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一、总体要求：
1、计划在现有发热病区东侧设置方舱发热留观病房6间，占地面积约85平方米，层数一层。方舱式医院为模块独立单元设计，分为洁净区、半污染区、污染区三个主分区，分区内气流组织为洁净区流向半污染区到污染区。留观病房设置高效过滤排风装置；每一模块设立一套独立送排风系统，一个模块组设置配电箱供模组内使用；每模块设立进出水接口，舱外并网；
2、方舱由工厂生产、检验合格出厂，运至安装场所进行安装，不允许现场改造，安装调试时间不高于10天；方舱设计应该考虑当地水文特性及环境温差变化的使用诉求（极端天气除外）。
3、消防线路、电气、智能化线路必须在出厂时完成配置。
4、给水方案必须考虑暴露室外的给水部位，做出采取的保护措施方案。
5、参照标准：应符合我国应急诊断和疑似病例留观发热门诊的要求。
《建筑设计防火规范》(2018 年版) GB 50016-2014
《综合医院建筑设计规范》GB 51039-2014
《传染病医院建筑设计规范》GB 50849-2014
《传染病医院建筑施工及验收规范》GB 50686-2011
《医院负压隔离病房环境控制要求》GB/T 35428-2017
《医疗机构水污染物排放标准》GB 18466-2005
《传染病医院建设标准》建标173-2016
《新型冠状病毒感染的肺炎传染病应急医疗设施设计标准》T/CECS 661-2020
《新型冠状病毒肺炎应急救治设施设计导则(试行)》  国卫办规划函(2020) 111 号附件
《关于全面紧急排查定点收治医院真空泵排气口位置的通知》国卫办医函(2020) 104号
《新型冠状病毒污染的医疗污水应急处理技术方案(试行) 》 环办水体函(2020) 52号附件
《发热病患集中收治临时医院防火技术要求》应急管理部消防救援局2020年2 月
《关于印发发热门诊建筑装备技术导则（试行）的通知》 2020年8月国卫办规划函（2020）683号
《广东省卫生健康委办公室关于印发<发热门诊和发热诊室规范化建设指引（试行）>的通知》（穗卫办规划函【2020】37号）
6、投标方投标时，应提供方舱式发热门诊整体及各舱体平面图设计图、舱体功能配置清单。
二、技术要求
1、功能要求
1.1、合规性：符合现行国家标准和规范的要求，符合国家对新冠肺炎"做出的防控部署，符合应急建设的需求；
1.2、安全性：满足安全性要求，应避免患者之间交叉感染及医务人员被感染；
1.3、适用性：满足地区差异化的适用性
1.4、系统性：基于方舱内的建筑、结构、给水排水、暖通、电气、智能化、医用气体等全专业系统高度集成；
1.5、可持续性：方舱持久耐用，并可进行模块延伸
3 、布局要求：主体设计及分区要求
3.1、发热门诊满足“三区两通道”设置要求；
3.3、配合医院现有区域进行分区，相关设置应当符合相关要求。
4、 舱体指标：舱体、框架、舱顶、围护结构、内墙、地面
4.1、舱体外框尺寸应能满足整装运输要求，内部应宽阔，实用，吊装便捷；
4.2、舱顶冷轧钢板满焊，做到防水、承重；
4.3、地面应采用不低于2.0mm 厚PVC 卷材地面，PVC 地板之间的拼接应采用无缝连接。拼接处要求平滑均匀、整齐，表面应平整、洁净，粘贴牢固，无空鼓，周边顺直；
4.4、主舱体，舱体内净化板隔断与吊顶采用实验室专用A 级防火抗菌夹芯板，厚度不低于50mm ，夹芯板内保温材料岩棉容重不小于120kg/m2，板材厚度不低于0.5mm，抗菌效果好，防潮，防脱胶，保温，隔热，吸音等特点；
4.5、方舱门窗采用抗菌净化板与双层钢化玻璃组装而成，三边采用橡胶密封条密封，门扇下沿装设下压式密封条.窗户均采用洁净室专用双层玻璃密闭窗.传递窗应采用双门密闭联锁传递窗，内设紫外线消毒灯.同时保证箱体内的通透、保温与采光效果
5、 给排水系统
5.1、生活供水系统有防污染方面的措施。
5.2、集成式卫生间预留相应的给水、热水、排水管道接口。
5.3、各舱体给、排水管道根据布局精确定位用水点，并有独立接口。
5.4、管材、管件及阀门设备应选用耐腐蚀、密封性能好的材料，并做好防冻措施，便于安装及更换。
6、暖通空调系统
6.1、釆用单舱独立电辅热空调系统,可实现温度、过滤、压差监测及相应的参数控制要求。各区域内相邻、相通不同污染等级房间的压差不小于5Pa.
6.2、釆用成品无菌风管，利用模块化、标准化进行制作和拼接。
6.3、根据需要集成空调末端或通风设施，釆用整体预制装饰吊顶，按不同功能房间进行模块化处理，便于现场快速安装。
6.4、空调室外机、风机机组等安装在方舱技术夹层内.空调系统的冷凝水不可随意排放，应间接排入卫生间、清洁间内排水管道，同污水集中处理后排放.冷凝水管道布置应避免洁净区与半污染区、污染区相互联通。
6.5、管线穿过预制构件部位釆取防水、防火、隔声、保温等的措施。
7、 电气设计
7.1、电气设备选用定型成品，并结合模块化单元布置，以利于快速装配。
7.2、每个舱体釆用模块化管理系统，减少系统调试时间。
7.3、分配电箱、智能箱设在每间单元内，总箱设在配电间。
7.4、预制构件上设置的电气开关、强弱电插座及其必要的接线盒，方舱制造时装配完成。
7.5、电气与智能化管线与装配式结构主体分离，穿越装配式结构主体时，预留孔洞或保护管。
7.6、合理规划电气与智能化管线线路，并与其他设备专业协同设计，减少各专业管线的交叉或重叠。
7.7、除消防线路外，电气与智能化线路宜制造出厂时装配完成。
7.8、防雷接地结合模块化单元预留接地预埋件供接地装置连接使用，接地引下线利用预设的防雷接地端口。在预设构件上设置的接地及等电位联结端子箱应做好预留。
8、智能化控制功能选型：房间压差控制、气体浓度
8.1、本地触摸屏实时监控，可实时监控方舱使用状态：送排风量，余风量状态，定时启停状态等。
8.2、动态送排联动控制（余风量法），送排风量动态平衡，方度控制、温湿度测、防冻控制，舱始终保持微负压，风量变化时，快速稳定。
8.3、事故紧急排放功能，方舱紧急泄露或其他紧急情况时，通过人机界面一键启动所有排风设备的紧急排风功能。
8.4、假日值班模式，人员不在时，可进行定时排风或间歇排风，保持方舱换气。8.5、房间O2 实时检测及报警，方舱内O2 浓度实时监测，超限时声光报警及自动紧急排风。
8.6、房间温湿度实时监测及报警，方舱温湿数据实时监测，超限时报警，生成趋势曲线表及报表。
三、结构专业要求
1、设计依据
结构专业所依据的标准规范，除编制说明列出以外，还应包括以下内容:
《建筑地基基础设计规范》GB 50007-2011
《建筑结构荷载规范》GB 50009-2012
《混凝土结构设计规范》(2015 年版) GB 50010-2010
《建筑抗震设计规范》(2016 年版) GB 50011-2010
《钢结构设计标准》GB 50017-2017
《建筑结构可靠性设计统一标准》GB 50068-2018
《建筑地基基础工程施工质量验收标准》GB 50202-2018
《施工现场临时建筑物技术规范》JGJ/T 188-2009
《施工现场模块化设施技术标准》JGJ/T 435-2018
《轻型模块化钢结构组合房屋技术标》JGJ/T 466-2019
《集装箱模块化组合房屋技术规程》CECS 334 : 2013
《钢结构模块建筑技术规程>> T/CECS 507-2018
2、结构设计原则
2.1、结构安全等级为二级，结构重要性系数为1.0，结构抗震设防类别为丁类。
2.2、结构设计应按照承载力极限状态进行计算和正常使用极限状态进行验算，结构的计算应符合国家现行有关标准的规定。对持久设计状况，应对构件进行承载力、变形、裂缝控制验算；对地震设计状况，应对构件进行承载力验算；对短暂设计状况下的构件验算，应符合现行国家标准的有关规定。
2.3、结构荷载按现行国家标准《建筑结构荷载规范)) GB 50009 的规定执行，可变荷载考虑结构设计使用年限的荷载调整系数取值为0.9。
2.3.1、风荷载取值宜按50 年重现期采用。当地有特殊要求时，尚应符合其相关规定。
3、箱体结构及框架
3.1、箱体外结构
1) 墙体采用加强型钢板制作，适合多种地势运输条件；
2) 采用优质钢材支撑架，稳固耐用；
3) 配备吊装卡件，满足运输需要同时具备箱体叠放功能；
4) 高强度外门，密封性能良好，坚固耐用，适合全天候使用条件；
5) 表面经除锈、涂防锈漆、喷涂三次氟氮漆处理，全天候耐用。
3.2、箱体框架
1) 为使方舱达到强度要求，舱体应为由方钢组成的框架，并采用加强型钢板制作做箱体面层，并焊接成一体，做到牢固耐用，可维护，实现免拆解可移动，A 级防火；
2) 舱体外框尺寸应能满足整装运输要求，内部应宽阔，实用，吊装便捷。
5) 高强度外门，密封性能良好，坚固耐用，适合全天候使用条件；
6) 表面经除锈、涂防锈漆、喷涂三次氟氮漆处理，全天候耐用；
7) 应能适应全国口岸各种气候条件，全天候使用。如极寒气候、高温湿热气候、沙漠干热气候、高原气候等均可正常使用。
四、装修专业要求
1、设计依据
除编制说明已列出的规范、标准外，建筑专业还包括以下规范、标准:
《民用建筑设计统一标准》GB 50352-2019
《建筑内部装修设计防火规范》GB 50222-2017
《建筑装饰装修工程质量验收标准》GB 50210-2018
《集装箱模块化组合房屋技术规程》CECS 334 : 2013
2、设计原则
2.1、应急发热门诊设计应满足安全性要求，应避免患者之间交叉感染及医务人员被感染。应选择科学、简洁、明确的医疗工艺流程，合理布局建筑功能分区。
3、医疗工艺流程设计
3.1、应急发热门诊方案按国家标准进行配置、此次配置箱式留观病房6间。具体项目进行设计及配置时，可在满足医疗工艺流程要求(分区、流线组织、使用功能)的前提下，根据项目实际需求进行调整。
3.2、主要功能:对发热患者进行甄别、诊断、检查、治疗等，对于首诊"新冠肺炎"等呼吸道传染病疑似病例，安排至留观病区观察、治疗，并按照要求进一步诊断。当患者确诊为"新冠肺炎"等呼吸道传染病时，按照要求转诊至定点医院救治，进行规范治疗。
4、箱体内装修:
4.1、箱体内阴阳角配洁净室专用圆弧形铝型材，保证箱体内部光滑无卫生死角，不积灰，不易产生霉菌；
4.2、门窗采用A 级防火抗菌净化板与钢化玻璃组装而成，保证箱体内的通透与采光效果；外窗按要求设计可开启通风窗户；配置安全门便于仪器设备安放；
4.3、地面采用不低于2mmPVC 卷材地板，PVC 上墙圆弧边，防火、抗菌、耐磨防滑；
4.4、配备不锈钢互锁传递窗，自带互锁功能，配UV 杀菌灯。
4.5、采用钢质门，配套门锁装置；
4.6、配套自动闭门器；
4.7、隔离留观室采用密闭窗，有效去保护。
五、暖通专业要求
为了降低院内的交叉感染和二次感染风险，在空调和新风系统中必须安装杀菌消毒装置。
1 设计依据
暖通专业所依据的标准规范，除编制说明列出以外，还应包括以下内容·
《传染病医院建筑设计规范》(GB50849-2014)
《医院负压隔离病房环境控制要求》GB/T35428-2017
《民用建筑供暖通风与空气调节设计规范》GB 50736-2012
《通风与空调工程施工质量验收规范》GB 50243-2016
《建筑给水排水及采暖工程施工质量验收规范》GB 50242-2002
2、设计原则及内容
2.1、污染区、半污染区相对清洁区及室外均应保持负压。气流流向应保证从清洁区→半污染区→污染区的方向流动。
2.2、清洁区与污染区、半污染区送排风系统应分别设置。
2.3、建筑内通过污染区、半污染区排风管道不应再次穿越清洁区。
2.4、设计内容包括应急发热门诊新、排风系统、分体空调系统的设计及施工安装；给出了箱式应急发热门诊临时建筑方案的新风、排风系统以及分体空调系统设计。
3、通风系统设计
3.1、门诊、医技用房及病房最小换气次数(新风量)不小于6 次/h。各相邻房间维持压差的渗透风量应计算确定，计算公式及围护结构单位长度缝隙的渗透风量可参考《洁净厂房设计规范》GB 50073。
3.2、有压差的区域，应在外侧人员目视区域设置微压差计，并标志明显的安全压差范围指示。
3.3、新排风空调机组+高效过滤器
（1）采用独立的新风控制，新风机组采用粗效、中效+高效过滤单元。
（2）新风吸入口高度应高于室外地面2.5 米以上。
（3）气流组织：送风口均布在箱体顶部，留观病房应采用侧下部排风，采用可调风口，保证房间压差。下边离地面不低于0.1—0.15m。
（4）采用单舱独立电辅热空调系统,可实现温度、过滤、压差监测及相应的参数控制要求。
（5）采用独立的排风，排风机组宜采用中效/高效过滤单元风机。
（6）排风机组应设置于排风管路负压侧的末端，设置于室外。
（7）排风机组不应临近人员密集区域，并采取相应的安全防护措施，风机压出口应高于建筑物顶部且不应临近人员密集区域。
（8）房间采用一拖一空调单独控制。
3.4、留观病房送、排风支管应设置风道密闭阀，风道密闭阀宜设置于房间外，便于单独关闭房间送、排风支路进行房间内清洗、消毒。
4、室内气流组织
4.1、污染区室内气流组织应利于污染物的控制与尽快排出。病房内排风口设置于床头下部，卫生间排风口设置于上部.病房内排风口距离地面不小于100mm，风速不宜大于1.5m/s。
5、空调系统设计
5.1、主要房间室内设计计算参数详表。
室内设计计算参数
	房间名称
	夏季温度℃
	冬季温度℃
	换气次数次/h
	允许噪声级dB (A)

	留观病房
	26
	22
	6
	≤45


6、自控系统
1) 负压方舱设计，采用自动调节房间压力，保持房间压力动态使用时保持稳定状态。
2) 负压房间采用电子式可视压差传感器信号采集，检测房间压力，实时反映房间的压差状态，并反馈信号给PLC 控制箱。
3) 每个核心功能房设置温湿度传感器，实时记录房间温湿度状态。
4) 暖通排风系统采用压差传感器+变频器+PLC自动控制技术，自动调节排风高效过滤器使用寿命引起的压差风量变化，保证高效过滤器使用寿命全过程排风系统的稳定。排风高效过滤器设置压差开关，检查高效过滤器初阻力和终阻力，检测报警更换提醒。智能照明在房间外可操作紫外杀菌，设置杀菌时间，智能控制杀菌全过程，防止人员误进入。
六、水电专业要求
1、设计依据
电气专业所依据的标准规范，除编制说明列出以外，还包括以下内容:
《建筑给水排水设计标准》GB 50015-2019
《民用建筑节水设计标准》GB 50555-2010
《建筑照明设计标准》GB 50034-2013
《医疗建筑电气设计规范》JGJ 312-2013
《民用建筑电气设计规范》JGJ 16-2008
2、设计内容
2.1、方舱照明采用洁净室专用LED 洁净平板灯，采用紫外杀菌灯，运用触摸屏自动控制技术，定时操作面板紫外灯开闭，采用智能灭菌放置人员误操作。
2.3、方舱专网络接口，无线监控摄像头监控技术，弱电控制箱，保持数据通畅通。
2.4、给水采用保温技术，采用保温供热水箱，利用先进的电热水箱水循环技术，供应冷热水保障。
2.5、排水采用保温技术，排水坡度高于国家规范要求，保证排水顺畅。
2.6、隔离病房排污经过集中收集到院方预设的专门化粪池，经过独立消毒或统一收集处理后排放。
七、智能化专业要求
1 设计依据
智能化专业所依据的标准规范，除编制说明列出以外，还包括以下内容:
《综合布线系统工程设计规范》GB 50311-2016
《视频安防监控系统工程设计规范》GB 50395-2007
《入侵报警系统工程设计规范》GB 50348-2004
《建筑物电子信息系统防雷技术规范》GB 50343-2012
《出入口控制系统工程设计规范》GB 50396-2007
《智能建筑设计标准》GB 50314-2015
2、综合布线系统
2.1、综合布线系统组成:本方案将电话系统和计算机网络(内网、外网)系统的配线统一纳入综合布线系统。
2.2、安全防范系统包含视频监控系统、紧急求救系统、门禁系统三部分组成。
2.3、门禁系统:在隔离观察区患者走道对外疏散门、留观病房门。
3、病房视频监控系统
在护士站设置视频监控主机，在病房内设置网络型彩色摄像机。
八、模块化方舱箱式水电：
1、房间内功能配电及综合布线出厂须完成安装。
2、单独的房间配电控制，不影响其他箱体正常运行。
3、快速对接现场给排水水管预留位置。
4、电气：每个箱体单独配电箱，总电设在靠走廊附近或设在总配电间，主电设置快速接电装置将快速接头的一端用电缆连接到现场供电电源处；将快速接头的另一端插入产品上预留的快速接口；
5、灯具：所有灯具采用LED 吸顶式洁净灯具，洁净灯具设计能避免病毒积累死角，并在按照规范要求高度设计吸顶式无臭氧紫外灯，以确保房间的正常消毒工作；
 6、弱电：本方舱按功能房间分别设置电话网络系统、可视门禁系统、留观室呼叫系统、留观室视频监控系统。病房内设置呼叫和监控系统能有效的急病人突发所需及了解病人发病情况的行为特征记录。
7、给排水：现场所有给排水管埋在冻土层以下，并预留给排水立管到集装箱体用水点位，立管需做保温集装箱用水点位开孔洞对接现场预留给排水立管，洁具采用一体成型陶瓷洁并在每个洗手盆下面设置小厨宝电热厨宝。
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