
提案に向けた 6 つの柱 

（時間外）（時間外）

外来用 EV

救急用 EV

ｽﾀｯﾌ用 EV

スタッフ動線
受付

小荷物搬送機入院患者動線

救急動線
患者動線

シミュレータシミュレータ

管理管理

待合待合

待合待合

待合待合

待合待合待合待合

待合待合 待合待合

待合待合

待合待合

待合待合

相談相談

患者図書
コーナー
患者図書
コーナー ホワイエホワイエ

WCWC

WCWC

WCWC

WCWC

分挽分挽
陣痛陣痛

新生児新生児

デイデイ

デイデイ

デイデイ

介護浴室介護浴室

待合待合

リニアックリニアック WCWC

WCWC

体外計測体外計測

委託委託

ADLADL

SSSS

SSSS 言語言語

理美容理美容

家族家族

SSSS

守衛守衛

薬薬

感染感染

(二重風除室）(二重風除室）

ゴミ置場ゴミ置場 受水槽受水槽

OP８OP８

払出払出

組立組立

既減菌既減菌

医療
安全
医療
安全

感染
対策
感染
対策

洗浄洗浄CTCT CTCT

MRIMRI X-TVX-TV 一般一般

MRIMRI X-TVX-TV

OP７OP７ OP６OP６ OP５OP５ OP４OP４

麻酔麻酔

器
材
器
材

器材器材

OP３OP３
SSSS

日帰日帰
OP２OP２

OP１OP１

11 11 11 11 11 11

更衣更衣

RIRI

生理生理

コンビニコンビニ

カフェカフェ

外来外来

栄養栄養

薬剤薬剤 SPDSPD

検体検査検体検査 健診健診

リハビリリハビリ
機械室機械室

スキルス
ラボ
スキルス
ラボ

救急救急

NICUNICU

産婦人科産婦人科

小児小児

周産期周産期

患者
食堂
患者
食堂備蓄備蓄

患者
ラウンジ
患者
ラウンジ

職員
食堂
職員
食堂

ラーニング
コモンズ
ラーニング
コモンズ

会議会議

手術手術

当直当直

ICUICU

SSSS

SSSS

SSSS

SSSSSSSS

NCNC

11

11

11

11

11
11
11
11

11
11
11
11

44

44

44

44

44

44

44

44

22
22

22

22

22
22

22

22

NSNS

NCNC

NCNC

NCNC

NCNC

NCNC

医局・幹部医局・幹部

研修医研修医

血管造影血管造影病理病理MEME

中央材料中央材料

化学療法化学療法

透析透析

スタッフ
コモンズ
スタッフ
コモンズ

更衣更衣

管理管理

光庭光庭

注射センター注射センター

採尿・採血採尿・採血

内視鏡内視鏡

救急救急

講堂講堂

医事・地域連携
患者サポート

センター

医事・地域連携
患者サポート

センター

放射線放射線

外来外来

放射線治療放射線治療

霊安・剖検霊安・剖検 サービスサービス

主出入口主出入口

職員
出入口
職員

出入口

至 駐車場至 駐車場

副出入口副出入口

外来用のエレベータ
と階段を端部にも設置

風雪を遮るピロティ形式
のサービスヤード

感染患者専用入口
や小児救急にも配慮

時間外・見舞用の
副出入口

屋上ヘリポートと
直結した
救急エレベータ

手術と隣接した
中央材料

将来増床可能な
予備の器材庫

手術・ICUと同フロアの
医局・当直室

図書・研修室・会議室などを
集約しスタッフの教育や研修、
コミュニケーションを誘発

エネルギーの供給
ロスの低減を図る
中間階の機械室

将来ＯＰ室拡張
にも使える予備の器材庫

将来増築可能な屋上テラス

車寄せに面してカフェや
コンビニのあるエントランス

出退勤務用の
スタッフ出入口

近隣に渋滞を起こさないよう
十分な滞留長を確保

来客動線にも配慮した
セキュリティ計画

採血・採尿との
連携を考慮した
検体検査部門

職員専用の休憩や来客との
打合わせコーナーを集約

各階の関連部門を
結ぶ救急エレベータ

60床/フロアを
基準とした
コンパクトな病棟

光庭に面した
明るい健診センター

救急との連携を
考慮した薬剤部門

リハビリにも使える
ホスピタルガーデン

外来・来客用のエスカレータ
とエレベータ

夜間の区画シャッター
救急は2階守衛室経由
でセキュリティ確保

サポートコーナーを
兼ねるブロック受付

救急車救急車

救急に近接した大型
の救急エレベータ
救急に近接した大型
の救急エレベータ

明るいエントランス空間と
患者サポートセンターの充実
明るいエントランス空間と
患者サポートセンターの充実

【一般病棟】

【高度医療病棟】

スタッフ
コーナー
スタッフ
コーナー

スタッフ
コーナー
スタッフ
コーナー

採光採光

採光採光

スタッフ
コーナー
スタッフ
コーナー

スタッフ
コーナー
スタッフ
コーナー

S=1:1200S=1:1200

外来外来

３階薬剤部と搬送機
で繋いだ薬剤窓口

器材器材

外来レストランと厨房を兼用
した職員食堂

来客動線にも配慮した
セキュリティ計画

WCWC

器材器材

観察観察

バ
ス
バ
ス

T
A
X
I

T
A
X
I

外来用のエレベータ
と階段を端部にも設置

外来動線と明快に分離
した入院患者動線

一般動線と交錯しない
サービス専用廊下

女性
ラウンジ
女性
ラウンジ

給食搬送用と
回収用EVを分離

夜間のシャッター区画

ホスピタル
ガーデン

ホスピタル
ガーデン

スタッフスタッフ

器材器材

説明説明

時間外時間外

家族家族

職員
出入口
職員

出入口

NCNC

N

外
来
ス
ト
リ
ー
ト

外
来
ス
ト
リ
ー
ト

・	メインアプローチは冬季の厳しい風雪に配慮し、東側にピロティ形式の車寄せをつくります。

・	東側は１Fレベル、西側は２Fレベルから、それぞれアクセスが可能な計画とします。

一般車・バス・タクシー一般車・バス・タクシー

【凡例】【凡例】

救急車救急車

サービス車サービス車

既存バス停既存バス停

▽2Fレベル▽2Fレベル

5時
間
日
影

5時
間
日
影

保存樹木保存樹木

▽2F
レベル
▽2F
レベル

（医療ガス）（医療ガス）

（駐輪場）（駐輪場）

雁木雁木

（オイルタンク）（オイルタンク）

▽1Fレベル▽1Fレベル ▽1Fレベル▽1Fレベル

▽1Fレベル▽1Fレベル

車寄せ車寄せ

3時間日影3時間日影

副出入口
(2Fレベル ) 主出入口

(1Fレベル )

医療支援棟医療支援棟

< 東 >< 東 >< 西 >< 西 >

医療棟医療棟

ヘリポートヘリポート

搬出入搬出入

主出入口主出入口

至
山
王
大
通り

(県
道

26号
線

)

至
山
王
大
通り

(県
道

26号
線

)

副出入口副出入口

救急救急

メインアプローチメインアプローチ

墓地墓地

川元松丘街区公園川元松丘街区公園

医療支援棟医療支援棟

北西風
北西風

平面駐車場
1Fレベル
(135台)

平面駐車場
1Fレベル
(135台)

平面駐車場
2Fレベル
(75台)

平面駐車場
2Fレベル
(75台)

立体駐車場
(約210台)
立体駐車場
(約210台)

（1Fレベル）（1Fレベル）

（２Fレベル）（２Fレベル）

20m20m5m5m 10m10m 40m40m

渋滞に配慮し十分な滞留長を
とった駐車場入口を整備
渋滞に配慮し十分な滞留長を
とった駐車場入口を整備

ロードヒーティング
付きの1/20の車路
ロードヒーティング
付きの1/20の車路

堆雪スペースの確保堆雪スペースの確保

門内薬局の
設置も可能な
オープンスペース

門内薬局の
設置も可能な
オープンスペース

風雨にさらされず
病院へ直接アクセス可能な
立体駐車場(2層3段)

風雨にさらされず
病院へ直接アクセス可能な
立体駐車場(2層3段)

北西風による風雪を避け、
バスも進入可能な
ピロティ形式の車寄せ

北西風による風雪を避け、
バスも進入可能な
ピロティ形式の車寄せ

救急部門と直結する
屋上ヘリポート
救急部門と直結する
屋上ヘリポート

医療スタッフの拠点を
集約した「医療支援棟」
医療スタッフの拠点を
集約した「医療支援棟」

外来・診療・病棟を
集約した「医療棟」
外来・診療・病棟を
集約した「医療棟」

墓地側の緩衝となる植栽の整備墓地側の緩衝となる植栽の整備

北西風に配慮した
高速シャッター付きの
救急車ゲート

北西風に配慮した
高速シャッター付きの
救急車ゲート

駐車台数(合計約420台)駐車台数(合計約420台)Ｓ＝1:1600Ｓ＝1:1600

サービス車動線は
一般車、救急車動線と
明確に分離

サービス車動線は
一般車、救急車動線と
明確に分離

1

2

3

4

5

6

11

12

10

7

8

9

N

雪・風・雨をしのぐ
　          " ピロティ形式の車寄せ " 

看護動線が短く看通しの良い
　" ナ－スコーナー ( 出島 ) のある病棟 "

敷地の高低差を活かした

　　" ２つのレベルのエントランス "
移動負担が少なくわかりやすい

　　" 密接に近接配置された外来ゾーン "

コミュニケーションを促し人を育てる

　　　　 " オープンなスタッフエリア "
医療の質と経済性を両立する
　 " 医療棟と医療支援棟の２棟構成 "

( 様式 10) 1

外来ストリートで入院動線と明快に分離 医師の拠点と高度診療部を隣接配置

秋田の気候風土と敷地特性に配慮した配置計画1

患者や家族の『健康と長寿を支える』安心・安全の「とりで」となる病院を実現します。 【課題①】「患者さんの笑顔のための施設整備」

○工事中も医療機能を止めずに安全に利用できる動線計画■ 移動負担を減らす外来ゾーンの集約化と各階の機能連携を強化

「医療棟」「医療支援棟」の 2 棟構成により、患者・職員の動線分離、動線短縮を図った平面・断面計画

【課題②】「人が育つ働きがいのある施設整備」

現病院
稼働中
現病院
稼働中

立体P立体 P

一般一般
搬入搬入

現病院現病院
解体
工事中
解体
工事中

救急救急

救急救急

一般一般

一般一般

一般一般

歩行者歩行者

サービスサービス

サービスサービス

現病院現病院

建設
工事中
建設

工事中工
事
中

工
事
中

既
存
入
口

既
存
入
口

新病院新病院

一般一般

サービスサービス

救急救急

工事工事

建設工事中建設工事中 解体工事中解体工事中

③工事中も回転できる
車寄せ(幅15m)
③工事中も回転できる
車寄せ(幅15m)

③臨時の
救急車入口
③臨時の
救急車入口

②新たなサービス
出入口
②新たなサービス
出入口

①新病院の
車寄せを利用
①新病院の
車寄せを利用

①立体駐車場
の渡り廊下経由
で安全にアクセス

①立体駐車場
の渡り廊下経由
で安全にアクセス

②既存のサービス
出入口を活用
②既存のサービス
出入口を活用

P P

2

新病院の提案に向けた６つの柱
2F 4F

バスやタクシー待ちがしやすい大きな車寄せ 管理部門・供給部門を集約配置1F 3F

看守りやすいナースコーナー（NC）のある病棟基準階

アメニティ・教育・研修機能を集約配置

救急・手術・ICU 部門と直結する救急病棟

5F

6F

一般用ＥＶ
SPD 部門 薬剤 

病棟
病棟

精神科病棟
周産期病棟 小児病棟

ヘリポート

1F

2F
3F

4F
5F

6F
7F
8F
9 ～ 12F

HPF

医局
レストラン

救急用ＥＶ

スタッフ用ＥＶ

手術

救急病棟

結核 感染症

ICU

救急

病理 ME 中材

健診 リハ 透析 化学 事務・更衣

会議・研修機械室

医事 患者支援 講堂

車寄せ

外来検査

検査 外来

医療棟
（約27,550 ㎡） （約4,850㎡） （約3,900㎡）

医療支援棟 駐車場棟

約 210 台約 210 台

外来と検査機能を
1・2 階に集約
2 層完結型の外来動線

救急用ＥＶで
ヘリポートと救急
手術・ＩＣＵ・
救急病棟を直結

医局と手術・ICU を隣接
水平移動距離を短縮化

駐車場棟の
渡り廊下

図1-1_ 配置計画

図1-2_ 断面計画 図1-3_ 工事期間の配慮

図1-4_ 平面計画

東側から見た外観イメージ



医事
地域連携

医事
地域連携

事務事務更衣更衣
スタッフ
コモンズ
スタッフ
コモンズ

ラーニング
コモンズ
ラーニング
コモンズ

ホワイエホワイエ

患者
図書
患者
図書

当直当直

医局・研修医医局・研修医

スキルスラボスキルスラボ 会議会議

屋上テラス屋上テラス

会議会議

患者サポート患者サポート

外来 検査外来 検査駐車場駐車場

１Ｆスタッフ専用出入口１Ｆスタッフ専用出入口

スタッフ専用出入口スタッフ専用出入口

講堂講堂

手術 ICU手術 ICU

職員食堂　職員食堂　

2F

3F

4F

5F

検査 SPD検査 SPD

幹部幹部

ラーニングコモンズ
学生や研修医も学べる場

（図書・情報コーナー）

可動間仕切を設置し、
大小様々な会議室を
集約して稼働率を向上

セキュリティ－ライン

ＭＲ面会等も可能な
ドクターラウンジ

スタッフコモンズ
オープンラウンジや、図書
打合せコーナーなど共用の
コミュニケーション空間

メディカルコア

スタッフ
専用ＥＶ
スタッフ
専用ＥＶ

来客者/一般ＥＶ来客者/一般ＥＶ

来客者/一般ＥＶ来客者/一般ＥＶ

来客者ＥＶ来客者ＥＶ

スタッフだけでなく
市民講座やイベント
にも利用可能な講堂

医局や研修医エリアの
将来拡張にも対応可能
な屋上テラスを設置

医局や研修医エリアの
将来拡張にも対応可能
な屋上テラスを設置

各階を EV と専用階段で
結び、移動効率を向上

吹抜け空間を介し視覚的
な連続性と一体感を創出

セキュリティ－ライン

来客者との面会や
ミーティング等の
スペースとしても活用

来客者との面会や
ミーティング等の
スペースとしても活用

メディカルコアメディカルコア

PPPPPP

A. 部分増築
一般・救急・サービスの各動
線を活かしながら西側の増築

B. 大規模改修
医療支援棟は改築修繕して残
し医療棟のみ新築が可能

C. 全面建替え
全面建替え時も東側出入口を
使いながら安全な工事が可能

サービスサービス

主出入口主出入口
支援棟支援棟 支援棟支援棟

医療棟医療棟

新医療棟新医療棟 全面移転全面移転

増築建物増築建物 移転建物移転建物 移転建物移転建物

立体駐車場と一体的に
利用が可能
立体駐車場と一体的に
利用が可能

医療支援棟と移転建物を
改めて一体的に接続
医療支援棟と移転建物を
改めて一体的に接続

増築棟増築棟
医療医療 医療医療

救急救急
主出入口主出入口

•	できるだけ患者の近くで手厚い看護ができるよう、分散拠点となるナースコーナー
をつくり、ワンフロア６０床の大きな病床を４つのユニットで構成。
•	４床室は全ベッドに窓を確保するベッド配置とし、将来の全個室化に対応可能。
•	スタッフステーション（ＳＳ）は看通しの良いオープンなつくりで患者の気配を
感じやすくするほか、重症ゾーンはＳＳ付近に隣接配置し夜間の観察性を向上。

( 様式 10)

フリープランを可
能にする構造設備
の中央化

【課題③】「多様化する医療の変化に対応可能な施設整備」

•	医療支援棟内の会議室やスキルスラ
ボはワンフロアに集約することで高
度な研修が柔軟に対応可能。

■ 研修の高度化に対応する会議室機能
現状案

病床数を減らさずに
全ての個室化が可能
病床数を減らさずに
全ての個室化が可能

ICU化オール個室化

病室には手洗いを設置し
ＷＣは共用化
病室には手洗いを設置し
ＷＣは共用化

ナースコーナーは将来
変更をふまえて可動式
ナースコーナーは将来
変更をふまえて可動式

各病室の壁は改修工事の
容易なパーティション構造
各病室の壁は改修工事の
容易なパーティション構造

ブロック内を区画し
クリーンエリア化
ブロック内を区画し
クリーンエリア化

中央にＳＳを配置した
看視性の高い病床配置
中央にＳＳを配置した
看視性の高い病床配置

1111
11

11

11

11
11 11 11 11

11

11

WCWC

WCWC WCWC

WCWC

44

44
22

22

SSSSNCNCNCNC

■ 多目的な講堂利用に配慮

•	診療や技術、運営に及ぶ様々な観点から将
来ニーズの変化を想定し、建築的に対応す
べき構造と設備を実現。病院運営に支障なく

増築が可能
病院運営に支障なく
増築が可能

鉄骨大スパン構造
によるフリープラン

中央の設備
シャフトから
効率的に展開

12.5m
スパン

「コアゾーン」
階段・ＥＶ・設備
シャフトを集約化

構造柱はコアゾーンと
建物外周部に集約

「フレキシブルゾーン」
病室や診療エリアを自由に計画
する事が可能なエリア

水平拡張可柱

「設備シャフト」

＜医療支援棟＞＜医療支援棟＞

フレキシブルゾーンフレキシブルゾーン
フレキシブル

ゾーン
フレキシブル

ゾーン

コアゾーンコアゾーン
コアゾーンコアゾーン

中間階から全体に
垂直展開

機械室エリア機械室エリア

＜医療棟＞＜医療棟＞

CFT造（免震）CFT造（免震） S造（耐震）S造（耐震）

•	スタッフエリアには、女性専用ラウン
ジを配置する等、女性医師・職員も
働きやすい環境を整備。

•	講堂は２階に配置し、
職員利用だけなく市
民開放にも配慮。

•	ホワイエと一体的な
イベント利用も可能。

・職員アメニティーの充実と　 
   業務効率の高い建築計画

外来

・教育研修機能の充実と、
   職員交流を促進する空間整備

病棟

技術

運営

・設備容量／ネットワーク幹線
　の予備容量の充実
・機能を止めない改修を可能に
　するバックアップ対応設計

・４床室の個室化に対応可能な 
　病床平面計画
・病棟内のフリープランを可能
　にする構造・設備骨格の採用

・診察室数の削減による、      
   容易なプラン変更への配慮
・患者支援部門と外来部門の
   連続的な変更融通性への配慮

・離職防止への対応と、　　
   女性職員の増加。
・職種専門性の高度化による
　研修教育ニーズの増加

・情報データ量の大容量化
  ＩＣＴ技術の高度化
・機能拡張や機器・設備変更に
   よる改修頻度の増加

・高齢化／重症化による個室化
   ニーズの増加
・各病棟レベルでの特殊病床　　 
   感染・ＩＣＵ化ニーズの増加

・地域医療・患者支援機能
   ニーズの多様化

・人口減少による外来患者数　 
　の縮小化（長期的に３割減）

将来変化 対応

病棟病棟

診療・外来診療・外来

機械室機械室
ISSISS

設備を容易に
改修・増築可能
設備を容易に
改修・増築可能

＜医療棟＞＜医療棟＞

＜医療支援棟＞＜医療支援棟＞

増築前

増築後

屋上テラス屋上テラス

柱・梁を予め接続
できる状態で計画
柱・梁を予め接続
できる状態で計画

増築用に設置する
予定の柱と梁
増築用に設置する
予定の柱と梁

増築後

機能拡張機能拡張

柱と梁の増設し、
設備系統を延長
柱と梁の増設し、
設備系統を延長

下階に影響の無い
床上配管
下階に影響の無い
床上配管

STEP1

STEP２

STEP3

更新工事

更新完了

配管設備の
更新工事

将来の
予備スペース

必要スペース

予備スペース
+

更新工事
新設CT

運用を止めずに
新設が可能

患者廊下患者廊下

既存CT既存CT
予
備
通
路

予
備
通
路

予
備
通
路

予
備
通
路

倉
庫
倉
庫

倉
庫
倉
庫

スタッフ操作室スタッフ操作室

患者廊下患者廊下

スタッフ操作室スタッフ操作室

超高齢化社会における安心・安全な病棟と外来環境の整備

■ 日中や夜間での看守りやすさを重視したナースコーナー（NC）のある病棟

•	管理機能は全て「医療支援棟」に集約し、患者動線との分離とセキュリティを確保。

•	各フロアを用途別に分けるとともに、視覚的にメディカルコアで連結。

■ 吹抜けを介したメディカルコアで各フロアを一体的に繋いだ「医療支援棟」

•	ナースコーナーに面する
各病室には看守りに配慮
した窓面を広く確保し、
転落等の緊急対応に配慮。

•	ナースコーナーはリネン・
器材保管や入力軽作業の
看護機能を持ち、看護動
線の短縮化を実現。

○患者への看通しを実現するナースコーナー

職種を越えた交流を生み出し、『人を育てる』学びの場と『働き甲斐のある』職場環境を整備

•	誰でもわかりやすいサイン、転倒防
止に配慮した適切な手摺配置計画

○誰にでも使いやすい施設整備

•	外来のブロック受付には、手助けを
必要とする患者や家族を支援するた
めのケアサポートコーナーを整備。
•	外来案内から体調悪化時の初期対応
など、総合的な支援が可能。

■ 外来サポートコーナーの提案

■ 女性にもやさしい快適な職場環境

医療の変化に追従しやすい構造・設備計画と、機器更新、内部改修しやすい建築計画

■ 「コアゾーン」と「フレキシブルゾーン」で構成した変化に強い病院

•	東側を正面出入口とする事により、敷地西側の駐車場敷地を利用した全面建替え
が可能。部分的な診療棟の増築時においても、正面出入口を使いながら、病院運
用に影響なく安心して増改築工事が可能。

中長期的な増築計画と敷地内での全面建替え計画

■ 病院出入口を変えずに大規模増改築を可能にする計画

•	今後の人口減少や超高齢化社会を背景に、病床形態は容易
に変更できる平面計画を採用。

•	病床稼働率の向上や感染防止の観点から、病室は病床数を
変えずに全床個室化が可能となる計画を提案。

•	ナースコーナーは形状を変更可能であり、ユニットエリアを
利用して精神病棟や女性病棟などのエリア分けも自在。

■ 病床ニーズの変化に対応する病棟計画

•	設備配管の更新や、将来の大型機
器の更新に備え、予備スペースに
よる容易な工事対応を実現。

■ 設備更新時の負担を軽減するシャフト計画

•	機械室を医療棟中間階に整
備し、設備展開スペース（ISS）
と一体化する明快な基幹経
路を実現。病棟への騒音振
動緩衝帯としても寄与。

•	機械室の集約化により維持
管理が容易になり、機器更
新や改修時の負担を軽減。

■ 中間階機械室による明快な設備基幹経路の実現

•	医療棟と医療支援棟の屋上テラスは、
将来の管理機能の増築を踏まえた構造
と設備をあらかじめ整備。

•	屋上テラスは増築を見据えた床荷重や
設備経路の確保のほか、拡張時の柱や
梁の増設を想定した構造部材で計画。

■ 屋上増築を可能にするテラスの構造

•	病棟看護のチーム運用や、
モジュールナーシングに効
果的な病室配置を提案。

○看護単位の分割に配慮

•	カラーユニバーサルデザイン(CUD）

•	耐荷重性のある安全な手摺の採用

15床　 　　  30床

SSSSSS

•	将来の30床1看護単位
化や15床ユニットでのモ
ジュールナーシングも容易

•	４つのユニットには4床室
と個室をバランス良く配置

■ 将来変化を予測した建築計画への配慮

３

1

4

2

フリープランを可能にする構造・設備の集約化

•	エレベーターや階段等がある建物中央部を「コアゾーン」とし、将来的に変
わることがない構造柱やメイン設備シャフトを集約。

•	「コアゾーン」周囲を「フレキシブルゾーン」として外来や中央診療用の空
間とし、将来の医療ニーズの変化に柔軟に対応可能なフリープランを実現。

耐荷重性の高い手摺

診察診察

診察診察

診察診察

待合待合待合待合

ブロック受付ブロック受付

多目的
相談室
多目的
相談室

外来ストリート外来ストリートブロック
受付 ケアサポート

カウンター
ケアサポート
カウンター

救救

結核や感染病床は救急
用EVと専用ユニット
で単独区画も可能

太平山を望む
デイルーム

全てのベッドに
窓がある病室

転倒を防止する
病室内手摺

清汚を分けた
搬送用ＥＶ

多職種が一同に
集えるSS中央
カンファレンス

ケアも可能な
多目的トイレ

口腔ケアに
配慮した幅広な
洗面カウンター

WCWC

WCWC

WCWC

WCWC

WCWC

WCWC

WCWC

WCWC

USトイレ付き
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SSSS重症
ゾーン
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チームチーム
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図2-1_ 分割管理イメージ

図2-2_ 病棟イメージ

図2-5_ ケアサポートコーナーのある外来

図2-12_ コアゾーンとフレキシブルゾーンのイメージ 図2-13_ 将来変化の予測と対応

図2-16_ 医療機器更新

図2-14_ 病室の将来変化 図2-17_ 中間階機械室

図2-18_ 西側駐車場を活用した増築イメージ 図2-19_ 屋上テラスの増築イメージ

図2-15_ 配管更新

図2-7_ 使いやすい施設機能

図2-8_ 医療支援棟の連携イメージ

図2-9_ スキルスラボ

図2-10_ 講堂活用

図2-11_ 女性配慮の施設整備イメージ

図2-6_ バリアフリー廊下

図2-4_ナースコーナーイメージ図2-3_ナースコーナー平面イメージ
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空調機械空調機械
落下の恐れ落下の恐れ

天井無し天井無し
床吹出空調床吹出空調

提案型従来型

雁木を設置し、
アプローチの風雪対策
雁木を設置し、
アプローチの風雪対策

外壁に遮光ルーバー
や緑地帯を設け、
周辺環境に配慮

外壁に遮光ルーバー
や緑地帯を設け、
周辺環境に配慮

秋田杉を活用
したデザイン
秋田杉を活用
したデザイン

駐車場の一角には
堆雪スペース確保
駐車場の一角には
堆雪スペース確保

周辺地域の街並みに
配慮した沿道の緑地帯
周辺地域の街並みに
配慮した沿道の緑地帯

温かみのある色調と
圧迫感を避けた
コンパクトな外観

温かみのある色調と
圧迫感を避けた
コンパクトな外観

１

2

3

4 6

5

・	管理・事務機能が中心とな
る「医療支援棟」を非免震
化し、土工事を削減。

・	5.6億のコスト削減と、1.25ヵ
月の工期短縮を実現。

・	医療支援棟は低層であり設
備負荷も低く、構造を含め
低い建設単価による整備が
可能。

N

緑

赤
黄

県
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2
6
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県
道

2
6
号
線

供給供給

霊安
ピロティ

霊安
ピロティ

救護活動
スペース
救護活動
スペース

支援物資
DMAT待機
支援物資
DMAT待機

臨時
ヘリポート

臨時
ヘリポート

軽症軽症

中症中症
重症重症

外来外来

立体駐車場
1F

立体駐車場
1F

車寄せ車寄せ

2F
救急
2F
救急

支援車両
スペース
支援車両
スペース

渡り廊下で支援
物資を搬送
渡り廊下で支援
物資を搬送

雨に濡れないピロティ
空間でトリアージ
雨に濡れないピロティ
空間でトリアージ

渡り廊下を経由した
支援物資の搬送
渡り廊下を経由した
支援物資の搬送

　　　救急車
　　　被災者
　　　支援救護動線

ＨＨ

供給供給

( 様式 10)

・	東側の保存樹木を中心に、
建物足元の接道部は連続し
た緑地帯として整備。

・	緑地帯の一部は歩道的な整
備とする等、周辺道路との
一体性に配慮。

■ 保存樹木と一体化する接道緑化による景観配慮

・	立体駐車場は周辺住宅地へ
の圧迫感を低減する緑化遮
蔽等の意匠性に配慮。

・	ヘッドライトによる光害を
低減する遮光ルーバーを設
置、周辺居住環境に配慮。

■立体駐車場の光害を防止する外観デザイン

連続窓

コスト
光熱水費

ポツ窓

130 100
125 100

コスト
23％縮減

光熱水費
20％縮減

48% 減 23% 減 22% 減 6% 減

現病院

今回提案

年間光熱水費
30.4％縮減

通常提案

0
外気負荷低減システム 1.7

3.7空調熱源の効率化

8.1搬送動力低減システム

1.1給湯設備の効率化

5.7照明の効率化

1.1トップランナー
受変電設備

0.1自然採光・自然換気

1.2雨水・井水利用

5.9超節水型衛生器具

1.8
その他

BEMS・電化厨房等

1 2 3 (%)

内断熱 外断熱

熱負荷 17% 縮減

室内側室内側屋外側屋外側

断熱材断熱材
    コンクリート    コンクリート

感染源の
結露を抑制
感染源の
結露を抑制

部分非免震化と既存躯体の有効利用により、工事費8.6億削減と工期7ヶ月短縮を実現

■ 「医療支援棟」の非免震化による大幅なコスト削減

・	既存解体は地下1階レ
ベルにとどめ、地中躯体
を駐車場床として活用。

・	埋め戻し土量の削減と、
解体費用の削減により、
解体・外構工事期間の
３ヵ月短縮と、約1億
の費用が低減。

■ 敷地高低差と既存躯体を活用した大幅な土工事の合理化

あらゆる災害時において、建物だけでなく「建物内の人」も守るノンダウン病院の整備 秋田らしさを創出する外観デザインと地域景観に貢献する緑化計画

■ 地域気候特性と周辺環境に適合する全体整備計画
・	建物の内外装には秋田杉を
効果的に採用。

・	現代的な水平ラインと杉材
の組み合わせにより、先進
性と地域性を融合させたデ
ザインを実現。

■ 秋田杉を積極的に活用するデザイン
・	大規模災害時はピロティ
下の車寄せを風雨を避け
たトリアージ空間として
活用。

・	医療棟及び医療支援棟の
１階、２階を中症、重症
患者の対応エリアに想定。

・	西側駐車場内には、救護
活動用の給排水・電源設
備、医ガス等を確保。

■ 立体駐車場と連携するスムーズな敷地トリアージ動線の実現

■ ノンダウン病院のインフラ骨格
・	多くのスタッフが集
まる医療支援棟は原
則として「物が落ち
ない」無天井方式を
採用。

・	建物だけでなく人も守る事が「病院を守る」
事である為、重要な部屋は落下防止対策を
徹底し、一人の医師・看護師もケガをさせ
ない方式を採用。

○建物だけでなく「人を守る」建築計画

・	熱損失の大きな窓は適正
な大きさで計画。

・	建物全体の年間空調熱負
荷を抑え、快適性と維持
費用の低減を両立。

■ 開口率を 30％以下とし、空調負荷を大幅に削減

【課題④】「経営の視点を考慮した施設整備」（ライフサイクルコスト／建築の長寿命化・環境負荷低減・工期短縮／災害に強い病院） 【課題⑤】「地球環境に配慮した施設整備」（自然エネルギー活用・省ＣＯ2　/　秋田市の地域性・気候風土　/　病院周辺環境への配慮）

建物の光熱水費30.4％削減と建築の長寿命化によるライフサイクルコストの大幅な低減

・	医療支援棟を耐震別棟と
する事により、着工時期
を遅らせる「２段階施工」
が可能。

・	先行する医療棟の建設時
に広い工事ヤードの確保
が可能となり、２ヶ月の
工期短縮が可能。

■ 「２段階施工」による工事の合理化と工事期間短縮

・	光熱水費の大分部を設備
機器の運用コストが占め
る為、最新の高効率機器
を採用し、費用を縮減。

・	年間光熱水費を、現病院
比で３０．４％削減。

■ 無駄を省き効率稼働を実現する高効率機器の採用

・	診療機能に影響しない工法の採用や、無駄を省いた合理的
手法により、総合的なコスト削減と工期の短縮を実現。

■「医療の質」を守る複合的なコスト・工期の削減

・	壁の外側で熱負荷を遮断
する外断熱工法を採用。

・	建築全体として８０年を
超える耐用年数を実現す
るほか省エネにも寄与。

■ 外断熱による躯体保護と耐用年数 80 年の長寿命化を実現

■ 暴風雨や浸水災害に備える設備
・	大規模災害時にも病院機能をとめない
リスク分散したライフラインの多重化。

・	瞬間的な暴風雨や周辺の洪水時
に備え、止水板や防水ガラリの
採用により屋内浸水を回避。

免震構造 耐震構造

コスト：5.6 億円縮減
工期：1.25 カ月短縮

＜医療棟＞＜医療棟＞

＜医療支援棟＞＜医療支援棟＞

立体駐車場（2層3段）立体駐車場（2層3段） 周辺住宅周辺住宅

遮光ルーバー遮光ルーバー

夜間の住宅側
への光害を抑制
夜間の住宅側
への光害を抑制

1F

通常提案 今回提案

B1F

盛土必要盛土必要

躯体撤去必要躯体撤去必要

盛土盛土

不要不要躯体撤去躯体撤去

不要不要

一体構造 医療棟 医療支援棟

工事ヤード

建物一体施工 2段階施工

暴風雨の
吹き上げ・
吹き下ろし

暴風雨の
吹き上げ・
吹き下ろし

給排気口に
防水ガラリを採用
(アルミ3重ガラリ）

給排気口に
防水ガラリを採用
(アルミ3重ガラリ）

チャンバー内は十分な
水勾配を確保
チャンバー内は十分な
水勾配を確保

1

2

3 3

秋田の地域環境に適応する環境共生型病院の実現「医療の質」を落とさない合理的なコスト縮減策の追求
自然エネルギーの活用と先進技術の導入による次世代型の環境対策1

秋田市の厳しい北西風と降雪による負担を軽減する建築計画2

・	救急車両が複数台停車可
能な屋根付きゲートを救
急入口前に整備。

・	救急車ゲートの出入口
には高速シャッターを設
け、救急車の入庫時は速
やかに風雪を遮断。

■ 救急車を風雪から守る高速シャッター付き専用ゲート

・	西側屋外駐車場から病院
入口までのアプローチに
は、風雪から歩行者を守
る雁木を整備。
・	アプローチ廻りにロー
ドヒーティングを整備。

■ 屋外駐車場の歩行者を風雪から守る雁木の整備

救急用ゲート

北西風

高速シャッター

雪

北西風

防風板

雁木駐車場

雪

高速シャッター

雁木例

アースチューブ
地中熱利用
アースチューブ
地中熱利用

遮熱舗装遮熱舗装

手術室輻射空調
システム
手術室輻射空調
システム

風

光

光

光

水

水

雪

熱 熱

熱

電 トップランナー
変圧器

熱 次世代高効率
ヒートポンプの採用

熱

熱 コジェネレーション
システム

熱

熱

熱

熱

熱
緑

緑

緑

機械室

管理

講堂 渡り廊下医事

エントランス

外来

外来

透析

手術

リハビリ

高性能太陽光発電

秋田杉等の
地産材の積極利用

雨水の中水
雑用水利用

井水の利用

高効率電力
供給システム

大温度差
搬送システム

周囲に下屋を設け
高層部の落雪配慮

屋上庭園による
断熱効果

駐車場壁面緑化

個別分散空調
システム

設備配管の高断熱化

熱 外断熱による
空調負荷低減

熱 熱交換・蓄熱水槽を利用した
無散水融雪システム

Low-e 複層ガラス
樹脂サッシの採用自然換気・自然採光

全熱交換器
・排熱回収

ソーラー
システム型街灯

全館LED照明
人感・照度センサー

＜医療棟＞＜医療棟＞

ヘリポートヘリポート

＜医療支援棟＞＜医療支援棟＞ ＜立体駐車場＞＜立体駐車場＞

病棟病棟

自然
換気
自然
換気

熱

■ 太陽、井水、雨水などの積極的活用

■ 費用対効果の高い省ＣＯ 2 先進技術の採用

・	西面の入口では、冬季
の北西風の影響を完
全に防ぐことは困難。

・	多くの乗降があるエン
トランスは東面にピロ
ティ形式で設け、風雪
の影響を完全に回避。

■ 北西風を元から絶つエントランスと建物配置計画

・	西側の副出入口は温風加圧式の
風除室とし、建物内への冷気流
入を遮断。

・	風除室は二重化し、風の吹込み
を低減。（インターロックも検討）

■ 温風加圧風除室による救急・時間外利用者への配慮

一般一般

一般一般

防風壁などでは
防ぎきれない
防風壁などでは
防ぎきれない

北西風を
建物で完全に遮蔽
北西風を
建物で完全に遮蔽

北西風北西風北西風北西風

西側車寄せ西側車寄せ 東側車寄せ東側車寄せ

屋外屋外
建物内への冷気
流入を遮断
建物内への冷気
流入を遮断屋内屋内

温風加圧風除室温風加圧風除室

図3-17_ 北西風に対する出入口について

図3-18_ 温風加圧風除室イメージ

図3-19_ 救急車用ゲート

図3-20_ 雁木によるアプローチ

・	低酸素社会で求められる中核病院の規範となる
高いレベルの省エネ建築を実現。

・	設備機器だけに頼らず、自然換気や採光を考慮
した計画とし、エネルギー使用量を低減。

・	積極的に再生可能エネルギーを活用し、総合的
な低負荷型建築を実現。

・	ＣＯ2削減効果のある高効率機器を積極採用。
補助金獲得も視野に入れた設備仕様を想定。

○上から「物が落ちない」安全性の確保

図3-15_ 省ＣＯ2先端技術採用項目 図3-16_ 次世代の環境対策イメージ

全国公私病院連盟「平成27病院運営実態分析調査の概要」の
データを元に、災害時患者数を平常時の2倍と想定した場合
全国公私病院連盟「平成27病院運営実態分析調査の概要」の
データを元に、災害時患者数を平常時の2倍と想定した場合

ケガケガ

24人24人の診察ができないの診察ができない
医師医師

環境負荷低減

省エネルギー

手法

空調

給排

電気

屋根・外壁の断熱性能向上・Low-E 複層ガラスの採用
窓の適正化による日射負荷抑制
昼夜間での外気量制御

大温度差送水・変流量システム
雨水の利用
コジェネ排熱の給湯予熱利用

井水の利用

LED照明 /人感センサー
コジェネレーションシステム

分野分野 手法手法

0.1 億
5.5 億

0.4 憶

0.2 億
1.08 億

0.4 億

0.25 か月
1 か月

2 か月

－
3 か月

0.25 か月
0.4 億 0.5 か月

削減金額 削減金額 短縮工期短縮工期

0.5 億 －
8.6億円8.6億円 7.0か月7.0か月

医療支援棟の耐震化（搬出土削減・免震ピットなし）
外壁から柱をセットバック。掘削土削減（約2,000㎥）
二段階施工による施工効率化
既存建物を地下躯体駐車場に活用
既存建物を雨水貯留等に転換
設備ユニットシステム工法の採用
床トラス付デッキ採用
構造スパンの合理化

コスト削減・工期短縮項目コスト削減・工期短縮項目

コスト削減・工期短縮合計コスト削減・工期短縮合計

3

電力

市水
井水

雑用水の確保雨水
下水

凡例： 常用(被災) 常用(不断) 非常用

受水槽

排水槽

油(７日分)
災害時1台（14日分）

電気の確保

太陽光

非常用発電機2
非常用発電機1

都市ガス(中圧)
ガスの確保

空調の確保

上水の確保

コジェネ

ガスガバナ

空調熱源

バキューム車
切替

災害時ろ過装置

2回線

図3-1_ 非免震化の土工事について

図3-3_ 既存躯体活用イメージ

図3-21_ 周囲環境に適合した全体整備イメージ	 図 3-24_ 駐車場の光害対策イメージ

図3-23_ 接道部の緑化イメージ

図3-22_ 秋田らしさのイメージ

図3-4_ コスト・工期削減項目

図3-8_ 設備機器毎の光熱水費削減率

図3-14_ 物が落ちない天井

図3-12_ 医師が診察に与える影響

図3-11_ ライフラインの多重化図3-10_ 防水ガラリ

図3-9_トリアージ計画

図 3-7_ 年間光熱水費図3-6_外断熱イメージ及びコスト削減

図 3-5_ 窓面積によるコスト比較

図3-2_ 二段階施工

止水板事例

図3-13_ 無天井の講堂


