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	为应对突如其来的新冠肺炎疫情，两座快速建成的应急医院不仅分担医院防疫压力，也激发了群众对医院建设防疫的思考。传染病医院作为医疗建筑的一个有机组成部分，在应对大规模传染性公共卫生事件过程中担当着防疫和治疗两大功能，设计时，应从传染病功能区、污染度和布置方式等方面进行分析、规划与建设。



	传染病医院同其他普通医院相比，就诊病人复杂，有传染性疾病扩散感染的潜在风险，为避免院内交叉感染，提高传染病防控应对能力，传染病医院建筑设计需重视以下几个要点：



	满足使用需求的区域划分



	1、明确的功能区组织



	传染病医院由门诊、急诊部、住院部、医技部、保障系统、行政管理和院内生活设施等五部分构成。从流行病学角度来看，传染病医院内具备了传染病流行所需的两个基本因素——传染源和易感人群，如果不注意切断传播途径，便有可能在院区内形成感染。



	因此，传染病医院总体布局和医院管理的基本原则也应围绕着隔离传染源，切断传播途径和保护易感人群的原则来制定，可概括为“洁污分区，清污分流，安全排放”。



	例如，传染病医院门诊部设计时，需根据门诊部内两种不同病症患者分为两个系统。一个是专门为具有传染性患者使用的专属区域，在经过预诊诊断或是已经惠有烈性传染病性疾病的病人，需要经过专属通道进入隔离区观察或进入专属门诊区进行治疗;另一种是比例面积相对前者较大的普通诊区，在经过预诊区后判定为普通病人或是已基本康复的患者可在此系统中就医。



	2、严格的污染度界定



	传染病医院内不同功能区的污染度不同，需严格区分院内各级污染度防止发生交叉感染。根据污染度的不同可以将传染病医院区划分为高污染区(医疗工作区)、低污染区(后勤服务供应区)、清洁区(行政管理与生活区)、无菌区(中心供应中的无菌区、ICU重症监护病房)四大区域。



	各个区域不但要通过功能区域的划分使之更为明确独立，还应附加具体的技术措施避免病毒扩散和交叉感染的现象发生。
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	例如，传染病医院中高污染区主要包括门诊部、住院部、配套医技用房、太平间和实体解剖室等有传染病毒停留的空间。而根据传染病的病理特征，门诊部、住院部中最容易发生病毒扩散的有发热门诊、呼吸道门诊以及相对应的护理单元，这两个部门主要收治因呼吸到空气中的病毒而感染的患者。病毒存在于空气之中，很容易扩散到其他区域，因此设计时需在这两个区域与其他院区之间保持压差，保证区域内有良好的通风和可调节的空调系统，避免受污染的空气发生扩散而导致院区内其他人员感染病症。



	3、利于隔离的布局方式选择



	纵观传染病医院的总体布局方式大致可概括为三种：分散式布局、集中式布局和混合式布局。它们各有利弊，设计师可根据实际情况分析，因地制宜设计出最合理的布局方式。



	1)分散式布局，具体布局时将各个病区分散布置，在保证便捷联系的同时拉大间距，将污染区与非污染区分开。这种布局方式适用于用地较为宽松且周围没有其他民用建筑的村郊，对于大型专科传染病医院较为适合。



	2)集中式布局。利用气闸和垂直交通系统以及科学的分诊区将急诊、隔离等功能融于一体，平时可正常运作，流行病出现时，医院各层可关闭气闸，形成独立运行的隔离单元。适用于用地紧张，周边环境复杂的地块，既节省土地，也方便院内资源共享。



	3)混合式布局。主要针对如今大量集中化的大型综合医院，传染病区(科)作为大型综合医院的一部分存在。在此情况下，通常将其单独置于院区一角，利于疾病控制，以便管理。



	避免交叉感染的流线组织



	做好人员流线、物品流线组织规划是传染病医院防止交叉感染的核心内容。传染病医院的流线组织形式多样，如何使建筑内流线清晰合理极为重要。需要设计师对各个功能属性，使用者的人流特点充分了解后，根据需要选择合适的流线组织方式。当然，为了更好地避免院内交叉污染，提高病情的救治效率，需要对几种流线形式合理地组合应用。



	1、深度隔离的尽端式流线：尽端式流线是外来人流经过定向流线到达该区即到达终点，不能经过该区穿越到其他区域，如果需要，只能沿原路返回，经交通走道到达其他区域。这种形式的流线方式方向感强，便于识别，且端部空间不易受到其他区干扰，但易致使各个房间使用效率不均，造成不必要的时间浪费等问题。



	2、高效联系的穿越式流线：是指通过一条流线联系各个区域，并可以经过区块内到达另一区域。这种流线组织方式效率最高，可以便于院区内的整体联系，有利于医院高效运作，但有发生交叉感染的危险，因此，采用此种流线应确定污染区和洁净区，在各区间加设卫生通过间，以避免交叉感染的发生。



	3、双向监控的环绕式流线：是由当今传染病医院所采用的内外廊方式发展来的。传染病医院的部分功能通过内外环廊组织，并且内外廊都为封闭的路径，而在两条路径中都有核心交通。这种流线组织即为“洁污分流”，可保证环形路径相对完整，整个环形区域内的各个功能空间交通便利，而且易寻找，同时也是可以保证病房或者科室有较为整体的空间环境。



	利于康复的室内外环境营造



	出于对传染病本身的恐惧，院区内的使用者(传染病患者、医护人员和探望者)往往感到紧张，充满压力，这些感觉都不利于患者的康复救治，医护人员的医疗护理工作。因此，传染病医院设计时，应创造一个安全温馨、舒适平和的室内外环境，以满足各类使用人群的心理和生理需求，舒缓他们的心理压力和不良情绪。



	1、室内环境设计



	传染病医院内部空间环境从空间的功能性质划分为公共空间和医疗空间。公共空间包括大厅空间、候诊空间等;医疗空间则包括诊疗空间、病房。



	以内部公共空间为例。大厅空间的设计首先要要满足使用要求应适当康畅，有较好的照度和良好的通风，可以最大限度地避免交叉感染;再者，大厅作为传染病医院的最大空间，是为病人建立信心，给患者以“人文关怀”最为直接的方式。病人进入医院就能感受到亲切、舒适，将有利于下一步病情的诊治工作。
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	由于来传染病医院看病就医的人所患的是具有传染性的疾病，容易感染其他人群，所以，院内候诊空间宜采用分诊候诊的形式。设计时，应以“人性关怀”的角度考虑加入无障碍的设计方法，并通过色彩和绿化调解室内感受，配置富有情趣的家具和供患者等候时可以放松的物品，例如，电视、供小孩玩的玩具等，这样能给患者以家的感觉，从而减少因对传染病恐惧而产生的紧张心理。



	2、室外环境设计



	“绿色”景观作为室外环境则是室内环境的延续，通过对病人、医患人员的心理需求分析，为人群提供一个舒适的室外康复环境。绿色可以缓解患者心神紧张的状态;水景和小品在强化环境的主体时更增添了环境趣味性;室外设施则满足进行户外活动人群的基本需要。在传染病医院的室外环境设计时，可运用整体的理念将建筑空间和景观小品等要素有机地结合，创造出灵活、便于隔离且富有趣味性的室外环境。



	安全技术的应用



	首先，从避免交叉感染出现的角度来看，传染病医院要做到“医患分流、洁污分区”，然后在建筑设计的基础上，附以便于隔离，区分各个不同分区之间联系、严格控制流线的技术措施方可达到控制感染的目的。例如，在采用“医患”双廊的传染病医院诊室中，医生从医护专用走廊进入诊室时，要经过隔离防护门;传染病医院中的重症病房门口应安装两道“风淋房”，做到“一进二出”的规定，所有医护人员进入病房，都需经过紫外线灯、强风的“风淋带”内滞留几分钟，然后再穿防护服。离开污染区时也必须经过此程序消毒。这种隔离的安全技术能确保各个区域完全分开，避免病毒从污染区被带到洁净区而引起感染。



	除此之外，传染病医院的安全技术应用还需要考虑空气、供水、空调、污水排放等设备设施的技术运行问题。
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