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摘　要：对于地震区的既有多层砖砌体结构房屋，

或因为原规定的抗震设防类别已提高，或因为现行区划

图中的抗震设防烈度提高而设防要求随之提高，或因为

设防类别和设防烈度同时提高，都需要进行以预防为

主的抗震鉴定[4]。本次实例中的门诊楼要进行过装修改

造，且因原设计抗震设防类别为丙类，此次加固改造抗

震设防类别提高到乙类，因此对该医院门诊楼为例对多

层砌体进行抗震鉴定，并提出加固处理建议。

关键词：砖混结构；抗震构造措施；抗震鉴定；抗

震加固
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一、工程概况

某医院门诊楼建于2007年，已使用16年，该医院原

设计抗震设防类别为丙类，为两层砖混结构（局部墙体

内设置框架柱），建筑面积约700m2，8/C、9/B、9/F、

10/C轴有四根现浇钢筋混凝土柱，此区域由墙柱共同承

重外，其余区域采用纵横墙混合承重的结构体系，楼、

屋面板均采用钢筋混凝土现浇板，基础采用柱下独立基

础加墙下条形基础，均采用钢筋混凝土基础，地基承载

力特征值为130KPa。

该医院门诊楼于2010年进行装修改造，改造中对一

层（3～4）/E、（3～4）/C、（3～4）/B承重墙体进行

了拆除，局部增设隔墙，部分门窗洞口封堵并在其他位

置开设门洞，增设隔墙及洞口封堵墙体采用加气混凝土

砌块；（1/7～10）/（F～H）区域进行了扩建，扩建区

域与原建筑贴建；二层（1～5）轴交E轴、（6～10）轴

交E轴原墙体拆除，且顶部增设混凝土梁，与图纸设计

不符。

该医院门诊楼原设计梁、板、柱构件的混凝土强度

等级为C25，室内地坪以下墙体采用MU15烧结普通砖，

砌筑砂浆为M10水泥砂浆。上部墙体采用MU10普通烧结

砖，砌筑砂浆为M7.5混合砂浆。室内正常环境梁主筋保

护层厚度为25mm，柱主筋保护层厚度为30mm，板钢筋保

护层厚度为15mm。

图1 一层平面图（填充墙体为后封堵）      图2 二层平面图

（填充墙体为后封堵）

根据委托方的加固改造计划，此次委托方拟进行加

固改造，为了解该建筑目前的工作状况，对该门诊楼进

行抗震鉴定，为后期的加固改造提供技术依据。现场平

面布置图见图1～图2。

二、检测鉴定内容

为了了解房屋结构现阶段的抗震能力，是否满足国

家现行标准的抗震鉴定要求，是否需要进行抗震加固处

理，为结构抗震加固设计提供技术依据，对该门诊楼进

行抗震检测鉴定，本报告依据现行国家标准《既有建筑

鉴定与加固通用规范》GB 55021-2021对该楼进行现状

检测和综合抗震能力分析鉴定。

结构体系及结构构件布置检查、结构地基基础情况

检查；结构外观检查；结构材料强度测试；混凝土构件

钢筋配置测试；混凝土构件保护层厚度测试；结构抗震

构造措施鉴定；结构抗震承载力综合分析鉴定；提出抗

震鉴定结论及处理建议。
三、现场检查、检测结果及分析

（一）原始资料调查与现场检查结果

根据该门诊楼的原设计及竣工图纸，现场对该门诊

楼的结构进行了核查，检查既有建筑的结构布置，发现

承重墙体存在拆除、部分门窗洞口存在封堵，局部进行

贴建等情况，与原设计图纸不符，详见现场平面布置

图，抽查墙体的厚度、圈梁、构造柱等构件的截面尺

寸，与原设计图纸基本相符。

（二）外观损伤情况检查结果

本次检测对该门诊楼结构的外观损伤情况进行了检

查，检查表明：结构整体无明显变形和沉降裂缝，但也

不同程度存在以下外观损伤问题：

（1）一层（1～2）/C、（1～2）/E、（2～3）/

C、（1～5）/A、8/（C～E）、10/（A～B）墙体与圈梁

交接处存在开裂，主要由于装修过程中后期砌筑墙体交

接处未按要求处理造成的，也有因为改造洞口过程中拆

除砖墙造成的。

（2）扩建区域一层顶板（2/8～10）/（F～1/F）

板底开裂，裂缝宽度0.52mm。

（3）二层顶板（1～3）轴交（C～E）、（1～3）

轴交（E～F）、（6～7）轴交（E～F）、（6～7）轴

交（C～E）、（3～4）轴交（A～B）板底存在轻微渗

水，（7～8）轴交（E～F）板底开裂、最大裂缝宽度

0.18mm。

（4）部分承重墙抹灰层出现裂缝，将抹灰层凿开

后，墙体未开裂。

（5）二层墙体纵墙两端靠近屋顶处的外墙，窗间

墙上下对角有斜裂缝，裂缝呈正八字形，分析其原因，

主要为温度变形、砌体干缩变形造成的。

（三）结构材料强度检测结果

（1）对该门诊楼的梁（包括圈梁）、柱（包括构

造柱）混凝土强度采用回弹法进行检测并考虑龄期修

正，混凝土强度回弹测试结果表明，各层梁、柱混凝土

强度等级达到设计强度等级C25的要求。

（2）采用贯入法抽检砌体砂浆抗压强度，检测结
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一、工程概况

某医院门诊楼建于 2007年，已使用 16年，该医院原设计抗震设防类别为丙类，为两层砖混结

构（局部墙体内设置框架柱），建筑面积约 700m2，8/C、9/B、9/F、10/C轴有四根现浇钢筋混凝土

柱，此区域由墙柱共同承重外，其余区域采用纵横墙混合承重的结构体系，楼、屋面板均采用钢筋

混凝土现浇板，基础采用柱下独立基础加墙下条形基础，均采用钢筋混凝土基础，地基承载力特征

值为 130KPa。
该医院门诊楼于 2010年进行装修改造，改造中对一层(3~4)/E、(3~4)/C、(3~4)/B承重墙体进行

了拆除，局部增设隔墙，部分门窗洞口封堵并在其他位置开设门洞，增设隔墙及洞口封堵墙体采用

加气混凝土砌块；(1/7~10)/(F~H)区域进行了扩建，扩建区域与原建筑贴建；二层(1~5)轴交 E轴、(6~10)
轴交 E轴原墙体拆除，且顶部增设混凝土梁，与图纸设计不符。

该医院门诊楼原设计梁、板、柱构件的混凝土强度等级为 C25，室内地坪以下墙体采用 MU15
烧结普通砖，砌筑砂浆为 M10水泥砂浆。上部墙体采用MU10 普通烧结砖，砌筑砂浆为M7.5 混合

砂浆。室内正常环境梁主筋保护层厚度为 25mm，柱主筋保护层厚度为 30mm，板钢筋保护层厚度为

15mm。

根据委托方的加固改造计划，此次委托方拟进行加固改造，为了解该建筑目前的工作状况，对

该门诊楼进行抗震鉴定，为后期的加固改造提供技术依据。现场平面布置图见图 1~图 2。

二、检测鉴定内容

为了了解房屋结构现阶段的抗震能力，是否满足国家现行标准的抗震鉴定要求，是否需要进行

抗震加固处理，为结构抗震加固设计提供技术依据，对该门诊楼进行抗震检测鉴定，本报告依据现

行国家标准《既有建筑鉴定与加固通用规范》GB 55021-2021对该楼进行现状检测和综合抗震能力

分析鉴定。

结构体系及结构构件布置检查、结构地基基础情况检查；结构外观检查；结构材料强度测试；

混凝土构件钢筋配置测试；混凝土构件保护层厚度测试；结构抗震构造措施鉴定；结构抗震承载力

综合分析鉴定；提出抗震鉴定结论及处理建议。

图 1 一层平面图（填充墙体为后封堵） 图 2 二层平面图（填充墙体为后封堵）
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果表明，一层砂浆强度采用贯入法测试结果为1.1MPa，

二层砂浆强度采用贯入法测试结果为0.8MPa，其强度不

满足原设计M7.5的要求。

（3）采用砖回弹仪测定墙体中烧结普通砖表面回

弹值，检测结果表明，墙体烧结普通砖抗压强度推定等

级为MU10，其强度满足原设计MU10的要求。
四、第一级鉴定（抗震措施鉴定）

主体结构的抗震鉴定，应根据规定的后续工作年

限、设防烈度与设防类别，对房屋高度和层数、结构体

系、结构构件材料的实际强度、整体性连接构造、竖向

构件的轴压比、结构构件配筋构造、局部易损易倒塌易

掉落部位连接的可靠性以及构件抗震承载力的综合分

析，对整栋房屋的抗震能力进行鉴定。

该门诊楼自设计建造完成，至今已使用大约16年，

后续工作年限按34年考虑，根据《既有建筑鉴定与加固

通用规范》GB 55021-2021，该建筑属于B类建筑，按照

不低于建造时期的抗震设计要求进行抗震措施核查和抗

震承载力验算[3]，其中大跨度梁及两端墙内梁下柱按框

架的抗震构造措施要求执行。该建筑所在地区抗震设防

烈度为6度，抗震设防类别为乙类进行抗震鉴定。

经现场踏勘和检查，建设场地较为平整，非边坡地

带，地基较稳定未见滑动迹象，上部结构未发现因地基

基础引起的不均匀沉降裂缝和倾斜，地基基础承载状态

良好，无严重静载缺陷。

该门诊楼的抗震措施鉴定结果详见表1

由上表抗震措施鉴定结果可知，该楼的抗震措施不

表1 门诊楼抗震措施鉴定结果

鉴定项目 规范要求 实际情况和检测结果 鉴定结果

房屋总高度和层数
乙类设防，总高度限值15m，总层数限值六层，层高不应

超过3.6m，砖墙厚度不小于240mm
高度7.2m，二层，层高最高3.6m，

砖墙厚度为240mm
满足

结构
体系

抗震横墙最大间距 现浇钢筋混凝土楼、屋盖限值15m 最大间距6.6m 满足

高宽比 不宜大于2.5 高宽比小于1.0 满足

平立面布置与规则
纵、横墙布置宜均匀对称，沿平面内宜对齐，沿竖向应
上下连续，且纵横向墙体的数量不宜相差过大，同一轴

线上的窗间墙宜均匀

一层3～4轴交B、C、E轴承重墙体
拆除，局部沿竖向上下不连续

不满足

楼、屋盖的钢筋混
凝土梁

应与墙、柱（包括构造柱）或圈梁可靠连接，不得采用
独立砖柱

可靠连接，无独立砖柱 满足

楼梯间布置 楼梯间不宜设置在房屋的尽端和转角处 楼梯间设置在中间位置 满足

同一结构单元基础 宜为同一类型，基础底面宜埋置在同一标高
同一结构单元基础底面埋置在同一

标高上
满足

材料强度

砖强度 普通砖强度等级不低于MU10 实测砖强度等级达到MU10 满足

承重墙体砌筑砂浆 砌筑砂浆强度等级不应低于M5 一层为1.1MP，二层为0.8MP 不满足

构造柱、圈梁及其
他各类构件

不应低于C20 实测强度等级达到C25 满足

整体性连
接构造

墙体布置及纵横墙
连接

墙体布置在平面内应闭合，纵横墙交接处应咬槎砌筑，
不应被烟道、通风道等竖向孔道削弱，当削弱时，应对

墙体采取加强措施

扩建区域墙体为贴建，纵横墙交界
处未咬槎砌筑

不满足

构造柱布置、构造
与配筋

乙类设防，外墙四角和对应转角、楼梯间四角、楼梯斜
梯段上下端对应的墙体处、楼梯间对应的另一侧内横墙
和外纵墙交接处、大房间内外墙交接处、隔12m或单元横
墙与外纵墙交接处、楼梯对应的另一侧内横墙与外纵墙

交接处应设置有构造柱。

贴建区域、楼梯间四角及斜梯段上
下端对应的墙体处未设置按要求设
置构造柱，其余部位构造柱均按要

求设置。

局部不满足

圈梁的布置及截面
现浇或装配整体式钢筋混凝土楼、屋盖与墙体可靠连接
的房屋可不另设圈梁，圈梁截面高度不应小于120mm，箍

筋最大间距不应大于250mm，最小纵筋为4A10

现场楼、屋盖属于钢筋混凝土楼
屋盖，在楼屋盖处设置有圈梁，
圈梁截面高度300mm，箍筋间距

200mm，纵筋4B12

满足

满足鉴定要求，主要表现在结构体系、材料强度、整体

性连接、局部易损易倒塌易掉落部位连接、楼梯间墙体

钢筋配置方面。
五、第二级鉴定（抗震承载力验算）

根据现场检测结果，考虑承重构件的实测材料强

度，以及实际的整体性连接构造情况，按照《既有建筑

鉴定与加固通用规范》GB 55021-2021的规定进行抗震

承载力验算分析。

（1）荷载条件

永久荷载按既有房屋的荷载情况取值，可变荷载

按照建造时期的《建筑结构荷载规范》GB 50009-2001

（2006年版）取值，煎药间为3.0kN/m2，走廊、楼梯为

3.5kN/m2，其余楼面为3.5kN/m2，不上人屋面为0.5kN/

m2。所在地区按6度抗震设防，地震作用按后续使用年限

34年取值，场地类别为2类.

（2）主要验算分析结果

该楼考虑构造影响（体系影响系数和局部影响系

数）后进行验算，部分墙体的抗震承载力不满足鉴定规

范的要求。
六、抗震鉴定结论与加固处理建议

（1）抗震鉴定结论

该门诊楼建造于2007年，已使用16年，原设计依据

《建筑抗震设计规范》GB 50011-2001进行抗震设防，

且抗震设防按丙类考虑，2010年装修改造拆除了个别承
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重墙体，故本次鉴定依据现行相关规范进行鉴定，按6

度设防烈度、乙类设防，B类建筑，对该楼进行现场检

查、检测和抗震鉴定分析，得出以下结论：

1）楼房的上部结构未发现不均匀沉降引起的裂

缝、变形或倾斜，地基基础无严重静载缺陷。

2）该楼结构体系、材料强度、整体性连接、局部

易损易倒塌易掉落部位连接、楼梯间墙体钢筋配置方

面不满足现行规范的要求，主要表现在墙体沿竖向不连

续、砂浆强度过低、贴建区域未设置构造柱、局部墙体

与主体结构无可靠连接、房屋局部尺寸超限、楼梯间墙

体构造配筋不满足要求。

3）经验算分析，该楼房部分墙体的综合抗震承载

力不满足现行相关规范的要求。

4）综合考虑抗震措施和抗震承载力的鉴定分析结

果，该楼房的综合抗震能力不满足现行相关规范要求，

应采取措施对楼房进行抗震加固处理。

（2）加固处理建议

根据检测鉴定分析结果，建议对该楼进行加固处

理，处理建议如下：

1）由于一层拆除了个别承重墙体，造成了竖向上

下不连续，建议恢复拆除墙体，或对拆除墙体上的梁进

行加固处理。

2）对原有门、窗洞口封堵的墙体，拆除加气混凝

土砌块墙体，采用240mm厚实心墙封堵，封堵材料采用

MU15砼多孔砖及M10混合砂浆，洞口封堵时，沿原有洞

口两侧间隔8皮砖高度植入8钢筋，植筋深度300mm，洞

口内钢筋预留长度300mm。

3）承重墙可采用钢筋网砂浆面层或高延性混凝土

进行加固，楼梯间角部及斜梯段上下端对应的墙体处增

设构造柱，或在墙体对应位置设置竖向钢筋加强，并采

用钢筋网砂浆面层或高延性混凝土进行加固。

4）二层拆除承重墙体的梁采用增大截面加固法，

其余梁可根据情况采用粘贴碳纤维布加固法或粘贴钢板

加固法。

5）部分楼板存在渗水痕迹及开裂，可采用裂缝压

注胶进行修复处理，裂缝修复完成后，板底采用聚合物

砂浆进行防护。
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续表1 门诊楼抗震措施鉴定结果

鉴定项目 规范要求 实际情况和检测结果 鉴定结果

局部易损
易倒塌易
掉落部位
连接

非结构构件
附着于楼、屋面结构上的非结构构件，以及楼梯间的非

承重墙体，应与主体结构有可靠的连接或锚固

现场装修砌筑隔墙与圈梁交接处存
在开裂，扩建部分与原结构墙体贴

建，无可靠连接。
局部不满足

房屋的局部尺寸限
值

承重窗间墙最小宽度为1.0m 承重窗间墙最小宽度为0.47m 不满足

承重外墙尽端至门窗洞边的最小距离为1.0m
承重外墙尽端至门窗洞边的最小距

离为最小距离0.42m
不满足

非承重外墙尽端至门窗洞边的最小距离为1.0m
非承重外墙尽端至门窗洞边的最小

距离为1.04m
满足

内墙阳角至门窗洞边的最小距离为1.0m
内墙阳角至门窗洞边的最小距离为

最小距离0.48m
不满足

楼梯间
顶层楼梯间墙体应沿墙高每隔500mm设2A6通长钢筋和A4分布短钢筋平面内

点焊组成的拉结网片或A4点焊网片
现场未见设置 不满足

大跨度
梁的配
筋与构
造

梁端纵向受拉钢筋的配筋率不宜大于2.5%，混凝土受压区高度和有效高
度之比不应大于0.35

梁端纵向受拉钢筋最大配筋率为
0.9%

满足

梁纵向受拉钢筋最小配筋率，支座处为max（0.25%，55ft/fy%），跨中
处为max（0.2%，45ft/fy%）

最小配筋率为0.4% 满足

梁端截面的底面和顶面纵向钢筋配筋量的比值不应小于0.3 梁最小比值为1.0 满足

梁端箍筋加密区长度为max（1.5hb，500），最大间距为min（hb/4，
8d，150），最小直径为8mm

梁端加密区间距100mm，箍筋直径
8mm

满足

大跨度
梁下柱
的配筋
与构造

柱轴压比不宜大于0.85 柱轴压比小于0.6 满足

柱全部纵向受力钢筋的最小配筋率，中柱和边柱为0.8%，且每一侧配筋
率不应小于0.2%，柱总配筋率不应大于5%

柱配筋率1.53% 满足

柱箍筋加密区最大间距为min[8d，150（柱根100）]mm，最小直径为8mm
柱箍筋加密区间距100mm，箍筋直

径为8mm
满足

柱的箍筋加密范围，柱端取截面高度、柱净高的1/6和500mm三者的最大
值，刚性地面上下各500mm

现场符合规范要求 满足


