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‌چکیده‌ یدیواژگان‌کل

ماننااد   یهاای حساسا   در کااربری  یطا یمح تیا فیهاای ک  شاخص یابیکنند که ارز مطالعات مختلف تأیید می

از  مارساتان یب کناد   مای  فاا یا مااران یو بهبود ب تیرا در حفظ سلامت، رضا ینقش مهم ،یهای درمان ساختمان

 اطراتخا م تیریماد  منظاور  به رعاملیمربوط به پدافند غ طیاز نظر شرا است که و حساس شهر یاتیحی اجزا

پاییری   بار ارتقااد دسترسای    یطا یتأثیر عوامال مح  یابیارز پژوهش یهدف اصل شود  ای به آن توجه ویژه دیبا

 تیا وهش حاضار باه لحااا ماه   پاژ  است  رعاملیپدافند غ کردیبحران با رو طیدر شرا یدرمان یکاربران فضاها

( 1سازی عبارات در سه مرحلاه )  طرح پژوهش در بخش توسعه ابزار و آماده  است یشیمایپ -یفیها توص داده یروش گردآور ثیو از ح یاکتشاف

و  SPSS26افازار   نارم پرسشانامه و   یها گردد  با استفاده از داده می فیتعر یشناخت نشانه لی( تحل3و ) یدلف شیمای( پ2اسناد؛ ) یمحتوا لیتحل

شد، در نهایات باا    یآمار لیاقدام به تحل رهایمتغ نیرابطه موجود ب یها جهت بررس نرمال بودن داده یجهت بررس دمنیبهره گرفتن از آزمون فر

هاای ماورد    با مؤلفه اه آنهای نحوی و ارتباط  به بررسی مؤلفه Depth Mapافزار  تحلیل پلانی دو بیمارستان رسول اکرم و لاله تهران توسط نرم

هاای   باا شااخص   پاییری  دسترسای  در اجتمااعی و کالبادی   ،عملکاردی هاای   شااخص  آمده دست بهطبق نتایج   مطالعه در پژوهش پرداخته شد

را تحات تاأثیر    هاا  بیمارساتان  در پییری فضا در شرایط بحران دسترسی جهیروش نحو فضا مرتبط هستند، و در نتپیوندی و عمق فضایی در  هم

  دهند رار میق

نحو‌فضا،‌پدافند‌غیرعامل،‌

عوامل‌محیطی،‌

پذیری،‌مدیریت‌‌دسترسی

‌بحران

‌
 مقدمه‌-1

توجه به دفاع غیرعامل شهرها در مدیریت مخاطرات و مقابله 

گیری شهرها همواره مورد  آغاز شکل با تهدیدهای خارجی از

و پدافناد   یمعماار  یاصاول و مباان   تیرعا  توجه بوده است

بلکاه   ،شاود  خادمات مای   تیفیتنها سبب ارتقا ک غیرعامل نه

و  یمنا یندمان مجموعه و بالا رفتن ارا شیباعث افزا تواند یم

و  یعااد  طیدر شارا  تیا مأمور وساته یو توان انجاام پ  تیامن

 یریکاارگ  خصوص باه  بحث پدافند غیرعامل به  گردد یبحران

 یعمااوم یهااا ملاحظااات پدافنااد غیرعاماال در ساااختمان 

 ( Hoseiniamiri, 1391)دارد  یطااااولان یا خچااااهیتار

 آلمان، سابق، یشورو کا،یمانند آمر ییدر کشورها که یطور به

که در  سیسوئ مانند یکشور یانگلستان و کانادا حت فرانسه،

خود را حفظ کرده بود با  یطرف یب یطول هر دو جنگ جهان

انااد  آورده یبااه پدافنااد غیرعاماال رو   یا ناادهیشااتاف فزا

(Hashemi, Shakibamanesh, 1390  بیمارساااتان  )

بهداشاتی درماانی   عنوان یکی از ارکان مهم ارائه خادمات   به
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اولااین سااطج ارجاااع خاادمات درمااانی در ماادیریت بحااران 

آن ضاررهای   یاابی نامناساب   شاود کاه مکاان    محسوف مای 

ناپییری دارد  با توجه به اهمیت این  اقتصادی و جانی جبران

بحران ضرورت توجه باه اصاول و ضاوابط     ها در زمان کاربری

ت مناسااب مبتناای باار رویکاارد پدافنااد غیرعاماال در ماادیری

 چنادان یابی و طراحای آنهاا اهمیتای دو     مخاطرات در مکان

هماه افاراد    ییپاییری در فضاا، باه تواناا     دسترسای   یابد می

 یدسترس یآنها برا یو شناخت ینظر از اختلالات جسم صرف

بادون   دیا فضاا اشااره دارد  هماه افاراد با     کیو سکونت در 

 یباه آن دسترسا   ایا فضا سکونت کنند و  کیدر  تیمحدود

در  یمنااایتاااأمین ا  (Hanson, 2004باشاااند ) داشاااته

کاه   باشاد  یما  ایمان  یاز اصاول طراحا   یکا ی هاا،  یدسترس

 ییاشخاص با هر سطج از توانا یآن، استقلال فرد ی واسطه به

هادف از پاژوهش     (Saadat et al., 1398شاود )  یم فراهم

پاییری   بر ارتقاد دسترسی یطیتأثیر عوامل مح یابیحاضر ارز

پدافناد   کارد یبحران با رو طیدر شرا یدرمان یکاربران فضاها

پاژوهش   یو فرعا  یاساس سؤال اصال  نیا است  بر رعاملیغ

 یپییری کاربران فضاها دسترسی -1 ؛شود گونه عنوان می این

کاارگیری   به -2؟ چگونه خواهد بودبحران  طیدر شرا یدرمان

ملاحظات پدافند غیرعامل در فضاهای درمانی تا چه میازان  

  پییری کاربران مؤثر خواهد بود؟ بر دسترسی

شااود:  گونااه بیااان ماای رو فرضاایه پااژوهش ایاان از ایاان

کارگیری ملاحظات پدافند غیرعامال در فضااهای درماانی     به

پییری کاربران در شرایط بحران خواهد  باعث بهبود دسترسی

  شد

 

‌پیشینه‌پژوهش‌-2
اناواع   دیا آماده، مشاخص گرد   عمل به یبه بررس با توجه

و ساخته شده است و  یمختلف طراح یها با روش مارستانیب

 مارستانیب یاجرا و یاصول پدافند غیرعامل در طراح تیرعا

نکات مغفول واقع  شتریو ب تیرعا یصورت پراکنده و مورد به

در چناد دهاه     (Naghdbishi et al., 1397) شاده اسات  

 یو معماار  رعاملیغ دفاع نیگیشته پژوهشگران ارتباطات ب

جملاه سارا      ازدادناد  قرار یرا مورد بررس یهردر مناطق ش

 ارتباااط ،ییهااادر پااژوهش (2112)و هاااگبر   (2112)

پیاری و همکااران    اناد  کرده لیرا تحل یبا شهرساز یمعمار

و   مراکااز درمااانی( در مااورد تهدیاادات مربااوط بااه  1331)

در برابر این تهدیادات باا دیادگاه      مراکز درمانیسازی  مقاوم

نتایج پاژوهش نشاان     اند پرداختهل به تحقیق پدافند غیرعام

بایستی بر اسااس    مراکز درمانیدهد تهدیدات محتمل بر  می

ی هزینه تهاجم، تواناایی دشامن، ساابقه تهدیاد،     ها شاخص

اماا در  ؛ دافعه هدف و جیابیت هدف، مورد ارزیابی قرار گیرد

این خصوص یکی از تهدیدات بسیار مهمی که امنیت ملای و  

 ی، اانای نیروی انسایعن اسی کشورااس یها رساختیزسلامت 

 

 
‌.مدل‌مفهمومی‌پژوهش،‌منبع:‌نگارندگان‌-‌1تصویر
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 مروری‌بر‌پیشینه‌پژوهش،‌منبع:‌نگارندگان.‌-1جدول‌

‌نتایج‌سال‌انتشار‌محقق

 ‌2113یاشیناکابا
 یمعرف عامل قدرت کیعنوان را به یو معمار رعاملیغ و دفاع یمعمار نیارتباطات ببررسی 

  کرده است

 ‌2111و‌توگه‌بکنیج
از  یریساختمان در جلوگ یرامونیپ طیتأثیر مح نیهمچن ساختمان و هندسه یبر رو یقاتیتحق

  انفجار به ساختمان را انجام دادند امواج دنیرس

سعیدی‌مهر‌و‌

‌همکاران
1333 

مان بحران آموزش ها در ز با توجه به نیاز و آگاهی کادر درمان در زمان بحران و مدیریت آن

  باشد یارکان در مقابله با بحران م نیتر ها از مهم کارکنان و کادر درمان در بیمارستان

 ‌133۱توسلی‌و‌همکاران

کم،  یریپی بیو فارابی از آس افیشریعتی، قائم، کام ،رضا امام ،های ارتش بیمارستان

متوسط و  یریپی بیی از آس، هفده شهریور و حجازنایس جعفر، ابنابن  های موسى بیمارستان

 زیاد مواجه هستند  یریپی بینژاد با آس های رضوی و هاشمی بیمارستان

 ‌1331سعادت‌و‌همکاران

فراگیر است که با تأمین نیازهای اساسی  ی از نیازهای اساسی یک محله منیپییری، ا دسترسی

و توجه به اصول و ، به کمک ایمنی و راحتی یشمول دسترسی پیاده، یعنی تحقق همه ی شبکه

و در این میان پیوستگی مسیر پیاده و عدم مواجهه با مانع  ردیگ یاستانداردهای مربوطه، شکل م

 باعث تحقق محیط مسکونی فراگیر ایمن شود  تواند یعاملی است که م نیتر مهم

 ‌1333خاکی‌و‌همکاران

شهرستان نور از دو  یا هیکه وجود بستر طبیعی مناسب روستاهای کوهپا دهند ینشان م ها افتهی

ایده دهکده شهری فرصت بسیار مناسبی جهت توسعه پایدار این  سهمنظر پدافند غیرعامل و 

از این  یطیمح ستیمناطق است که لازم است در وجوه چهارگانه کالبدی، اجتماعی اقتصادی و ز

 مناطق روستایی استفاده شود  یها فرصت و دیگر قوت

بیطرفان‌و‌

‌همکاران
1333 

 یاجتماع تیو امن یمنیا ،یدر قالب نظامات حرکت و دسترس یشنهادیپ یها راهکارها و طرح

 است  شده و پدافند غیرعامل ارائه یکالبد ی، کاربریعرصه همگان

 ‌1333علوی‌و‌همکاران

بودن  یا است  خوشه یا شهر بوکان از نوع خوشه یمراکز درمان ییحاکم بر پراکنش فضا یالگو

نامناسب، تمرکز  یدسترس لیاز قب یدر صورت وقوع هرگونه بحران، مشکلات یمراکز درمان

 کرد  خواهد دیدر مرکز شهر بوکان را تشد تیجمع

شهبازی‌و‌

‌همکاران
1۰11 

های شهر  دهد که بیمارستان معیارها نشان می یبند بررسی الگوهای پراکنش فضایی و پهنه

 آنها در زمان بحران زیاد است  یریپی سکیمیزان رارومیه پراکندگی مناسب و یکنواختی ندارند و 

‌

منابع آف، غیا، کشاورزی، دامی و نهادهای ملی را مورد تهدید 

یی و ایمیشا ی، ا هساته ی کشتار جمعای  ها سلاح، دهد میقرار 

یی در جهاات شاانهادهایپبیولوژیااک اساات کااه در نهایاات   

افناد  در برابر حملات با دیدگاه پد ها مراکز درمانیسازی  مقاوم

( در 1331)  ساجادیان و همکاااران  انااد نماوده غیرعامال ارائااه  

شاهر اهاواز    کالان  مراکز درماانی پژوهشی بر سنجش استقرار 

-یا توسعهغیرعامل با استفاده از تحقیق  پدافندمبتنی بر اصول 

 لیا وتحل هیا تجزتحلیلای باه   -ی توصیفیشناس روشکاربردی و 

ظری و ادبیاات تحقیاق،   و با مطالعه مبانی ن اند پرداخته ها داده

ی مد نظر طراحی گردیده و سپس با استفاده از ارهایمعاصول و 

ی کیفای، فرایناد کاار    ها لیتحلسیستم اطلاعات جغرافیایی و 

( در مقاله خود به 1331همکاران )تداوم یافته است  رضازاده و 

طراحی معماری فضای سبز مراکز درمانی باا رویکارد پدافناد    

ی طراحای  بناد  فرماول ، در این پژوهش با ندا پرداختهغیرعامل 

یی کاه الزاماات   فاکتورهاا محیط مراکز درماانی و وارد کاردن   

( 1331  سعادت و همکاران )دهد میقرار  تأثیرطراحی را تحت 

مسااکن و   ریاا فراگ یطراحاادر مقالااه خااود بااه بررساای    

  نتاایج ایان پاژوهش نشاان     اند پرداخته منیپییری ا دسترسی

 ی محله کی یاساس یازهایاز ن من،یی اپییر دسترسی دهد می

 یدسترسا  ی شابکه  یاساسا  یازهایاست که با تأمین ن ریفراگ

و  یو راحتا  یمنا یباه کماک ا   ،یشمول تحقق همه یعنی اده،یپ

 نیو در ا ردیگ یمربوطه، شکل م یاستانداردها توجه به اصول و
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 نیتار  و عدم مواجهه با مانع، مهام  ادهیپ ریمس یوستگیپ ان،یم

 ریا فراگ یمساکون  طیمحا  باعث تحقق تواند یاست که م یعامل

 دیا معمااران با ( معتقدناد  1331همکااران ) مک و  شود  منیا

 ییراهکارهاا  وفق داده و طیانسان در مح یازهایرا با ن یطراح

 رییا تغ حاال  نیصرفه باوده و درعا   ارائه دهند که قابل اجرا و به

 (2111)و توگه  بکنیج  دیایدر ظاهر آن به چشم ن یمحسوس

 طیتاأثیر محا   نیهمچنا  ساختمان و هندسه یبر رو یقاتیتحق

انفجاار باه    اماواج  دنیاز رسا  یریساختمان در جلوگ یرامونیپ

 نیارتباط ب (2111ی )انیولج نیساختمان را انجام دادند  همچن

بار   یا لارزه  مقاومت ها بر ساختار سازه یو تأثیر طراح یمعمار

را  یاهیا و نظر کرده یمطالعه و پژوهش را بررس نیاساس چند

 یاست  معماار  کرده ارائه زیخلرزه ینواح یدر ارتباط با معمار

 قابل یرمسکونیغ وی مسکون یهادر ساختمان رعاملیپدافند غ

 یطراحا  (211۱ی )مثال، رضاازاده و ساتار   یاست  برا نییتب

 رعامال یغ پدافند بر اساس یمراکز بهداشت یسبز معمار یفضا

 یفضاااهای پااژوهش بااه طراحاا  نیااکردنااد  در ا یرا بررساا

 واقاع  در یشاده اسات کاه چنادکارکرد     دیتأک یچندکارکرد

 نیا اسات  ا  داتیدر زمان وقوع تهد یشهر یاز معمار استفاده

و  داتیا شاوند کاه در برابار تهد    یطراحا  یبه نحو دیبا فضاها

و  رعامال یرابطاه پدافناد غ   یباشاند  باا بررسا    آماده هابحران

 یهاا سااختمان  یبرا یپدافند یمعمار گفت توانیم یمعمار

 ساه باه   دهایدر برابر تهد یآمادگ جهت حاضر در حال یشهر

شود   مربوط می ساتیو تأس یساختار استحکام ،یمقوله معمار

 نیارتباطاات با  باه بررسای    ،یدر پژوهشا  (2113) یاشیناکابا

عناوان   را به یپرداخته است و معمار رعاملیغ و دفاع یمعمار

 مختلاف  یهاا کارده اسات  پاژوهش    یمعرفا  عامل قدرت کی

در ماورد اناواع    رعامال یغ را در دفااع  ی، نقش معماار بسیاری

 اند  کرده یبررس یانسان ای یعیطب داتیتهد

 

‌ادبیات‌پژوهش‌-3
‌پدافند‌غیرعامل‌-3-1

ارائه شاده اسات  در مفهاوم     یمختلف فیاز کلمه پدافند تعار

 گفتاه  ییها تیو فعال ها یزیر ها، برنامه به مجموعه روش یکل

کاهش اثار   ایکردن  یدفع و خنث یبرا یکه هر نظام شود می

پدافناد غیرعامال باه     دهاد   دشمن انجام می یاقدامات آفند

مساتلزم   هاا  آنکاارگیری   کلیه اقادامات و تادابیری کاه باه    

استفاده از سلاح نبوده و موجب افزایش بازدارنادگی، تاداوم   

ی، ریپای  بیآسا ی ضروری، ارتقاد پایداری، کااهش  ها تیفعال

در برابار   افزایش هزینه دشامن و تساهیل مادیریت بحاران    

مثاال، ارائاه    عناوان  باه   شاود  مای گفتاه   گاردد  یما تهدیدات 

 نیا ا تیا موفق تواناد  یآگاه از مکاان ما   یپدافندی راهکارها

های  از مؤلفه یکی نهیگفت زم توان یدهد  م شیراهکار را افزا

 عالاوه  رعامال، یغپدافند  است  رعاملیغ پدافند در رگیاریتأث

بحاران را   یامادها یدر زمان بحران، پ یتوان دفاع شیبر افزا

دیاده را باا    منااطق آسایب   یدهد و امکان بازساز کاهش می

(  parizadi et al., 1398)کناد   فاراهم مای   نهیهز نیکمتر

 نیای تعی که برای پدافند مطرح شده است عبارتناد از؛  اصول

 یدر فضاا، پراکنادگ   تیو فعال تیاستقرار جمع نهیبه اسیمق

 یهاا  وهیشا ی سااز  و ارزان یساز عملکردها، کوچک عیدر توز

پدافنااد، ابتکااار عماال و تنااوع در اقاادامات، حفاظاات از      

از  یبرخا   دومنظاوره  یهاا  ساازه  دیا تول ،یاتیح یها ستمیس

را شاامل   رعامال یپدافناد غ  فیوظاا  ،یاماروز  پردازان هینظر

و  رانهیشاااگیاقااادامات پ ،یامدادرساااان ساااازی و آمااااده»

از  یو برخا  «مجدد یدهنده، هشدار و اخطار و بازساز کاهش

 یابیا  مکاان »شاامل   یکلا  نگاه کیاصول آن را در  نیتر مهم

 ب،یا ، استتار، اختفااد، پوشاش، فر  (منیا یها انتخاف عرصه)

اساتحکامات،   و ساازی  مقااوم  ،ییجا تفرقه و جابه ،یپراکندگ

 ( amirhajlo, saghaei, 1400) دانند یم« خطر اعلام

 

‌پذیری‌دسترسی‌-3-2
 کیا  یعناصار و فضااها   هیدهنده کل اه بدون مانع که اتصالر

 مکان باشد و با استانداردها مطابقت داشاته و  ایو  ساختمان

 تیاااافاااراد معلاااول باشاااد را قابل یبااارا اساااتفاده قابااال

 یدساترس باا معناا    قابل یطراح  ندیگویم پییری دسترسی

بادون ماانع شاکل     یحا طرا باه  نسبت یتر تر و جامع مثبت

 نیباه الزاماات و قاوان    مرباوط  شتریب کردیرو  این یگرفت ول

در خانااه  زاتیااتجه نیااا ازآنجاکااه اغلااب وساااختمان بااود 

شادن ظااهر    زشات  نصب شده بودند، سبب یصورت دائم به

همانناد   زین یژگیو نیعلاوه ا   بهشدند یخانه و جلب توجه م

از  نیمعلاول  کیا تفک بدون مانع سبب یطراح یاستانداردها

 قیا از سه طر یکنترل دسترس(  Mace,1991 ) شد یم هیبق

توساط   شاده  دهای  ساازمان  و یرسام  ،یعیطب ای یررسمیغ
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هاا   قفال و بسات   مثلی کیمکان یو راهکارها یتیپرسنل امن

هاار   (Hillier and Saville, 2005)شااود  حاصاال ماای 

 چندگاناه  خصوص و سطوح به ینقاط ورود یساختمان، دارا

 نیاا  اباشااد یماا یررساامیو چااه غ یچااه رساام ،یدسترساا

 از ییمراتاب فضاا   بار اسااس سلساله    سات یبا یم ها یدسترس

 ها مشخص از عرصه کیکاربران هر  یبرا یتا عموم یخصوص

صاورت   باه  زیا ن ادهیا محدود شود  ورود و خروج ساواره و پ  و

 یکیزیف یابزارها هیکنترل شود  تعب دیبا یررسمیغ ای یرسم

و  هاا  اباان یعلائم، مسدود کردن خ یبلوهاتا ،یکش نرده چون

کاه   یعنوان عوامل به یورود یها دروازه یبرا نگهبان گماردن

 یمجرماناه در فضااها   یدرآوردن رفتارها کنترل تحت یبرا

 مبحث نیدر ا ،کند کمک می نیبه ساکن یخصوص و یعموم

  (Saadat et al., 1398) ردیگ یمی جا
 

 
‌پذیری،‌منبع:‌نگارندگان.‌ترسیمتغیرهای‌مؤثر‌بر‌دس‌‌-2تصویر‌

 

‌مدیریت‌بحران‌-3-3
 انیا ارائه شده، از آن م یمتعدد فیبحران تعار تیریمد یبرا

در  کاا یآمر تیریاشاره کرد که انجمن ماد  یفیبه تعر توان یم

اسات   یندیبحران فرا تیریمد»ارائه داده است   2113 سال

آن  رسااندن اثارات   به حداقل ایاز بحران  یریشگیپی که برا

 دیا با ناد یفرا نیانجام ا ی  براردیگ یم صورت به هنگام وقوع

انجام گرفتاه   یزیر برنامه زین ها تیوضع نیمقابله با بدتر یبرا

کاارد  دایااو انجااام آن پ ادارهی باارا ییهااا و سااپس روش

(Hoseini, 1394  )ی حاوزه  کیا عناوان   بحران باه  تیریمد 

بارد،،  و کنتارل راه  تیریماد ی  در عرصاه  قیمطالعه و تحق

اسات کاه    ییها روش الگوها، سازوکارها و ها، هیسرشار از نظر

 ینا یب شیپا  هاا را  چگوناه بحاران   آموزد یبحران م رانیبه مد

 بارا، مقابلاه باا آن    ایا آورناد   به عمل ر،یشگیکنند، از آن پ

ماؤثر باا    یا گونه به وجود آورند و در صورت وقوع، به آمادگى

 یریکااهش خطرپای   ندیبحران فرآ تیریمد  کنند آن مقابله

سانحه به نحو کارا و اثاربخش باا اساتفاده از مناابع موجاود      

بخش بهداشت و درمان به سبب   جهت مقابله با بحران است

 یکه در درماان و باازتوان   ینقش با مرتبط یها تیفعال تیماه

 یهاا  سلامت جامعه دارد از بخاش  تیو کنترل وضع مارانیب

بلاه باا بحاران اسات     مقا ناه یزم نیا در ا یحساس و راهبرد

(Malekshahi et al., 1386به  ) ها و  بیمارستان گرید عبارت

تحت تأثیر حوادث  ماًیمستق یدرمان یکارکنان مراکز بهداشت

 فیتوجاه باه وظاا    اها با  بیمارستان  رندیگ یها قرار م و بحران

 ناادیمهاام فرآ یاز اجاازا یکاایبحااران  طیدر شاارا یا حرفااه

که رسالت  شوند یمحسوف م هرمترقبیبه حوادث غ یده پاسخ

ساالامت مصاادومان را باار عهااده دارنااد     و اتیااحفااظ ح

(Malekshahi et al., 1386)  

‌
‌پذیری‌در‌شرایط‌بحران‌دسترسی‌-3-0
 لیبخااش ساالامت، تسااه گاایاران اسااتیاز اهااداف س یکاای

اساات،  یو درمااان یافااراد بااه خاادمات بهداشاات  یدسترساا

خدمات باه نحاو    نیبتوانند از ا جامعه همه اقشار که ینحو به

جز  ی(  مراکز درمانEskandari,2011 ) رندیمطلوف بهره گ

باه   یدگیرسا  ییتواناا  دیبا بحران هستند که پس از یمراکز

داشاته باشاند  لایا باا توجاه باه نقاش         زیا را ن ازهایحجم ن

و  یانساان ی رویا ن اتیا و حفاظ ح  یبانیدر پشت هامارستانیب

کناد توجاه    مای  جااف یا مارستانیفراوان ساخت ب یهانهیهز

 دیوساز با به آن شود  طرح و ساخت یای در بخش طراح ویژه

 ییباشد که امکان انواع توسعه فراهم باشاد  جانماا   یا گونه به

 نیدر کاهش ا تواند یدر برابر حوادث م یمناسب مراکز درمان

(  Sedigi & Hoseini, 2015داشاته باشاد )   نقاش  اثارات 

 ،ییکاارا  شیعاث افازا  با یدرماان  لاتیتسه جیصح یابی مکان

به مراکز تقاضا و کاهش  یکینزد ،یدسترس سهولت سرعت و

 ( Mestre, et al , 2012) گااردد یماارتبط ماا یهااانااهیهز

ی صورت پییرد کاه کااربران در هنگاام    ا گونه بهطراحی باید 

ی مختلف بیمارستان ها بخشی امکان خروج از راحت بهبحران 

ران مساایر بایااد را داشااته باشااند  همچنااین در شاارایط بحاا

ی باشاد کاه نیروهاای امادادی بارای انتقاال افاراد        ا گونه به

 دیده با کمترین ترافیک مواجه شوند  آسیب
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‌.منبع:‌نگارندگان
 

‌نحو‌فضا‌-3-8
از  یا ( مجموعاه Space syntaxنحاو فضاا )   ایفضا  دمانیچ

را در  ییفضاا  یبناد  کاره یپ لیوط به تحلو فنون مرب ها هینظر

هانساون و   انیا جول ر،یا لیه لیطرح توسط ب نی  اردیگ یبرم

لنادن در اواخار دهاه     یهمکارانش در بارتلت، کالج دانشگاه

کماک باه    یبارا  یعنوان ابازار  به 1311دهه  لیتا اوا 13۱1

 یاحتمال یاجتماع ثراتا یساز هیشب یبرا یشهر زانیر برنامه

اسات کاه فضااها را     نیا یکل دهیمطرح شد  اخود  یها طرح

 یهاا  عناوان شابکه   کارد، باه   میتقسا  ییهاا  به مؤلفه توان یم

عناوان   قرار داد و سپس باه  لیوتحل هیانتخاف شده مورد تجز

 یکپاارچگ یکرد کاه ارتبااط و    یمعرف ییها و نمودارها نقشه

 قیا از طر «روش نحو فضاا » کند  فیآن فضاها را توص ینسب

کنتارل و عماق باه     انتخااف،  ،پیوندی تباط، همپنج مؤلفه ار

و مطاابق باا    پاردازد  یها ما  نمونه مختلف اتیخصوص لیتحل

 یکپاارچگ یو  یعملکارد  زیتماا  بار  ،یریهای نفوذپی شاخص

تعداد  اساس« ارتباط»  (Ziaei et al., 1401) ابندی ینمود م

باا نقااط    میمستق طور نقطه به کیشود که  می فیتعر ینقاط

 کیا ارتبااط   مقادار  گر،ید عبارت کند  به می دایپ اتصال گرید

خاود باشاد دو    مجااور ی به فضااها  یدو ورود یفضا که دارا

 گار ید یاست کاه باا فضااها    ادیارتباط ز یدارا ییفضا  است

« پیونادی  هم»باشد   یشتریب یکپارچگی زانینشانگر می دارا

  است نقاط رینقطه نسبت به سا کی یجداافتادگ ای یوستگیپ

کاه   صاورت  نیدارد باد  یخطا  یا مفهوم با ارتباط رابطه نیا

مجااور   یفضااها  با شتریارتباط ب یمعنا  به  شتریپیوندی ب هم

 گرید یفضاها است که با ادیپیوندی ز هم یدارا ییفضا  است

 یکلا  اسیمق کی« انتخاف»باشد   یشتریب یکپارچگی یدارا

اقاع،  دارد  در و وجود نقطه کیاست که در  یانیجر زانیاز م

انتخاف است که تعاداد   ازیی درجه بالا یدارا یفضا زمان کی

دهنده از آن فضا عباور   ارتباطی رهایمس نیتر از کوتاه یادیز

ی است که نسبت به فضااها  ادیانتخاف ز یدارا ییفضا  کنند

« کنتاارل»باشااد   یشااتریب یعملکاارد زیتمااا یدارا گاارید

باه   گریدی طکه نقا یا انتخاف نقطه زانیاست که م یپارامتر

 کیهرچه  گر،ید عبارت دهد  به اند را نشان می آن متصل شده

باشاد،   یکمتار  انتخافی مشخص دارا ییفضا نسبت به فضا

 کهیی ها عنوان تعداد قدم به «عمق  »کنترل بر آن کمتر است

 فیا تعر شاوند  یط دیبا گرینقطه به نقاط د کیگیر از  یبرا

 کاه  شاود  مای  خواناده  قیا عم یفضا در صاورت  کیشود   می

باشاند   فضااها موجاود   گار یآن فضا و د نیب یادیز یها قدم

(Madahi, Memarian, 1395 ) 

‌
‌ی‌تحقیقشناس‌روش‌-0

روش  ثیا و از ح یاکتشااف  تیا پژوهش حاضر به لحااا ماه 

 یطور کل دارا است و به یشیمایپ -یفیها توص داده یگردآور

  دگارد  اخی مای  هااست که از الگوواره  ختهیروش پژوهش آم

بر آن اسات تاا نظارات     یپژوهش سع نیدر گام اول و دوم ا

طراحای   های ماؤثر بار   مؤلفه نهیمکتوف در زم ریغ مکتوف و

مطالعه منابع، اساناد و مصااحبه    قیاز طرفضاهای درمانی و 

 ینشانه شناخت لیتحل قیاستخراج شده و در گام سوم از طر

طارح   نی؛ بناابرا اباد یبا استفاده از ابزار دساتور زباان بساط    

ساازی عباارات در ساه     پژوهش در بخش توسعه ابزار و آماده

( 3و ) یدلفا  شیماا ی( پ2اسناد؛ ) یمحتوا لی( تحل1مرحله )

 نیا حاصال از ا  جی  نتاگردد می فیتعر ینشانه شناخت لیتحل

 یالگاو  یشا یمایپ یسه مرحله به توسعه ابازار جهات بررسا   

در پاژوهش    انجاماد  یدر گاام چهاارم ما    نیمتخصصی ذهن

 باشاد  یم نینفر از متخصص 32متشکل از  حجم نمونهحاضر 

آنها  نیب یکیصورت الکترون به محقق ساخت ها که پرسشنامه

باه جهات     دیگرد یآور ها جمع پاسخ تیپخش شده و در نها

 اتیا موضاوع و نظر  نهیشا یآمده از پ دست اطلاعات به لیتکم
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مصاااحبه بازپاسااخ، از   کیاادانشاامندان، در ادامااه بااا تکن 

تاا   رفتیمصاحبه صورت پی ی و شهرسازیصان معمارمتخص

  باا اساتفاده از   دیا اطلاعاات باه دسات آ    یلیتکم یها جنبه

و بهاره گارفتن از    SPSS26افازار   پرسشنامه و نارم  یها داده

هاا جهات    نرماال باودن داده   یجهات بررسا   فریدمنآزمون 

 یآماار  لیا اقادام باه تحل   رهایمتغ نیرابطه موجود ب یبررس

ظور ساخت ابزار پاژوهش در مرحلاه اول و در   به من  مینمود

اسنادی مطالعه ادبیات موضاوع باا    تحلیل محتوای مطالعات،

و جستجوی اینترنتی به  یا استفاده از بررسی اسناد کتابخانه

تحلیلی و استدلال منطقی آغااز گردیاد  در    -روش توصیفی

مراحال قبال باه     یهاا  لیحاصل از تحلمدل انتها با توجه به 

 افازار  به کمک نارم  لان دو بیمارستان در شهر تهرانبررسی پ

Depth Map  ی ها یبررسشده است و جهت اثبات پرداخته

ها از  مرحله قبل و انطباق نتایج آن با تحلیل پلانی بیمارستان

 شود  استفاده می AGraph افزار نرم

 

‌ها‌داده‌لیوتحل‌هیتجز‌-8
‌پذیری‌در‌نحو‌فضا‌نمود‌مفاهیم‌دسترسی‌-8-1
در  یجار یمرتبط با عملکردهااست  یمفهوم پییری رسیدست

 کااربران فضاا   مسایریابی صاحیج   تیقابل یمعنا  فضا و به  کی

 تیااباشااد، قابل ترخوانااا، هرچااه فضااا بیمارسااتاناساات  در 

و  اباد ی یم شیافزا پییری کاربران به نقاط مختلف آن دسترسی

در  ژهیا و باه مسیریابی کاربر  تیقابل باشد، تر دهیچیهرچه فضا پ

 یاز ماوارد  یکی اساس،   نییابد  بر هم کاهش میهنگام بحران 

 عادم خواناایی   ای خوانایی گیارد یم تأثیر ییفضا تیفیکه بر ک

 زانیا م تاوان  یما  یمجموعه عاوامل  لیتحل آن فضا است  لیا با

 نیا از ا یکیقرار داد   یرا مورد بررس فضا کی پییری دسترسی

اسات کاه باا     پیونادی  هام مفهاوم   لیا تحل فضا عوامل در نحو

 ب،یا ترت نیباد  است  یابیقابل ارز فضایی عمق استفاده از مؤلفه

در پدافند  یابی مکان و مسیریابی ،پییری دسترسیهای  شاخص

در  کنتارل و  یعملکارد  ،پیونادی  های هام  با شاخص رعاملیغ

مرتبط هستند  ییدهی فضا سازمان لیتحلی روش نحو فضا برا

را تحت تأثیر  مراکز درمانیدر  ییضاف دهی سازمان جهیو در نت

  (3و  2 یها شکل) دهند قرار می

 

‌های‌کمّی‌تحلیل‌داده‌-8-2
ها که در نامهاز پرسش شده یآور جمعهای در این بخش داده

پاییری کااربران در    بر دسترسی یطیتأثیر عوامل مح یابیارز

 رعامال یپدافند غ کردیبا رو یدرمان یبحران در فضاها طیشرا

گیارد  در  آماری قرار می لیوتحل هیتجزع شده بود، مورد توزی

این پژوهش برای ارزیابی میزان پایاایی ابزارهاای تحقیاق از    

 روش همسانی درونی یا آلفای کرونباخ استفاده شده اسات  

 یها در نمونه یریگ اندازه یپرسشنامه، خطا ییایمنظور از پا

اسات  طور که مشخص همان حاصل شده از پرسشنامه است 

باشد که این امر بیانگر پایاا  می ۱/1مقدار این آماره بیشتر از 

ناماه ماورد نظار باه منظاور      و مورد اطمینان باودن پرساش  

 باشد های بعدی می تحلیل

‌
‌دمنیآزمون‌فر‌-8-3
 زانیم بندیافراد و رتبه یپژوهش به منظور سنجش آرا نیا در

   ری پاایی دسترساایباار اثرگاایار  یهااا از مؤلفااه کیااهر تیاااهم

  استفاده شده است دمنیبحران، از آزمون فر طیکاربران در شرا
 

 

‌پذیری‌در‌نحو‌فضا،‌منبع:‌نگارندگان.‌نمود‌مفاهیم‌پدافند‌غیر‌عامل‌و‌دسترسی‌-0تصویر‌
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‌پذیری‌در‌نحو‌فضا،‌منبع:‌نگارندگان.‌ماتریس‌نمود‌مفاهیم‌پدافند‌غیرعامل‌و‌دسترسی‌-8تصویر‌
 

 ایا آ میببار  یپا  نکاه یا یبارا  دمن،یمون فرآز جینتا ریتفس در

 ر،یا خ ایا ها معنادار اسات   افراد از مؤلفه یآرا نیانگیتفاوت م

  میاستفاده کن (Test-statistics) جدول جیاز نتا دیبا
 

‌.پایایی‌پرسشنامه،‌منبع:‌نگارندگان‌-2جدول‌

 یآمار‌یها‌لیتحل‌ییایپا

 کرونباخ یآلفا اهتمیتعداد آ

2۰ 332/1 

 

‌.منبع:‌نگارندگانآزمون‌فریدمن،‌‌-3جدول‌

111 N 

۰13,231 Chi-Square 

2۰ df 
1,11 Asymp.sig 

 

عدم تفااوت   ایتفاوت  ،یعلاوه بر معنادار دمنیآزمون فر

افااراد پاسااخگو، بااه   دگاهدیاا ازهااا  رتبااه مؤلفااه نیانگیاام

      هاا   مؤلفاه  نیا ا نیافاراد با   دگاهیا از د ارهاا یمع یبناد  تیاولو

 جیاز نتاا  متاوانی یمنظاور ما   نیا به ا دنیرس یرا  بپردازدمی

   در  جی  نتااامی( اسااتفاده کنااRanksجاادول )تحاات عنااوان 

  ( نشان داده شده است۰جدول )

 محیطی مؤثر یها مؤلفهی پژوهش، بین ها افتهمبتنی بر ی

هااای‌اثرگااذار‌باار‌‌‌‌بناادی‌مؤلفااه‌‌اولویاات‌-0جاادول‌

آزماون‌‌پذیری‌کاربران‌در‌شرایط‌بحران‌بر‌اساس‌‌‌دسترسی

‌.فریدمن،‌منبع:‌نگارندگان

‌میانگین‌رتبه‌ها‌مؤلفه

 3۱/۰ عملکردی

 11/۰ اجتماعی
 33/۰ کالبدی

 11/3 بهداشت

 11/3 محیطی

 22/3 اقتصادی

 

باا   در شرایط بحاران  مراکز درمانی کاربران پییری دسترسیبر 

 هاا  افتاه اختلاف معنادار وجاود دارد، ی  دیدگاه پدافند غیرعامل

است که از دیدگاه افراد شرکت کننده در پاژوهش،   نشانگر آن

پییری افراد  معیار اثرگیار بر دسترسی نیتر مهمعوامل کالبدی 

ی عملکاردی،  هاا  مؤلفاه در شرایط بحران اسات و پاس از آن   

بالاترین  بیبه ترتاجتماعی و بهداشت و اقتصاد جای دارند که 

باه   با توجهه   در اداماند دادهرتبه را به خود اختصاص  نیانگیم

هاای   مؤلفه نیبه منظور سنجش رابطه ب آمده دست بههای داده

مراکاز درماانی در شارایط    کااربران   پاییری  دسترسای مؤثر بر 

 بیاز ضاار گریکاادیبااا  پدافنااد غیرعاماال دگاهیاادبحااران بااا 

  شده استاستفاده  پیرسون یهمبستگ
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‌یکاربران‌مراکز‌درمان‌یریپذ‌یبر‌دسترسمحیطی‌اثرگذار‌های‌‌ضریب‌همبستگی‌پیرسون‌برای‌بررسی‌رابطه‌بین‌مؤلفه‌-‌8جدول

‌(.p<0.01**و‌p<0.05*)‌،‌منبع:‌نگارندگانبحران‌طیدر‌شرا

معیارهای‌مؤثر‌محیطی‌بر‌

‌پذیری‌کاربران‌دسترسی
‌اقتصادی‌محیطی‌بهداشت‌کالبدی‌اجتماعی‌عملکردی

      ‌1یعملکرد

     1 *‌1,113یاجتماع

    1 *1,31۰ *‌1,331یکالبد

   1 *1,111 **1,311 *‌1,113بهداشت

  1 **1,211 **1,31۰ **1,311 *‌1,۰31یطیمح

 1 **1,311 **1,113 **1,331 **1,۰11 **‌1,111یاقتصاد

 
از‌طریق‌پلان‌همکف،‌منبع:‌‌بحران‌طیدر‌شرا‌یکاربران‌مراکز‌درمان‌یریپذ‌یثر‌بر‌ارتقاء‌دسترسؤم‌یها‌لفهؤسنجش‌م‌-1جدول‌

‌.نگارندگان

‌(یعمق‌نسب‌نیانگیعمق‌)م‌(کی)عمق‌متر‌یکیزیف‌یدسترس‌پیوندی‌هم‌

‌بیمارستان لاله

‌

بیمارستان رسول 

‌اکرم

‌

 

عوامال‌‌های‌ماؤثر‌‌‌مؤلفه‌نیرابطه‌ب‌یبررس‌-8-0
پاذیری‌کااربران‌در‌شارایط‌‌‌‌‌محیطی‌بر‌دسترسی

‌بحران
بر  یطیمحعوامل های مؤثر  مؤلفه نیمنظور سنجش رابطه ب به

مطاابق   گریکاد یباا   بحران طیری کاربران در شراپیی دسترسی

شاود  باا    اساتفاده مای   رسونیپ یهمبستگ بیضر از 1جدول 

 عوامال  یابعااد کلا   نیشود که ب مشاهده می 1توجه به جدول 

رابطاه   پییری کاربران مراکز درماانی  دسترسیبا  مؤثر محیطی

هاای   مؤلفاه  نیاسات کاه با    نیانشانگر  جیبرقرار است  نتا ریز

کمتار از   یو ساطج معناادار  r =1,113 اجتمااعی و  دیعملکر

گفات   تاوان  یما  نانیدرصد اطم 31با  نیبنابرا باشد، یم 11/1

مراکاز  در  ی کالبادی  و مؤلفاه  پاییری کااربران   دسترسی نیب

 r =1,331 زانیا باه م  ییباالا  اریو بسا  میرابطه مساتق  درمانی

 ساز نهیزم تواند یم ،عوامل محیطیمعنا که  نیبرقرار است  به ا

و باالعکس   شرایط بحاران  در پییری کاربران دسترسی شیافزا

شرایط در  پییری کاربران دسترسیآن سبب کاهش  یتوجه یب

ی  است که مؤلفه نیجدول نشانگر ا یها افتهی  گردد یم بحران

 یهاا  افتاه یدر ارتباط اسات    اقتصادیو  عملکردیبا  اجتماعی

باا   بهداشتنادار و مع مینشانگر ارتباط مستق نیپژوهش همچن

باا   ییباالا  اریمعنادار و بسا  م،ی، ارتباط مستقr=1,111 کالبد با
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بااا  ییمعنااادار و بااالا م،ی، ارتباااط مسااتقr=1,31۰ اجتماااعی

 اریمعناادار و بسا   م،یارتباط مساتق r =1,۰31 محیطیشاخص 

 نیا دارد، ا میارتباط مساتق r =1,331 اقتصادی مؤلفهبا  ییبالا

پییری کاربران مراکز درماانی در   یدسترسمعناست که در  بدان

و  اجتمااعی ، کالباد چاون  عوامال محیطای   ا شرایط بحاران با  

 لیا تحل جیاثرگیار باشاد  نتاا   ییبالا زانیبه م تواند یم عملکرد

 ییباالا  زانیبه م فضاهای درمانیدر  عملکرددهد که  نشان می

در شرایط بحران با دیادگاه پدافناد    پییری کاربران دسترسیبا 

 نیا ا یریا و توجاه باه در نظرگ   باشاد  یدر ارتباط ما  غیرعامل

ارتقااد   سااز  ناه یزم تواناد  یما  مراکز درمانی یدر طراح میمفاه

  گردد پییری آن در شرایط بحران دسترسی

 

‌یافزار‌نرم‌لیوتحل‌هیتجز‌-8-8
 میازان  بخش باه منظاور سانجش    نیابزار مورد استفاده در ا

بران مراکاز  کاار  پییری دسترسیبر  یطیمح ی عواملاثرگیار

 افازار  نارم و بررسی نقاط کانونی در بحران  طیدر شرا یدرمان

Depth Map و تحلیال پالان    افازار  نرمبا کمک این   باشد می

 یهاا  یخروجا باه   باا توجاه  ی ماورد مطالعاه   هاا  بیمارستان

باار  مااؤثر هااای مؤلفااه تااأثیرتااوان بااه ماای آمااده دساات بااه

احل قبلی های درمانی که در مرکاربران فضا پییری دسترسی

 ۱ باه جادول   باا توجاه  بارد   پژوهش بررسی شده است پای 

فضاا،   یرینفوذپای  در بررسای میازان   Depth Map افازار  نرم

عماق میادان( و تحلیال    ) دیا دفیزیکی، نقاط  یها یدسترس

  کند میمحوری پارک به این پژوهش کمک  یها نقشه

‌
‌یمورد‌مطالعات‌یها‌نمونه‌یبررس‌-8-1
از تعاداد  تهاران   یطقه دو شاهردار اساس آمار موجود، من بر

رو  زیادی بیمارستان خصوصی و دولتی برخوردار است از ایان 

( 1( و رسااول اکاارم )تصااویر ۱دو بیمارسااتان لالااه )تصااویر 

 قیا اطلاعات برداشات شاده، تطب   هیبر پا سپس  شدانتخاف 

لابای اصالی،   چاون   یها، عوامل مشاترک  آن سهیمقا ها و داده

ی پلااه و آسانسااور، هااا یسترسااد، هااا یخروجااو  هااا یورود

  استخراج شدند ی اطراف و   ها ابانیخی ها یدسترس

باا   ،دو بیمارساتان ماورد مطالعاه   از  طبقاه همکاف  پلان 

کنترل و  ،پیوندی هم ارتباط، های و مؤلفه یانیگراف نما لیتحل

  شدند یابیارز Depth Mapافزار  عمق در نرم
 

 

‌،‌منبع:‌نگارندگان.بحران‌طیدر‌شرا‌یکاربران‌مراکز‌درمان‌یریپذ‌یبر‌دسترس‌یطیاثرگذار‌مح‌یاه‌لفهؤم‌نیب‌یروابط‌همبستگ‌-1تصویر‌
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‌دسترسؤم‌یها‌مؤلفهسنجش‌‌-0جدول‌ ‌ارتقاء ‌بر ‌شرا‌یکاربران‌مراکز‌درمان‌یریپذ‌یثر ‌طریق‌خطوط‌محوری‌‌بحران‌طیدر از

‌.سایت،‌منبع:‌نگارندگان

‌های‌محورینقشه

‌(یعمق‌نسب‌نیانگیعمق‌)م‌(کی)عمق‌متر‌یکیزیف‌یدسترس‌پیوندی‌هم‌

‌بیمارستان لاله

‌

بیمارستان رسول 

‌اکرم

‌

 

 

 سایت‌و‌مکان‌قرارگیری‌بیمارستان‌لاله.‌-‌0تصویر

 

  سایت‌و‌مکان‌قرارگیری‌بیمارستان‌رسول‌اکرم‌-‌5تصویر

 

     افازار  از نارم  آماده  دسات  باه ی هاا  یخروجا باه   با توجاه 

Depth Map ۀمؤلفا  چهاار  یبررسا به  1 و ۱های  در جدول 

ی کاه  دیا نقااط کل  افتنیو  ییمربوط به شناخت فضا ینحو

ی هاا  رنگپرداخته شده است  ای هستند،  ویژه گاهیجادارای 

ی ناارنجی و قرماز دارای   ها رنگآبی و سبز دارای کمترین و 

که مشاهده  طور همانباشد   بیشترین میزان در هر مؤلفه می

هاا در قسامت    نادی بیمارساتان  پیو شاود، بیشاترین هام    می

ی محاوری مشااهده   هاا  نقشاه باشاد  در تحلیال    مرکزی می

ی باالایی برخاوردار   ریپی اتصالشود که بیمارستان لاله از  می

ی از مناد  بهاره پلانای و   توان گفت باه علات نظام   است، می

ی فضاایی،  ریپای  اتصاال مسیرهای خطای بیمارساتان دارای   

 یبررسا  یدر راساتا  پیوندی و عمق فضایی بالایی اسات   هم
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ی سااایت و دسترساای  خطااوط محااور  ،ییشااناخت فضااا 

 نیا قارار گرفات  در ا   یابیا ماورد ارز  زیا نی اطراف ها ابانیخ

مسایر و خطاوط    نیتر یطولاندارای  زردرنگخطوط  لیتحل

 باشد  مسیر می نیتر کوتاهسبز و آبی دارای 

باه قالاب باودن رناگ زرد و ناارنجی در نقشاه        با توجاه  

توان گفت مسیرهای منتهی به بیمارساتان  خطوط محوری می

ی اطراف به بیمارساتان  ها ابانیخ دهنده اتصالمنقطع نبوده و 

شود  در  خوف این بیمارستان می نسبتاًاست که باعث خوانایی 

، بیمارساتان  میکنا  یمادامه با بررسی نقشه عمق فضا مشاهده 

لاله در مسیرها و به خصوص در قسامت طارفین پالان دارای    

باشد که ایان موضاوع باعاث جایف      ترین عمق فضایی میبیش

فضایی بیمارساتان خواهاد    دهنده ارتباطبیشتر افراد به عناصر 

افازار   ی صاورت گرفتاه توساط نارم    هاا  یبررسا به  با توجه بود 

Depth Map  بیمارساتان لالاه، باا دارا باودن      رسد یمبه نظر

ثر های ماؤ  پیوندی و خطوط محوری دارای مؤلفه عمق فضا، هم

باشاد  حضاور لابای مشاخص و      مای  فضاا  پاییری  دسترسیبر 

پییری افراد بخصوص در شرایط  مرکزی تأثیر بسزای دسترسی

از تحلیاال  آمااده دساات بااههااای  بحااران دارد  از دیگاار مؤلفااه

باه عملکاردی باودن فضاا و      توان یمی این بیمارستان ها نقشه

 ی آن بر عمق فضایی اشاره کرد  رگیاریتأث
 

 

 .بیمارستان‌رسول‌اکرم‌فضاهای‌داخلی‌و‌دسترسی‌های‌کنونی‌در‌-‌5تصویر
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‌از‌طریق‌ترسیم‌گراف،‌منبع:‌نگارندگان.‌بحران‌طیدر‌شرا‌یکاربران‌مراکز‌درمان‌یریپذ‌یثر‌بر‌ارتقاء‌دسترسؤم‌یها‌لفهؤسنجش‌م‌-5جدول‌

‌ن‌همکفگراف‌کلی‌پلا

 بیمارستان رسول اکرم بیمارستان لاله

‌

‌و‌لابی‌ها‌یورودگراف‌

 بیمارستان رسول اکرم              بیمارستان لاله                                   

‌

 

 AGraphافازار   گراف ترسیم شده توسط نرم 1در جدول 

ط دیاد  ی و نقاریپی اتصالدر حالت کلی بیمارستان لاله گویای 

ساه گاراف از نقااط     حاال  نیبااکامل در این بیمارستان است، 

شاخص بیمارستان )ورودی اصلی، عناصری ارتباطی و درمانگاه 

باا دیگار نقااط( ترسایم و نشاان       هاا  آنی ریپای  اتصالو نحوه 

نقاااط خااود از  نیتاار شاااخصدهااد بیمارسااتان لالااه در  ماای

پاییری   یپییری بالایی برخوردار است و این دسترسا  دسترسی

حاصل از در نظر گرفتن ضوابط پدافناد غیرعامال در طراحای    

 فضاهای درمانی است 

به مبانی نظری گفته شده در پژوهش و  با توجهدر نتیجه 

ی هاا  بخاش در  شاده  نیتادو و پرسشانامه   هاا  مصاحبهتحلیل 

باه   باا توجاه  گفت، بیمارساتان لالاه    توان یمپیشین پژوهش 

ضوابط پدافند غیرعامل جهت  واسطه بهپییری بیشتر  دسترسی

ی در شرایط بحران، با دارا بودن عمق فضایی بردار بهرهاستفاده 

پیوندی بالای خطوط محوری از مسیریابی خوبی برخورد  و هم

است  به این جهت کاربان فضا در ایان بیمارساتان باه هنگاام     

پییری خوبی برخوردار خواهناد باود و    بروز بحران از دسترسی

باه بررسای    با توجهج هرچه سریع از بیمارستان، علاوه بر خرو

ی بالایی در این شرایط برخوردار امدادرسانسایت بیمارستان از 

و  ۱صورت گرفته در جدول  یها لیبا توجه به تحلخواهد بود  

 یبررسا بیمارستان لاله در رابطه با که  ینحو ۀسه مؤلف یبررس

 در یدیاانقاااط کل افتنیااو  ییشااده بااود بااه شااناخت فضااا 

طاور کاه گفتاه     شود  همان پرداخته می بیمارستان رسول اکرم

 و یناارنج  یهاا  و رنگ نیکمتر یو سبز دارا یآب یها شد رنگ
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 نیا باشاد  در ا  در هار مؤلفاه مای    زانیا م نیشتریب یقرمز دارا

پیونادی در   هام  نیشتریب بیمارستان لالهمشابه  زین بیمارستان

هاا   نقشه گرید لیشود  در تحل مشاهده می ی پلانمرکز قسمت

ی ریا قرارگبیمارستان رسول اکارم باه علات     میشو یمتوجه م

 یکما  یعماق نساب   ی ساالن از هاا  کنارهورودی و خروجی در 

و  یخطا  یرهایمسا  علتبه  بیمارستان نیبرخوردار است، در ا

فضااا بااه نساابت  یباااز و بسااته عمااق نسااب یوجااود فضاااها

 آن کمتر است  یکیزیف یها یدسترس

 یدسترساا لیاادر تحل ،ییت فضاااشااناخ یدر ادامااه باارا

گفتاه   حاتیبا توجاه باه توضا    بیمارستان رسول اکرم یکیزیف

خطوط و با توجاه   یابیارز یبرا بیمارستان لاله لیشده در تحل

و تاراکم رناگ سابز و زرد در قسامت      یبه قالب بودن رنگ آب

 منتهی به یرهایگفت مس توانیم ینقشه خطوط محور یانیم

 نسابتاً ی ا محادوده  آن و در اطاراف  در شاتر یب بیمارستان نیا

ایان    باشاد  نقاط باه هام مای    گریدهنده د و اتصال شلوغ است

ی شااتریب ییخواناا  نسابت بااه بیمارساتان لالااه از   مارساتان یب

شااده در    در آخاار بااا توجااه بااه مااوارد گفتااه برخااورد اساات

باه   توانیم اکرم تهران رسولبیمارستان لاله و دو  یها لیتحل

پییری در  دسترسیبر ارتقاد  عملکردی خطوطخوانایی و تأثیر 

 برد  یپ ها بیمارستان

بار   یلا یوتحل هیا با استناد به مطالب فوق، تجز 3در جدول 

 یو نحاو فضاا باا بررسا     پاییری  دسترسای  میمفااه  نیرابطه ب

صورت گرفتاه اسات کاه منجار باه       یمطالعات موردی ها نمونه

 ساه یقاماسات    هدیا گرد گریکاد یهاا باا    آن های مؤلفه سهیمقا

کاه   دهاد  مای  نمونه میکور نشان دوهای نحو فضا در هر  مؤلفه

 میزان ارتباط فضاایی و عملکارد فضاایی   پیوندی و عمق به  هم

با افازایش خطاوط ارتبااطی     شیکه با افزا چنان دارند، یبستگ

 جااهیو در نت افاازایش و عمااق فضااایی  پیوناادی ، هاامفضااا

  بدیا میبیمارستان افزایش در  ییفضا پییری دسترسی

آن اسات   هکالبدی نشان دهندمؤلفه  سهیمقا 11 تصویر

امکاان   بیا ترت نیبد نوسانات است و یدارا که کنترل فضایی

 پاییری  دسترسای  آن، تباع  باه و فضااها   پیوندی هم صیتشخ

باا نوساان    پاییری  دسترسای  مؤلفاه   نمودار شود میمتفاوت 

، مقادار آن  پیونادی  هام  کااهش  آن است که با انگریب یدرون

فضااها کاساته    ارتباط پاییری  از جه،یو در نتیابد  می کاهش

  یاباد  مای کااهش   کنترل فضایی نیز زیآن ن تبع بهو شود  می

نوساانات اسات کاه باا      یدارا مؤلفاه کنتارل   سهینمودار مقا

و  گاردد  یما  ریا متغ آن مختلاف مقادار   یها یریپی یدسترس

 تباع  باه فضاها و  یعملکرد زیتما صیامکان تشخ بیترت نیبد

  شود می متفاوت پیوندی همآن، 

‌

  ی،‌منبع:‌نگارندگانمورد‌مطالعات‌یها‌نمونه‌یو‌نحو‌فضا‌با‌بررس‌پذیری‌دسترسی‌میمفاه‌لیو‌تحل‌هیتجز‌-5جدول‌

‌مؤلفه
‌بیمارستان‌رسول‌اکرم‌بیمارستان‌لاله

‌سایت‌طبقه‌همکف‌سایت‌طبقه‌همکف

 12,3۰ 11,12 12,21 12,32 عمق‌پذیری‌دسترسی

 11,۰۱ 11,32 11,۰1 11,۰1 رلکنت‌کالبدی

 ۰۱11 3132 ۰231 ۰31۱ ارتباط‌عملکردی

 11,1۱ 12,11 1۰,32 11,32 پیوندی هم‌یریپذ‌اجتماع

 

 

‌.لفه‌کالبدی،‌منبع:‌نگارندگانؤم‌-‌11تصویر

 

‌.پذیری،‌منبع:‌نگارندگان‌لفه‌دسترسیؤم‌-‌12تصویر
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‌.پیوندی،‌منبع:‌نگارندگان‌لفه‌همؤم‌-13تصویر

‌

‌
‌

‌مؤلفه‌عملکردی‌و‌کنترل‌فضایی،‌منبع:‌نگارندگان‌-10تصویر

‌

‌یریگ‌جهینت‌-1
ی هستند که قبل، حاین و  های کاربریمراکز درمانی از جمله 

جهت حفظ سلامت مردم باه   ها بحرانوقوع حوادث و  پس از

عملکارد ایان    وجاه  چیها  بهلیا لازم است  شوند یمکار گرفته 

توجه باه اهمیات مراکاز     مختل نشود از طرفی با ها مجموعه

درمانی یکی از اهداف تهاجم دشمن و نیروهاای متخاصام و   

باه لحااا روانای و هام از      آنچه یاثرگیارتروریستی به علت 

بااا توجااه بااه   باشااند یماا نظاار خسااارت مااادی و اجتماااعی

، مراکز درمانی جازو  ها ساختماندرجات اهمیت  یبند میتقس

زم اسات در طراحای   موارد با اهمیت خیلی زیاد هساتند و لا 

انجاام گاردد کاه ضامن رعایات       یا گوناه  بهفضاهای درمانی 

 یاراحاونومی، طاالزامات معماری، رعایت اصول مرتبط با ارگ

نیاز رعایات    غیرعاململاحظات پدافند  یباشناختیزمنظر و 

گردد  به منظور نیل به اهداف در این تحقیق پس از بررسای  

 یرهاا یمتغناین تماامی   و همچ اثرگیارو  مؤثرتمامی عوامل 

دخیل در طراحی نسبت به ارائه الگوی جامع اقدام شاد کاه   

، یریپای  بیآسا ضامن کااهش    توان یمدر صورت رعایت آن 

مراکز درمانی را در تمامی شرایط فراهم  یرسان خدماتتداوم 

معماری و اصاول و ضاوابط    الزاماتنمود که این امر با تلفیق 

 یلیوتحل هیتجزا توجه به بممکن شده است   غیرعاملپدافند 

در  مادیریت بحاران  و  پاییری  دسترسای  نسبت نییکه بر تب

انجااام شااده اساات و در  فضااا بااا روش نحااو هااا بیمارسااتان

باه   شاده حاصال   جینتاا  ،اصلی پژوهشبه سؤال  ییپاسخگو

 است: ریشرح ز

 در اجتمااااعیو کالبااادی  ،عملکاااردیهاااای  شااااخص

ق فضاایی در  و عما  پیوندی های هم با شاخص پییری دسترسی

پییری فضا  دسترسی جهیروش نحو فضا مرتبط هستند و در نت

 دهناد   را تحت تأثیر قرار می ها بیمارستان در در شرایط بحران

بار   یمبتنا  هاا  بیمارساتان در  ییدهای فضاا   ساازمان  از طرفی

لابی، ورودی و خروجی و عناصر ارتباطی پلاه   یفضا یوستگیپ

 ،پیوندی ارتباط، هم نیترشیب اساس، نیاست  بر هم و آسانسور

کاه   ردیا گ یآنها صورت م انیم ،فضایی عمق نیکنترل و کمتر

فضااها در رابطاه باا     پاییری  دسترسی شیافزا امر منجر به نیا

های نحو فضا در  مؤلفه سهیشده است  مقای بحرانی ها تیموقع

پیونادی و   هام  آن اسات کاه   دهناده  نشان نمونه میکور دوهر 

 ی مسااتقیم دارد ا رابطااهی ریپاای یدسترساابااا  فضااایی عمااق

پیونادی   ، هام پاییری یاک فضاا    دسترسای  شیکه با افزا چنان

نتاایج فرضایه مطارح      یاباد  فضایی کاهش مای  عمقافزایش و 

ملاحظاات پدافناد غیرعامال در     یریکارگ  هبشده در پژوهش؛ 

پاییری کااربران در    باعاث بهباود دسترسای    یدرماان  یفضاها

 کند  د میرا تأیی بحران خواهد شد طیشرا

 

‌
‌
‌
‌
‌
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