitigkeit
der BIM-Methode», sagt die Gesamtpro-
jektleiterin. «Es ist spannend zu sehen, wie
aus dem virtuellen Modell etwas Reales
wird. Wir freuen uns, dass wir ein Teil da-
von sind.»

Der KSB-Neubau

im 3-D-Modell

Ob Haupteingang,
Restaurant, Patienten-
zimmer oder OP-Saal:
Sehen Sie einzelne R&ume im BIM- und
Bauvergleich und erfahren Sie mehr
tber die Vorteile der Planungsmethode.





