
 بسمه تعالی

 پنجمین کنگره تخصصی و دومین کنگره بین المللی ساخت بیمارستان و مدیریت منابع و تجهیزات

  2018پاسخگو  با هدف شناخت مدل توسعه یافته طراحی معماری  سرطانی مروری شاخصهای طراحی مراکز جامع بررس  : عنوان

 

ی نوین در طراحی مراکز رویکردها) هساخت و تجهیز بیمارستانهای آیند، کردها و تکنولوژی های نوین طراحیروی محور:

 ()مراکز جامع سرطان ( صدرمانی خا

 

  سمیه فلاحتگرمهندس  پژوهشگر: 

 تخصصی توسعه و تجهیز مراکز بهداشتی درمانی و تجهیزات پزشکی کشورشرکت مادر  مهندس معمار

 عضو مدیریت منابع فیزیکی و طرحهای عمرانی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهدشتی درمانی شهید بهشتی  

 پژوهشی :مشاورین 

 بیمارستانی امام خمینی معاون پشتیبانی سازمان تجهیزات پزشکی کشور ، مدیر پیشین مجتمع حمیدرضا امامی ، مهندس  

 مهندسی شرکت مادر تخصصی توسعه و تجهیز مراکز بهداشتی درمانی و تجهیزات پزشکی کشورمعاون برنامه ریزی  ، سعید علوی صدرمهندس 

 

 : چکیده فارسی

بیماران مبتلا به سرطان، آشنایی با  و رویکرد خاص آن به در راستای طراحی ساختمانهای پاسخگو به نیازهای کارکرد درمانی

 بسیار ضروری می باشد. درمانی، خانواده و نزدیکان وی کاربران فضا و نیازهای مربوط به آنها اعم از بیمار، تیم

و مرکز تحقیقات  خدمات انسانیوزارت بهداشت و ،  مؤسسه ملی سلامتکه بر اساس ترجمه و تالیف از منابع حاضر مقاله  توجه

موثر در برنامه ریزی و طراحی معماری چنین فضاهایی با نگاه به  شرایط  شرایطبر بررسی  ،الات متحده تهیه شده استایملی 

بیمار، ویژگیهای جسمی، روانی، ذهنی، روحی و معنوی او و نیازهای تیم های مختلف درمانگر از پزشک، جراح، رادیولوژیست، 

اصل مهم در طراحی معماری مراکز  7. همچنین به نی در طول درمان می باشدبالیمدیر پرستاری، متخصص تغذیه و محققین 

 .ی معماری پرداخته می شوداشاره شده و به چالشهای طراحی این مراکز و ارائه راهکارها 2018درمانی 

مونه هایی نظیر نویژگیهای منحصر به فردی که در طراحی میل به بهینه سازی تعاملات طراح، بیمار و تیم درمانی  با بررسی 

اردن) برنده جایزه طراحی معماری(، مرکز جامع درمان سرپایی منطقه بهداشتی مرکز درمانی وینچستر، مرکز درمان سرطان والی 

طراحی شده ) برنده جایزه طراحی معماری   HGAدالاس و مرکز درمانی تداکر که توسط گروه  -شمال ایندیانا پلیس تگزاس

AIAی کمی و کیفی فضا با رعایت اصول طراحی اینگونه مراکز مد نظر بوده است.ارتقای حداقلها ( و 

خلاقانه معماری و برنامه ریزی فضاهای درمانی با معرفی پیش  عملی و نهایی ارائه راهکارهایلذا پژوهش برای رسیدن به هدف 

مطالعه دقیق سوابق و آسیب شناسی  و  نیازهای طراحی هوشمندانه و آینده نگر و متناسب با پیشرفتهای تکنولوژیکی روز



طراحیهای مرتبط، ارائه می شود تا در نهایت شانس بالینی بهبود بیمار با تغییر نگاه درمانی به بیماری به نگاه مدیریت بیماری 

 حاصل شود.

بر فضا می نتایج به ارتقای کیفیت مراکز جامع سرطان با درک اهمیت به کار گیری شاخصهای عملکردی معماری و نقش کار

فضای درمان مبتنی بر  ،کارکردی ملاحظات ستا در بخشهای مختلف معماری شاملپردازد. راهبردهای ارائه شده در این را

طول مسیر ، و تصمیم گیری همفکری هایفضا، یبانیپشت خدماتفضای   ،یولوژیخدمات راد،  یانکولوژ رکز پزشکیجراحی،  م

و  عتیطباثرات مثبت ،  یکیتکنولوژ یها رساختیز نماییجا، تفکیک بیماران تحت درمان در محیط بیمارستان ، نحوه  حرکت

 می پردازد. سرطان زا  و متریال عاری ازمواداز مواد  استفاده هوشمندانهو  الهام بخش و  تیفیبا ک یفضاهاایجاد ،  یعینور طب
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 )بیمار( سرطان درمان جامع مرکز یاصول طراح:  فصل اول

 بیمار سرطانی -1

 ویژگیهای جسمی بیمار مبتلا به سرطان -2
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 تدا کر مارانیمرکز مراقبت از بخط مشی  -4-1
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 پاسخگو سرطان از مراقبت های ویژه محیط ایجاد : مقدمه

 هر چند این امر بسیار نامطلوب است ولیاست. شیدر حال افزاجهان به طور چشمگیری در  یسرطان مارانیتعداد ب

 580الانه حدود متحده، س الاتیافقط در  ،یماریاز ب یریشگیمراکز کنترل و پ آمارهای توجه به واقعیت این است که با

مرگ و  600000)حدود  یقلب هاییماریب سرطان رخ می دهد که بعد از آمار فوت ناشی از از یناش فوتهزار مورد 

سرطان در مبتلا به  لکودک و بزرگسا ونیلیم 15.5، آمریکا  سرطان یبه گفته موسسه ملدر رده دوم قرار دارد. (ریم

 تیجمع 2026سال  هیژانواول دهد که تا  یگزارش م NCI .کنند یم یمتحده زندگ الاتیدر ا 2016 هیژانو اول

فراوان . با توجه به شیوع دیرسخواهد نفر  ونیلیم 20.3به حدود و  افتیش خواهد یافزاین کشور بازماندگان سرطان در ا

تیم هاي بیماران سرطاني و نیازساختمان هاي تخصصي براي رفع می بایست و ویژگي هاي منحصر به فرد این بیماري، 

 .آنها ایجاد مي شود درمانی

 منتشر کرده است: 2018در سال  آمریکا بهداشت یمل همؤسسطبق آماری که 

 .کنند یم افتیدر یدرمانی میش ی در طول درمانسرطان مارانیپنجاه درصد ب -

از سال  شتریدرصد ب 30وجود خواهد داشت که این کشور در  سرطانیمار با تشخیص ب ونیلیم 18.1، 2020در سال  -

 .خواهد بود 2010

 .دلار( 2010)در سال  در سال می باشد دلار اردیلیم 157سرطان  یسالانه مراقبت ها نهیهز -

 .سرطان است رو به رشدآماری روند  یعلت اصلپیری افزایش  و جمعیت رشد -

مترادف  که زمانی  سرطان صیحال، تشخ نی. با اه می شوندتشخیص دادنفر مبتلا به سرطان  ونیلیم 1.6از  شیسال ب هر

 شیبا افزای می باشد.و این در حالی است که ماریبمتمرکز  تیریبه مد رییدر حال تغ مرگ بیمار بود اکنونحکم  صدور با

 مارانیباین  ،یکیو تکنولوژ یپزشک یها شرفتیبا پ و دباش یم شیافزا رو به  تعداد بازماندگان سرطان ر،ینرخ مرگ و م

 .طول عمر بالاتری خواهند داشت

کنند، امکانات  یبرخورد مابتلا  شکوکاز موارد م یشتریشمار ببا  کارکنان درمانی آنهاها و  مارستانیکه ب در عین حالی 

 ابتلا به روزافزون موارد تعداد. است یضرور ی نیزسرطان مارانیبه فرد ب رمنحص یازهایبه ن ییپاسخگو یلازم برا

در دهه  ییو سرپا یبستر مارستانیب سطح هر دو در ژهیو مراقبت و یدو برابر تعداد مراکز درمان شیسرطان باعث افزا

 .گذشته شده است



 ی در کاهش آمار فوت و درد و رنج ناشی ازموثربه نحو  تواند یمایجاد یک مرکز مراقبت و درمان بیماران سرطانی 

در نظر  یبهداشت یمراقبت ها مراکز ریسرطان را همانند سا یمرکز طراح برخی طراحان، ش داشته باشد.نقسرطان 

. کنندبرنامه ریزی می آن را ت ایکرد و عملمانند کار یمعمار یطراح در های متداول کردیبا استفاده از رو و رندیگ یم

ارائه  درمانهای ویژه که  ییاست، ساختمان ها یضرور یدرمان مکان طراحی هر هر یبرا متناسب فضا کردچنانچه کار

درمانی را در نظر بگیرد.  میمبتلا به سرطان و ت ماریب زیمتما یجنبه هاباشند که  ییها یژگیشامل و دیبا نیز دهند یم

 . منحصر به فرد هستندطرف کاربر فضا بسیار ویژه و هر دو چرا که 

بخش  دیبا ریدرمان سرطان، پاسخ به سوالات ز یدر مرکز تخصص یبهداشت یهاالزامات مراقبت  تیعلاوه بر رعا

 :باشد یاز روند طراح یمهم

 ؟چیست یسرطان ماریبهای خاص و متمایز  ویژگی -

 شود؟ یسرطان م صیباعث تشخعلائمی چه  -

 ست؟یچبیماران سرطانی  ویژه دهیآموزش د ی کارکنان وتیم درمانیازهاین -

تیم درمانی و اعضای خانواده آنها را مرتفع  پزشکان، ماران،یب یازهایتواند ن یم ی معماریکیزیف فضای طراحی چگونه  -

 ؟کند

و را تامین  درمان سرطانروی  متمرکز بر یتلاش ها فضای مورد نیاز جهت انجام تواند یم ی معماریچگونه طراح -

 کند؟ یبانیپشت بتلا به سرطاناز پیشگیری از ا

 یبرا تیشده در نها جادیا یبه خاطر داشته باشند که فضاها و مکان ها دیبا ،خگوپاسسرطان  یدرمان هایطیمح طراحان

ایجاد یک محیط  یبراکاربران  نیبا ا یهمدرداحساس همدلی و درک و  خواهند بود ومنحصر به فرد بسیار، کاربران آن 

 .است یضرور یطراح میت پاسخگو و حمایت کننده برای

با آن زندگی   که یکسان یبرا یماریباین  می، مهم است که بدانی این کارکردها ازین به پاسخگوساختمانهای  یطراح یبرا

 مورد نیاز آنها چگونه باید باشد. یکیزیف طیمحچگونه است و د نکن یرا لمس مآن و 

 

 )بیمار( سرطان جامع درمان مرکز یاصول طراح:  فصل اول

 بیمار سرطانی -1

 وجود ندارند کسانی قایدقو شرایط  صیتشخ اب ریمایدو ب چیاست؛ هدرمانی ویژه خود  ی دارای مراحلسرطان ماریب هر

 راتیتأث تواندی، سرطان ماشکال بیماریاز یاریندارد. در بس تیجنس ای تیسن، قوم هیچ نگاه خاصی به یماریب نیاو 



حال،  نیقرار دارند داشته باشد. با ا ماریب ریکه تحت تاث ییها روزمره افراد و خانواده یت و زندگدابر عا ریفاجعه با

 یچالش ها ،یکیزیف شاتیاز آزما یمجموعه ا یرا که حاو یدرمان مشابه اتیمبتلا به سرطان، تجرب مارانیاز ب یاریبس

 ، طی می کنند.است مراحل روحیو  یعاطف

کنند،  یتجربه م یسرطان مارانیکه ب ایط و مراحلیشراز یکامل فیمهم است که ط، فضای درمانی ویژه عنوان طراح به

تر،  قیبا درک عم موثرایجاد کرد. درمانیبرای طراحی محیطهای  را یکپارچه ایبرنامه ریزی درک شود تا بتوان 

 ندیفرآافزایش کیفیت  تواند به یمو این  یابد یم شیافزا و منحصر به فردپاسخگو  یمکان ها یطراح یما برا ییتوانا

 .دکن تیرا تقو و سلامت تیامنحس د که احترام، عزت و کن جادیرا ا یید و مکان هاکمک کن یبهبود

 ویژگیهای جسمی بیمار مبتلا به سرطان -2

را  مارانیب ،یتهاجم یدرمان ها نیاانجام و تشعشع هستند.  یجراح یدارا زین قیکننده تزر افتیدر مارانیاز ب یاریبس

ی منیا ستمیو سایجاد کرده  بدنی درمان ها اغلب ضعف نیدهد. ا یکند و رفاه آنها را کاهش م یم ضعیف یبه لحاظ جسم

تواند روند  یو م ابدی یم شیافزا یفصل یو سرماخوردگ زاها، آنفولان روسیبه و تیاندازند. حساس یرا به خطر م فرد

 .ا سرطان را کاهش دهدمبارزه ب ییو توانا ردهبهبود را مختل ک

آنفلوانزا شود. درمان مشابه علائم  اب ،یماریب یتواند منجر به احساس کل یمبتلا به سرطان م ماریب جسمی دیجد تیوضع

ی دیشود که آنها به طور ناخودآگاه احساس ناام یباعث م زیمزمن ن ایمتناوب  یدرد ها یبرامسکن  یداروها یو حت

ممکن  سطح استرس و اضطراب شیافزا ،ریپذ بیآس مارانیبدر مربوط به دستگاه گوارش شوند. کرده و دچار مشکلات 

 شود. شخص بیماربر  قابل کنترل ریحوادث غایجاد به  منجر تاس

مو،  زشیر مارانیاز ب یاریسرطان است. بس یدرمانها گریو د یدرمان یمیش جهینت نیعتریشا یکیزیف یظاهر راتییتغ

 جادیا ،حجم عضلاتبدن و از دست دادن  یدما ، تغییراتبه بو تیحساس ،وزن شیافزا اش یکاه ،یپوست راتییزخم، تغ

 .کنند یروزمره را تجربه م یزندگ رییو تغ تیدر فعال تیمحدود

اضافی این هزینه های تحمیل شده  بر زندگی خود نیزمواجه می شوند.ن علاوه بر این، بیماران اغلب با تأثیرات مالی درما

حتی  بر توانایی آنها در بهبودی تاثیر بگذارد، یا ایجاد کند کهخستگی فیزیکی و  می تواند استرس ذهنی را افزایش دهد

 دهد. تغییردرمان را  تصمیم گیری در مورد دوره و یا دوز شرایط 
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بگذارد.  ریتأث فرد نیز یو روان یروح شمتواند بر آرا یم مار،یب یکیزیف تیبر وضع ریبر تأث علاوهدرمان سرطان 

ناشی از  درماندگیهایو ها شرفتیپ یبا قله ها و دره ها ی نوسانیعاطفشرایط تواند  یم مراحل درمان ن،یعلاوه بر ا

 می در فردکنترل  دناز دست دانارضایتی و حس  ایجاد اغلب منجر به نوسانات بالا و پایین نیکند. ا جادیا رابیماری 

 قابل پیش بینیای که نتیجه  ینبرد شخص و گرفتار آن شده استکه بدن ای  یماریب کیدوگانه مبارزه با  یشود. چالش ها

 .شود یم نانیترس و عدم اطم ساغلب منجر به احسا ای ندارد، 

در  سرطانانجام مراحل درمان است. در میان بیماران  جیمسئله را کینیز  یذهن درگیریهای ،موارد فوقرف نظر از ص

ها و مشاوره ها، آنها بارها و  یابیشود. در طول درمان، ارز ماریکرامت ب تعرض به تواند منجر به یمبسیاری مواقع 

خانواده  یاعضا وکارکنان  خود را در معرض دید ناخواسته بدن خود را از تن خارج کرده و کیش یلباس ها دیبارها با

ها در قرار گرفتن آنو  ترک و تغییر رنگ در پوست ایجاد کردهوتواند زخم  یم یو پرتو یجراح ی. درمان هاقرار دهند

 ی شوند.م یخصوص میحر ن کلیدافقدچار  مارانیاز ب یاریشود. بس یمدر بیمار ساریشرمحس منجر به  معرض دید

 .دشوار باشد فرآیند کیتواند  یمطولانی مدت های مداوم در یو بررس یبررس ،یقرار گرفتن، بررسمعاینه در معرض 

از درمانها گزارش  یاریبسدر  یعارضه جانب کیبه عنوان  یمواجهه با عواطف عموم ایمدت  از دست دادن حافظه کوتاه

آنها  یعاد یکه زندگ یماریمبارزه با ب یدارو و فشار روح یاز عوارض جانب یبیترک موارد اغلب نیامنشا شده است. 

تحت که  یزمان ماران،یب در این میان خدشه دار می شود.زینفرد و استقلال  کرده است می باشد.حس عزترا مختل 

 رایشوند؛ زگناه ممکن است دچارحس  کمک هستند. آنها نیازمند و رفاه خود، یسلامت اهش سطحک لیهستند، به دل تمراقب

 کنند.  هیتک گرانیبه د خود ساده روزانه یها تیفعال انجاممراقبت و  یبرا دیبا

است که تا آنجا که  نیا ی بیمارانکنترل افزایش سطح خود ییاز راه ها یکیاست.  اطلاعاتتشنه  ، مبتلا به سرطان ماریب

با ارتقا داده و بتوانند سازد تا دانش خود را  یکار آنها را قادر م نی. ابیاموزندو درمان خود  یماریممکن است در مورد ب

به  یبرا یگرید یبتواند به آنها کمک کند راه ها دیشا دیاطلاعات جد ی خود همکاری بیشتری داشته باشند.درمانتیمهای 

اطلاعات  ریو حجم فراگ یدگیچیحال، پ نید. در عنکن دایپ خود طیشرا رییو تغ یماریو مقابله با ب آرامشدست آوردن 

منابع قابل  یافتن در یانکولوژ متخصصان با ارتباط مجازی در این میانکننده باشد. دیتواند ناام یم نترنتیموجود در ا

 بسیار مفید خواهد بود.اعتماد 

غم و اندوه حس منجر به ی و نیسنگ بر روان او ،فرد یاز هر زمان در زندگ شیب پیش روی بیمار، بار سرطان و مبارزه 

 فکرکنند. ت دایو هدف پ بیاندیشند دارند که مثبت قیعم ازین مارانیچالش ها، ب نیمقابله با ا یشود. برا یم یو افسردگ



تازه  دیامایجاد  یرا برا ییفرصت ها درمانی میتواند کوچک یها شرفتیر پد یشادیی، مثبت، الهام، ارتباط، و خودآزما

 .دوربیا به ارمغان
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 یو برا تیم پزشکی داشته و از خانواده، دوستان زنجیره آرامش دهنده کیبه  ازیدرمان سرطان ن حرکت در  مسیر سخت

 الهی قدرت بالاتروجود به  مارانیهمه بممکن است که  یاست. در حال یمعنوپشتیبان روحی و  کیاز افراد  یاریبس

نیروی روحیه  و اتصال به یبانی. پشتبرسندآرامش  به خود مراحل درمان، لازم است که آنها در طول شته باشنداعتقاد ندا

ممکن نبرد  نیمبارزه کمک کند. ا یبرا لیو دل آرامشکردن  دایآنها در پ به تواند یم ماورایی ا قدرت بالاتری بخش قوی و

او افزایش  بهبود یی، تواناداشته باشدی قوی تیحمامثبت احساس  ماریاگر بطول بکشد و  سالها ایماه ها ها، روزاست 

  خواهد یافت.

 یسرطان ماریب یک دگاهید معماری از  یچالش ها -5

 ویدر کلمبوس، اوها DesignGroup یابیفکر و ارتباطات بازار یرهبر ریمد،  کندرا براون گفتگوی

 یبهداشت ستمیس یکه خودم را در چارچوب مشتر نستیاز کار من ا یبخش ،یشرکت معمار کی مدیر بازاریابیعنوان  به

را  مد نظر شرکت درست امیتا طرح و پ مکار کن خود میو با ت رمیخود را در نظر بگ یازهایقرار دهم، خواسته ها و ن

خاص مانند مراکز  یبهداشت یدر مورد فضاها اریبس من به دلیل شغلم مربوطه ارائه دهم.به انتظارات  دنیرس یبرا

و امکانات درمان سرطان آموخته  NICU ییفضا هایازی، نیورزش یپزشک ،ی محوربستر مارستانی، بی سیارجراح

 .ام

بر اساس طراحی،  یزیبه طور معمول من در مورد برنامه ر کرده ام.نگاه  ماریب یک دگاهیفضاها از د نیبه ابه ندرت  اما

 نیاو خود عمل می کردمصنعت و تجربه شرکت  یها وهیش نی، بهتراست یمشتر نیاز دانستم یاز آنچه که م یبیترک

  .بود 2016 لیورسرطان در آ ابتلای من به صیتشخزمان تا  من کردیرو

در طول سال دوستانم و زانیاز عز دیمحدود به بازد یمن در هر نوع مراکز مراقبت بهداشت یآن زمان، تجربه شخص تا

 ،یمشاوره جراح ،یدرمان یمیش ،یربرداریهشت ماه، در طول تصو بایمدت تقر یکرد که ط رییتغ یهمه زمان نیبود. ا

 .ری را گذراندمشما یب یانتظار، ساعتها یدرمان و اتاق ها ی، فضاها درمانیقبل و بعد از عمل و پرتو

ی یک بیمار محسوب می شوند، نجات دهنده زندگهایی بودم که به طور معمول درمان  در حال دریافتکه من  یحال در

 دمیکردم. من دمی  افتیدراین مراقبتهای درمانی را که در آن ی درمان خود شدم : فضایی از مولفه ها گرید یکی متوجه



 از اینکهو من یکدیگر دچار تعارض شده اند با  ماریب کیو به عنوان  یمعمار ابیبازار کیبه عنوان  ی منایدنکه 

در  .متعجب شدم کمک کنند یسرطان مارانیب ریسا یکیزیو ف یسلامت ذهن به بهبودتوانند  یم ی درمانیچگونه فضاها

 :وجود دارد دهیاسه  نجایا

 است مهم بسیار اولین برخورد -5-1

 یتجربه ها پس از رسیدن به هر نقطه ای، خیلی سریع نتیجه گیری کند. که انسان مایل استاست  یعیطب زهیغر کی نیا

د. شوشکست  منجر به  ایکند  جادیتواند اعتماد به نفس ا یم ،یبهداشت یمرکز مراقبت ها ایهتل، رستوران  کیدر  هیاول

با  یاتاق انتظار بزرگ پر از افراد کیبه  مایمستقورودی  درب هنگام ورود ، آستانه ،من درمان رحمشاوره ط نیاولدر

 فیو ضع ماریب گرید یبعض و خود را از دست داده بودند یافراد قبلا موها نیاز ا یبعض من باز می شد. مشابه صیتشخ

 .بود تیاز واقع یدوز قو کی من از این محیط ریتصو اولینبودند. 

 یکیدر نزد محل انتظارقرار دادن ممکن است  ، مراکز درمانی و تیمهای درمان زانیبرنامه ر نقطه نظراز : چالش

و اعتماد  استقامت حس كی جادیا یراب فرصتلازم است تا مکثی برای بدست آوردن اما  ،باشد  یساختمان منطق یورود

 .گرفته شوددرنظر، مرکز درمان کیوود به لحظات نخست  در تر کردن تحمل شرایط آسان یبه نفس برا

 ماریب یخصوص میحر -5-2

و  یخدمات بهداشت مراکزی طراحباید در  که ی استعناصرمهمترین از  یکی ماریب یخصوص مینظر من، حفظ حراز 

پزشکان هر روز با  مورد توجه می باشد. موضوع آخریناین  مد نظر قرار گیرد در حالی که به طور کلی یدرمان

 مواجه می شود نینامع یا ندهیکه با آ ی ماریب برایحال،  نیبا ا.  روبرو هستند یها یماریب ریو سا یسرطان مارانیب

مقابله .تاس حساس اریزمان بس نیکند، ا یم خود دریافتو درمان  صیتشخ در مورد یدیاطلاعات جد مرتب که یدر حال

خاطر دارم که به  د.بیمارمایل نیست که آن را با همه به اشتراک بگذارالش برانگیز است و چبا تشخیص جدید بسیار 

در دفتر پزشک ، اضطراب و خفه شدن از ترس  ی ازشده ام، با حالت سرطان اینکه فهمیدم دچارتنها سه روز پس از

 صحبتهای پزشکم را یتوانستم به راحت یمن م و بودکاغذ میز آن پر از  یروکه  وچکک اتاقیک  نشسته بودم. یعموم

 .اتاق مجاور بشنوم رمایبا ب

که بیماری شما  طمئن شده ایمگفت: "خب، ما م و وارد اتاق شد، نشست پرشور بسیارو بلند یپزشک من با صدا سپس،

ی براتنها که آنها  یدر حال .من بود یاتاق کنارماری، بمیکردمفکر  لحظه به آن آن رد که منتنها چیزی سرطان است". 



دراخبار  اتاق نازک یها وارهید قیاز طربودند می توانستند  منتظر یکیزیسالانه فمعاینات  ایو  کیوتیب یآنت دریافت

  بخورند. غوطهمربوط به من 

 صرفه جوییهای بودجه ای قرار گیرد. عایقفهرست نباید در در  قیکه عا معتقدم من به شدت  مار،یب دگاهیاز د: چالش

 و در این مورد باید به اندازه کافی هزینه کرد.شود  یم بهبودی شیباعث افزا ماریب یدر اتاق ها تیفیو با ک یکاف یصوت

 عتیبه نور روز، طب یدسترس -5-3

 در Adena Health مرکز سرطان ،وجود داشتکه در ذهن من  یاز تجربه سرطان، تنها مرکز سرطان شیپ

Chillicotheسرتاسری یپنجره هافضایی با  صیقبل از تشخ قیداخل اتاق تزر ازمن منظره روبروی  ولی بود. وی، اوها 

 .ن بوددر خارج از ساختما بخشباغ شفا کیسبز و  یبه سمت فضا رو ماریب یها یصندل ؛کف تا سقف 

و بود  شکلU یبیرون یپشتشان به دیوارها که یدرمان یهایدریافت کردم، صندلدرمانی  یمی. اتاق درمان که در آن ش

 که منظره هایتوانستم  یاحاطه شده بود و من نم نگیپارک کیساختمان با  نیداشت. ا فضادر مرکز  ریپرستا ستگاهیا

 حیترجی که باید در آن صندلی صرف می کردم با نگاه کردن به زمان ن،یآرام بخوانم. با وجود ا اانه یرحم یرا ب رونیب

 .اشدب رونیب منظرهنگاه من تنها به ،  شانیو خانواده ها مارانیب گرید یدادم که به جا

 را یو زمان بهبود ماریسلامت ب یبر رو دیو نور خورش عتیبه طب منظر رو یباور نکردن ریتاث، مطالعات چالش: 

را  نیگزیجا ی، روش هانمی دهداطراف  عتیطببه منظره  دید مناسبی مکان، اجازه داشتن اگر  یحت .است  ثابت کرده

 .دیکنطبیعی باید استفاده  طیمح القای حس یبرا

 نتیجه: -5-4

شنیدن  ی. وقت خود را برادیشو ی میکزامر چنینبار وارد  نیاول یکه برا دیقرار ده ماریب کی گاهیرا در جا خودتان

را  یخصوص میآنها به صدا و حر تی. حساسبگذاریددارد  ژهیو مراقبت یرا در فضاها تازه ایتجربه که  یکس حرف

. دفعه بعد که دیباش عتیبه طب منظر روارائه  ونور روز  فضا با نکردروشن  یبرا ییو به دنبال فرصت ها دیدرک کن

فضا اعتماد به  ای. آدیمطالعه کن از آن تصوراتش نیساختمان و اول قیرا از طر ماریب ریمس د،یکن یپروژه نگاه م کیبه 

 کند؟ یم بالابردن کیفیت درمان ایجاد یرا برالازم نفس 

امکانات  یو طراح یزی. برنامه رتر خواهد شدیک بیمار به اتیتجربزاویه دید توان گفت که کار با  یشک م بدون

برنامه،  کی تیریو مد یزیبرنامه ر ندیدر فرا .رسدبشود که آسان به نظر  لیتبد یمعمولحالت ممکن است به  یبهداشت



 ریتأث مارانیتواند بر سلامت ب یمکه  یطراح یها وهیش برای بررسیرا  یکه زمان لازم استمحدوده و بودجه پروژه، 

 در نظر بگیرید. مثبت داشته باشد 

 )تیم درمانی( سرطان مراقبت و درمان مرکز یاصول طراح:  فصل دوم

است که شامل  داریجامع و پا کردیرو کی ازمندیمراقبت و درمان افراد مبتلا به سرطان ن یبرا یطراح یها طیمح

شامل  نی. ااست درمانی میو تی مهندس ،یداخل ی، طراحیمعمار درخلاقانه  یو تفکر طراح یاتیدانش عمل ،یهمدل

در پاسخگو مرکز سرطان موثر و کی یطراح یبرا دیکه با ستمسائل و عوامل ا دهیچیپ یها هیاز لا یاریپرداختن به بس

 . نظر گرفته شود

 نکته هرچند این است. ماریب یبهبود یهاکارراهعوامل و  نیاز بهتر یکیمتمرکز و متعهد،  درمانی مراقبت میت کی

و  آنها داشته یاتو تجرب یسرطان مارانیب یبر رو یمنف ریتواند تاث یمعکس این مطلب نیز رسد ، اما ببه نظر  واضح

 .ببرد نیاز ببه طور کلی را  یروند بهبود

. به وابسته استتیم درمانی و  مارانیب نیبه تعامل ب میطور مستق بهقبت مرا تیفیک حس ها نشان داده اند که ینظرسنج

 .گرفته شود دهیناد دینبا این تیم یازهاین ن،یدارند؛ بنابرا ماریب یات درمانیبر تجرب میمستق ریتأث تیم درمانیعبارت ساده، 

 یبخشجایگزین  یکند و حت یم یرا بازاسرار  و محرم ینقش دوست، مرب تیم درمانی بارهاسرطان،  مراحل درماندر 

 نهیزم نیادر  (تیم درمان: "آنها )دیگو ی، مبیماران بهبود یافتهاز  یکیپهور،  یشود. وند یم ماریب خانواده حمایت از

معلم ، ی شماصدا شما،  ریمداوقات  یگاه بلکهنه تنها مراقب شما هستند،  آنها (.تیم درمانی منهستند )حداقل  موثر بسیار

 " .مؤثر هستند اریبسمان در فرآینددر تیم درمانیهستند شما و دوست شما

 تیکند که مسئول و مثبت را فراهم یتیحما یطیمحباید بلکه  ،عملکردی طراحی شودصرفا  دینبا تیم درمانیکار  طیمح

 و ماریب اب یدر قالب همدلمثبت  یانرژالقای  ی وعاطف یگذار هیآن به سرما شتریکه ب منحصر به فرد کارکنان یها

 فراهم کند. ماریب طول درمانرا در  می باشد خانواده آنها

 مارانیاز ب کیهر  یو براداشته  شتریاوقات ب یگاه و حداقل دو متخصص پزشک مبتلا به سرطان معمولا ماریب کی

 ستیاز متخصصان مختلف مانند انکولوژ طیفی متفاوت خواهد بود و ممکن است شامل درمان میت یاعضا بی، ترکخاص

 مدیران ،یپرستاران انکولوژ ،متخصصان پزشک ، یولوژیراد، یدرمان یمیش، یپزشک یها ستیوژانکول ،یجراح یها

 ه،یتغذ پزشکان، داروسازان، متخصصان اریدست ،یولوژیراد یها نیتکنس ،یوتراپیراد ،یپرستار یها نیتکنس ،پرستار

و خانواده و  کیژنت ، محققانمدیتیشن متخصصینساژورها،، روانپزشکان، ماریپرستامدیران  ،یاجتماعمشاوران 

 .باشد ماریدوستان ب



 ، یانکولوژ یجراح ، یانکولوژ یکرد: پزشک میو متمرکز تقس یتوان به سه گروه اصل یرا می درمانتیم ،یطور کل به

ه ژنتیک هنوز بر پای، اگرچه درمان می باشد کیژنتاست گروه در حال ظهور به تازگی که چهارم  گروه. یولوژیو راد

 خود می باشد.در مراحل اولیه 

 یمتفاوت است. برا ماریهر ب یاست که برا یصیخاص و تشخ یاز درمان ها یسرطان در دنباله ا یمراقبت هامجموعه 

ورد نیاز م رهیاسکن و غ یت یس ،یجراح ،یوپسیشامل فراصوت، بمختلف و مراحل  آزمایشهاسرطان،  هیاول صیتشخ

 ریسا ایو  اشعه تابش ،یدرمان یمی، شیاز جراح یبیشود، ممکن است شامل ترک یدرمان شروع م یوقتو  باشدمی 

 .درمان ها باشد

تواند  یدرمان م رهیزنج در طولد دهب ماریبه بیا نگرش منفی  یتجربه منف کی درمانگر کهبه ذکر است که هر لازم

 .شود یاضطراب و قطع روند بهبود شیباعث افزا حتی ممکن استو  ردهرا مختل ک ماریتجربه مثبت ب

 یبه انتظارات عملکرد یابیدست نی، بنابرازمان بسیار حائز اهمیت می باشد. بالا، بیمار با حجم درمان سرطانمراکز یبرا

بعد از  ماریمشاوره با ب نیاول یباشد. زمانبندمی سخت  و هماهنگی بهینه در زمان ماریب یحفظ سلامت یبرا یسازمان

اضطراب  شیانتظار احتمال افزااین زمان باشد و هر روز  ریتواند از چند روز تا چند هفته متغ یم سرطان صیتشخ

 .در بر داردرا  ماریب

و مشاوره ها تنها  نجام آزمایشا یبرا مارانیاز ب یاریو بس محدود بودهو پرستاران اغلب ها  ستیانکولوژ برای زمان

 یها ئتیجلسات ه ،یرشته ا نیب یهماهنگ آزمونها،،یجراح یکه برنامه ها ی، در حالوقت دارندروز در هفته  کی

ان دچار ماریب مانندزینتیم درمانی  در این بین. نیز وجود دارد یادار یها تیمسئول ریتومور، آموزش، پژوهش، و سا

  استرس های روزمره خود هستند.

آنها  ییکه به طور مثبت توانا شرایطی فراهم کندشده و  یطراح خاص یازهاین نیاز ا تیحما یبرا دیبا یکیزیف طیمح

 دهد. یم شیرا افزا یو احساس یکیزیف جنبه هر دودر - یتیحما یارائه مراقبت ها یبرا

 یتخصصمختلف است که معمولا شامل پزشکان  یچند رشته ا کردیبر رو یتخصص است که متک کیدرمان سرطان 

 یید، بهتر از درمان هانکن برقرار مناسب ارتباط ماریب نیو همچن گریکدیبا  بتوانند کهدرمانی  متمرکز میت کیشود.  یم

 کیاز نقش هر  یدرک کل کی داشتن ن،یبر ا علاوه. عمل می کند، شود توصیه می ماریخاص هر ب ازیو ن طیکه به شرا

 بسیار موثر خواهد بود. فضاهای معماری یزیو برنامه ر یدر طراح افراد تیم درمانیاز 

 (قی/ تزر یدرمان یمی)ش ینکولوژا یپزشک میت -1



 هیکلدرمان،  یزیفرد معمولا در برنامه ر نیاست. ا درمانی میت رهبر ستیانکولوژ پزشک،  مارانیاز ب یاریبس یبرا

ات نیمعالجه، معا تیریمد ، یو عوارض جانب های تسکینی(، درمان یدرمان یمی)ش قی، تزر های درمانی یهماهنگ

 مشارکت دارد. آنها ینیو بازب یمدارک پزشکثبت و  به مشاور ارجاع ،الکینیکل

سرطان داشته  یپرستار انکولوژ کیممکن است  یستانکولوژ پزشکیک  ، یک کلینیک درمانی از یبه عنوان بخش

 شود. تیحما یانکولوژ یستهای همکار و رزیدنتهایباشد و توسط انکولوژ

 جیاز وزن و نتا یبررس کی ستیانکولوژپزشک  ،یدرمان یمیهر جلسه ش یخاص برا یداروها و دوزها جادیاز ا شیپ

 سر کی ،یدرمان یمی/ ش قیتزرکار از  یبه عنوان بخش و کند یم یرسآن روز بر یرا برا ماریب یفلبوتوم شگاهیآزما

 ،یدرمان یمیجلسه شطول هر شود. در  یهماهنگ مافراد تیم درمانی ر یو سار پرستا،  یستانکولوژ پرستار با پزشک

مراقبت  نیضد تهوع و درد و همچن یو داروها یدرمان یمیش یداروها میبه طور مستق ماریب یپرستار خاص برا کی

 .را به عهده دارد در طول جلسه یکل یها

، از جمله داشتن لازم است یمنیا کنترلهایو  ها شود، اغلب انواع چک یم انتخاب یدرمان یمیش یکه داروها یهنگام

را  در مصرف دارو یپزشک یاز خطاها یریبه منظور جلوگ مارانیب یصحت داروها برا یبررس که پرستار دوم کی

(، خانواده ییفضا یها تیمحدود تاوقا ی)و گاه یمارستانیب یها استیو س ماریب ی. با توجه به خواسته هابه عهده دارد

 هایی از سوی مشاوران یادیبازد نیباشند و همچن ماریهمراه با ب یدرمان یمیش ندیدوستان ممکن است در طول فرا ای

 .ه شوددر نظر گرفت یاجتماع مددکاران

سرعت در حال انجام باشد،  سیار باتواند ب یم زین کیانکولوژپزشکی  طیمح کی، کار در  کارکردی یازهایبا توجه به ن

 بیباعث آسممکن است  یحت یکیزیف فشارهای  نیکنند. ا یمصرف استراحت  یبرا یزمان کمتر نیمراقب بیترت نیبه ا

 .کند جادیا ی در این امرتواند واقعا تفاوت یخوب م یزیو برنامه ر یحاست که طراصحیح  منطق نیااما  .دشو

 در تماس مارانیب اب شتریب یدرمان یمیش طول دوره های لیبه دلو  خط مقدم درمان سرطان است یپزشک یانکولوژ میت

 شود. جادیادر این قشر بیشتر  و خانواده ها مارانیبا ب یو عاطف یارتباطات شخص که احتمال دارد نیبنابرا باشد. یم

 یبانیپشت میو ت  ستیانکولوژان جراح -2

 یکه تومورها م یی. از آنجامورد نیاز است درمان و حذف آنها،  میبدخ یازانواع مختلف نئوپلاسم ها یاریبسدر  یجراح

دارند.  یماریب تیموقعتمرکز کاری ویژه بر اساس از جراحان  یاریدهند، بس یاز بدن رخ م ییدر هر جا بایتوانند تقر

 . نورولوژی یا اعصاب نخاعی ،یجراح نه،یمتخصص در موارد قفسه س می تواند یجراح انکولوژ کیبه عنوان مثال 



با متخصص  یبه منظور هماهنگ ویکند.  یرا ملاقات م یسرطان ماریاست که ب یپزشکان نیاز اول یکیمعمولا  جراح

 یکه به دست م یاطلاعات اقدام می کند.، درمان  روشانتخاب و  لیو تحل هیپس از انجام تجز ،تراپیستویو راد یانکولوژ

 تهاجمی ریغ یاضاف یدرمان ها نییدر تع یبرداشت آن، نقش مهم یو تلاش برا بدخیمی زانیآورند، همراه با مشاهدات م

 ها دارد. یمیبردن بدخ نیاز ب یبرا ازیمورد ن

 ادامه درمان را بر عهده می گیرد.  یسرپرستپزشک متخصص  باشد، زیآم تیموفق یجراح کی اگر

 یکه بافت برداشته م یموارد در. در تمامی موارد مشابه عمل میکنند یبانیپشت میو ت ستیانکولوژ جراح ،یطور کل به

نئوپلاسم  قیمحل دقتا هستند  یمتک کیولوژیراد یربرداریتصوبه موجود  یاز جراحان بر اساس تکنولوژ یاریشود، بس

 زاتیشامل تجه ، دیبریه یاتیعمل یاتاق هاا نام ب یخاص یاتیعمل یبه اتاق ها ازینمورد  نیا در.را مشخص کندها 

 باشد. یم یمجموعه جراح یضرور وتجهیزات یربرداریتصو

 یبانیپشت میو ت رادیولوژیستهای انکولوژی -3

این . باشد یم لوژیستویرادو نیپرستار، پزشک، تکنس مار،یب مجموعه ای از افراد ازشامل  یگردش کار در پرتودرمان

و درمان. به  ی دوز داروها زی، برنامه رو رادیوتراپی یربرداریکرد: تصو میتقس یتوان به سه دسته اصل یرا م انیجر

 ی دریافتفقط برا ماری، ببیمار مشخص و تثبیت شد برنامه درمان و دارویی دوز برنامه ریزی که یهنگام معمول،طور 

 .مراجعه میکند ی دوره ایدرمان ها

 یوتراپیراد طیمح فعالیت در ،یپزشک زاتیتجه یبه ذکر است که به علت ضرورت محافظت از تابش و تکنولوژ لازم

درمان را کاهش دهند. علاوه بر  یدر فضاها یعینور طب دریافتتوانند فرصت  یعوامل م نیسخت است. اکلی به طور 

. علاوه است  شتریب صویربرداری و رادیوتراپیام تمعمولا در هنگ ماریح اضطراب بنشان داده است که سط قاتیتحق ن،یا

 .استرس زا است ماریب برای  ،یوتراپیدرمان رادی دستگاههابر این خود 

 یپرستار تیم  -4

 یبرا ی رانیبال یپرستاران انکولوژ مسئول تیم ی وپرستارمدیر  ،ییسرپادرمان و مراکز  یبهداشت یها ستمیاز س یاریبس

و  مارانیب یبرا میتواند یپرستارمدیر  کنند. یخود اضافه م آنها به تیم اطلاعات و منابعو افزایش  مارانیکمک به ب

طرح  یو اجرا تیریآنها در مد کرده و موجب شود کمک متعدد یدرمان هاانجام به آنها در  مفید بوده وخانواده ها 

 متفاوت باشد. اریتواند بس یمهدایتگر تیم پرستاری  یپرستارمدیر کنند. تعاملات با همکاری بیمار بیشتر  درمانی

 های خصوصی تا ارتباط از طریق گوشیهای همراه و رسانه های مجازی. جلسه ازبرگزاری



 هیتغذ متخصصان -5

از  یآنها بخش بزرگ بسیار موثر هستند. انکولوژي دارندمهارت در درمانهای  کهدیدگاه بیمار، متخصصان تغذیه  از

کمک اشتها  افزایشمشکلات تهوع ودر کاهش  مارانیبتوانند به  یو م رندیگ یم بر عهده سالم را ییاعادات غذآموزش 

 شود. یدر اتاق مشاوره انجام مدر چارچوب معاینات و  معمولا مارانیو ب هیمتخصصان تغذ نیتعامل بکنند. 

 حمایتی یدرمان ها -6

کنند تا  یاستفاده م یماساژ و روان درمان شن،یتیکننده مانند مد تیحما یاز درمان ها یعیوس فیاز ط مارانیاز ب یاریبس

یی سرپا در درمان ایو  مارستانیدر ب یو روان یکیزیف یش دهنده بار مشکلات افزا کیدرمان به عنوان  یبا چالش ها

 مقابله کنند.

 ینیبال شاتیو آزما قاتیتحق -7

 جیرا دید جایگزینج یو درمان ها ینیبال یها شیآزما انجام ،معمول یدرمان و مراکز موسساتاز  یاریبسامروزه در 

 یدر حال انجام است. هنگام مارستانیچارچوب نظام ب ایکه در داخل موسسه  دارند یقاتیبرنامه تحق کیاغلب  نهایاست. ا

به  یقاتیتحقطرحهای  پژوهشگران کنند، به طور منظم با یشرکت م ینیبال شاتیدر آزما رطانمبتلا به س مارانیکه ب

 مارانیب نیب یپژوهش ملاقاتهای این یبرا معماری متناسب یکنند. فضا یآنها ملاقات م یاز برنامه درمان کل یعنوان بخش

  ار گیرد.افراد در این فضاها حتما مد نظر قر یصخصو میحرمی بایست به گونه ای طراحی شود که  یقاتیو کارکنان تحق

 ی انکولوژیبستر میت -8

به درمان  یشوند و از درمان جراح یم یبستر مارستانیدر ب جراحی تا درمانمختلف از  لیبه دلا کیانکولوژ مارانیب

 یرسند. در حال یم یدرمان یمیمدت ش یدرمان طولان ایعفونت(  ای)از دست دادن آب بدن، کنترل درد و  یعوارض جانب

مراقبت  زمان صرف میکند ، ماریب برایدهد و  یتحت نظارت قرار م ار یکل هایمراقبت، ماریب هیاول ستیکه انکولوژ

 یپرستار یها نیپزشکان، پرستاران و تکنس اری، دستدیگر پزشکان ی توسطبستر ی بیمارفعال برا یروزانه پزشک یها

 شود. یمنجام ا ماریب بخش بستری

 درمانهای دوره تیحما -9



مبتلا  مارانیب یبرا یشخص یاز مراقبت ها یکه آنها را قادر به ارائه سطح بالاترتیم درمانی  یبرا یطراح یها طیمح

 تیفعال نیو همچنتیم درمانی  یو عاطف یکیزیف یازهایباشد. توجه به ن یطراحهردر خط مقدم  دیکند، با یبه سرطان م

 بخشد. یرا بهبود م یآنها، طراح یها

 یدگیرس یبرا یاز متخصصان چند رشته ا میت کیشود و  لیتبد یماریب این تیریمد بهتواند  یم یسرطان به راحت درمان

به و تعاملات است و  ارتباطها یسر کیشامل مبتلا به سرطان  ماریب شکل بگیرد. دوره درمانفرد  د و هربه هر مور

 نیا شیجذب و افزا یبرا دیبا طی. محاهمیت داده شود یا ژهیو به طرز دیبا و ارتباط افراد در این دوره هر گونه برخورد

حتی الامکان با  مارانیو ب تیم درمانی یبرادوره درمان که باشد  نیا ییشده و هدف نها یطراحارتباط و تعامل  نقاط

 شود. برگزارآرامش و به خوبی 

 

  2018 آیندهدرمانی  طراحی مراکز بهداشتی هفت اصل مهم در فصل سوم : 

از بخش های اورژانس تا بیمارستان های کوچک، تا امکانات و تجهیزات  رفاهی و موقعیت مکانی بیمارستان ها، طی 

سال آینده در نحوه ارائه خدمات درمانی و مراقبت های بهداشتی به  بیمار بر اساس نیاز بازار دچار تغییرات اساسی 

خواهد شد. سرعت تحول و افزایش فشار قوانین و مقررات طراحی فضاهای مراقبت های بهداشتی و مدلهای پرداختن آن 

 2018در زیر هفت روش طراحی برتر در زمینه مراکز درمانی در سال  سرعتی که اکنون دارد نبوده است. هرگز به

 :آورده می شود از سراسر جهان جمع آوری شده است E4Hکه توسط همکاران شرکت 

 یرفتار سلامتبر اساس  بخش اورژانس فضاهای مجدد  چینش -1

 ازین ،یسلامت روان طیاز شرا یآگاه شیو افزا یونیسوء مصرف مواد اف یهر دو بحران مل توجه بهها با  مارستانیب

به دنبال تعادل  مارستانیب انمدیر. تفکیک بیماران با اختلالات شناختی از سایر بیماران درنظر می گیرند یرا برا یشتریب

 نیو در ع رسانندآسیب ب (ED) اورژانس بخش در گرانیبه خود و دممکن است هستند که  یمارانیبتفکیک  در تری قیدق

هایی مارستانیشوند. در ب یمواجه م عزتمندانهو  برخورد مناسب با مارانیهمه بداشته باشند که  نانیاطممیخواهند حال 

که امکاناتی  وجود دارداورژانس  بخش در داخل فضاهایی لند،یود آر در وپورتین مارستانیو ب کتیکانت واتربریمانند 

 ادیمداخلات اعت ای یرفتار مشکلاتبه مداخله در رابطه با  ازین ایکه در معرض بحران  ییاافراد و خانواده ه یبرا را

مدت طولانی تری را در بخش اغلب  یو مسائل رفتار یختلالات شناختمبتلا به ا مارانی. از آنجا که بی دهدهستند قرار م

محل امن برای حمام، سرویسهای بهداشتی و  لیاز قب ییها یژگیافزودن و ، یروش طراح نی، بهترگذرانند  بستری می

 .استی بازتربه فضا یدسترسقراردادن لوازم شخصی و 



  مارستانیب یطراح در یانتقاد یزیر برنامهابزار ، یمجاز تیواقعفناوری 

این  رایبهره مند خواهند شد؛ ز (VR) یمجاز تیواقع یاز فناور یشتریب یبهداشت مراکز انی، مشتر2018سال  در

 به مشتریان خود بدهند.مانند اتاق عمل را  دهیچیپ یفضاها یطراح یر کاملی ازکنند تا تصو یمکمک معماران  هبفناوری 

سازد تا  یمعماران را قادر ماین تلفن همراه است و شدن و رسیدن به اندازه  یک  در حال کوچکترمرتب  VR یفن آور

بازخورد  یک دید واقعی از طرح داشته وبتوانندتا یی قرار دهند کاربران نهادر اختیار  میرا به طور مستق VR زاتیتجه

و هماهنگ  یدر طراح یسه بعد یفضا یو هدست ها برا VR یها نکیاستفاده از ع یید. توانادهنرا بدست  از آن یفور

 VR هدست ی. فن آوردارد ساختمان یمنیو ا ییکارا بهبود نقش بسزایی درزات،یاتاق و قرار دادن تجه یکردن طراح

و  یابی، ارزنحوه عملکرد فضا تجربه ی" برای"طراح درون دراشخاص قرار دادن  امکان شیصفحه نما کی قیاز طر

 را فراهم می کند. مبلمان ماتیو تنظ یخروج ریمقادتا  یکار یپرونده ها میاز تنظ مواردمه ه حیتوض

 کروکنترلرهایم -2

 هیشب یکنند و خدمات یم تیمتحده فعال الاتیدر سراسر ا التیا 19در  کروکنترلرهایدر حال حاضر مها ، گزارش براساس

 نیدهند. ا یکوچکتر ارائه م کیجپ کیرا در  (یو جراح ،یولوژیراد شگاه،ی، داروخانه، آزما بزرگتر یها مارستانیبه ب

خدمات  ارائه دهندگان  یرشد بازار برا یاستراتژ کیدهد و  یارائه م نیساکن یبرا یشتریب یتو راح یمدل دسترس

صورت شبانه و به  مساحت بوده فوت مربع 50000تا  15000 بایتقر کوچک شامل یها مارستانیب نیاست. ادرمانی 

در  ریاخ راتیی. تغفعالیت دارندکوتاه مدت  بستریو  تحت نظر یتخت بستر 15تا  5 نیب ینگهدارقابلیت  روزی با

ارائه  طیعنوان واجد شرا به کروکنترلرهایاجازه دادن به م با ،یلاتیتسه یبرنامه ها راستایدر مدیریت این بیمارستانها 

 خواهد کرد.  لیمحبوب تبد نهیگز کیرا به  کروکنترلریم یها مارستانیب ،ی پرداخت ستمیستغییرات در  دارو ودر  فیتخف

 .کرده است یطراح ویو اوها انایزیکلرادو، تگزاس، لوئ زونا،یکوچک را در آر مارستانیب E4H   ،28 یمعمارگروه 

 (  Telehealthپزشکی از راه دور ) یفضاپیش بینی  -3

 رو به رشدروش  کی پزشکی از راه دور اکز درمانی بستری هستند،مرکه در  یکسانچه در خانه و چه  مارانیب یبرا

حجم  ندهیدهد که در دو سال آ یرا ارائه م ییپروژه ها Sg2 یاست. شرکت مراقبت بهداشت یاز ارائه خدمات بهداشت

 نظارت طراحی. ابدی یم شیرصد افزاد 13در خانه  یخدمات بهداشتو درصد  7 ی در آن بهمجاز یبهداشت یمراقبت ها

 نیبا پزشکان و متخصص مداومسازد تا به صورت  یرا قادر م مارانیب ،یقو یارتباط یعامل ها ستمیبا س ماریب بر شرفتهیپ



و  یروانپزشک ،یولوژیمانند راد ژهیخدمات و یبراپزشکی از راه دور  ،خاص مشورت کنند. به طور  درمانی خود میت

 معاینه در مطب پزشک یا کلینیک زحمت تحملبدون مربوطه به دست آوردن نظر متخصص  یبرا یعنوان راه بهپوست 

ی استفاده از پزشکی از در مورد چگونگ دیبا یو درمان یمراکز بهداشتامروزه . ردیگ یمورد استفاده قرار م مارستانیب

 یم ریتأث یمختلف یها روشبه  و فضاها امکانات یطراح یبر رو. این مساله  برنامه کلان خود فکر کنند راه دور در

 زاتیتجه یبرا رساختیمشاوره از راه دور و ارائه ز یدرمان برامعاینه و  یاتاق ها یکربندیگذارد، از جمله نحوه پ

ند، شو یمحرمانه استفاده م یتلفن یمشاوره ها یکه برا ییاتاق ها ییبایو ز یخصوص میحفظ حر ،یی. روشنایکیتکنولوژ

تغییراتی  نیهمچن Telehealth ی. فناوردنرید توسط معماران و طراحان مورد توجه قرار گیهستند که با یمهم نکاتهمه 

 . ایجاد میکند رشیپذفضای مشترک و  یها، فضاها یلابدر

 یصنعت مهماندار و ها مارستانیب -4

ی دوستدار ها طیبه مح آن تبدیلو بزرگ و  یسنت یها مارستانیاز ب درمانیروند حذف خدمات  بیمارستان سازی صنعت

 زانیمانند کاهش مافزایش کارایی و بهبود نتایج بالینی در بیمارستان روند  نیاز موارد، ا ی. در بعضرا طی می کند کاربر

فضای  کی طراحی کرده که در آن ورکیویندر  مارستانیب کی E4H شرکت  یبه تازگ. نشان داده است را مجدد  رشیپذ

د. می شو لیتبد یمنیا نقص یها یماریمبتلا به ب مارانیب یموقت براطور به  ان،و خوابگاه پرستار یونیت 27 معاینه با

در مرحله اول درمان  دارد. یلانطو به بستری ویژه ای ازین (BMT) استخوان و مغز استخوان وندیمانند پ ییروش ها

بمانند.  مارستانیدر ب یبستر صورت به  دیبا گیرند یقرار م BMT یتحت عمل جراح که یو بعد از عمل( کسان ی)جراح

هستند، اما معمولا  درمان نظارت بر عوارض ازمندیند و نبین یم بیآسدر معرض آلودگی  مارانیدر مرحله دوم، ب

 ورکیوین مارستانیب رانیمرحله دوم، مد نیا یندارند. برا اریرا در اخت مارستانیب ییسرپا تکامل از خدما یمجموعه ا

 کیبه  هیشب شتریبرا فراهم کردند که  یو امکاناتطراحی  "یانیمجمعیت "این  فضایی برای هم فکری کرده وبا معماران 

 یبرا ژهیهوا و آب و هیتصف یهاسیستم ،یخصوص یاتاق ها ؛تر کیش یداخل یطراح .مارستانیب طراحی شده تا هتل

حرفه  ویژهکنسول  سیسرو کی ،یبستر ماریببرای پرستار  کی یبه جا و آخر اینکه یمنیا نقص مارانیمحافظت از ب

 .به عهده داردرا مارانیروزانه ب یازهاین تامین میز خدمت، ای، و یک 

 سمت مراکز خریدحرکت به  -5

به  یسهولت دسترسمشخص دارای  یدر مکان هابا مکانیابی آنها   یخدماتاکز درمانی و مردر رویکرد بهبود سیستم 

و  ژهیو یمراکز مراقبت ها ،ییسرپا یربرداریتصو مراکز کروکنترلر،یم یها مارستانیب یحتمی تواند  ،مراکزخرید



بلکه  سالمتر، مارانیبرای ب نه تنها کردیرو نی. اکندجذاب تر  زین ی راپزشک یو ساختمان ها رفعالیغ یمراکز جراح

 -این مراکز تیموقع در مواردی که. نیزمفید استسهم بازار شیعلاقه مند به افزاخدمات درمانی ارائه دهندگان  یبرا

شده باشد این مراکز موقعیت ر نظر گرفته و .....د نگی، پارکعمومی  به حمل و نقل ها یدسترس تیفیک ،یشناس تیجمع

 Macy سابق یخرده فروش یفضا کرده است تا کمک  E4Hمناسبتری خواهند داشت. در کینگستون نیویورک، شرکت 

مراقبت  ،یبه خدمات فور یامکان دسترس انیامر به مشتر نیکند. ا لیتبد ییسرپا یخدمات پزشک دیجد زمرک کیرا به 

 یدسترسبا مکان  کیرا در  یو خدمات انکولوژ یصیتشخ یربرداریتصو ه،یاول یمراقبت ها ،یمصنوع یجراح یها

 .کند فراهم  مناسب و جذاب

 حاد  یمراقبت هارشد مراکز  -6

 هایمارستانیبه بمحور  یبستر هایمارستانیدر حال انتقال از ب یخدمات بهداشتشاهد بودیم که  ، ما همچنان2018سال  در

 65به  ییکایآمر 10،000  ندهیسال آ 20 تا. روبرو هستندماریبرستانها نیز با رشد روزافزون مایاما ب ،یی استسرپا

به  ،مانده یباق بستری محور یها مارستانیبلذا . استرشد هم در حال  یبستر یکل مراقبت ها یاتقاض سالگی میرسند و

بیشتری طول عمر این مراکز لازم است کهخواهند بود و  مراقبتهای ویژه نیازمند بیماراندر معرض  یا ندهیطور فزا

 یاتاق ها از جمله  ،یبستر انماریب نیخدمت به ا یبرا یزشکاز فضا و حرکت پرسنل پ یحداکثر بهره ور داشته باشند.

ال گذشته، است. در دو س یاتیح یبهداشت درمانی ساتیتأس یطراح یبرا ،مشترک کمتر یو اتاق هابیشتر یخصوص

E4H  دانشگاه  یو مرکز پزشک نیم یپلانو، مرکز پزشک لوریقلب ب هایمارستانیرا در بجدیدی  یخصوص هایاتاق

 .کرده است یورمونت طراح

 

 کز درمان سرطانفصل چهارم : بررسی نمونه های طراحی مرا

دستگاههای  شد نگذشته است. طراحی میها  مارستانیب نیرزمیسرطان در ززمان زیادی از وقتی که مراکز درمان 

که  یی. از آنجادارندبالاتر قرار ن یدر طبقه هاامکان قرارگیری ، بتن نیزشامل چهار تا شش فوت  ،یشتاب دهنده خط

 بدونو  کیتار یدر اتاق ها بخشفضای درمانی کل لذا بود، کامل و مناسبی راهبرد  ،با همدرمانی  خدماتکردن گروه 

 شت.دشوار است، قرار دا نیز آنهادسترسی کردن  دایب پپنجره، که اغل

 نیتأماهمیت  ماران،یب تیرضامیزان مشاهدات تجمیعی  بررسیبر شواهد و  یمبتن یبه طراحرویکردها  شیافزا پس از

" درمانگرمحیط " با عنوان روش نیا شد.شناخته  تیبه رسم رانمایب خدمات مناسب بستری برای و یامکانات بهداشت



 یو معنو یحساسا ،یکه به سلامت جسممی باشد تا فضاهایی  مراکز این یطراح روشهای  نیمهم تریکی از امروزه 

 یابد.دهند، توسعه  یپاسخ م ماریب

 

 نچستریو یدرمان مرکز -1

استرس،  کاهشمی پردازیم:دهند،  یرا شکل میک بیمارآل  دهیکه تجربه ا یاصل یژگیسه وبه اغلب  در طراحی 

 طبیعت گرایی.و  یکپارچگی

  کاهش استرس -1-1

بخش  دیتوان یمنو دارید  بحث در مورد طرح درمان خود را یبرا یانکولوژ ملاقاتتان با پزشک وقت نیاول دیتصور کن

 یا این به استرس شما اضافه نخواهد کرد؟! آدیکن دایرا پ یانکولوژ

تلاش  ما شروع به ،ییساختار مستقل و قابل شناسا کی جادیو ابیمارستانها  نیرزمیمرکز سرطان از ز خارج کردن با

اغلب  باشد کردیم وکننده  دیو بازد ماریروشن که باعث کاهش استرس بواضح و  یدسترس برای طراحی مسیرهای

را به  ارانمیب دتواننشوند و بها  یدر ورودی خدمات یمراکز دارا نیا ها کمک گرفتیم تا نگیپارکاز فضای اوقات 

 .ندینماهدایت  مربوطهمناطق درمان 



 یراه ها ی، قیموس پخش با ارائه فضایی دارایو  طراحی شده است هتل یلابیی دعوت کننده و جذاب که مانند فضا

فراهم کردن ، با در عصر اطلاعات امروزبرای هدایت بیماران به بخش مربوطه نمایش می دهد. همچنین را  یمشخص

 یکمک م شانیها و درمان ها یماریدر مورد ب مارانیکه به بی و منابع یعال یآموزش یها نهیزمفضاهایی برای ارائه 

 .دهند یپاسخ م ماریبه انتظارات ب در فضای ورودی کنند،

 

 نچستریقبت از سرطان ومرا مرکز

  گییکپارچ -1-2

 یشگاهیدهند که ممکن است شامل خدمات آزما یرا در همان ساختمان ارائه م ندرما مرتبط با فعالیتهای یاریمراکز بس

ی مشاوره و و اتاق ها یانکولوژ معاینات در درمان باشد، به علاوه دفاتر ازیمورد ن یصیتشخ برداریریو تصو

 نیز در همان فضا طراحی می شود. ی مربوطهمشاوران مالن و مارایب آموزش

 یم هیتوص شهیمن هم ،همچنینکنند. یم کپارچهیخدمات را  نیوجود دارد که ا یمتعدد یاتیعمل یاست، طرح ها یهیبد

ابتدای پروژه بلکه از همان ، موکول شوندپروژه  به انتهای پذیرش نباید اطلاعات و یفناورفضاهای مربوط به کنم که 

 .ها مد نظر قرار گیرندفضا یو طراح یزیبرنامه ر در



 

 میلفورد  یمنطقه ا یمرکز سرطان زنان در مرکز پزشک

 

  ییطبیعت گرا 3-1

بیشترین چیزی که در مورد شفابخشی طبیعت گفته شده است، کند و  یفراهم م طراح برای را فرصت نیترههدف ب نیا 

می  رهیو غ آلودگی صوتیکاهش  ،یعینور طب ایجاد منظر به فضای باز، یبرا یی پنجره ها ،یعیتفاده از مواد طباس

تواند  یدرمان م. منحصر به فرد است اتیر تجربیبا سا سهیدر مقا مارستانیب کیمبتلا به سرطان در  ماری. تجربه بباشد

با دیگران تعامل داشته  مایل هستند مارانیهستند که ب ییروزها ابد؛یبار در هفته ادامه  نیچند ،یمتوال یعت هاسا یبرا

در محیطهایی  باید و شیمی درمانی تزریق بخشهایطراحي در خواهند تنها بمانند. بنابراین،  یکه م هاییوقت باشند و

اجتماعي و  برای تعاملاتفضاي مورد نظر نیاز  صورت حریمهای خصوصی را حفظ کرده و درهم  اختیار باشد که

 .فراهم مي کنندآن را  بانیپشتی



در برخی مواقع به دلیل بیماری یا محدودیتهای فعالیتهای خود احساس عدم کنترل  مبتلا به سرطان ممکن است مارانیب

 خود یشخصدرمان  طیکنترل مح بتواند  ماری، بنیاز بودهرگاه  باید این امکان وجود داشته باشد که نی، بنابراداشته باشند

 . دمای هوا و ... را داشته باشد ،یهاسرگرم ،ییها، روشنا دگاهید ،یخصوص میحرمانند سطح 

 مرکز درمان سرطان والی اردن برنده جایزه طراحی فضای مولد -2

 

 

 



"طراحی فضاهای مولد " به خاطر طراحی پروژه  یالملل نیب زهیبرنده جا به عنوان 2018مرکز سرطان اردن در سال 

 شناخته شده است.  ”CARITAS“کاریتاس،

محیطی و فرهنگ سازمانی به   ستیآگاهانه و مستمر ز این جایزه با شعار" فضایی برای شکوفایی" و به دلیل توسعه

را  راسر جهان، هر پروژهو معماران از س یمتشکل از متخصصان بهداشت داوری ئتیه کاین پروژه تعلق یافته است.ی

 دیخانواده ، بازد مار،یپروژه در پنج گروه کاربر ب مانهیمولد"( و ارتباط صم ی"فضا ایبهبود مستمر )مستنداتی از با 

 .کند یم یابیارز ،کننده، کارکنان و جامعه

در فضایی به آن ع در درمان انوا یو پرتودرمان یجراح ،یمتخصصان پزشکوالی با به کار گیری انواع  مرکز سرطان

 بیمار دو گروهتفکیک  یبرا یاصل مارستانیببا دو ورودی مجزا و اتصال محوری با  فوت مربع 25،000 وسعت

فضای درمانی  یطراح یی با شاخصه مهمان پذیری،فضا کیفیت . به منظور ارتقاءطراحی شده است یو بستر ییسرپا

دهنده  دیام شفابخش و ستیز طیمح جادیبه ا -باد، آب، چوب و آتش  ن،یزم - یعیعناصر شفا دهنده طب بیبا ترک یسنت

 پرداخته است.

 سیاناپولیندیشمال ا یبهداشت منطقه ییسرپادرمان  مرکز جامع -دالاس –تگزاس  -3

 







 

روشهای  از یبیبا ترک نسرطاو درمان  صیتشخ ،متر مربع 104،000 با مساحتکه اخیرا افتتاح شده است این مرکز 

با  یبخش پرتودرمان کیشود. مرکز شامل  یمانجام  یپرتودرمان ایو /  یدرمانی میش ،یدرمان یمیش ،یجراح محتلف

در  قیخدمات تزر لیدهد. همانطور که پتانس یارائه م  IMRT VH هدفمند یپرتوهابا کامل است که درمان خدمات 

 قیتزر یهافضاو  ی انبار ذره ذره حذف میگردندبه عنوان بخش ها کینیو کل قیتزر ی، فضاهایابد  یکاهش مدرمان 

 این کنند. ایجادمرکز  یبرای بیشتری رینعطاف پذادر دراز مدت  شوند که یم لیتبد معاینه یبه اتاق ها یخصوص

 یشهردار مارستانیبپل هوایی به  کی قیاز طری اضافخدمات  به یبستر مارانیمناسب ب یدسترس یبرا نیمرکز همچن

 .نورث متصل شده است

 نیماساژ و تمر ،یچ یتا ،یدرمان یقیهنر و موس ،یوتراپیزیف نظیر ،پشتیبانی یگروه ها یبرا ییفضاها به دیجد مرکز

در محل با  کیبوت کی همچنین.مجهز شده است شانیو خانواده ها مارانیاسترس و اضطراب ب کاهش کمک به یبرا

در را  یخرده فروش یازهایو نشده فراهم  های بانوانکلاه و پروتز س،ی، کلاه گ محلخدمات پشتیبانی اندازه گیری در

 .کند یبرآورده ممحل بیمارستان 

 AIA معماری جایزه برندهو   HGAشرکت طراحی  (ThedaCare تداکر)سرطان ای  منطقه مرکز -4

Wisconsin 2017 Design Awards 

 



 

( برنده جایزه میژه طراحی ThedaCareتداکر)  ای منطقه سرطان طراحی مرکز برای HGA مهندسان و معماران -. 

AIA Wisconsin 2017 Design Awards شده اند. 

 از استفاده ،و معماری داخلی سازی محوطه ترکیب با سازی طرح، یکپارچه های حل راهارائه  برایطراحی این 

 تقدیر شده است. پیشرفته بالینی فضاهای و پایدار مواد معماری، اشکال

 سرطان مرکز ویسکانسین، اپلتون، از خارج در اکتبر 53 محوطه یک در موجود اورژانسی مراقبتهای مجتمع ومرکز

 طب فیزیوتراپی، تغذیه، رفتاری، سلامت همچنین و تزریق، و درمان تشخیصی، جامع خدمات مربع، فوت 84000

 . شود می شامل را یوگا سوزنی،

 نور ، بزرگ های پنجره ، گرم های نگراستفاده از  و چوبی های پانل ،کاری فضای خارجی کاشی ،درمانی موسیقی 

 بیماران برای بخش آرام و مناسب محیط یکو  روشن،  راحت انتظار فضاهای طبیعت، به دسترسیو  فراوان طبیعی

 .کند می ایجاد

  درمانی تدا کر ) به نقل از سایت مجموعه(مرکز خط مشی  -4-1

 یتماس تلفنیا و ستان بیمار در خانه، یا اقامتدر در هر موقعیت درماني، ملاقات  است و یاصل تیاولو بیمار ،تداکر در

 ارائه خدمت می کند. با تیم درمانی

اولویت با  رد،یگمی ملاقات تماس  رقرا کی یبرابیمارکه  یهنگام این است کهی شودم تداکر تفاوت باعثکه  یزیچ

تا  صرف کنندبیمار را با یشتریزمان ب که  دیده اندآموزش ی بهداشت ی. کارکنان مراقبت هابیمار خواهد بودبرنامه 



متناسب با شان و جایگاه بالای  مراقبت، تیفیک نیرا با بالاتربیمار تا  کننددقت کار  با و داشته باشند یشتریب ییکارآ

 د. اننبرسممکن  یها نهیهزحداقل  ، با صرفوی

 جامعهمرکز مورد تحسین  -4-2

مجبور بیماراست.به این ترتیب در این مرکز فراهم  ،یپزشک یها یفن آور نیاز جمله آخر ،یدر سطح جهان درمان

  نیبهتر د،یهست ماریبشما که  یهنگام .به زحمت بیفتدبالاتر  تیفیبا ک یبهداشت یمراقبت ها افتیدر یبرا ت که سین

و  یکلاس جهان درمان در در تداکر . دطی کنیآن  افتیدر یرا برا لیصدها مامایل نیستید  . امادیخواه یرا م درمان

در  یمراقبت بهداشت ستمیس نیسوم به هر مرکزی قابل دریافت است. به همین دلیل در یپزشک یها یتکنولوژ نیآخر

 ارتقا پیدا کرده است. نیسکانسیو یکارفرما در شمال شرق نیو بزرگتر نیسکانسیو

 یب یرا از خدمات بهداشتاش  و خانواده بیمار ند تاکن یبا هم کار متداکر ها و خدمات  کینیها، کل مارستانیخانواده ب

 .بهره مند کند رینظ

هر  یبرا یکه تمرکز محل میدان یشوند. اما م یبهره مند م،  یو منطقه ا یشناخته شده مل یها سیاز سروتداکر  مارانیب

 مهم است.  زین  یها کینیها و کل مارستانیاز ب کی

 یم شهیهم بایتقربیمار ، تداکردر خانواده  یمرکز مراقبت و خدمات بهداشت ک،ینیکلی س بایو تقر مارستانیهفت ب با

در این مراکز موجود وجود دارد که  یبهداشت یبه مراقبت ها ازی. اگر ندکن دایپ داردرا که لازم  ییمراقبت ها دتوان

 در این مرکز اصل بر این است که  .نیاز مرتفع شود تا آن میکندکار سایر مراکز درمانی همکار خود   با تداکر ،نباشد

 .داشته باشد دکن یم یدر آن زندگبیمار  که ییبه جا یبستگ دینبا  یبهداشت یمراقبت ها تیفیک



 

 ها نهیو هز تیفیک -4-3

داشته باشد، وقت هزینه بیشتری از شما انتظار  نکهیا یمراقبت شما به جا میاست که ت یمعن نیبر راندمان، به ا تمرکز

عنای می به صرفه تر به بهداشت یها و ارائه مراقبت ها نهی، کاهش هزتداکر در.دکنمی صرف  ر درمان شمابیشتری ب

به جای  باعث شده است که  ستمیس . این مرکز با بررسی و حذف مراحل غیر ضروری و بهبودستین تیفیککاهش 

 بیمار  را صرف یشتری، زمان بهای اداری وکاغذی طی کنندندیدر فرآ خود راوقت  شتریب پزشکان و پرستاران  اینکه

 .دکنن

 : بخشد یرا بهبود مدرمان بیمار  تیفیک ،ییکارا شیبا افزا که تداکرچند راه وجود دارد نجایا در

 درمان در تسهیل نهیسه گز -4-4

 (eVisits معاینات مجازی) -4-4-1             

عفونت دستگاه •  نوسیس عفونتدر موارد هستند. بیمار متناسب با وقتو عیآسان، سر (eVisitsمعاینات مجازی)  

راه  حالدر ایدر خانه، در محل کار و  یراحت هان تداکربپزشک ی از کیبا  قارچی و ...میتوانید هایعفونت •  یادرار

 .دیریتماس بگن رفت



 ( ThedaCare FastCare درمان سریع تداکر) -4-4-2            

ارائه  کی میتوانید با،... و  نوسیعفونت س• علائم سرد و گلو •  گلودرد محدود با علائم یفور یپزشک طیشرا یراب

 د .ویزیت داشته باشیقرار ملاقات  کیبدون  خصوصی وبه صورت  خدمت درمان سریع تداکر دهنده

 ( Walk-in Careپذیرش عمومی بدون وقت قبلی)  -4-4-3           

 یپزشک طیاز شرا یگسترده ا فیط یمناسب برا بخشچهار  در ( Walk-in Careپذیرش عمومی بدون وقت قبلی)

• متورم  اختلالات.فراهم است شگاهیاولتراسوند و آزما کس،یمانند اشعه ا یصیتشخ یها شیآزما نیو همچنخاص 

تهوع، استفراغ، اسهال • کوچک  یزخم ها و زخم ها•  یورزش یها بیآس• کار  یها بیآس • ها و انحرافات یشکستگ

 فیخف یآلرژ ایآسم • تب • 

 گفت و گوی دوستانه -4-5

در این مرکز انجام می شود. گفت و  یسلامت فردبرای بهبود  یو اجتماع یهر دو سطح فرد درگفت و گوی دوستانه 

در مورد مسائل ،  خاص یبهداشت ینگران کیدر مورد  و یا در سراسر جهان یمسائل بهداشت خصوصگو می تواند در 

 رار داده است.ست،یچ بیمار یکه نگران ستیمهم ن .باشد شخص شماا یمربوط به سلامت کل جامعه 

 تاثیر محیط و اجتماع -4-6

از جمله اشتغال، آموزش،  باشد. افتد یاتفاق مدر جامعه اطراف شما آنچه  ریتواند تحت تاث یم هر شخص یفرد سلامت

 ست...یز طیاقتصاد و مح

 یبخش ها یاز تمام ای نفره 25 میآن، تحل کمک به  مسائل و نیبه دست آوردن اطلاعات در مورد ا یبراتداکر 

جامعه، در  فرادهمراه با ا میت این یاعضا داده است. لیرا تشک (CHAT) سلامت جامعه اتیعمل میت با عنوان جامعه

 .کنند یم ی، همکارموثرنداجتماعی که در سلامت  ییکه به حل چالش ها ییپروژه ها

 در پایان تور مجازی از مرکز درمانی تداکر در وبگاه زیر به حضور تقدیم می گردد.

https://www.thedacare.org/virtual-tour/new-cancer-center/index.html 
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 نتیجه گیریفصل پنجم: 

 کارکردی ملاحظات -1

 آزمایشگاهی مراکز و سرطانپزشکی  درمان مراکز سرطان، جامع مراکز ده است:تعریف ش سرطانی زمرک نوعسه 

 سرطان مرکز 45 ، مرکز سرطان 69 متحده، ایالات در ،NCI متحده()مرکز تحقیقات ملی ایالات اعلام   طبق. سرطان

 . دارد ودوجNCI مورد تایید   سرطان آزمایشگاهی مرکز 7 و سرطانپزشکی  مرکز 17 جامع،

 این، بر علاوه. رادیولوژی و پزشکی جراحی، خدمات: است اصلی درمان حوزه سه شاملجنرال  سرطان مرکز یک

 شده ارائه خدمات. کنند فراهم می بایست نیز را جایگزین های درمان یا تغذیه مانند پشتیبانی خدمات اغلب سرطان مراکز

 .ن می باشدی  درمااجرای عملیات طراحی و ریزی برنامهشامل این مراکز  در

ی طراحبرنامه ریزی  موجود در و حذف تومورها متمرکز است. چالش ییسرطان بر شناسادرمان مبتنی بر جراحی در  -1-1

 یاریبس در آنجا کهو از  درمانی دارای فضاهای مناسب جهت جراحی نمی باشند.مراکز موارد  اکثراین است که در 

 جراحی مشارکت مارستانیب کی اب دیبا مراکز این ،ضروری است و حذف تومور ییشناسا نیاز به ، موارد درمان از

 ایجاد با مرکز سرطان ارتباط نداشته باشد، یکیزیبه طور ف مرکز جراحی سرطان پلتفرم در صورتی کهباشند.  هداشت

جهت پیگیری درمان بیمار  تیم درمانی یهماهنگ یروش ها ریسا ای از راه دور یپزشک ،رایانه ای ات مجازیرتباطا

 توسط جراح و پزشک وی ضروری است.

 یهافضا نیو همچن ،و شیمی درمانی قیخدمات تزر یبرا یو درمان ینیبال یهاشامل فضا یانکولوژ شکیمرکز پز -1-2

فضای  به نحوی که می گیردقرار  کارکردی معماریملاحظات  ریتحت تأث شگاهیو داروخانه است. محل آزما یشگاهیآزما

 د.بخشها در نظر گرفته شوا کلیه ارتباط ب مایشگاهی در اپتیمم مکان موجود جهتخدمات آز

 با فاصله نسبتا برابردر دسترسی  به نحوی کهشود،  مکانیابی می یمکان مرکز کیدر  شگاهیآزما در روشهای معمول، 

 یبه ورود کینزد اریبسآزمایشگاه  می باشد و اساس کار مبتنی بر حرکت بیمار ، روش نی. در ابا همه بخشها قرار گیرد

مراجعه  شگاهیند به آزمااتو یم ماریب نیبنابرا . جانمایی می شود ارتباط عمودی بیمارستانسانسورآ یکیدر نزد ایو اصلی 

خود ادامه درمان  مربوط به بخش ایو های مربوطه درمانگاه تاقهای معاینات کلینیکال و ه اب میو سپس به طور مستقکرده 

  .ارتباط یابد

یی ویراد یبخش انکولوژ ای قیبخش تزر ک،ینیکلارتباط با یک بخش مانند آزمایشگاه ها در  طراحی، گرید در روش

 پیش بینی شود. ماریب و حرکتگردش  یرهایتواند دور از مس یم شگاهیطرح، آزما نی. در اشودمی طراحی 



خدمات به علت محافظت  نیبا تراکم بالا هستند. ا پرتو درمانی یو اتاق ها یخط یشامل شتاب دهنده ها یولوژیخدمات راد -1-3

وضوع م نیدر طبقه همکف مرکز سرطان واقع شده است. ا شهیهم بایتقر پرتو درمانی ، یاتاق ها یبرازایمورد ن نیسنگ

 ای یهفتگ یدرمان ها یبرا دیبا غلبکنند ا یم افتیدر تراپیویکه راد یافراد زیرا است؛ نیز بسیار مناسب مارانیب یبرا

 .اهمیت دارد اریاتاق ها بس نیآسان به ا یدسترس نیماهانه به مرکز سرطان مراجعه کنند، بنابرا

کند. به عنوان  را با هم مرتبط گریمرکز سرطان باشد، و همه خدمات د کی اصلی محورتواند  یم یبانیپشت خدماتفضای  -1-4

 امروزه به عنوان مراکز سرطان به طور معمول در، که تغذیهآموزش  یگروه یکلاسها ایچند منظوره  یمثال، فضاها

 .برنامه جامع درمانی منظور می شونداز  یبخش

اتاق  ای یخال یشامل فضا دیکز سرطان باامرراحی است. ط یاتیحامری سرطان  یبراتیمی  به صورت  درمانانجام  -1-5

 یهمکار گریکدیبا بتوانند باشد که پزشکان، پرستاران و متخصصان بهداشت همجوار  کینیکل یفضاها یکیدر نزد ییها

است لازم  ،برای تسهیل دراین امر .مشورت کنند درمان یدر مورد برنامه ها شانیو خانواده ها مارانیبا ب ایکنند و 

 .ردیقرار گ ماریب بخش بستریدر  درمانی یها میت یبراو تصمیم گیری جمعی  همفکری برای ییفضا

مبتلا به سرطان معمولا مبتلا به  مارانیمرکز سرطان است. ب یدر طراح یدیاز عوامل کل گرید یکی طول مسیر حرکت -1-6

 walk and“ هیدندارند. به حداقل رساندن پد ادیز یفاصله هاطی  یلازم برا یانرژ ایهستند  یمنیا ستمیسدر  ضعف

wait” یصبر م ،به سمت مقصد حرکت می کنند مارانیبکه  بیترت نیبه ا  ت.اس یاتیمرکز سرطان ح یطراح ی، برا 

دوباره کمی منتظر میشوند و  ،افتند یبه راه م مقصدمجددا به سمت  ، استراحت می کنند،کنند یم افتیکنند، خدمات در

... . 

برخی از طراحان با مکان نمایی خدمات  بیمارستان است.دیگر در طراحی تفکیک بیماران تحت درمان در محیط  نکته -1-7

 مراجعین نیبتفکیک  دهند که یم حیترجبرخی نیز  مربوط به بانوان نظیر ماموگرافی و .. در مرکز سرطان موافق هستند.

با  یبصرکه در آن ممکن است تعامل کننده سالم در محیطی مراجعه  کیخواهند که  یرا حفظ کنند؛ آنها نم ماریو ب سالم

 حالت، نیشود. در ا یریافراد جلوگهر دو این  انیدر م یناراحتایجاد  تا از  حضور یابد وجود داشته باشد ماریافراد ب

 پیش بینیسرطان  شخیصمرکز ت ایخارج از منطقه درمان سرطان تجهیزاتی مانند مامو گرافی در فضایی  لازم است

 مارانیب یورود و خروج جداگانه براایجاد دسترسیهای تواند  یم تفکیکی در مدیریت این انیراه حل م کیشود. 

به تکرار  ازین ن،دوکارآمدتر بامر ضمن  نی. اباشد یخدمات درمان با بخش مشترک زاتیبا کارمندان و تجه یغربالگر

نظر  بر اساساغلب رسیدن به این اهداف  یگدر مورد چگون یریگ میدهد. تصم می را کاهش گرید زاتیتجه ایخدمات 

 .شود یپزشک انجام م کاربر درمانی یا 



بالا  یبه اندازه کاف دیبا کزیاچنین مر هایدرمان، ارتفاع اتاق یبرا ازیمورد ن یکیتکنولوژ یها رساختیز نماییجا یبرا -1-8

را  یتکنولوژ یها ستمیاز س یبانیپشت یخاص و چارچوب لازم برا یکیتکنولوژ یسقف بتواند اجزا یبالا یباشد تا فضا

 یکه م ریانعطاف پذ یطرحهااستفاده از کند،  یم شرفتیبه طور مداوم پ یتکنولوژ هک ییداشته باشد. از آنجا اریدر اخت

 .مهم هستند اریبسی طراحدر سازگار باشند، ینسل بعد زاتیتوانند با تجه

 ی هوشمندانهطراح -2

یجاد می اتیم درمانی و مارانیب یبرا ینامحسوس ارزشمند یایوجود دارد که مزاسرطان کز رام یطراحدر  روشهابرخی  -1-1

 مهم هستند. اریبس ابند،یدرمان سرطان فاصله  سخت یها تیدهد تا از واقع یامکان م بیمارانکه به  یی. فضاهاکند

 .رندیگ یدر نظر م نظیر احداث باغهای محیطی در مراکز درمان برای این روشها  یا ژهیو یها نهیاغلب هز طراحان

 ای ساهاید. کلنباش یجنبه معنوفضاهایی با  ممکن استی موجود در منطقه مذهبتفکرات بسته به  ها حتینوع فضا نیا

 یبرا یارزشمند یتوانند حوزه ها یم شآرامخلوت کردن  وبازیابی آرام  یفضاها ای شنیتیمداماکن مذهبی ،فضاهای 

 .باشند مجموعهو ان مهمان

از  ی. مراکز سرطان شامل برخی را اثبات کرده استبهداشت یدر فضاها یعیو نور طب عتیطبتحقیقات اثرات مثبت  -1-2

باز  یفضا ی بهدسترس وداشته باشند ای توانند پنجره  یکه نم ،(یولوژیراد یبه خصوص برا )هستند مناطق درمان

ها به  طیمح نیا برایرا منظر طبیعی نور روز و  مناسب، یطراحبتوان با وجود دارد که  ای خلاقانه یندارند. راه ها

 مارانی، بپرتویدرمان  تیبا توجه به ماه مجازی با تصاویر طبیعت. و آسمان و سقف ژهیو ینورپرداز .دآورارمغان 

 این اغلب در طول مارانی، بپرتودرمانی ییدقت و کارآ شیافزا یبرا مچنینه باشند. تنها ی پرتو درمانیدر غرفه ها دیبا

به کند.  یم جادیا مارانیب یاضطراب را برا زانیم نیکه بالاتر یمانند، تجربه امی  یباق کاملا بی حرکت درمان ندیفرآ

 .اضطراب را کاهش دهد نیتواند ا یم یدر طراح عتیروز و طب ریتصاوطبیعی مانند عناصر کار گیری 

با دید رو بزرگ  یپنجره ها ، استفاده از با توجه به طول درمان ساعت طول بکشد. نیتواند تا چند یم ی نیزدرمان قیتزر -1-3

ی درمان تزریق در محیط باز از طرح ها فضا یبرخدر مناطق مهم باشد.  نیدر ا ژهیتواند به و یمبه مناظر سبز طبیعی 

و فرصت  یدهد تا از تعامل اجتماع یاجازه م مارانیبه ب یدرمان قیتزر یبرا یدرمان گروه یضاف .ی شودطراحی م

 قیتزر یبرا یخصوص یفضاها طراحان مدام بر ارائه در مقابلافراد تحت درمان برخوردار شوند. گریارتباط با د جادیا

از  مارانیببه انتخاب  ارند. دادن امکانداصرار  cubicles ایا کابینهای تک نفره ی یفرد یاز جمله اتاق ها ،یدرمان

 .است یطراحدرمهم ویژگی بسیار  کی ،تا فضاهای خصوصی یدرمان یها طیمح



 قیتوان از طر یرا م امر نی. ادارد ینیبال طیمحتسهیل شرایط سخت اهمیت بسزاییالهام بخش و  تیفیبا ک یفضاهاایجاد  -1-4

 ایو  ز،لف یچوب به جایا روکش چوب و  استفاده از اندود نهایی مثال، یبرا حاصل کرد.نرم  بافتبا  تریالهایانتخاب م

 یفضا کی با ایجاد .دمیشو در نظر گرفته سازمانی -محیطهای اداری تریالم که به عنوان رایج یها لینیاجتناب از و

 .داشته باشند یاحساس خاص و خوب درمان نیزدشوار هایتواند به افراد کمک کند که در زمان یم رینظ یآرام و ب

 سرطانرگیرکه د یدهد. افرادمی  شیافزاکیفیت درمان را  سرطان زا  متریال عاری ازموادو از مواد  هوشمندانهاستفاده   -1-5

در این خصوص  و ساختمان محیط آنها ساتیتاسکه  نیو دانستن ا آموزش کافی دارند ، مواد سالم درمورداغلب هستند 

کنند.  یاحساس راحت باعث می شود که درمحیط ،است به سلامت اهمیت داده شدهدر طراحی و  شده یطراح هوشمندانه

که  یو سطوح شدنزیارائه مواد با دوام، مواد قابل تمهستند،  یمنیا ستمیسبیماران دچار ضعف از  یاریبس کهییاز آنجا

 .است یاز عوامل مهم طراح گرید یکیاز گسترش عفونت کمک کند،  یریتواند به جلوگ یم

 تجربیات اجرایی -3

،  یبهداشت یمراقبت ها خدمات ارائه دهندگان ابد،ی یم شیافزاجهان  طور که تعداد افراد مبتلا به سرطان در همان

 یمرکز سرطان فرصت یمنظور بوجود آورده اند. طراح نیا یبرا فراهم شده امکانات یرا برا یا ژهیوافزوده ارزش 

ممکن نتیجه  نیبهتر رسیدن بهبه منظور  تیم درمانی کهماران و یمنحصر به فرد ب یازهایبه ن ییپاسخگو یاست برا

 صورت می گیرد.ی ماریب نیافراد مبتلا به ا یبرا
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