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雷神山医院负压隔离病房通风系统调试及重难点分析
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摘	 要：本文阐述了雷神山医院负压隔离病房通风系统负压调试流程的相关内容，并对调试过程中病房

排风高效过滤器可靠性，两类“缝隙”的分类与处理方法等重难点进行了探讨。 
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1   雷神山医院通风系统概况

雷神山医院空调系统划分及空调

方式确定以平面区域划分及各区域功

能为基础，为防止交叉感染，污染区、

半污染区、清洁区均设置独立的空调

系统，气流从清洁区→潜在污染区→污

染区方向流动，相邻相通不同污染等级

房间的压差不小于5Pa。负压程度由高

到低依次为病房卫生间、病房房间、缓

冲前室与半污染走廊，清洁区相对室

外大气应保持正压。房间压差通过控

制送、排风量的差值形成。

病房及卫生间设机械送、排风系

统，每间病房送风量500m3/h，排风

量700m3/h。病房设侧送风口，排风

设下排风口，风口底部距地面不小于

100mm；病房卫生间设侧排风口。

各排风口设高效过滤器，送、排风支

管密闭阀可单独关闭进行房间消毒。

送排风机均设置在屋面，机械送风总

管设初中高效三级过滤器。

缓冲间设机械送、排风系统，送

风量不小于6次/h换气，风口侧送。

送排风机均设置在屋面，机械送风总

管设初中高效三级过滤器，排风总管

设高效过滤器。

医护洁净走道设机械送风系统，

风口侧送或顶送，送风量不小于6次/h

换气；送风机设置在屋面，送风总管

设初中高效三级过滤。

2   隔离病房负压调试流程

系统调试是一个确保建筑所有的

系统按照设计意图及业主的使用需求

协调运行的系统化过程，通过从设计

初期阶段编制项目要求和设计基础，

直到施工、验收和维保阶段进行系统

运行性能的实际测量验证达到上述目

的，本文着重描述施工、验收和移交

阶段的调试内容。

为了使隔离病房的负压达到设计

要求，现场每一个区域都需要进行相

应的负压调试。因工期紧张，现场没

有安装BA系统，没有调试过程及相

应的联动调试。针对隔离病房的负压

调试，调试流程见图1。

括图纸设计说明书、全部深化设计

图纸、设计变更指令等，充分了解设

计意图，了解各项设计参数。准备相

应的调试仪器仪表，如风速仪、钳形

电流表、万用表、电子微压差计等。

2.2   调试前检查

（1）检查并确保调试区域的通

风系统和配套电气系统施工完毕，并

且管路、部件安装正确，施工质量基

本合格，符合设计要求。

（2）将所有定风量阀按照设计数

值进行预调整（见图2）。

图1  隔离病房负压调试流程

图2  雷神山医院定风量阀

预调整

2.1   调试前准备

熟悉整个系统的设计数据，包

（3）检查各密闭阀、调节阀，保

持其处于打开状态。

（4）送风机的电辅热段未设计
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自控系统，为安全起见，确保其不

接线。

（5）病房区的送风机和排风机，

设计是一用一备，控制箱已具备一用

一备的功能，接线时同一系统的两台

风机，检查两台风机应接在对应的具

备互锁的两个回路上。

2.3   风机单机调试

（1）对风机进行相关绝缘测试

和电阻测试。

（2）测试供电电压是否正常，偏

差值应在规定范围内。

（3）检查风机正反转，测量风机

风速、风量（见图3）。

短了调试周期。

负压病房环境是一个梯度压力环

境（见图4箭头方向，方向为高压到

低压），区域间压差的形成与稳定需

要一段时间，负压病房的门（见图4所

示门1-门7）和传递窗一般须关闭，待

系统参数稳定后开始测试。

表1），并邀请甲方和监理进行复验，

最后签字移交。

图3  风机风速测试

（4）确认风机运转方向正确后，

测试运行电压电流，根据电流值对风

机控制柜内继电器，电流开关等整定

电流。在保护风机的同时，也不因电

流整定值设置过小而显示故障。

2.4   负压测试及调整

因本项目在送排风支管上均设

置高精度定风量阀，定风量阀宜采用

压力无关型，风量控制精度不得大于

±10%，定风量阀可以较好地补偿高

效及中效过滤器阻力变化引起的系统

风量变化，不需要进行常规的风平衡

工作，大大减小了调试的工作量，缩

图4  病房单元压力梯度示意图

缓冲间与医护走廊的墙面上装有

显示不同区域间压力差值的压力表，

便于医护和维护人员实时观察房间压

力梯度并由此推断送、排风系统是否

运行正常。但因测试过程中，医护走

廊还在施工状态，并且人来人往，故

调试过程中主要测试了缓冲间与隔离

病房之间的压差。隔离病房负压测试

见图5。

图5  隔离病房负压测试

2.5   数据记录及验收

当某病区的所有负压病房负压值

达到要求，进行最终的测试记录（见

2.6   移交

施工阶段的调试完成后，并不

意味着调试就完全结束，因项目周期

短，故设计图纸与实际系统有所差

异。针对此情况，公司编制了针对雷

神山项目的隔离病房的维保手册，方

便后期维保人员遇到病房负压相关问

题时，有法可依。

摘录部分“隔离病房的维保手

册”内容，具体如下：

（1）工作人员进入各区域时需随

手关门，保持各区域的压差的稳定。

（2）对压力表进行读数时，压

差所涉及的两个区域的密闭性需保持

完好（包括门的关闭），并且保持约

10s以上的密闭性。

（3）当读取某缓冲间与病房的

压差时，需关闭压力表所在侧的病房

的门3和门4，缓冲间门1、门2和门5

（见图4）。

（4）目前医院常用的压力表量

程为-30Pa～+30Pa，0～60Pa，其

每一刻度所代表的数值不同，读数时

需注意；并且读数时需与表盘平视，

保证读数正确。按照规范压差要求，

数值≥5Pa即为合格。

（5）因医护走廊经常需要开启，

表1  病房负压测试记录表



36   

2020年第4期

专 题 报 道

Feature story

不能处于关闭状态；同时所有缓冲间

大门不一定全部处于关闭状态，医护

走廊压力表的读数无法稳定，故其读

数仅做参考，压力梯度以缓冲间压力

表读数达到要求为主要标准。

（6）当压力表不能达到5Pa数

值时，首先检查门是否严实，并且检

查排风过滤器0.5m内是否杂物遮挡。

（7）对压力表应定期校正并记

录。

（8）排风口的过滤器位置不能

随意移动。

（9）每间病房下部排风口处的

高效过滤器应留出足够的安装及更换

空间，便于后期更换。

（10）定期记录风机运行电流并

做记录；当运行电流有明显下降（如

10%~15%）时，需考虑更换过滤

器，保证系统持续有足够的风量与过

滤效率。

（11）为确保各区域间的压差，

密闭阀和定风量阀门已经调整好。无

特殊情况下，不对已调整的密闭阀和

定风量阀门（见图6）进行二次调整；

如有特殊情况下，需记录下各阀门的

开启角度（可拍照留底），后期按照

同样的开启角度进行复原。

健委印发的《新型冠状病毒肺炎诊疗

方案（试行第六版）》强调新冠病毒

主要传播途径是经呼吸飞沫传播和密

切接触传播。在相对封闭的环境中，

长时间暴露于高浓度气溶胶情况下，

存在经气溶胶传播的可能。飞沫粒径

一般大于5μm，新冠病毒粒径约0.06

～0.14μm，新冠病毒在空气中不是

单独存在，而是依附在较大的颗粒与

空气一起形成气溶胶，两者形成的颗

粒物远大于病毒自身粒径。空气中带

菌最多的是4～20μm粒子，最易被呼

吸道捕获的是1～5μm粒子。因此在

负压隔离病房通风系统中采用高效过

滤措施是截留冠状病毒有效的措施，

国家规范及标准均要求在排风系统设

置高效过滤器的措施。当采用H13级

高效过滤器，其对0.3μm粒径的颗粒

计数效率为99.99%，绝大部分病毒被

高效过滤器截留。

目前所有的相关隔离病房设计

规范均只要求排风系统设置高效空气

过滤器，没有要求设置其他特别的消

杀设备。如果为了进一步确保“零”

风险，在以后的项目中可以考虑在高

效过滤器后面加设“紫外线杀菌”

装置。

3.2   两类“缝隙”的分类与处理方法

在隔离病房负压调试过程中，最

常见的问题就是各种“缝隙”对于压

差测试结果的影响。压差的建立与建

筑物的气密性、送风量、排风量三者

相关，相同缝隙下压差大的门窗处缝

隙渗透风量大，同样，相同压差下门

窗缝隙大的渗透风量亦大。“缝隙”

的分类及对应处理方法如下：

（1）一类是建筑围护结构的“缝

隙”。雷神山护理单元为集装箱拼接

式建筑，在压力控制中更应高度关注

房间气密性，同时也应关注管道穿越

围护结构处的防水密封处理。要保证

围护结构的气密性，特别注重风管、

制冷剂管等管道穿越屋面及侧墙等围

护结构的防水及密封处理，病房拼接

处的缝隙也需处理保证不留死角。负

压隔离病房污染区内围护结构的所有

缝隙和贯穿处的接缝都应可靠密封，

为维持合理的室内压力梯度创造先决

条件。

（2）二类是通风系统的“缝隙”。

通风系统的连接处（包括风管、风

阀、风机之间的接管）的严密性好坏

是通风系统的送风量和排风量是否达

到设计要求的至关重要的因素。故在

做调试前需要对各缝隙处进行进一步

的修补和打胶，确保通风系统的风量

满足要求。

4   结语

应保证负压隔离病房区有序的

压力梯度，气流应从“医护走廊→

病房缓冲间→隔离病房”的顺序有序

流动；同时需保证相邻相通不同污染

等级房间的压差不小于5Pa。在送排

风支管上均设置高精度定风量阀，可

以大大减小调试的工作量，缩短调试

周期。负压隔离病房污染区内围护结

构和通风系统的所有缝隙都应可靠密

封。在应急医院中，建议将隔离病房

的维保纳入调试范畴。
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图6  定风量阀和密闭阀

3   调试过程重难点分析

3.1   病房排风高效过滤器可靠性
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