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医院建筑电气节能设计与智能控制策略探讨

鲍　磊

十堰市人民医院　湖北十堰　442000

摘　要：随着社会对医院建筑节能需求的日益增长，本文探讨了医院建筑在电气设计与智能控制策略方面的创新实践。文

章从医院建筑的电气节能设计原则出发，分析了高效配电系统、智能照明、暖通空调系统优化等关键技术的应用，并进一

步探讨了如何通过智能化能源管理系统、智能配电及运维系统来提升能效。最后，提出了一套全生命周期的电气节能与智

能控制的优化路径，包括从规划、设计、施工到运行的全过程优化和分阶段实施智能化改造的实践策略。
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随着科学技术的进步，我国医疗事业发展迅速，更多

大型的、新型的医疗设备被开发并广泛应用，因此，相应的

电气系统安全及设备能耗问题也备受关注。而建筑电气设计

中考虑的因素较多，相对复杂，如果设计深度不够，不仅不

会降低能耗，而且会危及电气系统的安全运行甚至危及患者

生命 [1]。因此，本文提出了一种结合电气节能设计与智能控

制技术的综合策略，目的在于推动医院建筑向更高效、更环

保的方向发展。

1. 医院建筑电气节能设计原则

在医院建筑设计中，电气节能不仅是技术问题，更是

多维度的策略实施。安全性原则是设计的基石，特别是医疗

设备的运行安全与电力供应的稳定性，这直接关系到医疗行

为的安全和有效性。电力系统的可靠性也至关重要，它确保

在紧急情况下，如自然灾害或系统故障时，医院能持续运作，

不影响病患救治。电力使用的高效性是通过先进的技术和设

计优化实现的，如智能配电和能源管理系统，它们提高能源

利用率，减少浪费。智能化原则的应用，如实时数据监控和

响应系统，使能源分配更加精确，有助于动态调整能耗，满

足不同时间和区域的需求。可持续发展原则强调在设计和运

营过程中应用低碳和环保技术。这包括利用可再生能源、优

化建筑材料使用和废物管理，以推动绿色医院建设。这些原

则的综合应用，不仅优化了医院的电气系统，也为医院的可

持续发展提供了坚实的基础。

2. 医院建筑电气节能设计关键技术

2.1 高效配电系统设计

高效配电系统设计是医院能源利用的基石。变配电系

统优化应侧重选用高效率变压器，并充分考虑负荷峰值和用

电负荷曲线，使配电设备工作在相对经济的范围。分区分级

供电模式则可根据功能区域和医疗流程特点划分不同供电

回路，例如将急诊科、重症监护室及手术室等关键区纳入更

高等级的供电线路，以保证重要医疗设备持续运转。与此同

时，低损耗输电线路设计需要关注电缆规格、走线长度和电

缆敷设方式，运用合理的线路规划与先进材料，减少传输环

节中的能量损耗，增强供电的高效性。

2.2 照明节能设计

照明系统占据医院整体能耗的显著部分，故对其节能

改进极具意义。LED 照明与智能照明控制不仅能够在同等

照度条件下实现更低功率消耗，而且在后期维护中展现出较

高稳定性和较长寿命。除此之外，借助感应器与控制器，照

明系统可结合空间使用情况及实际环境光强度自动调整开

闭与亮度，进一步提高能效。日光利用与智能调光技术则通

过合理设置窗户尺寸、玻璃材质和遮阳设施，引入自然光源

并结合动态调光，在保证医疗行为顺利进行的前提下有效降

低人工照明需求 [2]。

2.3 空调与暖通系统节能

空调与暖通系统是医院能耗的主要来源之一，且对温

度、湿度和空气质量的精细控制要求极高。变频空调与智能

温控技术可通过实时检测室内环境参数，灵活调节风机与压

缩机的转速，避免设备在超负荷或低效区间内运行。同时，

为满足各功能区的不同温湿度需求，可利用传感器与中央控

制系统对各分区进行微调。热回收与余热利用系统可在排风

或制冷过程中回收废热，用于生活热水或其他辅助加热环
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节，减少一次能源的消耗 [3]。这些技术通过与医疗流程相配

合，打造兼具舒适性和高效性的就医环境。

2.4 电梯与动力系统优化

电梯和动力系统涉及频繁使用的机械设备，对于医院

总体能耗影响不容忽视。变频电梯与能量回馈技术可在电梯

减速或制动阶段，将势能转换成电能回馈电网或用于自给供

电，显著提高能量利用率。在医疗环境中，某些特殊动力设

备，如大型医疗影像设备或消毒灭菌装置，必须兼顾运转效

率与安全性。为此，医院应选用高效电机并结合精准的控制

逻辑，适当配置隔震与消噪装置，提升其整体运行的稳定性

与节能效果。

2.5 可再生能源利用

可再生能源利用不仅能有效削减化石能源依赖，而且

契合绿色医院发展的理念。分布式光伏发电应用适合在医院

可利用的屋顶或外墙建设小型光伏电站，通过并网或离网模

式为医院提供部分电力支持。这样的设计既可削减高峰时段

的市电消耗，又可与储能装置结合，为应急供电提供更多保

障。地源热泵与空气能热泵技术同样是行之有效的清洁能源

解决方案，能够利用土壤或空气中的低品位热能，从而减少

常规锅炉和空调系统的运行负荷。将这类技术与分时电价政

策以及先进控制技术相衔接，可以在较长使用周期内取得经

济效益与环保效益的双重回报。

3. 医院建筑智能控制策略

3.1 智能化能源管理系统（EMS）

在构建智能化能源管理系统时，可先建立统一的数据

采集与传输平台，整合楼宇自控系统（BAS）、医疗设备监

测模块以及其他能耗计量节点，保证获取的能耗数据具有完

整性。多能协同优化控制需要在集中式数据库基础上，通过

模块化控制逻辑对电、冷、热等多种能源类型进行动态分配。

要实现多源切换时的实时管理，操作环节可包含：

（1）将重要区域与低优先级空间分层纳入 EMS 调度范畴；

（2）根据医疗流程安排自动分配能源比例；

（3）利用资源峰谷特性与储能设备协调运用，配合先

进的监测算法，避免出现负荷浪费。

负荷预测与智能调度可借助预测模型，综合既往住院

率、手术量、气象因素等信息，通过机器学习手段生成多

步能耗预报。管理人员可对这些动态结果进行评估，在指

定时间段内调整设备运行计划与能耗分配方式，以期减少

过度投入 [4]。

3.2 智能配电系统

智能配电系统的部署需要与常规电网环境紧密衔接。

微电网与储能系统的集成应从立项阶段就明确储能需求、配

电容量与故障切换方案，务必确保在主电网异常或负荷突变

的情境下，微电网具备快速接管核心负载的能力。此举可以

通过在配电室设置自动切换装置，并预先分配储能单元的输

出路径，实现局部区域的离网运行。智能变电站与数字化运

维主要依赖先进的信息化平台，对变压器和开关设备进行在

线监控，必要时结合温度传感器、红外检测仪等硬件手段，

及时掌握配电房环境与设备健康状态。遇到过载、谐波失衡

等异常状况时，能够在后台指挥中心自动生成预警，运维人

员只需根据告警提示快速定位故障点并安排检修计划。

3.3 智能照明控制系统

在医院照明体系中，应创建可调光的 LED 网络，利用

区域传感器侦测人员密度与环境亮度，按实际需求自适应调

整。若要让基于传感器的自适应照明充分发挥作用，需要在

病房、走廊、诊室等场所按功能差异设置照度阈值范围，并

在系统中定义响应延迟与调光曲线。智能分区照明管理可进

一步将医院各层楼宇按照功能类型，细分为门诊大厅、应急通

道和药房窗口等区域。每个区域的照度与开启时长均可通过中

控软件进行精细化操作。为了实现定时调度与手动干预的切换，

需要规划对应的场景模式，如夜间病房巡查模式或突发手术准

备模式，使照明系统以更灵活的方式满足不同要求。

3.4 暖通空调智能控制

暖通空调是医院运转的重要组成部分。要实现基于环

境数据的动态调控，可在送风口、回风口以及关键房间布设

多层传感装置，用来读取温度、湿度和空气品质等参数。监

控平台在接收这些数据后，对除湿、加热或换气策略进行自

动匹配，并将最优指令下达至分散式终端。AI 算法优化空

调运行策略可融入机器学习模型，通过分析既往就诊人数、

气候变化规律与区域功能属性，得出不同分区的温度曲线建

议。运维人员可以在开机时段、风机转速或水泵流量等方面

作出适时微调，让系统保持在预设范围之内。为便于管理层

跟进控制效果，应定期评估算法的预测精度，必要时更新模

型参数或补充额外数据维度。

3.5 智能运维与故障预警系统

医院建筑在运行周期内难免出现设备老化或系统故障，
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因而需要部署多层级的监测机制。大数据监测与设备寿命预

测可将关键机电设备的运行时间、振动频率、电流波动等信

息集中汇总，在服务器端运行寿命预测算法，计算潜在失效

风险。当风险值接近警戒水平时，系统会通过智能界面向维

护人员发出提示。远程运维与智能诊断同样是实践应用的重

要步骤。依靠高带宽网络和云端服务，技术人员可以在异地

进行参数校准与程序更新。现场如出现温控失灵或电气回路

异常，可调取实时视频与相关传感器数据，指导本地人员检

查或替换部件 [5]。上述运维模式不依赖传统的定期巡检方式，

而是以风险管控为主线，能够加快应急处置速度并强化日常

维护的精准度。

4. 医院建筑电气节能与智能控制的实践优化路径

4.1 全生命周期的节能设计优化

在规划阶段可先研究医院的功能定位、场地条件及用

能特性，从而确定总体电气需求。期间不宜仅关注单一要素，

应对供配电、照明以及暖通空调等子系统展开联动考虑，绘

制整体能耗平衡图。设计阶段宜优先选用绿色材料与高效设

备，同时结合模拟仿真手段校验方案可行度。若在施工环节

需要多专业协同，则可通过分段验收和信息化监理方式，及

时发现能效隐患与电气配合问题。使用阶段应继续优化建筑

能耗，维护人员可每隔一段时间复查系统运行情况，并结合

运维记录适度微调方案，保证设备在额定工况内工作。

4.2 分阶段实施智能化升级改造

鉴于医院日常运营的连贯性，可分阶段逐步推进智能

化升级。先在急诊室、重症监护病房或手术室等关键区域试

点，改造重点可涵盖智能照明控制、变频空调、应急备用电

源等子系统。完成局部测试后，再评估医院整体布线、网络

与机电设备的兼容性，为下一步投入提供经验依据。后续可

在门诊大楼、住院大楼等人流密集区部署楼宇自控平台，并

通过必要的传感器、数据处理模块将各子系统联结成有机整

体。遇到硬件接口或协议不匹配时，需要充分调研当前设备

的技术条件或软件版本，以免盲目升级造成资源浪费。分阶

段模式还能通过多次验收迭代累积技术资源，逐步形成完备

的智能化管理网络。

4.3 建立数据驱动的智能运维体系

构建智能运维体系的关键在于先把物联网（IoT）端点

部署到用电需求集中的场所，包括配电室、机房、手术室和

公共走廊等，保障实时数据采集的准确性。随后可选用大数

据平台在云端搭建分析环境，将采集到的能耗、设备状态和

环境参数统一存储。模型建立时，应关注医院的业务峰值与

低谷，用多重算法来预测供电负荷变化，方便运维人员提前

调整设备运行参数。若想实现更加精细的调控，可进一步引

入机器学习方法，根据既往运维经验和医疗科室排班信息，

把握能耗分布的规律。为保证数据安全，相关网络要做好分

级防护与访问权限设定，避免任何敏感信息泄漏。拥有完善

的数据驱动体系，维护人员可以远程对局部故障进行复位或

调整，减少线下巡检所占用的人力资源。

4.4 政策引导与标准化体系建设

从落实层面看，医院在规划和改造阶段须充分对接国

家与地方的节能政策，尤其是对照建筑节能法规与相关电气

技术规范，预先甄别医院现有系统中存在的合规性风险。若

地方主管部门对光伏并网或储能应用具有特定审批要求，需

在项目前期进行充分调研并提交技术依据。针对新建或改造

项目，可参考行业标准的执行细则，合理选定配电设备等级

与建筑能耗限值，确保在设计深度和施工质量上达到合规水

准。医院内部也可根据政策走向组建专业团队，负责追踪行

业标准的更新动态，将最新导则融入设备选型与运维规范之

中。与此同时，需在采购阶段明确技术协议条款，确保供应

商按照政策要求提供满足医院安全与节能要求的成套设施。

若能够在执行过程中及时收集经验并进行归纳，未来或可将

这些成果转化为更具可操作性的院内规范，进一步巩固医院

电气节能与智能控制的实施成效。

5. 结论

医院建筑的电气节能与智能控制不仅能够实现能源使

用的最优化，而且能够在确保医疗服务质量的前提下，降低

运营成本。全生命周期的节能设计优化和智能化改造的实

施，为医院节能减排提供了有效的策略和实施路径。未来，

这些策略需要结合医院的具体运营特性进行细化和调整，以

实现更广泛的应用和更好的节能效果。

参考文献：

[1] 谌爱星 . 医院特殊科室建筑电气设计的安全及节能

措施分析 [J]. 四川建材 ,2023,49(12):203-204+240.

[2] 王作舟 . 医院建筑电气设计中节能技术的应用探讨

[J]. 绿色环保建材 ,2021,(12):77-78.

[3] 吴雨龙 . 医院建筑中智能建筑设计的运用分析 [J]. 城

市建设理论研究 ( 电子版 ),2023,(22):76-78.



Power Technology Research
ISSN: 2661-3476(Print) 电力技术研究 2025,7 (2)

51    

[4] 王永军 . 医院建筑电气设计节能探讨 [J]. 现代建筑电

气 ,2021,12(07):41-45.

[5] 韩莅莉 , 王婷 , 辛天舒 . 基于物联网技术的医院楼宇

智能控制系统 [J]. 自动化技术与应用 ,2024,43(06):103-106.

作者简介：

鲍磊（1993.01-），男，汉族，湖北省十堰市，本科，

助理工程师，研究方向：建筑电气。


