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[bookmark: _Toc116980379][bookmark: _Toc121207859]
 Einleitung
Die Signaletik ist ein strukturiertes visuelles System für die Orientierung in Innen- und Aussenräumen. Das Auffinden von Häusern / Bereichen / Räumen / usw. setzt eine klare und einfach aufgebaute Signaletik voraus. Beschriftungen müssen gezielt, klar und eindeutig sein, ansonsten kann man sich in Arealen und Gebäuden schlecht zurechtfinden. Je besser die Architektur die Orientierung im Gebäude unterstützt und das zugrundeliegende Signaletik-Konzept ist, desto weniger muss beschriftet werden.
[bookmark: _Toc121207860]Zielsetzung
Dieser Leitfaden dient als Grundlage für die Signaletik bei Neubauten mit Fokus auf die Innensignaletik. Dabei sind auch die Key Learnings aus den Bestandsbauten (evaluiert und zusammengefasst) eingeflossen. Die prinzipiellen Elemente der Aussensignaletik sind aufgeführt und sind so einzuhalten. Details zur Aussensignaletik und die Dokumentation der heutigen Innensignaletik der Bestandsbauten (Gebäude bis 2025) sind bei Bedarf im Dokument «Handbuch Signaletik LUKS» nachzulesen. 
[bookmark: _Toc121207861]Implikation Lean Hospital
Seit 2021 enthält die Vision der LUKS Gruppe das strategische Handlungsfeld «Weiterentwicklung zum Lean Hospital». Lean Management ist einfach gesagt eine Führungskultur und Unternehmensphilosophie mit Prinzipien und Methoden, um Prozesse effizienter zu organisieren und Verschwendungen zu vermeiden. Ein zentraler Ansatz dafür ist das visuelle Management. Visuelle Hilfen ermöglichen es, den Standard unmittelbar zu erkennen und Rückfragen sowie Fehler zu vermeiden. Architektur und Signaletik sollten diese Bestrebung berücksichtigen und wo möglich unterstützen (z. B. Möglichkeit für Bodenmarkierungen für Abstellplätze oder entsprechende Nischen etc.). 


[bookmark: _Toc121207862]Grundsätze der Signaletik
[bookmark: _Zielgruppe_der_Signaletik][bookmark: _Ref118794621][bookmark: _Toc121207863]Zielgruppe der Signaletik
Die Zielgruppe der Signaletik differenziert sich für den Aussen- und Innenbereich. 

Die Zielgruppe der Aussensignaletik ist mit folgenden Nutzergruppen definiert: Notfälle, Patientinnen und Patienten, Besuchende, Logistikpartner, Lieferanten, die Post, Taxifahrerinnen/-fahrer und diverse Anlieferungsfirmen. 

Die Hauptzielgruppe der Innensignaletik im LUKS sind primär Patientinnen/Patienten sowie Besuchende. Informationen und Ziele der Signaletik sind auf diese Zielgruppe auszurichten und auf ein Minimum zu beschränken. In Gebäuden, in welchen Schulungen, Events und Kurse stattfinden, gehören die Teilnehmenden auch zur Hauptzielgruppe. 

Für Mitarbeitende des LUKS sind Informationen kleiner, unauffällig und mit mässigem Kontrast zu beschriften. 

Projektbezogen müssen je nach Anforderung und Gebäudefunktion weitere Zielgruppen in Betracht gezogen werden. 
[bookmark: _Toc121207864]Navigation / Führungsunterstützung
Menschen navigieren von allgemeinen zu spezifischen Zielen, deshalb müssen die Signaletik und die Architektur entsprechend organisiert werden. Navigation ist ein Prozess, bei dem ein bestimmtes Ziel in immer diskreteren, verschachtelten Schritten angepeilt wird.

[image: ]
[bookmark: _Toc121207817]Abb. 1 Navigationsweg zum Ziel
Unterstützung/Strategien für ein gutes Signaletiksystem umfassen:
Eingänge ausbilden, die als Eingänge wahrgenommen werden
Bereitstellung klarer Sichtlinien zu den Entscheidungspunkten
Wenig Richtungsänderungen zwischen den Zielorten verwenden
Aufzüge zentral und gut sichtbar lokalisieren
Differenzierung ähnlicher/gleich aufgebauter Korridore/Etagen (Stockwerksunterscheidung)
Sicht zur Aussenwelt ermöglichen (hilft bei der Orientierung)
Verwendung intuitiver Nummerierungssysteme für Räume, Stockwerke und Gebäude

[bookmark: _Toc116980380][bookmark: _Toc121207865]Geschlossener Kreislauf der Signaletik
Um eine ganzheitliche funktionierende Signaletik zu entwickeln, muss das Prinzip «orientieren, leiten, identifizieren» im Zentrum stehen. Ein Orientierungssystem (Arealplan) hat die Aufgabe, dem Nutzer die topografische Lage verschiedener relevanter Objekte und Zielorte aufzuzeigen. Leitsysteme (Wegweiser) hingegen führen den Nutzerinnen und Nutzer zum gewünschten Ziel (Hausnummer/Raum). Werden beide Systeme kombiniert entsteht ein Masterplan der Signaletik.

[image: ]
[bookmark: _Toc121207818]Abb. 2 Orientieren, Leiten und Ziel bestätigen
Für die Innensignaletik muss auch im Gebäudeinneren eine Logik erfolgen, um Informationen vor allem in Lobbys und Eingangshallen auf das Wesentliche zu reduzieren. Im Gebäude werden die Menschen wie folgt (Leitschema) informiert. Dabei muss auch die Rückführung zum Ausgang und Startpunkt gewährleistet sein:

[image: ]

[bookmark: _Toc121207819]Abb. 3 Durch diese Wegleitungsstrategie können Informationen reduziert werden


[bookmark: _Toc116980385]

[bookmark: _Toc121207866]Gebäudenummerierung
Die Gebäude auf dem LUKS Areal in Luzern sind durch die heterogene Bebauung des Areales entsprechend weitgehend ohne Systematik nummeriert. Bei der Bebauung des Ostareales wird dieser Situation entgegengewirkt. Auf der Promenade werden die – dem Pfeil folgend – links angeordneten Gebäude mit ungeraden und rechts mit geraden Gebäudenummern versehen. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207820]Abb. 4 Gebäudenummerierung Areal LUKS Luzern
[bookmark: _Toc120712957][bookmark: _Toc120712958][bookmark: _Toc116980394][bookmark: _Toc121207867]Neuralgische Zonen
[bookmark: _Hlk115419388]In neuralgischen Zonen sollten nur die für die jetzige Position relevanten Ziele angeschrieben sein (Informations-/Navigationshierarchie), um die Masse an Personen mittels adäquater und leicht zu erfassender Informationen einfach und schnell leiten zu können. Dabei soll je nach Situation die Frage gestellt werden, was analog und was lieber digital angeschrieben werden soll (z. B. digitale Option bei neuralgischen Zonen mit schnell und oft wechselnden Informationen). Zu den neuralgischen Zonen gehören:
Liftzonen und Treppenhäuser
Eingänge/Ausgänge und Lobbys
Wegkreuzungen (viele Richtungswechsel)
Informationen/Anmeldungen/Empfänge
Wartebereiche 
Lange Korridore
Schulungs- und Seminarräume
Kursräume/Hörsäle für Interne und Externe
[bookmark: _Toc116980395][bookmark: _Toc121207868]Priorisierte Ziele
Zu den priorisierten Zielen gehören jene, die hoch frequentiert sind und/oder besondere Bedürfnisse erfüllen müssen. Ziele mit erhöhter Priorität sind: 
Notfälle (Tag und Nacht)
Sanitäre Anlagen
Desk: Informationen/Anmeldungen/Empfänge
Apotheke
Untersuch- und Behandlungszimmer
Diagnostik
Ausgänge
[bookmark: _Toc116980402][bookmark: _Toc121207869]Kontinuität 
Bei der Form- und Farbsprache der Signaletik ist darauf zu achten, dass die verwendeten Signaletiktypen immer wiederkehrend und optisch zueinander gehörend sind. Die Signaletik-Hinweise des nächsten Berührungspunkts sollten von weitem als solche identifiziert werden können. Bei langen Korridoren empfiehlt sich eine Bestätigung entlang der Route, so dass die Person weiss, dass sie noch auf dem richtigen Weg ist. 




[bookmark: _Toc121207870]Allgemeine Vorgaben
[bookmark: _Toc121207871][bookmark: _Toc116980396]Schrift 
Für die Signaletik wird die Schrift «Vectora Pro» in den Schriftschnitten «Bold» und «Roman» verwendet. Die Corporate Design Schrift hat begrenzte Schriftlizenzen und kann direkt bei Marketing LUKS unter marketing@luks.ch beantragt werden. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207821]Abb. 5 Die Schrift «Vectora Pro» Bold und Roman sind massgeblich für die Signaletik
[bookmark: _Toc120712964][bookmark: _Toc121207872]Schriftgrössen
Die Schriftgrössen sind an die Anforderungen der Zielgruppe und an die Umgebung anzupassen. Zum Beispiel sollte der Notfall priorisiert erkennbar sein. Ziele müssen aus der Distanz wahrnehmbar und bei näherer Betrachtung gut lesbar sein. Vor allem müssen die Kerne und die Treppenhäuser, ebenso wie alle priorisierten Ziele, immer gut sichtbar sein. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207822]Abb. 6 Grobe Faustregel für Schriftgrössen abhängig vom Betrachtungsabstand



[bookmark: _Farben_1][bookmark: _Toc116980398][bookmark: _Farben][bookmark: _Ref118793171][bookmark: _Ref118793175][bookmark: _Ref118793227][bookmark: _Toc121207873]Farben
Hier sind alle für die Signaletik relevanten Farbwerte aufgelistet, wie die Logo Farben: Blau und Gelb, das Notfall-Rot und die neutralen Töne: Grau, Schwarz und Weiss. Rot ist den Beschriftungen von Notfällen vorbehalten, jedoch ist rote Schrift auf schwarzem oder dunkelgrauem Grund wegen des schlechten Kontrasts und der damit einhergehenden geringen Lesbarkeit zu vermeiden. Alle weiteren Corporate Design Farben können den Markenrichtlinien entnommen werden.

	Farbe
	Bezeichnung
	CMYK (Druck)
	RAL (Lack)
	Folie (Beschriftung)

	
	Blau transluzent
	77/39/0/28
	
	3M transluzent 3630-337

	
	Blau deckend
	77/39/0/28
	5015
	MACal 8939-06 pro

	
	Gelb transluzent
	0/20/100/0
	
	Oracal 8500-021

	
	Gelb deckend
	0/20/100/0
	1021
	MACal 9809-46 pro

	
	Grau
	0/0/0/60
	7037
	Oracal 751-071

	
	Schwarz
	0/0/0/100
	9005
	MACal 9888-00 pro 

	
	Weiss
	0/0/0/0
	9003
	MACal 9828-00 pro

	
	Rot Notfall transluzent
	0/100/100/15
	
	Oracal 8500-017

	
	Rot Notfall deckend
	0/100/100/15
	3001
	MACal 9859-12 pro


[bookmark: _Toc121207823]Abb. 7 Übersicht der vordefinierten Farben für die Signaletik


[bookmark: _Toc121207874]Kontraste
Bei jeglicher Signaletik sollte auf einen guten Kontrast geachtet werden. Vor allem im Gesundheitswesen müssen die Kontraste hoch sein, um eine gute Lesbarkeit für alle Patienten jeglichen Alters zu garantieren. Die Tabelle zeigt die Qualität von Farbkontrasten auf, je höher die Zahl ist, desto besser. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207824]Abb. 8 Eine Übersicht über gute (>70) und schlechte (<70) Kontraste
[bookmark: _Toc120712968][bookmark: _Toc120712969][bookmark: _Toc116980399][bookmark: _Toc121207875]Material
Bei den Materialien ist darauf zu achten, dass diese nicht spiegeln. Deshalb sind matte Oberflächen und Folien zu bevorzugen, um die Lesbarkeit zu erhöhen. Die Böden sollten nicht mit kontrastreichen, unruhigen Mosaikmustern oder ähnliches belegt sein. Je einfacher, desto besser lassen sich Irritationen vermeiden und je mehr Chancen bestehen für Massnahmen, wie «Bodenmarkierungen». Bei Beschriftungen auf Glas muss immer mit einer rückseitig geklebten Frostfolie oder ähnlichem gearbeitet werden, damit die Schrift gut lesbar ist. 


[bookmark: _Toc116980400][bookmark: _Toc116980401][bookmark: _Toc121207876]Piktogramme und Pfeile
Die Piktogramme für das LUKS im Bereich Signaletik unterscheiden sich von den Piktogrammen 
der Markenrichtlinien, welche für den Gebrauch in analogen und digitalen Medien sehr detailliert sind und sich deshalb nicht für signaletische Zwecke eignen. Der Einsatz von Piktogrammen ist in allen Bereichen empfehlenswert, da sie Sprachbarrieren abbauen und visuell schnelle Informationen geben können, wie zum Beispiel bei WCs, Duschen, Informationsstellen, Maskenpflicht, Geboten, etc. Die dedizierten Signaletik-Piktogramme sind hier aufgeführt und können bei Bedarf beim LUKS bezogen werden. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207825]Abb. 9 Übersicht der Signaletik-Piktogramme am LUKS
[bookmark: _Toc116980393][bookmark: _Toc121207877]Blick- und Laufrichtung
Bei der Anbringung der Signaletik ist auf die Blick- und Laufrichtung der Zielgruppe zu achten. Dabei sind auch die Blickwinkel von Menschen im Rollstuhl zu berücksichtigen. Wenn notwendig werden Ziele von mehreren Seiten sichtbar angeschrieben. Es ist auf eine angemessene Montagehöhe der Signaletik zu achten – so dass diese gut lesbar sind. Deckenhänger sollten sich vom Umfeld abheben, um mehr Aufmerksamkeit zu erhalten. Zudem sollten sie nicht zu nahe an der Decke montiert sein, um besser wahrgenommen zu werden, jedoch auch nicht zu tief, dass es zu Kollisionen mit Personen oder Geräten führen kann. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207826]Abb. 10 Empfehlungen für die Montagehöhen
[bookmark: _Toc120712973][bookmark: _Toc120712974][bookmark: _Toc116980403][bookmark: _Toc121207878]Nomenklatur
Eine einheitliche Nomenklatur ist sehr wichtig. Es müssen die gleichen Begrifflichkeiten von der Termineinladung über die Wegleitung bis hin zur Zielbestätigung verwendet werden. Zum Beispiel sollte überall der Begriff «Bildgebung» verwendet werden und nicht einmal «Röntgen», dann «Radiologie» und schlussendlich «Empfang Bildgebung». Zudem sollten übergreifende Fachbereiche verwendet werden, zum Beispiel Chirurgie und nicht zu spezifische Fachbegriffe wie «Viszeralchirurgie».

Die Nomenklatur für die Ziele (z. B. Empfang, Untersuch- und Behandlungszimmer) wird grundsätzlich vom LUKS vorgegeben (Vorgaben Marketing, LUKS-Flächenstandard/Raumprogramm) und sollte idealerweise bereits in den Plänen/Grundrissen berücksichtigt werden. 

Eine allgemeine Anlaufstelle in der Nähe des Haupteingangs trägt den Namen «Information». «Anmeldung» sollte für die Patientenanmeldung vorbehalten sein. Der «Empfang» ist die «Schaltersituation» pro Bereich in den spezifischen Abteilungen. Auf weitere Begriffe sollte verzichtet werden. 
[bookmark: _Toc121207879]Informationshierarchie 
Festgelegte, erste Anlaufziele und öffentliche Anlaufstellen, die für die unter Kapitel 2.1 genannten Zielgruppe relevant und deshalb von allgemeinem Interesse sind (Empfänge, Information, Restaurant, usw.) werden mittels Begriffe beschrieben und geleitet, wie zum Beispiel «Empfang Kardiologie». Diese Ziele werden in der ersten Projektphase der Fachplanung Signaletik definiert und sind vom LUKS als Grundlage für die geplanten Massnahmen freizugeben. 

Reguläre, zweite Anlaufziele werden mit der Raumnummer angegeben und über diese aufgefunden, z. B. (Patienten-)Zimmer 4 01 – 4 25. 

Kliniken und Abteilungen werden nur genannt, wenn sie die Kriterien von festgelegten Anlaufzielen erfüllen. Personennamen werden in der Signaletik nicht aufgeführt. 
[bookmark: _Toc121207880]Sprache
Alle Beschriftungen erfolgen grundsätzlich in deutscher Sprache und werden wo möglich und nötig mit sprachneutralen Piktogrammen ergänzt. Eine Ausnahme ist der Notfall, welcher zusätzlich mit «Emergency» beschriftet wird. Ferner gilt es in der ersten Projektphase der Fachplanung Signaletik zu definieren, ob es weitere primäre Anlaufziele von allgemeinem Interesse gibt, welche zusätzlich in Englisch beschriftet werden sollten.
[bookmark: _Toc121207881]Menschen mit besonderen Bedürfnissen
[bookmark: _Toc121207882]Taktile Bodenlinien
Für sehbehinderte Menschen sind in dem Bereich von der Bushaltestelle bis zu den Eingängen der Augenklinik und des Spitalzentrums taktile Bodenmarkierungen vorhanden. Dies ist mit der Fachstelle «Sehbehinderung Zentralschweiz fsz» abgestimmt. Auf dem ganzen Areal sind bis zu den Neubauten keine weiteren Bodenlinien notwendig. Sobald neue Gebäude gebaut werden, muss dies wieder diskutiert werden, ob und wo Markierungen notwendig sein könnten.



[bookmark: _Toc116980404][bookmark: _Toc121207883]Orientierungsplan / Arealplan
[bookmark: _Toc121207884]Orientierungspläne
Ein Orientierungssystem (Arealplan, Gebäudeübersicht...) hat die Aufgabe, dem Nutzer die topografische Lage verschiedener relevanter Objekte und Zielorte aufzuzeigen. Orientierungspläne gehören an jeden Zugang, sowie in den neuralgischen Zonen im Aussenbereich. Mit dem Neubau der Tiefgarage als primärer Zugang werden unter Umständen weitere Pläne folgen, um die Gebäude in den Parkinggeschossen besser erklären zu können. Dabei sind sowohl in der Aussen- wie auch in der Innensignaletik digitale und somit flexible und schnell austauschbare Lösungen anzustreben. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207827]Abb. 11 Arealplan LUKS Luzern, Standorte sind mit einem violetten Kreuz gekennzeichnet



[bookmark: _Toc121207885]Aussensignaletik
Bei der Aussensignaletik wird in Fern- und Nahkennzeichnung unterschieden.
[bookmark: _Toc121207886]Fernkennzeichnung
Die Fernkennzeichnung muss aus grosser Distanz und mit höherer Geschwindigkeit (Autofahrerinnen/Autofahrer, Velofahrerinnen/Velofahrer) zu lesen sein. 
[bookmark: _Toc121207887]Hinweise auf öffentlichen Strassen
Will man ein Hinweisschild auf öffentlichem Grund montieren, sind die entsprechenden Auflagen zu befolgen (Reklamegesuche, Anfragen beim jeweiligen Kanton, den Gemeinden usw.). Vorgaben zu den ASTRA Schildern sind als «Signalisationsverordnung (SSV)» auf der Seite Fedlex zu beziehen. Veranschaulichungen sind auf der Seite signal.ch zu finden. Beim Konzept zum neuen Parking muss eine einheitliche Beschriftung zum Parking und den Notfällen mit einfliessen. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207828]Abb. 12 Beispiel für ein ASTRA Schild mit dem Titel «H Kantonsspital»
[bookmark: _Toc120712985][bookmark: _Toc120712986][bookmark: _Toc121207888]Fassadenbeschriftung/Leuchtschrift (Logo)
Die Fassadenbeschriftung ist je nach Projekt und Architektur separat zu bestimmen. Die Farbwerte sind dem Kapitel 3.3 zu entnehmen. Wichtig ist es, vor der Installation die Sichtachsen und Winkel zu prüfen. Optimal sind die Beschriftungen, wenn sie von Weitem ohne Störungen (Bäume, Gebäude, etc.) erkannt werden. Das LUKS hat bisher zwei grosse Logos als Fernkennzeichnung an der Passerelle/Lift bei der Spitalstrasse in Betrieb. Ob ein Gebäude das LUKS-Branding bekommt, muss abschliessend durch die Geschäftsleitung (GL) abgesegnet werden.

[image: Ein Bild, das Gebäude, Himmel, draußen enthält.

Automatisch generierte Beschreibung]
[bookmark: _Toc121207829]Abb. 13 LUKS Leuchtschrift am Aussenlift
[bookmark: _Toc121207889]Arealkennzeichnung bei Hauptzufahrt
Bei der Einfahrt zum Parkhaus sollte sich eine Arealkennzeichnung befinden. In Zukunft wäre ein persönlicher «Willkommensgruss» wünschenswert. Dies sollte im Konzept für das neue Parking mit einfliessen.
[bookmark: _Toc121207890]Nahkennzeichnung
Bei der Nahkennzeichnung hingegen wird mit einer geringen Geschwindigkeit gerechnet, weshalb
diese eher auf Schritttempo (Fussgängerinnen/Fussgänger, Velofahrerinnen/Velofahrer und langsamfahrenden motorisiertem Individualverkehr MIV) abgestimmt ist.
[bookmark: _Toc121207891]Aussensignaletik auf dem Areal
Die Aussensignaletik auf dem Areal ist bereits als Detailkonzept definiert und kann beim LUKS bezogen werden. Aktuell wird mit folgenden Typen in der Aussensignaletik gearbeitet:

[image: ]
[bookmark: _Toc121207830]Abb. 14 Aktuelle Signaletikelemente aussen
Pylon Orientierungsplan
· Der Orientierungsplan beinhaltet eine Legende 
· Das Symbol «Kreuz» wird auf dem Plan zusätzlich als Notfallerkennung verwendet
Pylon Wegleitung
· Alle Inhalte sind so kodiert, dass sie auf dem Situationsplan eindeutig auffindbar sind und umgekehrt.
Pylon Hausnummern
· Alle Pylone mit Hausnummern erhalten den Hinweis «Rauchfreies Spital»
· «Historische» Gebäude sind zusätzlich mit Klinik-Bezeichnung aufgeführt. Alle weiteren Gebäude werden nur mit der Hausnummer geleitet. Historische Gebäude sind: Spitalzentrum, Frauenklinik, Kinderspital, Augenklinik und Notfall lups (Stand 12/20)
Pylon Notfall
· Notfälle sind mit Klinik-Bezeichnung aufgeführt z. B. Notfall Frauenklinik
· Notfälle sind klar getrennt, sichtbar und logisch, Farbcodierung rot
· Notfall-Eingänge bekommen auf allen Signaletiktypen eine fortlaufende Kodierung von A bis Z (davon sind A bis E bereits in Verwendung)
· Das Symbol «Kreuz» wird auf dem Pylon Notfall als Notfallerkennung verwendet

Bei Abschluss der Bauphasen und Einzug der Fussgängerzonen sollten die Stelen Wegleitung und die Orientierungspläne neu betrachtet und definiert werden, da sich der Hauptverkehr auf das Ostareal beschränken wird. Zum Beispiel mit flexibleren gezielteren Wegleitsystemen, ähnlich wie Wanderwegweiser.
[image: ]
[bookmark: _Toc121207831]Abb. 15 Beispiel für ein flexibles Wegleitungssystem mit 15° Optionen für Wegweiser
Zudem könnten zukünftig Arealpläne als e-ink Lösung digital auf dem Areal platziert werden. Dies mit oder ohne Touch und Bedienmöglichkeiten. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207832]Abb. 16 Beispiel für einen digitalen Plan in Farbe
[image: ]
[bookmark: _Toc121207833]Abb. 17 Beispiel für einen digitalen Plan, einfarbig
[bookmark: _Toc120712991][bookmark: _Toc120712992][bookmark: _Toc121207892]Eingänge
Eingänge sollten architektonisch – ohne Signaletik – als solche erkannt werden. Bei Eingängen wird in Notfalleingang und regulären Eingang unterschieden. An Eingängen mit Glasfronten muss ein Auflaufschutz (siehe 6.2) angebracht werden. Eingangsbereiche sollen reduziert gestaltet sein und nur mit den notwendigen Informationen, die hier benötigt werden (Informationshierarchie), angeschrieben werden. Wenn möglich sollen Informationen in digitaler Form erfolgen, z. B. für Übersichten.

Verbote/Gebote (Rauchverbot, Videoüberwachung)
Verbote und Gebote, die für das ganze Haus gelten, werden einmalig direkt auf das Glas an der Eingangstür beschriftet. Hierfür werden die vorgegebenen Piktogramme in einer einheitlichen Farbe und Grösse verwendet. Mögliche Verbote sind: Rauchverbot, Handyverbot, Hundeverbot, usw. Mögliche Hinweise und Gebote sind: Videoüberwachung, Maskenpflicht, etc.


[bookmark: _Toc121207893]Innensignaletik
[bookmark: _Toc121207894]Gebäude- und Etagenübersichten
Übersichten sollten an neuralgischen Orten wie im Eingangsbereich und den Liftzonen verwendet werden. Auf überdimensionierte Übersichten im Lift kann bei entsprechendem Konzept verzichtet werden. Gebäudeübersichten enthalten für die Zielgruppe relevanten Informationen, wie: der Weg zur Information, zur Anmeldung oder Empfang der entsprechenden Zielorte, zum Notfall, zu den Kernen und den sanitären Anlagen. Zudem sollte die aktuelle Etage, auf welcher sich die Person befindet, auf der Gebäudeübersicht deutlich hervorgehoben werden. 

Etagenübersichten ihrerseits sollten ebenfalls nur für diese Etage notwendige Informationen enthalten (keine internen Ziele wie Büros oder Sitzungszimmer).

[image: ]
[bookmark: _Toc121207834]Abb. 18 Beispiel für eine Etagenübersicht auf einem 50" E-Ink Monitor


[bookmark: _Ref121132392][bookmark: _Toc121207895]Auflaufschutz
Damit niemand gegen Glas läuft, benötigt es einen Auflaufschutz. Es empfiehlt sich, diesen in einer typischen Augenhöhe für Erwachsene, wie auch für Kinder und Menschen im Rollstuhl anzubringen (SIA 500). 

[image: Ein Bild, das Text enthält.
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[bookmark: _Toc121207835]Abb. 19 Beispiel für einen Auflaufschutz Erwachsene und Kinder
[bookmark: _Toc121207896]Etagennummerierung 
Stockwerksnummerierung werden auf einem Nummernsystem aufgebaut. Das heisst: Das Erdgeschoss ist Ebene «0», das Untergeschoss (Underground) 1 ist Ebene «U1» und das erste Obergeschoss ist die Ebene «1». Dies muss auch beim Ausbau der Liftanlagen beachtet werden, damit die Tasten auf dem Tableau mit der Stockwerksnummerierung der Signaletik übereinstimmen. 

In Anbetracht der geplanten Tiefgarage und der Abtragung des Hügels an der Spitalstrasse, wird die Stockwerksbezeichnung und -beschriftung am LUKS für die Neubauten nach den in Abb. 18 geplanten Geschossen erfolgen. Die Ebene 0 befindet sich auf der Ebene Spitalstrasse, die Ebene 2 ist das Promenadengeschoss. Das Lift-Tableau sollte dementsprechend zwei grüne Markierungen und eine Beschriftung zu den zwei verschiedenen Ausgängen auf Ebene 0 und 2 haben.

[image: ]
[bookmark: _Toc121207836]Abb. 20 Stockwerksnummerierung am Beispiel Haus 36, Frauenklinik LUKS Luzern
Die Etagennummern sollten sowohl im Treppenhaus platziert werden, als auch beim Verlassen der Liftanlagen im Liftvorraum für eine sofortige Orientierung ersichtlich sein. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207837]Abb. 21 Etagenzahl im Treppenhaus bei der Tür

[bookmark: _Toc121207897]Landmarks und Stockwerksunterscheidungen
Wichtig für die Orientierung der genannten Zielgruppe ist die gesamte Umgebung. Dabei kommt es darauf an, sich im Aussenbereich, in den Gebäuden, in den Kernen und auf den Stockwerken zurecht zu finden und die eigene Position im Gesamtkontext einordnen zu können. Unterstützend ist dabei die Planung von Landmarks und Stockwerksunterscheidungen. Ebenfalls sind die Bezeichnungen der einzelnen Etagen in ein und derselben Logik sinnvoll, idealerweise mit Zahlen. Schwierig sind hingegen abstrakte Systeme wie Buchstaben (A, B, C, …).
[bookmark: _Toc116474716][bookmark: _Toc116980388][bookmark: _Toc121207898]Kerne, Lifte und Treppenhäuser
[bookmark: _Toc121207899]Kernlogik
Die Kernlogik baut sich wie folgt auf und fängt bei jedem neuen Gebäude wieder bei «A» an.

[image: ]
[bookmark: _Toc121207838]Abb. 22 Kernlogik am Beispiel Haus 36
[bookmark: _Toc120713001][bookmark: _Toc121207900]Kernbeschriftung
Die Kerne erhalten alphanumerische Bezeichnungen. Beginnend bei A und endend bei Z. Dabei sollte darauf geachtet werden, dass eine logische Reihenfolge entsteht. Die Kerne müssen direkt am Lift oder an der Lifttür und zusätzlich in Laufrichtung als Stechschild oder auf andere ersichtliche Weise in den Korridoren beschriftet sein.


[image: Ein Bild, das drinnen, Boden, Wand, Decke enthält.
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[bookmark: _Toc121207839]Abb. 23 Beispiel für eine Kernbeschriftung auf dem Boden
Treppenhäuser sollten einladend gestaltet sein und dazu anspornen, die Treppen anstatt den Lift zu benutzen, zum Beispiel mittels heller Treppenhäuser mit Glastüren. Zudem sollte das Piktogramm auf dem Türblatt ersichtlich sein.

[image: ]
[bookmark: _Toc121207840]Abb. 24 Beispiel für eine Treppenhausbeschriftung

In der unteren schematischen Grafik ist dargestellt, wie die Kerne auf dem Areal Ost Luzern in Zukunft aussehen könnten. Aussenliegende Lifte, welche auf die Promenade führen werden mit einem «P» betitelt und nummeriert. Die Kerne mit Hausnummern bekommen eine hohe Relevanz in Bezug auf den Bau der Tiefgarage über mehrere Gebäude hinweg. Deshalb muss – um zu den richtigen Kernen zu gelangen – dringend mit integrierten Hausnummern, z. B. «36A», geleitet werden, um so lange unterirdische Laufwege zu vermeiden. Siehe auch Parking neue Tiefgarage ab Haus 36.

[image: ]
[bookmark: _Toc121207841]Abb. 25 Übersicht aller potenziellen Kerne der Neubauten in Luzern
[bookmark: _Toc120713003][bookmark: _Toc121207901][bookmark: _Toc116980389]Liftnummerierung
Die Liftnummerierung ist in den Gebäuden fortlaufend. Alle Lifte müssen eine eindeutige Nummer 
erhalten und diese Nummer muss sichtbar angebracht sein. Alle Lifte erhalten den Code «99» und werden anschliessend fortlaufend inklusive Hausnummer nummeriert und fangen mit jedem Gebäude wieder bei 01 an. Ein Beispiel: 

Haus 36: 	36 99 01 – 36 99 10
Haus 35: 	35 99 01 – 35 99 18 (beispielsweise)
[image: ]
[bookmark: _Toc121207842]Abb. 26 Beispiel Liftnummerierung
[bookmark: _Toc121207902]Bodenmarkierungen
Bodenmarkierungen sollten wenn dann nur sehr reduziert eingesetzt werden, um Chaos und Verwirrungen zu vermeiden. Beispiele sind: hochfrequentierte Wege (Radiologie, …) und Notfälle, vor allem in der Nacht, wenn der Empfang nicht besetzt ist. Zu bevorzugen sind jedoch digitale Lösungen für Notfälle, die nur in diesen Fällen (z. B. nachts) sichtbar sind.
[bookmark: _Toc121207903]Desk-Beschriftung: Information, Anmeldung und Empfang
Desks sollen möglichst immer gleich beschriftet und damit erkennbar sein, wobei eine Unterscheidung zwischen Information und Empfang bzw. Anmeldung deutlich sein muss. Die Beschriftung oberhalb des Desks wird empfohlen. Für die Barrierefreiheit gegenüber Personen im Rollstuhl oder für Kinder, sollten Desks auch unterfahrbare höhengerechte Empfangsplätze (stehendes und sitzendes Empfangspersonal) bieten. Eine Kommunikation auf Augenhöhe soll angestrebt und damit gewährleistet sein. 

Abschirmungen des Personals mit Acrylglas und ähnliches sollte zwar vermieden (damit sich die betroffenen Personen besser verständigen können) aber grundsätzlich möglich sein (z. B. während Pandemie-Situation). Besonderes Augenmerk bei der Gestaltung der Desks ist auf das Thema Diskretion zu legen. 
[bookmark: _Toc121207904]Raumnummerierung im Gebäude und Nummernsystem
Jedes zukünftige Gebäude hat innerhalb diesem eine einheitliche und pro Geschoss fortlaufende Nummerierung. Dies gilt auch für Gebäude, die sich in manchen Geschossen eine Etage teilen und nach oben zu optisch zwei Gebäuden verlaufen, wie das Haus 36 und 32 des LUKS in Luzern der Fall sein wird. 

So kann zu jeder Zeit eine Umnutzung der Räumlichkeit gewährleistet werden, ohne die Logik zu zerstören. Dabei können je nach Gebäudegrösse zweistellige oder dreistellige Raumnummern (3. Komponente = Raumcode) gewählt werden. Für das Personal ist in jedem zukünftigen Gebäude des LUKS durch die einheitliche Nummerierung diese Logik wiedererkennbar.  

[image: ]
[bookmark: _Toc121207843]Abb. 27 Schema der Raumnummerierung mit Haus-Nummer, Stockwerk und Raum


[bookmark: _Toc120713008][bookmark: _Toc120713009][bookmark: _Toc120713010][bookmark: _Toc116980390][bookmark: _Toc121207905]Einheitlicher Beginn Raumnummerierung
Wie die nachfolgenden Abbildungen zeigen, sind die Raumnummern – wenn möglich – im Norden links zu beginnen und dann nach Zonen weiterzuführen. Nachträglich unterteilte Räume entstehen mit dem Zusatz «.1» fortlaufend, zum Beispiel «U1 01.1», «U1 01.2» und «U1 01.3». Dabei ist die Schreibweise sehr wichtig: Das Stockwerk ist mit einem Leerzeichen von der Raumnummer getrennt. Bei technischen Räumen wird die Hausnummer mit Leerzeichen von dem Stockwerk und mit Leerzeichen von den Reservenummern gehandhabt. Ein Beispiel aus einem dreistelligen grossen Gebäude wäre: «36 U1 001.1» im Gegensatz zu einem kleineren Gebäude: «30 U1 01.1».

[image: ]   [image: ]
[bookmark: _Toc121207844]Abb. 28 Beginn der Raumnummerierung im Norden links und Logik für Reserveräume


Nachfolgend ist ein Beispiel für eine Raumnummerierung mit Eingang und Kern:

[image: ]
[bookmark: _Toc121207845]Abb. 29 Schematischer Gebäudeausschnitt mit Raumnummern und Reserveräumen
[bookmark: _Toc120713012][bookmark: _Toc120713013][bookmark: _Toc120713014][bookmark: _Toc116980391][bookmark: _Toc121207906]Zonierung / Gruppierung von Räumen 
Aufgrund der Komplexität der neuen Gebäude (teilweise optisch wie zwei, in den Untergeschossen jedoch nur ein durchgehender Grundriss), werden die Raumnummerierungen in Zonen eingeteilt. 
So können Lücken zwischen den einzelnen Nummernkreisen entstehen, welche bei einem Umbau verwendet werden können. Bei Anbauten sind so immer neue Nummernkreise vorrätig, welche dann problemlos zum Einsatz kommen können. 

Je ein Beispiel für die Raumnummerierungen und Zoneneinteilung in einem getrennten und einem gemeinsamen Stockwerk am Beispiel von Haus 36 findet sich im Anhang unter Beispiel Raumnummerierungen und Zoneneinteilung.
[bookmark: _Toc120713016][bookmark: _Toc120713017][bookmark: _Toc121207907]Raumbeschriftungen
Die Beschriftung bzw. Türschilder von Seminar-/Schulungsräumen und Sitzungszimmern muss digital erfolgen, so dass diese in Echtzeit die entsprechenden Reservierungen von Mitarbeitenden des LUKS abbilden. 

[image: Ein Bild, das Text, Monitor, Elektronik enthält.
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[bookmark: _Toc121207846]Abb. 30 Beispiel für ein digitales batteriebetriebenes Raumschild
Beschriftungen und Türschilder für Büros und andere Räume sollen analog sein, jedoch ist auf eine kostengünstige und einfache Bewirtschaftung zu achten. Es wäre wünschenswert, wenn der Medienbruch in den Raumbeschriftungen / Türschilder visuell nicht sofort ersichtlich ist. Auch im Bereich der Patientenzimmer können digitale Türschilder angedacht werden, welche (automatisch) mit diversen Zusatzinformationen gefüllt werden können (Isolation, Besuch bei Stationszimmer melden, usw.) oder Türschilder mit einer integrierten STOP-Funktion. Gleiches gilt für Untersuch- und Behandlungszimmer. 

Im folgenden Beispiel sind drei verschiedenen Raumschilder zu sehen: 
1: Analog mit Einleger zum Selbstausdruck
2. Analoges Schild mit Leuchtdiode in Rot
3. Digitales Raumschild für Sitzungszimmer

[image: ]
[bookmark: _Toc121207847]Abb. 31 Beispiel für eine harmonische Anpassung von analogen und digitalen Raumschildern
[bookmark: _Toc120713019][bookmark: _Toc120713020][bookmark: _Toc121207908]Türschild allgemein
Falls Türschilder zum Einsatz kommen, verfolgen diese eine Logik. Ein typisches Türschild ist wie folgt aufgebaut:

1. Institut / Klinik / Abteilung
2. Raumfunktion
3. Hinweise/Warnungen/Zusätze
4. Raumnummer (Stockwerk + Nummer)
5. Technische Raumnummer (Haus + Stockwerk + Nummer) oder direkt auf das Türblatt
[bookmark: _Toc120713022][bookmark: _Toc120713023][bookmark: _Toc121207909]Patientenzimmer
Die Patientenzimmer erhalten nur eine Nummer. Diese kann direkt auf das Türblatt, auf ein Raumschild oder neben der Türe platziert sein. Das Wort «Patientenzimmer» wird nicht mehr benutzt.
[bookmark: _Toc121207910]Nebenräume LUKS intern
Nebenräume sind dem Personal vorbehalten. Als solche gelten alle Räume, die für Patientinnen, Patienten, Besuchende und Externe uninteressant und/oder nicht zugänglich sind, wie: Lager, Geräte, Medikationsrichtraum, Technik, Back-Offices, aber auch Treppenhäuser, die nur intern genutzt werden sollten. Diese Informationen werden deshalb kleiner angeschrieben.

[image: Ein Bild, das Text enthält.
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[bookmark: _Toc121207848]Abb. 32 Beschriftung Nebenraum auf weisser Tür


[bookmark: _Toc120713026][bookmark: _Toc120713027][bookmark: _Toc121207911]Technische Raumnummern
Jeder Raum benötigt eine klare Identifikation mit einer «Technischen Raumnummer». Diese kann klein direkt auf das Türblatt mit Folie beschriftet werden und an einem einheitlich definierten Ort, wie zum Beispiel oben in der Türblattecke bei der Klinkenseite. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207849]Abb. 33 Technische Raum-Nr. auf Türblatt
[bookmark: _Toc120713029][bookmark: _Toc120713030][bookmark: _Toc121207912]Markierung von Brandschutztüren
Brandschutztüren sollten mehrheitlich eindeutig beschriftet werden. Dies beinhaltet die Schriftgrösse, Montagehöhe und Schriftfarbe.

[image: Ein Bild, das Text enthält.
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[bookmark: _Toc121207850]Abb. 34 Markierung Brandschutztüren

[bookmark: _Toc121207913]Verkehrssignaletik
[bookmark: _Parking_neue_Tiefgarage][bookmark: _Toc121207914]Parking neue Tiefgarage ab Haus 36
Die Tiefgarage für das Kinderspital/die Frauenklinik (Phase I, 36) befindet sich auf zwei Geschossen und bietet Platz für ca. 1800 Personenwagen. Nach Abschluss der Arealentwicklung kommen bei Vollausbau noch weitere Parkplätze für das Ambulante Zentrum (Phase II, 32) sowie das Stationäre Haus (Phase III, 35) zusammen. In Zukunft wird es als Hauptparkhaus für alle weiteren Gebäude des Areals eingesetzt. 

Aufgrund der Komplexität der Tiefgarage sollte bei den Einfahrten wie auch an Entscheidungspunkten innerhalb der Parkinggeschosse eine digitale Restplatzanzeige vorhanden sein. Ein Verkehrsleitsystem zu den einzelnen Zonen/Kernen verhindert unnötigen Verkehr. Ein Leitsystem für Fussgänger (Laufweg, Wegweiser und Kernbeschriftungen) bringt die Nutzer/Nutzerinnen schnell und sicher an ihren gewünschten Zielpunkt, zum Beispiel zum Kern 36A.

Für die neu geplante Tiefgarage, die sich nach Bauende über mehrere Gebäude erstreckt, muss ein separates Detailkonzept mit den Verkehrsplanenden und Fachplanenden Signaletik ausgearbeitet werden. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207851]Abb. 35 Schematische Darstellung der Kerne, die im Parking wieder auftauchen müssen
[bookmark: _Toc120713034][bookmark: _Toc121207915]Benutzerfreundliches Parkhaus
Für die Einfahrt in das Parkhaus soll eine einheitliche und saubere Lösung für das Zufahrts-Portal generiert werden. Als Zielbestätigung sollte das LUKS-Logo und alle wichtigen Informationen auf einen Blick zu finden sein. Dazu gehören die Tarife, Öffnungszeiten, Anzahl der freien Parkplätze, Durchfahrtshöhe, Verkehrsregeln, uvm. Beispiele für Anforderungen bietet unter anderem der ADAC mit dem Dokument «Benutzerfreundliche Parkhäuser».
[bookmark: _Toc121207916]Bodenmarkierung
Bodenmarkierungen gehören überall dort hin, wo sich viele Personen in unterschiedlichen Verkehrsmitteln treffen und sich einen Platz teilen. Deshalb müssen innerhalb des Projekts folgende Plätze und Flächen evaluiert und wenn nötig dementsprechend markiert werden: 

· Elektroladestationen 
· Storchenparkplatz
· Notfallpatienten
· Frauenparkplätze
· Fremdfirmenparkplatz
· IV
· Velo
· Motos
· Weitere reservierte Parkplätze
· Kiss&Ride / Kurzparking

Hinweise für die Feuerwehr und Ambulanz sollen in Rot bzw. Rot/Blau gestaltet werden. Die Farbe dient zur eindeutigen Identifikation und verhindert das Falschparken auf zeitkritischen Flächen.

[image: ]
[bookmark: _Toc121207852]Abb. 36 Parkfelder und Entladefelder für Notfallfahrzeuge


[bookmark: _Toc120713037][bookmark: _Toc120713038][bookmark: _Toc121207917]Generelle Reglemente, Verbote und Gebote auf dem Areal
An jedem Zugang zum LUKS Areal müssen alle Verbote und Gebote gut sichtbar sein. Dies kann über ein ASTRA Schild, wie das unten abgebildete, geschehen. 

[image: ]
[bookmark: _Toc121207853]Abb. 37 ASTRA Schild mit Regeln für das Areal


[bookmark: _Toc121207918]Notfallsignaletik
[bookmark: _Toc121207919][bookmark: _Toc116980407]Notfälle 
Bei Notfallsituationen tagsüber und nachts ist auf eine gute Unterscheidbarkeit der einzelnen Notfälle, Sichtbarkeit bei Tag und Nacht und Eindeutigkeit der Wege wert zu legen. Die Notfälle sollten sich deutlich vom Rest abheben und die entsprechende Relevanz zeigen. Auf eine gute Beleuchtung und Ausleuchtung muss hohen Wert gelegt werden.
[bookmark: _Toc120713042][bookmark: _Toc120713043][bookmark: _Toc121207920]Nachtklingel
Nachtklingeln an den Eingängen sowie an den Notfallanmeldungen sollen prominent und durchgängig platziert sein, so dass diese sofort gefunden werden. Die reduzierte Aufmerksamkeit der Patientinnen und Patienten durch die stressige Notfallsituation muss dabei entsprechend berücksichtigt werden (z. B. Montagehöhe, Auffälligkeit etc., siehe auch SIA 500).
[bookmark: _Toc121207921]Liftbeschriftung Rettungsdienst 
Manche Lifte in LUKS Gebäuden sind prioritär dem Rettungsdienst vorbehalten und werden dementsprechend von aussen mit diesem Piktogramm markiert.

[image: ]
[bookmark: _Toc118687511]


[bookmark: _Toc121207922]Dispositiv besondere Lage (DbL) Farben
Das Dispositiv für besondere Lagen dokumentiert alle Vorkehrungen und Massnahmen für die Bewältigung von besonderen Ereignissen und benötigt eine besondere Art der Signalisation. Konkrete Anforderungen siehe PLS Schweiz. Diese Signalisation kann digital erfolgen, wenn diese an das USV-System (Notstrom) angeschlossen ist. Falls eine analoge Signalisation gewählt wird, sollten die Pfeile eher zurückhaltend sein und nicht mit der Signaletik für Besuchende und Patientinnen / Patienten konkurrieren. Falls die DbL-Signaletik in Zukunft weiterhin analog gemacht wird, finden sich in der untenstehenden Tabelle die empfohlenen Farbwerte.

	Farbe
	Bezeichnung
	CMYK (Druck)
	RAL (Lack)
	Folie (Beschriftung)

	
	DbL Farbe Grün
	60/0/80/0
	—
	MaCal 9849-13pro

	
	DbL Farbe Gelb
	0/0/87/0
	1016
	MaCal 9809-06 pro

	
	DbL Farbe Rot
	0/90/80/0
	3028
	MaCal 9858-26pro

	
	DbL Farbe Blau
	60/5/0/0
	—
	MaCal 9839-07pro




[image: Ein Bild, das draußen, Zug, U-Bahn enthält.
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[bookmark: _Toc121207854]Abb. 38 Digitales Beispiel für DbL-Signaletik

[bookmark: _Toc121207923]
Digital Signage
Da es zukünftig immer mehr interdisziplinäre Bereiche und virtuelle Zentren geben wird, die sich Räume und Empfänge teilen und oft nur an gewissen Tagen Sprechstunden anbieten, sollen und müssen digitale Lösungen für die Signaletik angedacht werden. Die Informationen und Beschriftungen der entsprechenden Bereiche müssen schnell und unkompliziert ausgetauscht bzw. tagesaktuell ersetzt werden können. 

Dies gilt auch für die Massnahmen zur Lenkung von externen/internen Personen für Schulungen, Veranstaltungen und Kurse. Weiter gilt: Je mehr Räume digital angeschrieben sind, desto flexibler ist deren Nutzung und desto einfacher ein inhaltsbezogener Wechsel auf Raumebene (siehe auch oben betreffend digitalen Raumschildern für Sitzungszimmer etc.). 

Für alle Neubauten sollen digitale Lösungen für folgende Bereiche und Räume entwickelt werden:
Sitzungszimmer
Eingangshallen (Infosysteme, Anschluss planen)
Digitale Bildschirme in und vor den Liften
Wechselnde Informationen (z. B. temporäre Nutzungen)
Digitale Arealpläne
Gebäude- und Etagenübersichten
Digitale Wegleitung für Besuchende und Patientinnen/Patienten (QR, Smartphone, usw.)

Dabei muss eine enge Zusammenarbeit zwischen Signaletik, Informatik LUKS und Marketing LUKS entstehen, um gemeinsam mit IT-Unterstützung digitale Lösungen zu entwickeln.

Zum Thema digitale Personennavigation und «Track & Trace» läuft zurzeit bei der IT LUKS eine Machbarkeitsstudie zu den technologischen Möglichkeiten. Im Jahr 2023 werden dazu Prototypen entwickelt, ausgewertet und validiert. Ein Entscheid zur definitiven Technologie (Prototyp) wird im Q1/2024 erwartet und dient danach als Grundlage für alle Neubauten.

Abhängigkeiten zur Signaletik
Die analoge Signaletik teilt dieselben Basisinformationen wie die digitale Personennavigation und «Track & Trace» Lösungen. Zu Grunde liegen die Grundrisspläne, die Raumzuordnungen, sowie die Raumbezeichnungen und Benennungen der Points of Interest. Diese werden auf der digitalen Karte abgebildet und entsprechend wichtig ist ein identisches Bezeichnungs- und Namenskonzept in der analogen Signaletik.
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Ansonsten liegt die Gesamtverantwortung für die Signaletik bei der Gesamtprojektleitung der 
jeweiligen Bau- und Haustechnikprojekte. Der Leitfaden dient als Grundlage für die Umsetzung 
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KURZ & KNAPP: SIGNALETIK (01/21)

HAUSNUMMERN

FUr eine gezieltere Wegleitung sollten die Hausnummern
in einer logischen Abfolge erfolgen:
Linke Seite 31, 33, 35, usw. Rechte Seite 32, 34, 36.

Zudem sollten zusammenhangende Bauten mit nur einer
Hausnummer gekennzeichnet sein, damit sich die Stock-
werke leichter und logischer signalisieren lassen.

KERNE

Die Kerne werden alphanummerisch bezeichnet.
Das heisst also von A - Z. Die Lifte im Aussenbereich
bekommen die Bezeichnung mit P1 — P99. P steht
dabei fiir Promenade und Parking.

STOCKWERKE

Die Stockwerke werden von U6 bis 6 benannt, um es in-
ternatiol verstandlich zu halten. Also sind bei Minusstock-
werken U6, U5, U4, U3, U2, U1 und O fortlaufend dann 1,
2,3,4,5, 6 usw.

RAUMNUMMERN

Die technischen Raumnummern werden mit der Haus-
nummer, dem Stockwerk und der Raumnummer gefiihrt,
Z. B. «36 1 001». Darunter zahlen Rdume wie: Lager,
Putzraum, Archiv, usw. Raumnummern fiir die Besucher
und Klinikpersonal sind nur noch mit Stockwerk und
Raumnummer versehen: «2 001», ausser bei zusammen-
hangenden Etagen, da wird die Hausnummer mitgegeben.

LIFTSCHACHTE

Liftschachte bekommen in alten Gebauden den Zusatz
der Hausnummer vor der eigentlichen Nummerierung,
zum Beispiel: «31 99 26». Neue Gebaude beginnen immer
wieder bei «01».
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