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摘　要：医院建筑作为社会医疗服务的核心载体，

其结构安全性在自然灾害尤其是地震灾害面前至关重

要。本文聚焦医院建筑的抗震设计，分析其在地震作用

下的受力特点、分析方法以及分析设计时应注意的几点

问题。首先，分析医院建筑在地震动作用下的受力特点

及水平地震作用下可能导致的结构变形，其次，阐述了

医院建筑抗震分析的方法，然后，针对医院建筑提出抗

震设计应注意的几点问题，最后，通过对实际工程中抗

震分析设计思路做了简要说明，论证了这些策略的有效

性与可行性。为同类医院建筑的抗震设计提供了宝贵的

实践经验与参考范例，并建议在未来对于重点设防类建

筑在抗震分析设计时，可通过采用减隔震技术或者高抗

震性能目标的措施来实现满足抗震设计要求。
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引言

随着我国城市化进程的加速推进，城市基础设施建

设规模日益扩大，医院作为城市公共服务体系的关键节

点，其建设和运营的安全性、稳定性至关重要。在遭遇

重大自然灾害尤其是地震时，医院高效提供紧急救援与医

疗服务，对于降低伤亡、稳定社会秩序、助力灾后重建起

着决定性作用[1]。因此，深入分析医院建筑在地震作用下

的受力特点，合理进行结构设计[2-6]，确保其在极端条件

下的安全可靠，既是学术研究的重要课题，也是我国城

市建设与防灾减灾工作迫切需要解决的现实问题。

一些学者在医院建筑抗震分析研究领域已取得了一

系列成果，这些成果既丰富了我国地震工程学的理论内

涵，也为提升我国医院建筑抗震设计水平、保障其在地

震中的安全稳定运行提供了坚实的科学依据与技术支

持[7-9]。鉴于地震灾害的严峻性与不确定性，持续深化

医院建筑抗震分析研究，探索更加科学、经济、适用的

抗震设计策略，对于提升我国城市防灾减灾能力、保障

人民生命财产安全、促进社会和谐稳定具有重要的理论

意义和实用价值。

一、医院建筑在地震作用下的受力特点与分析方法

（一）受力特点

医院建筑由于其特殊的职能需求，往往具有楼层

多、功能复杂、人员密集等特点，一般采用的结构体系

多为框架结构或者框架-剪力墙结构，在地震作用下，

医院建筑主要受到水平地震作用，结构产生水平位移和

变形，个别项目需计算竖向地震作用。同时，由于医院

内部存在大量的医疗设备和精密仪器，对结构的水平变

形较高，水平变形大可能会造成室内设备仪器的破坏或

不能正常运作。因此，医院建筑在抗震设计中需要特别

关注结构的整体稳定性及水平位移控制。

在水平荷载作用下，由于框架的侧向变形属剪切

型，层间侧移自上而下逐层增大；剪力墙的侧向变形一

般是弯曲型，其层间侧移自上而下逐层减小。当医院建

筑采用框架—剪力墙结构时，各层楼盖因其巨大的水平

刚度使框架与剪力墙的变形协调一致，其侧向变形介于

剪切型与弯曲型之间，一般属于弯剪型。结构构件的破

坏主要发生在梁柱节点、墙体等关键部位，这些部位的

破坏会严重影响结构安全性以及变形幅值。巨大的结构

变形会使非结构构件的破坏，这些非架构构件主要是装

饰吊顶、隔断以及设备管道等，虽然非结构构件的破坏

不会直接威胁结构安全，但会对医院的正常运营造成严

重影响。因此应该对这些结构部位进行加强设计。

（二）抗震计算分析方法

抗震计算分析通常包括底部剪力法、振型分解反应

谱分析法和时程分析法，具体使用条件可参考《建筑抗

震设计规范》第5.1.2条。底部剪力法虽然简单，但忽

略了地震作用的动态特性；振型分解反应谱分析法考虑

了地震作用的频率特性，但仍有局限性，一般建筑宜采

用振型分解反应谱法，对质量和刚度不对称、不均匀的

结构以及高度超过100m的高层建筑结构应采用考虑扭转

稠联振动影响的振型分解反应谱法，适用于计算弹性问

题；时程分析法能够模拟地震波的实际作用过程，得到

更为准确的抗震评估结果，一般作为补充计算，对特别

不规则、特别重要和较高的高层建筑才要求采用。

二、医院建筑结构抗震设计应注意的几点问题

（1）是否需要考虑地震作用放大

建筑场地尽量避开不利地段，应尽量选择地质条件

稳定、无活动断层的场地进行建设，若建筑物无法避开

不利地段时，应该估计不利地段对设计地震动参数可能

产生的放大作用。

（2）建筑结构荷载合理取值

在设计过程中，医院建筑功能多，布局复杂，严格

按照国家荷载规范合理取值，避免出现设计荷载不满足

要求或者荷载富余过大的情况，保证在抗震计算中地震

作用的合理性和安全性。

（3）结构体系的选取及构件设计

根据工程的实际情况，选取合理的结构体系，合理

的结构体系是提高医院建筑抗震性能的关键。在确定结

构体系的基础上，结合医院建筑的功能布置，合理布置

结构竖向构件及水平构件，对于梁柱节点，注重概念设

计，节点按强柱弱梁设计，避免在地震灾害发生时出现

非合理的破坏，做到经济合理及安全可靠。

（4）引入新型抗震技术

随着科技的不断进步，新型抗震技术和材料不断涌

现。医院建筑设计中可以引入这些新技术，如采用减、

隔震技术设计等，减弱结构体系的地震作用，提高结构

医院建筑结构的抗震设计及实际工程浅析
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的抗震能力。由于《建设工程抗震管理条例》的实施，

对于新设计的医院建筑应进行减、隔震设计，而广东省

项目也可以进行抗震性能化设计。

三、案例分析

以深圳市2018年新建的某一所综合医院为例，分析

医院的抗震能力。在地震作用下，该医院结构保持安全

可靠，未出现明显的破坏现象，满足抗震设计要求。

该项目场地位于非不利地段区域，因此在抗震设

计时不需考虑地震作用放大。该项目地上19层，地下3

层，高度为79.35m，采用框架—剪力墙结构体系，无转

换构件，抗震设防烈度为7度，因医院建筑为重点设防

类，按设防烈度8度进行加强其抗震措施，框架及剪力

墙的抗震等级均为一级，建筑主体平面为L型，属于A级

高度非超限结构，采用振型分解反应谱分析法进行抗震

计算分析。

荷载取值按国家荷载规范并参考了《全国民用建筑

工程设计技术措施》，个别功能房间荷载取值如下表：
表 1 面荷载标准值

序号 房间名称 荷载标准值 kN/ ㎡

1 CT 室 3.0

2 X 光室 4.0

3 MRI 5.0

4 DSA 5.0

5 消毒室 6.0

6 血库 5.0

7 手术室 3.0

8 产房 2.5

在计算水平地震作用时，结构应满足剪重比要求，

同时结构各层框架总剪力应满足高规8.1.4条规定，先

满足减重比要求再满足8.1.4条规定，确保主体结构满

足抗震的二道防线要求。水平地震作用下各楼层剪力如

图1所示，另水平地震作用下的剪重比数据如图2所示，

剪重比调整系数为1.0，经核实，该结构满足结构规范

要求。

初步设计时，楼梯间和电梯间布置于最边跨，楼梯

间与电梯间布置剪力墙，但是墙体刚度和稳定性不足，

抗震设计指标不太合理，后与建筑专业协同，把医院大

部分电梯集中在结构中部，楼梯间的位置也调整到第二

跨，调整后的结构抗震性能明显更加合理。

框架-剪力墙结构中，在墙转角处或墙端部作为梁

支座时，应按规定设置框架柱。建模时有两种方法：

一是直接按普通框架柱输入并确定其抗震等级，但此方

法可能导致计算结果异常，柱配筋偏大，剪力墙计算结

果偏小，计算结果不太合理；二是按一般剪力墙输入，

计算程序可考虑墙柱共同作用，结果更符合实际受力情

况，钢筋排布也更容易。比较而言，第二种方法更加经

济合理，优势显著，可确保结构安全合理。

在进行其他结构构件抗震设计时，框架柱的轴压比

均大于0.15，因此，除顶层框架柱节点外，框架的梁柱

节点须满足强柱弱梁的设计要求，框架梁端部截面组合

的剪力设计值按高规6.2.5条规定，满足框架梁的强剪

弱弯设计。

本项目在设计初期，也采用减、隔震技术进行抗震

试算。采用增加黏滞型阻尼器、隔震支座等先进技术产

品，它们能够有效地吸附地震波能量并将其消解，进而

整系数为 1.0，经核实，该结构满足结构规范要求。

图 1 水平地震作用下楼层剪力图（包含地下三层）

图 2 水平地震作用下剪重比图

初步设计时，楼梯间和电梯间布置于最边跨，楼梯间与电梯间布置剪力墙，但是墙体刚度和

稳定性不足，抗震设计指标不太合理，后与建筑专业协同，把医院大部分电梯集中在结构中部，

楼梯间的位置也调整到第二跨，调整后的结构抗震性能明显更加合理。

图 1 水平地震作用下楼层剪力图（包含地下三层）
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整系数为 1.0，经核实，该结构满足结构规范要求。

图 1 水平地震作用下楼层剪力图（包含地下三层）

图 2 水平地震作用下剪重比图

初步设计时，楼梯间和电梯间布置于最边跨，楼梯间与电梯间布置剪力墙，但是墙体刚度和

稳定性不足，抗震设计指标不太合理，后与建筑专业协同，把医院大部分电梯集中在结构中部，

楼梯间的位置也调整到第二跨，调整后的结构抗震性能明显更加合理。

图 2 水平地震作用下剪重比图

减轻地震对建筑主体及其内部空间的冲击程度，但因

上部结构位移较大，虽满足《抗规》规定的支座位移限

制，但橡胶支座直径和支墩截面偏大，且隔震层或阻尼

器的设置会影响建筑功能布置及外立面美观，在后续的

初步设计及施工图设计中，鉴于院方意见最终没有使用

减、隔震技术。但通过此次抗震试算，可见减、隔震技

术也是一个很好的选择，在未来的行业发展中应该值得

推广使用。

四、结论

医院建筑作为城市公共服务体系的核心组成部分，

其抗震性能至关重要。通过对医院建筑在地震作用下的

受力特点、抗震分析方法的研究，提出抗震分析设计时

应注意的一些问题。同时，通过实际工程的抗震分析设

计，我们验证了这些策略的有效性和可行性，为同类医

院建筑的抗震设计提供了宝贵的参考经验。随着减、隔

震科技技术的不断进步，建议未来在重点设防类建筑的

抗震分析设计中可多采用该技术。同时，目前针对广东

省的重点设防类，在不采用减、隔震抗震分析设计时，

根据广东省住房和城乡建设厅关于贯彻落实《建设工程

抗震管理条例》加强房屋建筑和市政基础设施工程抗震

管理的通知，可按提高抗震性能目标的措施进行抗震设

计，笔者认为，竖向构件性能目标可按C+级，耗能构件

的性能目标按C级的要求进行性能化设计，这样可满足

重点设防类建筑的抗震设计要求。
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