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后疫情时代医院建筑设计思考 
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摘  要：前几年的一场新冠疫情，给人们带来了惨痛教训，医院作为疫病治疗与防控的中坚力量，在这场抗疫战争中做出了重大贡献，但

是也因为这场疫情检测出一些不足之处，故而很有必要以医院建筑设计为入手点，从基础上开始进行医院抗疫体系建设的合理完善与优化。

鉴于将“平疫结合”理念融入到医院建筑设计中，有益于促进医院抗疫体系完整性，所以本文围绕后疫情时代医院建筑设计展开一系列分

析探讨，以期助力我国医院建筑设计的发展和进步。 
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引言 

在 2020 年伊始之际，新冠肺炎疫情快速蔓延全球，给人类健

康带来灾难性危害，历经三年时间才得以缓解，但是新型冠状病毒

仍在威胁着人类健康与生命安全，在当前的后疫情时代背景下，由

于医院是抗击疫情和疾病治疗的主体，因此医院建筑设计人员需要

重新整合设计思路，充分考虑对于医院“突发公共卫生事件”抗疫

体系的有效构建。可见从医院总体规划布局、门急诊及护理单元等

方面入手，合理分析后疫情时代的“平疫结合”医院建筑设计策略

具有重要现实意义。 

1 医院平疫结合设计概述 

后疫情时期，“平疫结合”的核心战略，就是要在不增加运行

成本的前提下，最大限度地提高诊疗效果和降低运行成本，实现“平

疫双向，快速简易，投资低，能耗低”的医疗模式。为此，我们要

在“平时”与“疫时”变化期间处理好二者之间的关系，以防止医

疗资源要么用不上，要么不管用的情况。总体而言，“平疫结合”

式医院建设战略要为未来的发展保留计划的灵活性，以适应不同的

用途。本文拟从建筑设计视角、从整体平面布局、门急诊单元和护

理单元三个层次，探索“平疫结合”的设计思路，为综合性医院提

供参考。 

2 后疫情时代医院建筑平疫结合设计 

2.1 整体布局 

2.1.1 对建筑布局进行优化 

在新建筑的设计中应注意建筑的合理性。将门诊部、急诊部、

医技部、住院部等相对独立又能相互联系的部门和区域科学规划起

来，适当的分隔可以提高医院的整体环境质量，一旦发生突发事件，

可以将各个功能分区分为隔离区、限制区和后勤支持区。一旦划定

了隔离区和限制区，就可以利用园林绿地将其分割开来，以便在紧

急情况下进行灵活的管理。传染病早期以发热为主，患者群体增多，

发病人数增多，故在建筑布局上应优先考虑。发热门诊应尽可能采

用单独的结构，且朝向下风口。为了确保在疫情期间能够更好地利

用这一点，建议在发热门诊中设置一个单独的入口。在门诊前面要

有一个合适的空地和水和电设备，在平常的时候，它可以用作医院

里的地面停车场，如果有突发情况，还可以在这里建立一个临时的

紧急场所。 

2.1.2 确定疫情期间流线 

隔离区的进出通道要单独预留出来，以保证疫情发生时对隔离

区实行完全封闭。在现场许可范围内，应划分洁净出入口和医护人

员出入口，保证布局安排的合理性，使医患流线、洁污流线不发生

交错。为保证疫情防控的要求，在疫情发生时，在各出口、各路口

设立急救消防车，进行现场消毒和清洁。此外，还可以向海南省儿

童医院一样，在设计阶段就预留出一块可伸缩的空间，以供病人使

用，如在必要时可用作园林或停车场所，若遇突发事件，则可用作

紧急情况。 

2.2 门急诊平疫结合 

2.2.1 双通道模式 

因一般综合性医院的门诊不像一般的传染病专科医院那样严

格隔离，所以一旦发生疫情，其接诊量必然会有所下降。为保证疫

情期间医务工作人员的身体健康，降低交叉感染几率，确保一般综

合性医院在疫情期间能起到自己的作用，该系统采用了两种方式，

即医务工作者和病人通过各自的通路进出诊室，保证了清洁和感染

的隔离。在疫情发生时，通过增加组装模块，将医室和诊室隔开，

如果条件许可，还可以将医室的走廊分为洁净区和半污染区，达到

“三区两走廊”的目的。另外，在一般的医疗机构中，实行“双通

道”的布置方式，可以减轻目前的紧张局面，方便医院的经营。 
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2.2.2 集中发热门诊 

集中式发热门诊是传染病疫情防控的前沿阵地。发热门诊在日

常诊疗中的使用效率不高，但随着疫情的演变，其功能也需要得到

充分的发挥，因此，急需扩充收治和分诊区域，并增设发热留观室

和隔离治疗室。我们可以把急诊科和发热门诊安排在一起，在正常

情况下，这两个科室是分开运行的，一旦有疾病发生，急诊科的紧

急出口就会成为隔离区和限制区之间的一个暂时的出口。急诊科将

一部分区域分割成了一个预检区，和发热门诊组成了一个比较密闭

的系统，方便病人看病，缩短停留的时间。两者可以共享各种需要

的诊疗间，在爆发疫情时，可以通过组装结构等将两个科室分开，

供两个科室单独使用。在疫情最严重的时候，浙大一院之江分院就

是采用了同样的方式，增加了一扇密闭的大门和墙壁，划分出半污

染和缓冲区，让所有的工作都能顺利进行，为患者赢得了宝贵的时

间。 

2.2.3 加强空气流通 

已有研究表明，病人呼出的含流感病毒的空气在开阔的空气中

会被快速稀释，导致其活力下降。所以，提高一般门诊的空气流通

效率，对于预防和控制疾病具有十分重要的意义。南方可采取半开

敞式医学街道，北方可加强内部与庭院之间的连接，从而增加分区

的自然通风。通过科学的设计加强内部空气流通，在保证门诊空气

流畅的前提下，还能减少夏天的房间气温，节省运行费用。要指出

的是，房间内的空气流动应该有助于尽早地清除细菌，并防止本地

感染源向整个房间蔓延；医疗隔离区和禁闭区均位于院内向下风

向，并应将排风通道的出口设在开阔地带。若无合适位置，则应在

排气管口内侧加装一层滤网。 

2.3 平疫结合的护理单元 

2.3.1“三区两通道”的管理原则 

在出现传染病时，要优先考虑住院病人。可实现平疫转化的病

区，在疫情暴发时，必须按照“三区两通道”的要求，把病区分为

清洁区、缓冲区、污染区，并在病房内设有医务人员及病人进出的

专用通道。在规划初期，要统筹规划功能布局、平面流线和垂直交

通，让每一个功能单位尽量聚集在一起，便于疫情期间进行物理隔

离，保证进出的可控和高效。针对新建成的综合性医院以及部分适

宜改建的一般医院，在病房外部与邻近的病房间设有常闭的连接

门，在平常时期不仅能用作病房的阳台，还能在医院病床紧缺的情

况下增加病床。在疫情发生的时候，所有的连接门都会被开启，与

外面的房间相连，成为病人的专属通道。原来的内部走道变成了医

务人员进出的通道，并且用一扇封闭的大门将整个病房分隔开来。

将病房分为清洁区、医务工作区域、污染区作为隔离区域，以便于

迅速切换的封闭式大门，实现了“三区两通道”的转变，以适应疫

情防控需要。对于一些较大的医院，在无法满足以上要求，但仍然

需要担负一定范围内的传染病救治工作的情况下，可以参照《医院

洁净护理与隔离单元技术标准》中的“按照负压病区的大小及可能

进行的感染防治，分别设计一条或两条通道进出病人的通道”。一

条通道可以让病人和员工从两个方向进入。如果医生和病人共用一

条内部通道，要求医务人员在第一级清洁区内完全穿戴好防护服，

防止医务人员出入隔离间的交叉传染。 

2.3.2 病房的设计 

为适应疫情期间的需求，在“平疫结合”的医疗机构中，应当

保留一些可以迅速改建的病区。这几间病房，在正常情况下，还可

以根据病人的需要，将其改建成单独的病区。除采用预制组装部件

之外，还可以将两间病室合为一体。位于大门内侧凹进位置，平日

里可用作探望家人的休憩场所。在此基础上，增设隔离壁、气闭门

等措施，为医务工作者提供一个缓冲空间。另外，在靠近墙壁的地

方，还可以设置一张病床，用一扇连接的大门将其隔开，当病床足

够的时候，这一片区域就会变成病房的阳台，用来提升患者的恢复

能力，当科室的病床资源不足的时候，还可以增加一张病床来满足

病床的需要。 

3 结束语 

疫情属于突发公共卫生事件，无法提前预料或有效防范，但是

以医院建筑设计为切入点，赋予医院可靠的疫情救治能力，有利于

在保证医院具备普通疾病救治能力的基础上，进一步提升突发性公

共卫生事件的应对水平，因此在后疫情时代，如何在医院建筑设计

中合理融入平疫结合设计理念，逐渐成为医院建筑设计领域的热议

话题与研究热点。 
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