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Bildende Kunst in Spitidlern und ein paar Basler Beispiele

Nehmen wir jene vergangenen Zeiten aus, in denen der
Mensch Bildern und Statuen grundséatzlich und in allge-
meinverbindlicher Weise wundersame Heilkrifte zutrauen
konnte, so ist die bildende Kunst in Spitédlern bis heute

eine Angelegenheit der Architekten und der Kunstkom-

missionen geblieben. Werfen wir — als gesunde, kunst-
interessierte (wohlgemerkt:) Besucher — einen Blick in

irgendeines der neuen oder in Renovation befindlichen alten
Spitiler, so bietet sich iiberall das gleiche Bild: der Bau
ist auBlen nicht nur mit Blumenbeeten geschmiickt, son-
dern auch mit skulptierten Bossen, Reliefs, allenfalls rund-
plastischen Werken und Brunnen. Einfahrt und Eingangs-
halle sind mit besonderer Liebe durch die Kunst zu freund-
lichen Empfangsriaumen ausgestaltet. Glasbilder geben Ve-
stibiilen und Treppenhéusern ein wirmeres menschliches
Licht und einen kiinstlerischen Aspekt. Ebenso ist dafir
gesorgt, dal Arzte, Schwestern, Medizinstudenten in ihren
Erfrischungs- und sonstigen Aufenthaltsrdumen sich von
den mit ihrer Arbeit verbundenen Bildern von Krankheit,
Leiden und Tod erholen kénnen. Der gesunde Kunst-
bummler kommt bei einem solchen Spitalbesuch also auf

seine Kosten.

Und der Patient? Der Patient sieht von all diesen Werken,
obschon sie auf ihn gemiinzt sind, hochstens etwas, solange
er noch gesund ist. Er kann dann durch die Werke der
bildenden Kunst und ihre heute meist bevorzugten «Sama-
riterthemen» (im weitesten Sinne des Begriffs) vielleicht
Zutrauen zu diesem Ort arztlicher Fiirsorge fassen. Sobald
er als Patient in ein Spital eingeliefert wird, existiert jedoch
dieser Schmuck iiberhaupt nicht mehr fiir ihn. Dafiir wird
das Spitalzimmer zum Raum erster Ordnung. Jeder, der
schon einmal krank in einem solchen Spitalzimmer lag,
kennt die unerhérte, in iiberraschend ungewohnte Rich-
tungen gesteigerte Sensibilisierung aller Sinne des Menschen
durch die Krankheit. Der kranke Mensch wird oft von einer
zur andern Stunde tiberempfindlich gegen Sinneseindriicke
(Gerausche, Erschiitterungen, Geriiche usw.), die er in ge-
sunden Tagen kaum wahrnimmt. Mit dieser gesteigerten
Sensibilitit aller Sinne hingt es auch zusammen, daf3 der
Patient heftiger auf den Wandschmuck seines Spitalzim-
mers reagiert, als er es in gesunden Tagen tun wiirde. Um so
heftiger iibrigens, als er ihm gewohnlich durch ein unver-

anderliches Gegeniiber ausgesetzt ist.

Hier liegt der Kernpunkt des Problems «Bildende Kunst im
Spital». Hier fehlen auch bis jetzt annehmbare Losungen.
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Denn mit der Ausschmiickung der reprisentativ nach
auflen gewandten architektonischen Teile eines Spitalbaus
— einer Ausschmiickung iibrigens, die sich fiir gewohnlich
weder in der Form noch im Inhalt von derjenigen irgend-

eines Verwaltungsgebiiudes einer Lebens- oder Kranken-

Theo Eble, Glasbild im Treppenhaus des Basler Augenspitals, 1953 |
Vitrail de Uescalier de la clinique bdloise d’ophtalmologie | Glass painting
in the staircase of the Basle Eye Hospital Photo: Maria Netter, Basel




in the vestibule of the new City Hospital, Basle

versicherung unterscheidet — ist fiir den Patienten noch
nichts getan. Dall der Raum, in dem der Patient sich auf-
halten mul}, dringend nach einem passenden kiinstlerischen
Schmuck verlangt, ist grundsitzlich lingst anerkannt wor-
den. Auch im Programm fiir die kiinstlerische Ausschmiik-
kung des Neuen Biirgerspitals in Basel z. B. sind die Liege-
hallen im Garten und auf der Dachterrasse nicht vergessen
worden. Zu wiederholten Malen hat der Staatliche Kunst-
kredit in den letzten Jahren freie und engere Wetthbewerbe
veranstaltet, um zu Aquarellen, graphischen Blattern usw.
fiir die Basler Spitalzimmer zu kommen. Die Ergebnisse
waren in den meisten Féallen nicht sehr befriedigend. Die
teilnehmenden Kiinstler hatten mangels genauer themati-
scher und vielleicht sogar notwendiger farbiger Vorschriften
entweder sogenannte «harmlose», nichts oder nicht beson-
ders viel sagende Themen gestaltet, oder sie schickten ein-
fach aus vorhandenem Vorrat ihres (uvres einiges ein.

Die Kiinstler sind jedoch am Mifllingen dieses notwendigen
Unternehmens nicht so schuldig, wie man zunichst meinen
koénnte. Was sowohl ihnen wie ihren Auftraggebern (den
Architelkten und den Kunstkommissionen), ja, was iiber-
haupt fehlt, ist das Wissen um die «therapeutische» Wir-
kung der bildenden Kunst auf den durch die Krankheit
iibersensibel gewordenen Menschen. Als gesunder Mensch
kann man sich schlechterdings nicht in die Sensibilitéts-
position des Kranken versetzen, man kann sich also auch
nicht vorstellen, was nicht nur «dem Kranken», sondern
den individuell so unendlich verschiedenen vielen Kranken
eines Spitals an Bildern gut oder nicht gut tut. Man kann
es nur erforschen. Meines Wissens ist das Verhiltnis von
Kunst und Krankheit bis jetzt nur in der Anwendung von
Kunst- und BildauBerungen des Patienten (Irrenzeichnung
z. B.) als Mittel zur Diagnostik erforscht worden. Dabei

ware es verhiltnisméfBig einfach zu erforschen, was dem
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Otto Staiger, Glasfenster im Vestibil des Neuen Biirgerspitals Basel, 1948 | Vitrail du vestibule du nouvel Hépital des Bourgeois, Bdle | Glass painting
Photo: Maria Netter, Basel

Spitalpatienten an Bildthemen, Farbklingen und Formen
wohltut, wenn man in den Spitilern eine der Leihbibliothek
dhnliche Einrichtung schaffen wiirde, die iiber eine genii-
gend grofle Auswahl von Reproduktionen nach qualitit-
voller Kunst und iiber eine geniigende Anzahl von Wechsel-
rahmen verfiigen miiite. Und wenn man dann mit Hilfe
einer solchen Bildersammlung die Patienten durch einen
Bilderbibliothekar besuchen lassen und aus einer Auswahl
den ihm zusagenden Wandschmuck fiir seinen Wechsel-
rahmen wihlen lassen wiirde, dann kénnten nicht nur
manchem Patienten viele Stunden #sthetischer und damit
verbundener seelischer Qualen erspart werden; es kénnte
durch eine genaue Statistik auch erfafit werden, welche
Themen, Farbkliange und Formen kranke Menschen am
liebsten vor sich sehen. Die Durchfithrung eines solchen
Unternehmens ist in erster Linie eine Organisationsfrage.
Das lohnende Ergebnis wiirde darin bestehen, endlich An-
haltspunkte fiir die Wettbewerbe oder Ankéufe von Werken

zeitgenossischer Kiinstler zu bekommen.

Schon jetzt aber darf man den fiir die kiinstlerische Aus-
schmiickung von Spitilern Verantwortlichen empfehlen, ihr
Augenmerk mehr auf die Aufenthaltsriume der Patienten
und Rekonvaleszenten (zu denen auch die Korridore vor
den Patientenzimmern gehoren) zu richten und vielleicht
zu deren Gunsten die Treppenhiuser etwas zu vernach-
lassigen. Ein guter Anfang in dieser Richtung wurde sowohl
durch die Ausschmiickung des EfBsaales in der Basler Heil-
statte Davos (wandbildméaBiges Tafelbild von Charles Hin-
denlang) wie durch das Wandbild von Marguerite Ammann
in der Basler Kranken- und Altersstation «Holdenwaid» in
Holstein gemacht. Wie die in Arbeit befindliche Ausma-
lung der Gartenliegehalle des Basler Biirgerspitals durch
eine Gruppe sehr verschiedener Basler Maler sich auswirken

wird, bleibt abzuwarten. Maria Netter
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