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Kinder als Begleitpersonen in Notaufnahmen
Ubertragbarkeit von kindgerechten Gestaltungskonzepten in ZNA

Einleitung

In Zentralen Notaufnahmen (ZNA) stellen Kinder
als Begleitpersonen von erwachsenen Pati-
entiinnen keine Hauptnuzergruppe dar und
werden in der gestalterischen Planung wenig
bericksichtigt. Es wurden Gestaltungskonzepte
aus Wartebereichen in padiatrischen Kranken-
hausern untersucht und ihre Ubertragbarkeit auf
ZNA geprift. Daftr wurden rdumliche An-
spriche von Kindern betrachtet. Das Stres-
sempfinden der Patientiinnen wird durch die
raumliche Gestaltung von Wartebereichen beein-
flusst. In ZNA werden die Anspriiche von Kindern
im Gegensatz zu padiatrischen Krankenhdusern
nur wenig berUcksichtigt. Die Bedeutung einer
kindgerechten Gestaltung in Gesundheitsbauten
wird untersucht. Weitergehend wird in der
wissenschaftliche Arbeit geprift, welche gestalt-
erischen MalRnahmen aus Kindernotaufnahmen
und padiatrischen Krankenhdusern in Warte-
bereichen in ZNA umgesetzt werden kénnen.

Abb. 1: Raumbildende Installation im Princess Maxima Center, Utrecht, NL [1]

Methodik

Durch eine Literaturrecherche wurde der aktuel-
le wissenschaftliche Stand der Forschung aufge-
arbeitet. Basierend auf den Ergebnissen wurden
Bewertungskriterien fur die gestalterische Um-
setzung formuliert. Diese wurden als Grundlage
flr die Analyse von Praxisbeispielen genutzt. Die
untersuchten Beispiele sind auf padiatrische Pa-
tient:innen spezialisierte Krankenhausbauten, in
denen diese die Hauptnutzergruppe darstellen.
Analysiert und verglichen wurden das Princess
Maxima Center in Utrecht, Niederlande (NL), das
Emma Children’s Hospital in Amsterdam (NL)
sowie das Regina Margherita Hospital in Turin,
Italien (IT).
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Ergebnisse

Aus der Literaturrecherche konnten folgende Be-
wertungskriterien herausgearbeitet werden.

Kontrolle

Das Gefuihl von Kontrolle vermindert das Stres-
sempfinden und wirkt angstreduzierend. Eine
Gbersichtliche Grundrissorganisation, die Blick-
beziehungen mit dem Krankenhauspersonal er-
moglicht, vermittelt Sicherheit. AuBerdem wird
die Wahimdglichkeit von Wartesituationen die
unterschiedlich stark gedffnet sind als positiv
empfunden.

Positive Ablenkung

Darunter werden passive Beschéftigungen ver-
stande, die ohne aktive Beteiligung die Aufmerk-
samkeit der Wartenden wecken und halten. Dies
soll positive Gefiihle hervorrufen und von der
eigenen Verfassung und der unangenehmen Si-
tuation ablenken. Dadurch werden angstvolle
Gedanken und das Stressempfinden reduziert.
AufRerdem kann die wahrgenommenen Warte-
zeit kiirzer und die folgende Behandlung positi-
ver wahrgenommen werden.

Gestaltung

Ein einheitliches Farbkonzept, das auch die De-
cken- und Wandgestaltung einbindet wird als
angenehm empfunden. Die thematische Gestal-
tung des Wartebereiches ist eine Erweiterung
des Farbkonzeptes. Darstellungen natdrlicher
Umgebungen, wie dem Meer oder Himmel wer-
den von Kindern unabhéangig vom Alter als po-
sitiv empfunden. Fur Kinder ist die Nahe zu ver-
trauten Bezugspersonen von groRer Bedeutung
und steigert das Sicherheitsgefuihl in unbekann-
ten Situationen. [2,3]

Analyse der Praxisbeispiele

Die Umsetzung der Literaturkriterien in den aus-
gewahlten Praxisbeispielen wurde analysiert.
Dazu wurde gepruft, welche Gestaltungskriterien
umgesetzt wurden. Die Ergebnisse wurden in ei-
ner Bewertungsmatrix dokumentiert.
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Abb. 2: Analyseergebnisse der Praxisbeispiele
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Abb. 3: Ubertragung der

auf den Wartebereich

Fir die Umsetzung einiger Handlungsempfehl-
ungen ist ein erhdhter Platzbedarf im Warte-
bereiche notwendig. Um mdoglichst vielen Pati-
ent:iinnen einen Platz anzubieten ist eine Kombi-
nation aus individuellen Ruckzugsnischen,
weniger einsehbare Bereiche und eine konven-
tionelle Bestuhlung anzustreben.

Fazit

Unter Berlcksichtigung der Ergebnisse der
wissenschaftlichen Arbeit konnten architek-
tonische Gestaltungsempfehlungen erarbeitet
werden.
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Unter Berlcksichtigung aller erwdhnten Aspekte,
ist die Gestaltung von Wartebereichen in NA mit
grolRer Bedeutung zu bewerten. Sie beeinflusst
nicht nur den Raumeindruck der Wartenden,
sondern auch ihre Wahrnehmung des gesamten
Aufenthaltes in der NA malRgeblich. Eine angst-
und stressreduzierende Wirkung kann durch ein
umfassendes Gestaltungskonzept erzielt werden
und die Zufriedenheit der Patient:innen verbes-
sern.
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