
探讨医院净化空调与主体建筑协同设计 

 

一、主体建筑设计承担净化空调设计 

设计师具有净化空调的设计能力，或者至少具有净化空调条件设计和造价把控等能力。 

1、关于工艺条件的获取和在设计文件中的表达 

从甲方处获取，或甲方授权（有往来文函或合约等）由医院方、工艺设计方、暖通设计师和建筑

师共同确定，并将房间名称、洁净区范围、洁净度级别、压力要求、最小净高、各专业主要设备

占位、局部通风设备、大型医疗设备参数等工艺条件表达在公共底图上。 

2、净化空调条件设计 

主体建筑设计机构完成的净化空调设计（简称一次设计），一般情况下，后续会由净化空调专业

公司进行深化设计（简称二次设计）。这就要求一次设计确定的各种条件，如供电、上下水、空

调冷热水供应、加湿蒸汽供应、结构承重、室外机设置场地、净化空调和通风机房、新风口、排

风口、竖向井道、水平管道敷设空间等具有后续二次设计、实施及使用的合规性、可行性及合理

性。 

3、造价控制 

一次设计所确定的净化空调设计标准、空调系统形式、自动控制要求、设备备用情况等的正确性

和设计完成度，是造价控制的基础，将直接影响洁净区的建设进程和建设质量。 

4、净化空调系统冷热源设置 

净化空调系统的冷热量需要根据洁净区域在建筑中的分布、使用时间、使用性质等因素分别计算

和统计。 

净化空调冷热源系统（简称小系统）需根据各区域的使用要求和冷热量需求的大小，确定并入主

体建筑冷热源系统（简称大系统），还是设置独立的小系统。如果小系统与大系统合用，需要考

虑冷热需求不同步以及过渡季节小负荷时，供冷或供热的可行性和经济性。独立设置的小系统，

宜考虑适当的冗余量或有其他系统作为备用，使其具备与洁净区对冷热供应要求相适应的保障能

力。 

二、净化空调设计分包 

如果主体建筑设计机构不具备净化空调设计能力，宜采取分包的方式。如果分包，分包方应尽早参与项目

的设计，通过合同或协议等法律文件确定设计界面、设计责任、设计周期、服务期限，并约定设计标准、

设计文件要求、统一技术措施和接驳口条件等。以下各个方面，需要分包方在设计的不同时间节点协同处

理。 

1、工 艺 设 计  

根据合同约定和相关设计规范的规定，分包设计方与工艺设计方（或由分包设计方承担）、建筑

设计方、医院方、甲方共同确定工艺要求，并由建筑专业将主要工艺要求表达在公共底图上。  



2、分 包 与 暖 通 空 调 专 业 之 间  

净化空调设计界面应包括洁净区与非洁净区在物理空间的界面、本专业各系统的界面。分包物理

界面（一般与洁净区的划分相同）确定以后，宜由建筑专业表达在公共底图上；本专业系统界面

的划分则需在合约的基础上，暖通空调专业与净化空调分包方充分沟通，确定接驳口技术条件，

分配主要设备、水平竖向管道占位空间（如共用的冷热源水系统、共用的新风、排风系统、共用

的空调通风机房、共用的竖向井道、可能短路范围内的进排风口设置情况）。 

洁净区排烟和补风系统一般由主体建筑设计方承担。主体建筑设计应合理设计排烟和补风系统管

线的尺寸和走向，管道综合应将主体建筑设计和分包设计的所有管线一并纳入，避免安装完成后

洁净区净高不够。 

净化空调冷热源由医院集中冷热源系统提供（或作为备用）时，分包方应向暖通空调专业提出对

冷热源运行时间、供回水参数、水系统工作压力等要求，同时提供洁净区供冷 /供热量及全年使

用要求、水系统接驳口技术条件等。 

3、分 包 设 计 与 相 关 专 业 之 间  

分包设计方应在约定的设计节点，向主体建筑设计的相关各专业提出专业间协同设计的资料，以

下为向各专业提资的主要内容： 

（1）向建筑专业提资的内容 

包括净化空调冷热源位置、占地面积，水泵房、净化空调机房、通风机房的位置、面积、净高及

隔声降噪要求，屋面设备及走管区域、竖向井道的位置及尺寸要求、洁净区层高要求、围护结构

密闭性要求、外墙进、排风条件等。 

分包方应与主体建筑设计同步更新公共底图，并在建筑专业主导下，合理分配设备  / 设施位置，

避免分包设计与主体建筑设计范围不一致、设备、设施重复占位等协同方面的问题。 

大面积预留机房的区域，应规划疏散口、疏散宽度和疏散距离等，应避免实施时不符合防火规范

的要求。 

（2）向结构专业提资的内容 

分包方应向结构专业确定各层梁高，是否有钢支撑、粘滞阻尼器（阻尼墙）、加腋等特殊构造，

同时向结构专业提供净化空调相关设备荷载、基础、楼板或剪力墙开洞等资料。 

（3）向电气专业提资的内容 

向强电专业提供设备用电位置、运行时间、是否远程开关、联锁启停和开关顺序、谐波屏蔽、功

率/电压/接地等用电要求，特殊用电要求如净化空调机组电加热、电加湿、变频控制等；向智能

化专业提供设备、控制阀门、传感器的要求，以及自动控制原理图等。 

（4）向给排水专业提资的内容 



向水专业确认设计界面内是否涉及气体灭火房间，是否有重力流管道布置区域，同时提供净化空

调给水、排水要求，如加湿给水点位、水量、水质要求、蒸汽凝结水排放温度、点位等资料。如

采用集中蒸汽加湿，应将加湿蒸汽量、蒸汽压力等参数要求提供给动力专业。 

（5）建筑经济专业 

分包单位根据与业主方确定的设计标准设计完成后，将设计说明和施工说明、主要设备材料表、

相关设计图纸等提供给建筑经济专业。 

不同的设计标准和所采用的净化空调品牌和等级，对净化空调工程造价影响较大。在设计前期分

包方应与甲方、医院方充分沟通使用要求、计价方式、设备材料的品牌和等级，避免不符合立项

要求的过度设计或缺项漏项等，以完成符合预期目标的造价设计。 

 


