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Baukorper

Der Baukorper folgt der Ausrichtung der umliegenden, durch die Linearitat von Weingdrten und Feldern gepragten Kul-
turlandschaft und fugt sich als streifenformige Erweiterung des Terrains harmonisch in die Topografie ein. Vom Aussicht-
spunkt aus offnet sich das Gebdude in den oberen Geschossen, wodurch es die sanften Hohenverldufe der Landschaft
subtil widerspiegelt.

Das Gebdude gliedert sich grundsatzlich in zwei Hauptbestandteile: einen flachigen, landschaftlich gestalteten Sockel
mit begriinter Dachlandschaft sowie zwei aufgesetzte Baukdrper mit Innenhof, die sich im zweiten Obergeschoss zur
Landschaft hin 6ffnen.

Die westseitige Fassade mit dem groRzligig gestalteten Eingangsbereich wird durch gezielte Vor- und Rickspriinge
aufgelockert. Besucher werden intuitiv vom neuen Kreisverkehr zum Haupteingang geflhrt, wo der eingeschobene
Baukodrper — die ,integrierten ambulanten Einrichtungen® — als eigenstdndiges architektonisches Element in Erscheinung
tritt. Der Baukorper ist in das Haupthaus integriert, um Synergien optimal zu nutzen und eine kompakte, energieeffi-
ziente Gesamtstruktur zu ermdglichen. Durch die eigenstdndige Fassadengestaltung bleibt er dennoch als eigenstdn-
diges Volumen klar ablesbar.

ErschlieBung und Ankommen

Das Klinikareal in Gols ist optimal tber die B51 (Neusiedler Strafke) und den neu errichteten Kreisverkehr erschlossen.
Ein Fu®- und Radweg bindet die Klinik direkt an, der motorisierte Individualverkehr wird tGber eine grofzlgige, flachen-
schonend mit Rasengitter ausgestattete Parkzone abgewickelt. Verschattung und Mikroklimaregulierung erfolgen durch
gezielte Begrinungsmalknahmen.

Fir den Rettungsdienst stehen zwei Zufahrtswege zur Verfligung, welche die drei zentralen Anlaufstellen erschliefzen.
Der Hubschrauberlandeplatz ist am stddstlichen Rand des Grundstiicks situiert und kann sowohl riickseitig tber den
Rettungseingang der ZAE als auch alternativ dber eine sudwestliche Zufahrtsstrake erreicht werden. Eine alternative
Positionierung im Nordwesten des Areals wurde zusdtzlich gepriuft.

Die Anlieferung erfolgt iber den bestehenden Kreisverkehr zu einer unterirdischen, stidostlich gelegenen Anlieferzone.

Landschaftsarchitektur

Das Baufeld liegt in unmittelbarer Nahe des Neusiedler Sees — dem westlichsten Steppensee Europas — eingebettet in
eine von Weingdrten, Steppenlandschaften und Ackern geprdgte Kulturlandschaft.

Die Topografie des Geldndes bietet ein breites Spektrum an Vegetationsstandorten. Trockenen Boden auf Riickenlagen
bis zu gut wasserversorgten und nassen Boden in Niederungen lassen eine groke Amplitude an pannonischen Pflanz-
engesellschaften zu.

Dementsprechend orientiert sich die Pflanzenauswahl an Vegetation, wie sie in der umgebenden Naturlandschaft
natdrlich vorkommt.

Die Eingangsbereiche interpretieren die charakteristische Steppenvegetation, um eine klare visuelle Fihrung zum
Haupteingang zu bieten.

Entlang der nordwestlichen Grundstlicksgrenze strukturieren Strauchgruppen und Baumhaine das Geldnde. Im
sudwestlichen Abschnitt sorgen locker gesetzte Gehdlze in typischen Trockenrasen flr eine aufgelockerte Pflanzstruk-
tur. Kopfbdume sdumen den Fuflk- und Radweg in Richtung der verwilderten Weingdrten, die sich naturnah in die Umge-
bung einflugen.

Okologisch vielfdltige Rasengesellschaften und introvertierte Aufenthaltsréume aus Strauch- und Baumgruppen schaf-
fen abwechslungsreiche Perspektiven und bieten geschitzte Riickzugsorte. Die Bepflanzung lddt an zahlreichen Stel-
len zum Verweilen, Beobachten und Erleben ein.

Dachterrassen und Innenhofe

Die zahlreich integrierten Dachterrassen und Therapiegdrten bilden griine Oasen innerhalb der Klinikstruktur, die nicht
nur therapeutischen Nutzen fur Patient*innen stiften, sondern auch das Wohlbefinden des Personals nachhaltig fordern.
Sie dienen der Entspannung, dem Stressabbau und der bewussten Naturwahrnehmung in einem geschutzten, angeneh-
men Rahmen. Die wohltuende Wirkung des Griins setzt sich auch im Inneren des Gebdudes atmosphdarisch fort.

Die extensiv begriinte Dachlandschaft wird partiell modelliert und mit mehrstdmmigen Kleinbdumen sowie grolkroni-
gen Strduchern bepflanzt. Leitarten wie Sedum, Nelken oder aromatische Krduter prdgen das Bild.

Therapiegdrten

Der Einfluss der Natur auf Heilungsprozesse ist wissenschaftlich belegt und bildet eine zentrale Grundlage flr die
Konzeption der Therapiegdrten. Diese sorgfaltig gestalteten Aukenrdume fordern sowohl physische als auch psy-
chische Gesundheit. Die Verbindung von beruhigendem Naturerlebnis, durchdachter Gestaltung und gezielten thera-
peutischen Elementen schafft Orte der Erholung, des Rlickzugs und der Regeneration.

Pflanzen wie Lavendel oder Kamille wirken entspannend, wahrend blihende Stauden visuelle Impulse setzen. Hei-
mische Obstbdume, Naschhecken und Hochbeete laden zur aktiven Nutzung ein.

Zwei Therapiegdrten stehen zur Verfligung:

Einer befindet sich im windgeschiitzten Innenhof zwischen dem Therapiebereich (inkl. amb. Betreuungseinheit konser-
vativ) und der Geriatrie. Dieser ist auch offentlich zugédnglich und verfligt Giber eine grofkziigige Loggia.

Der zweite Garten liegt am stdlichen Ende des Gebdudes und kann potenziell in Synergie mit einem angrenzenden
Kindergarten genutzt werden. Von hier aus eréffnen sich ldngere Rundwege durch das Klinikareal.

Fassadenbegriinung

Die intensive Begrinung von Ddchern, Innenhdfen und Fassaden steigert die Biodiversitdt auf dem Geldnde. Sie wirkt
klimaregulierend, verbessert das Mikroklima und unterstitzt durch sichtbares Grin den Heilungsprozess. Fur das Per-
sonal entstehen durch begrlinte Aulkenbezlige attraktive Erholungsbereiche. Das Wechselspiel aus Licht, Schatten und

Energiekonzept

Der Grundgedanke des Planungskonzepts flir die technische Gebdudeausriistung besteht aus der Kombination einer
optimierten energieeffizienten Gebdudehiille und gleichzeitiger Maximierung des Komforts und Behaglichkeit. Ziel ist
die Umsetzung eines integralen Ansatzes durch optimiertes Zusammenspiel von Bauphysik und Technik, sowie der
Fokus auf ein nachhaltiges Gesamtkonzept flr einen langjdhrigen Betrieb.

Das thermische Konzept sieht eine zentralisierte Energiezentrale bei Einsatz einer kaskadierten Warmepumpen/Kdalte-
maschinen-Lésung vor. Hierflur ist aufgrund der Lage ebenfalls angedacht ein Blockheizkraftwerk einzusetzen. Die
ganzjahrige Erzeugung und Nutzung von Strom und Wérme wird durch Kombination von konventionellen Kéltemaschin-
en sowie einer Absorptionsanlage realisiert. Dies erfolgt durch Warmenutzung flr den Heizbetrieb im Winter sowie zur
Versorgung der Absorptionsanlage zur Kiihlung im Sommer. Die Nutzung von Energien des Erdreichs ist in zweierlei Hin-
sicht vorgesehen. Im Winterbetrieb als Energiequelle flir den Heizbetrieb der Warmepumpen, im Sommerbetrieb durch
Freecooling als energieschonende Kuhlungsmoglichkeit bei gleichzeitiger Regeneration des Erdreichs.

Die mechanische Be- und Entliftung des Gebdudes ist sowohl aus dem Anspruch einer ausreichenden Luftqualitat als
auch aus dem Ansatz der Energieeinsparung wesentlich. In Verbindung mit einer hocheffizienten Warmerickgewinnung
kann der Energiebedarf flr die Konditionierung der Frischluft stark reduziert werden. Spezielle Hygieneanforderungen
werden durch den Einsatz von Kreislaufverbundsystemen fir die Warmertickgewinnung, sowie fur die Luftfihrung auf-
grund teilweiser kritischer Nutzungsbereiche (z.B. Laminar-Flow flr OP-Bereiche) erfullt.

Der gesamte Dachbereich wird groRzligig mit PV-Fldchen ausgestattet um die Eigenstromproduktion am Standort zu
maximieren.

Zur optimierten Betriebsflihrung wird ein Energiemonitoringsystem eingesetzt, welches die wesentlichen Energiefliisse
aufzeichnet und Rickschlisse auf Optimierungspotential schlieken ldsst.
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Farbgebung und Materialitét — erdige Griin- und Beigetdne sowie
eine strukturierte Holzfassade, inspiriert vom nahegelegenen Schilfglr-
tel — tragen zur harmonischen Einbettung in die Umgebung bei. Eine
vorgelagerte Fassadenbegrinung fungiert als zusatzliche Schicht, die
das Volumen visuell mit der Landschaft verschmelzen ldsst. Selbst in der
dufReren Struktur der Rankhilfen wird die Schilfstruktur thematisiert und so
ein weiterer Bezug zur Umgebung hergestellt.
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Weingarten

Die dienenden Rdume orientieren sich zu den
begriinten Innenhdfen, wdhrend sdmtliche Pa-
tient*innenzimmer einen Ausblick ins Grliine ge-
nieken und maoglichst entfernt von der Stralke si-
tuiert sind.
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