
Der Clou

Nachdem auch heute wieder über Ansteckungs-
gefahr und Quarantäne diskutiert wird, soll der
erste Blick dem damals ungewöhnlichen Grund-
risskonzept der einzelnen Reihenhäuser gelten. Zu-
nächst folgt die Aufteilung der Häuser bekannten
Mustern: Im Erdgeschoss befinden sich ein Wind-
fang mit Garderobe, eine großzügige Küche und
auf Hausbreite ein Wohn-Ess-Zimmer; im Ober-
geschoss ein Elternschlafzimmer, zwei Kinderzim-
mer und ein Bad. Die Besonderheit des Konzepts,
von der damaligen Tagespresse als „Clou“ be-
zeichnet, findet sich im Dachgeschoss in Form ei-
nes Zimmers auf Hausbreite, verbunden mit einer
Dachterrasse. Dieses Zimmer, auch „Tagesraum für
den Kranken“ genannt, ist fast eine eigene kleine
Wohnung mit großer Terrasse. Es wird ergänzt
durch ein zusätzliches WC auf derselben Ebene
und ist von den Abläufen der eigentlichen Woh-
nung getrennt. Die Idee dahinter war die Integra-
tion des Kranken in die Familie bei gleichzeitigem
Schutz, was nach den Erkenntnissen der Zeit die
Heilung beförderte, die Allgemeinheit von Kosten
entlastete und planmäßig sogar Heimarbeit er-
möglichen sollte (Abb. 1). Zur Rohbaufertigstel-
lung erschien am 11. Oktober 1928 im Stuttgarter
Neuen Tagblatt ein ausführlicher Artikel, der einige
spezielle Aspekte der Häuser erläuterte: die mas-

sive Ausführung der Gebäude mit Feifel-Mauer-
werk für einen guten Schall- und Wärmeschutz; ei-
nen zentralen Kachelofen, der das Erdgeschoss di-
rekt beheizt und die oberen Etagen mit einer
Warmluftheizung versorgt; eine eingemauerte Ba-
dewanne, deren Ausführung Schmutzwinkel und
damit Infektionsherde vermeidet und die unge-
wöhnliche Kombination von Klappläden und Roll-
jalousien im Wohnzimmer.

Die Entstehungsgeschichte

Bereits im Mai 1926 behandelte die Bauabteilung
des Stuttgarter Gemeinderates den Wunsch der
Landesversicherungsanstalt Württemberg, spe-
zielle Wohnungen für Tuberkulosekranke mit städ-
tischen Mitteln zu errichten. Grundlage für den An-
trag war das Anfang 1925 beschlossene Wohn-
bauprogramm, in dessen Rahmen die Stadt
Stuttgart zur Bekämpfung der Wohnungsnot in
den Jahren 1925/26 insgesamt 2000 Wohnein-
heiten mit einem Volumen von 8,6 Millionen
Reichsmark errichten oder fördern wollte. Aller-
dings waren im Mai 1926 erst gut 1400 Woh-
nungen konkret geplant oder im Bau. Damit er-
öffnete sich die Möglichkeit für die Förderung wei-
terer Projekte. Das berühmteste Vorhaben, das
nachträglich vom Wohnbauprogramm profitierte,
ist die Werkbundsiedlung am Weißenhof. Ende Juli
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Die Krankensiedlung Ziegelklinge  
in Stuttgart
Eine Innovation der 1920er Jahre 
für Tuberkulosekranke und ihre Familien

Nach dem Ersten Weltkrieg war laut den statistischen Erhebungen Tuberkulose
die gefährlichste Infektionskrankheit mit Todesfolge in Stuttgart. Der Erreger
dieser langwierigen und unheilbaren Krankheit verbreitete sich schnell. Die
Krankenhäuser zeigten sich mit der Betreuung der Patienten überlastet und die
Stadtwohnungen der meisten Kranken erfüllten nicht die hygienischen Bedin-
gungen, die für eine häusliche Pflege erforderlich waren. Auf Initiative der
Württembergischen Landesversicherungsanstalt plante das Stuttgarter Hoch-
bauamt am Stadtrand Stuttgarts eine Siedlung speziell für Tuberkulosekranke,
bestehend aus fünf dreigeschossigen Reihenhauszeilen in Flachdachbauweise.
Zeitgleich zu der Unterstützung der Experimentalbauten der Ausstellung 
„Die Wohnung“ des Deutschen Werkbundes am Weißenhof initiierte das städ-
tische Hochbauamt mit diesem Wohnquartier eine Siedlung in der Haltung 
des Neuen Bauens in Stuttgart.
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1926 beschloss der Gemeinderat die Förderung
der Weißenhofsiedlung, weshalb die Gebäude
nach Ausstellungsende von der Stadt als Miet-
wohnungen bewirtschaftet wurden.
Die Suche nach einem Grundstück für die Woh-
nungen für Tuberkulosekranke führte bereits im
Sommer 1926 zu dem Vorschlag, das Gelände an
der Ziegelklinge in Heslach, einen nach Südosten
orientierten Steilhang in Waldnähe, zu verwenden.
Die Baukosten für diese Sonderwohnform in
schwierigem Gelände wurden vom Städtischen
Hochbauamt von vornherein höher beziffert, als für
die Standardwohnungen kalkuliert, nämlich mit
400 000 Reichsmark für 25 Einheiten. Zunächst
konnte keine Förderung für den Bau durchgesetzt
werden. Erst nach der Abrechnung des Wohnbau-
programms im Frühjahr 1928 und der Feststellung
eines Überschusses erhielt das Projekt einen Zu-
schuss von 115000 Reichsmark. Die restliche Bau-
summe wurde von der Landesversicherungsanstalt
Württemberg, durch Darlehen der Wohnungskre-
ditanstalt und der Ortskrankenkasse erbracht.
Das Städtische Hochbaumt begann umgehend mit
den Planungen und reichte am 22. Juli 1927 ein

Baugesuch für 26 Reihenhäuser, aufgeteilt in fünf
Zeilen ein. Eine Befreiung für die Unterschreitung
der Abstandsflächen hielten die Planer wegen der
Ausführung mit „ebenem“ Dach statt des bau-
rechtlich zulässigen Satteldaches für unproble -
matisch, zumal die Gebäudezeilen am steilen
Hang gestaffelt platziert waren (Abb. 3). Von städ-
tischer Seite wurde das Bauvorhaben genehmigt,
allerdings legten acht von zehn Nachbarn Wider-
spruch ein, da sie die Ansteckungsgefahr und ei-
nen Wertverlust ihrer Grundstücke und Häuser
fürchteten. Auch ein Vororttermin konnte die Be-
denken nicht zerstreuen, sieben Nachbarn hielten
ihre Einwendungen aufrecht. Im November 1927
trug der Amtsarzt sein Gutachten dem Bezirks-
beirat vor und wies darin nach, dass die Anste-
ckungsgefahr nicht größer sei als in einer Stadt-
wohnung. Damit galten die Bedenken als zurück-
gewiesen. Die Frage einer eventuellen Wert-
minderung wurde als baurechtlich nicht relevant
erachtet und die  Planung nach eingehender Dis-
kussion einstimmig beschlossen. Dennoch dauerte
die Erteilung der Baugenehmigung noch bis Ende
Februar 1928.
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des Städtischen Hochbau-
amtes vom Juli 1927.



Ausführungsplanung durch 
freie Architekten

Anfang März 1928 wurde die Ausführung der ge-
planten Siedlung entsprechend der genehmigten
Pläne an die Architekten Ernst Schleicher und Al-
bert Schieber, beide Mitglieder des Deutschen
Werkbundes, vergeben. Der Gemeinderatsbe-
schluss verwies ausdrücklich auf die bereits ge-
leistete Vorarbeit des Hochbauamtes, die das Ho-
norar reduzierte. Noch im März 1928 begann die
weitere Planungsarbeit. Zuerst reichten die Archi-
tekten ein Umbaugesuch für das vorhandene Gar-
tenhaus, 1904 von den Gebrüdern Kärn errichtet,
zur Schwesternstation für die gesamte Siedlung
ein. Ende April 1928 war ein Änderungsbauge-
such für die Reihenhäuser fertig. Die neuen Ar-
chitekten hatten den Entwurf an etlichen Stellen

überarbeitet. Auffällig ist die Veränderung im
obers ten Geschoss: Ursprünglich war es allseitig
gegenüber dem Hausgrund zurückversetzt, in der
neuen Planung lagen die Außenwände an der Ein-
gangsseite und an den Stirnseiten auf den Wän-
den der darunter liegenden Etagen, was den Bau-
körper vereinheitlichte. Dafür wurde die Brüstung
der Dachterrasse nach außen geschoben und die
Terrasse betont (Abb. 2; 3). Dieses Detail stieß auf
Ablehnung und musste zurückgenommen wer-
den. Außerdem erhielten die Stirnseiten zusätzli-
che Fenster, die auf der Eingangsseite entfielen,
was die Eingangsseite mit einer durchgehenden
Wandfläche zu den Ecken hin beruhigte. Die Über-
eckfenster an den Reihenendhäusern blieben er-
halten, wurden aber noch entschiedener ausge-
führt. Ein weiterer Eingriff fand durch die Drehung
der Treppe statt, was bergseitig zu einer Verklei-
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2 Perspektivische Ansicht
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3 Schnitte des ersten
Entwurfs und der Überar-
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nerung des Untergeschosses und damit zu einer
Kostenreduzierung führte (Abb. 1; 10)
Am 22. Mai 1928 erging die Baugenehmigung für
das Untergeschoss, nach der ausdrücklich ge-
wünschten Korrektur der Dachterrassenausfüh-
rung am 5. Juni 1928 dann die gesamte Freigabe.
Trotz der extremen Hanglage gelang es, den Roh-
bau Anfang Oktober 1928 fertigzustellen.
Ernst Schleicher reichte noch im September 1928
ein „Baugesuch über die Herstellung von Zufahr-
ten, Gängen und Einfriedigungen“ ein. Neben den
aufwändigen Treppenanlagen, welche die Sied-
lung von der Talseite her erschließen, wurden im
terrassierten Gelände auch Gemeinschaftsflächen
wie Wäschetrockenplätze und Bereiche zum Aus-
klopfen von Teppichen eingerichtet. Dazwischen
lagen stark geböschte Rasenflächen mit einzelnen
Bäumen.
Der weitere Ausbau ging schnell, sodass noch vor
Weihnachten 1928 die Schlusskontrolle durch das
Baurechtsamt erfolgte und der Gemeinderat im Ja-
nuar 1929 eine Besichtigung der fertigen Häuser
auf der Tagesordnung hatte (Abb. 4; 6).

Die Nutzung

Die Wohnungen wurden zum 1. Februar 1929 ver-
mietet. Allerdings ließen sich nur 21 Familien finden,
die allen Kriterien entsprachen: Das an offener,
also ansteckender Tuberkulose erkrankte Familien -
mitglied musste bei der Landesversicherungs -
anstalt Württemberg versichert sein, und die
kinder reiche Familie sollte aus dem Kreis der Kriegs-
beschädigten stammen. Die fünf weiteren Woh -
nun gen gingen an weniger kinderreiche Familien,
allerdings mit dem Vorbehalt einer Kündigung falls
sich passendere Mieter finden ließen. Im April kon-
trollierten Mitglieder des Gemeinderates und Ärzte
des Gesundheitsamtes die Wohnverhältnisse und
stellten einige Mängel und Lücken in der Ausstat-
tung fest. So mussten beispielsweise Schäden im
Belag ausgebessert werden, um die erforderliche
Hygiene durchsetzen zu können. Außerdem fehl-
ten noch Liegestühle für die Luftkuren auf den
Dachterrassen, etliche Betten und einheitliche Ver-
schattungsmöglichkeiten für die Terrassen. Auf die

ursprünglich geplanten Markisen wurde zuguns-
ten günstigerer Vorhänge verzichtet.
1932 schlug der Stadtarzt vor, ein Reihenhaus als
Ledigenheim für junge Frauen mit offener Tuber-
kulose zu nutzen, da diese oft als Untermieterin-
nen wohnten und so ein großes Infektionsrisiko
darstellten. Im Frühjahr 1933 startete das auf ein
Jahr angelegte Experiment. Gleichzeitig wurde der
Kreis der Wohnberechtigten erweitert, da sich im-
mer noch nicht genügend interessierte Familien
finden ließen, die alle Kriterien erfüllten. Zunächst
wurden Kranke mit geschlossener (abgekapselte
Infektionsherde) Tuberkulose zugelassen, dann
auch anderweitig Versicherte und schließlich
schrieb man die Wohnungen im Amtsblatt der
Stadt Stuttgart zur freien Vermietung aus. Ab 1934
wandelte sich die „Krankensiedlung“ Ziegelklinge
zu einer Siedlung mit gesunden Bewohnern. Das
Experiment war gescheitert.

Die Resonanz

„Die Bauzeitung“ begann im August 1929 ihre
Sonderseiten zu „Das neue Stuttgart“ mit der Tuber -
kulose-Siedlung. Der Autor verwies auf die Erstma -
ligkeit einer solchen Siedlung sowie auf die bau-
technischen Besonderheiten und die kurze Bauzeit
von nur sechs Monaten. Als Architekten wurden
Schleicher und Schieber in Gemeinschaft mit dem
Städtischen Hochbauamt genannt. Im Dezember
1929 druckte auch die Berliner Architekturzeit-
schrift „Der Neubau“ einen Artikel ab und nannte
entgegen späteren Veröffentlichungen ausschließ -
lich Baurat Cloos als Architekt. Das ist deshalb er-
wähnenswert, weil die Siedlung heute als Werk von
Albert Schieber und Ernst Schleicher bekannt ist.
Im Februar 1933 veröffentlichte Richard Döcker
in der internationalen Monatsschrift „die neue
stadt“ einen umfangreichen Artikel mit dem Titel
„Stuttgart – die schöne und moderne Stadt“. Ne-
ben eigenen Bauten, dem Heslacher Hallenbad
und dem Tagblatt-Turmhaus zeigte er die Tuber-
kulose-Siedlung als gelungenes Beispiel für das
Neue Bauen. Wichtiges Kriterium für ihn war, dass
sich die Bauten ideal in die Stuttgarter Topografie
einfügten und modernen Grundsätzen folgten.
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Die Siedlung Ziegelklinge erfüllte sowohl mit den
Dachterrassen als auch mit der Baukörperanord-
nung den von Döcker propagierten Terrassentyp,
vgl. Artikel zu Richard Döcker im Nachrichten-
blatt 1/ 2020 (Abb. 6; 7).

Die Gründe für das Scheitern

Die waldnahe Lage der Siedlung am Steilhang
sorgte zwar für ein gutes Klima, erschwerte den
lungenkranken Bewohnern aber den Zugang. Der
Weg von der Straßenbahnhaltestelle bis zur Sied-
lung und die Treppenanlagen innerhalb der Sied-
lung waren kaum zu bewältigen. Ebenso erleich-
terte die Verteilung der Wohnung auf drei Ebenen
zwar die Trennung von gesunden und kranken Fa-
milienmitgliedern, wurde von den damaligen Be-
wohnern aber als unpraktisch beurteilt. Das Woh-

nen in der Krankensiedlung, die schnell den Na-
men Hustenburg bekam, stigmatisierte auch die
gesunden Bewohner. So gab es Schwierigkeiten
bei der Arbeitssuche oder im Berufsleben, Kinder
wurden in der Schule wegen der Ansteckungsge-
fahr gemieden oder gar vom Unterricht ausge-
schlossen und die Verehelichung der Bewohner
war gehemmt, wie es in einer Besprechungsnotiz
des Sozialamtes vom 30. Januar 1934 hieß. Die Fa-
milien taten sich also immer schwerer, den Le-
bensunterhalt zu verdienen und waren folglich auf
Unterstützung angewiesen. Ein Mietzuschuss war
aber nicht im Sinne der Bauherrschaft, weshalb
das Pilotprojekt schließlich 1934 schrittweise auf-
gegeben wurde.

Die Instandsetzung

Die Stuttgarter Wohnungs-und Städtebaugesell-
schaft mbH (SWSG), die seit 1986 die Siedlung be-
treut, strebte 2010 eine grundlegende Instand-
setzung der Häuser sowie eine Anpassung an heu-
tige Standards an. Neben der Erneuerung der
Haustechnik, einer Modernisierung im Innern und
der Errichtung zusätzlicher Balkone, stand die ener-
getische Sanierung im Fokus der Sanierungspla-
nung. Angedacht waren die Anbringung eines
Wärmedämmverbundsystems und von Solaranla-
gen auf den Dachflächen.
Zu diesem Zeitpunkt war die Siedlung als Kultur-
denkmal zwar erfasst, ihr bauhistorischer Stellen-
wert konnte jedoch ohne detaillierte Recherche
nicht wissenschaftlich fundiert benannt werden.
Zur Beurteilung der architekturgeschichtlichen Be-
deutung und der Überlieferungsqualität der
Wohnsiedlung wurde daher eine bauhistorische
Dokumentation in Auftrag gegeben. Dem von der
Autorin Inken Gaukel erstellten Gutachten gelang
es, den dokumentarischen und innovativen Wert
der Siedlung als Pilotprojekt der Krankenfürsorge
und für die Architekturauffassung des Neuen Bau-
ens herauszustellen. Der anhand von Planunterla-
gen und einer Begehung der Wohnungen erstellte
Bauphasenplan verdeutlichte die gute Überliefe-
rung. Die Instandsetzungen, beispielsweise in der
Nachkriegszeit sowie insbesondere 1986/87, hat-
ten auf grundlegende Veränderungen verzichtet.
Die Eingriffe beschränkten sich auf die Erneuerung
der Fenster sowie auf die Modernisierung der
Wand- und Fußbodenoberflächen. Wie die ersten
Untersuchungen des Restaurators Erwin Raff er-
gaben, lagen an den Außenfassaden die bauzeit-
lichen Oberflächen unter jüngeren Putzschichten
und Farbfassungen verborgen. Das Spiel zwischen
den materialsichtigen Gliederungselementen, wie
den Ziegelbändern an den Eckausbildungen und
Türrahmungen sowie den Betonwerksteinfenster -
bänken und den Putzoberflächen hatte durch das
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Überarbeiten der Oberflächen an Wirkung einge-
büßt.
Auf Grundlage der gewonnenen Erkenntnisse ge-
lang es, die SWSG und das Architekturbüro für
eine behutsame Konzeption zu gewinnen, die auf
der einvernehmlich formulierten, konservatori-
schen Zielsetzung beruhte: Die Siedlung sollte mit
ihrem Alleinstellungsmerkmal als historisches Pi-
lotprojekt der Krankenfürsorge sowie in der Um-
setzung dieser Bauaufgabe in der Formensprache
des Neuen Bauens weiterhin ablesbar und be-
fragbar bleiben. Unter dieser Prämisse minimierte
Architekt Stefan Früh von der ARP – Architekten-
partnerschaft Stuttgart GbR die Eingriffe in die
Grundrissstruktur. Das kleine Bad im Obergeschoss
wurde zur Dusche mit WC umgeplant, das ei-
gentliche Bad mit zeitgemäßer Ausstattung im
ehemaligen Trockenraum des Dachgeschosses vor-
gesehen. Auf zusätzliche Balkone wurde verzich-
tet (Abb. 1; 8; 10).
Die energetische Optimierung basierte auf der Stel-
lungnahme zu Wärmeschutzstandards und Ge-
bäudetechnik. Sie führte letztendlich zum Konzept
einer zentralen Wärmeversorgung mittels eines
Blockheizkraftwerks, das in einem separaten Tech-
nikgebäude eingerichtet wurde. Durch diese ener-

gieeffiziente Technik konnten die Anforderungen
des Erneuerbare-Wärme-Gesetz Baden-Württem-
berg (EWärmeG BW) erfüllt werden. Allerdings er-
forderten die Leitungsführung und die Einrichtung
der Übergabestationen in jedem Keller erhebliche
Bestandseingriffe in die Gebäude und Freianlagen.
Auf eine Dämmung der Außenwände wurde zu-
gunsten der Erhaltung der Putzoberflächen innen
und außen und der Bewahrung des charakteristi-
schen Erscheinungsbilds verzichtet. Dach und Kel-
lerdecke erhielten eine Isolierung. Die nicht bau-
zeitlichen Fensterelemente wurden durch zweifach
isolierverglaste Holzfenster ersetzt, die sich in Tei-
lung und Gliederung durch Wiener Sprossen an der
bauzeitlichen Gestaltung orientieren. Es gelang, die
bauzeitlichen Klappläden zu erhalten und zu repa-
rieren. Jüngere Klappläden wurden in Anlehnung
an den ursprünglichen Bestand ersetzt (Abb. 5).
Nach einer längeren Vorbereitungsphase, wäh-
rend der die Neuvermietung gestoppt und ein so-
zialverträgliches Umzugskonzept für die verblie-
benen Mieter ausgearbeitet wurde, konnte die
Durchführung der Maßnahmen 2017 bis 2019 ab-
schnittsweise erfolgen.
Baubegleitend führte die Restauratorin Dr. Julia
Feldtkeller exemplarisch im Innern zweier Gebäude

8 Schnitt aus dem
 Maßnahmenplan fur 
die  Instandsetzung.
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9 Eingangsseite, 2019.
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im Sperlingweg eine Untersuchung durch, die Ein-
blicke in die bauzeitliche Farbgestaltung ver-
mittelte. Decken und Wände erhielten zur Bauzeit
einen einheitlichen Verputz und einen monochro-
men Anstrich, besonders häufig ließ sich eine Gelb-
fassung beispielsweise im Flur, Treppenhaus und
im Dach geschoss nachweisen. Das lichte Gelb
sollte wohl die Sonne auch in das Krankenzimmer
holen. Die Treppe setzte sich mit einer rotbraunen
Holzlasur ab. An der Holzausstattung, zu der auch
die Hauseingangstüren zählen, dominierten weiße
und graue Anstriche. Eine Umsetzung der Befunde
im Inneren der Wohnungen wurde nur bedingt
vor   ge nommen, die Farbigkeit der Außenfassade
orientiert sich ebenfalls am Befund. Auf die Freile-
gung der ursprünglich materialsichtigen Gliede-
rungselemente wurde bewusst verzichtet (Abb. 9).
In Bezug auf die Ausstattung besaßen Reparatur
und Instandsetzung von Anfang an Vorrang vor ei-
ner Erneuerung. Die prägenden Ausstattungsele-
mente, wie beispielsweise die Treppen, die sicht-
baren Elemente der ehemaligen Warmluftheizung
sowie alle bauzeitlichen Außen- und Innentüren
blieben erhalten.
Das Stuttgarter Neue Tagblatt hatte 1928 den Ta-
gesaufenthaltsraum für die Kranken, ein sonniges
und luftiges Zimmer, das durch eine Glastür Zutritt
auf die gedeckte Terrasse gewährt, als Clou des Ge-
bäudes bezeichnet. Unverändert ermöglicht die
Sonnenterrasse den heutigen Bewohnern Ent-
spannung und Erholung. (Abb. 11; 12).
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Glossar

Feifel-Mauerwerk

Speziell entwickelte Hakensteine des Schwäbisch
Gmünder Baustofflieferanten Albert Feifel verhindern
durchgehende Fugen und lassen in der Wand Hohl-
räume entstehen. Dadurch wird eine bessere Dämm-
qualität erzielt.
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