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 In hospitals, the issue of energy conservation, indoor climate control, 

and air conditioning is of particular importance, due to the high 

complexity and strict considerations in terms of comfort and safety. 

Hence, energy performance evaluation and energy efficiency measures 

for hospital departments are more complex compared to other 

buildings. In this study, the energy system of a hospital has been 

modeled using Design-Builder software and the results have been 

validated by the hospital's energy bills. Then, several scenarios have 

been proposed in order to reduce the energy demand for heating or 

cooling and improve the efficiency of primary energy systems. The 

amount of energy conservation in each scenario has been estimated. 

Ghiasi Hospital, located in the southwest of Tehran, was selected as 

the case study. Based on the modeling step, the current energy system 

of the hospital consumes 3.08 GWh of electricity and 4.23 GWh of gas 

annually. Adding a thermal recovery system can reduce the gas 

consumption of the system by 30%. On the other hand, improving the 

lighting system can save 22% in electricity consumption. 
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Introduction

 

Hospitals are among buildings with high energy 

consumption and complex energy system due to the 

use of several diagnostic and treatment equipment. 

Therefore, reducing hospitals' energy consumption 

by improving the efficiency of different parts of the 

system will control the environmental impact of this 

part and increase overall sustainability. In this 

research, the energy system of a hospital as a 

complex and large-scale structure was studied and 

the feasibility of improving the efficiency of its 

energy system via various approaches has been 

investigated. 

Model description 
A hospital located in Tehran, Iran was selected as the 

case study and its energy system has been simulated 

using Design-Builder software. The validity of the 

obtained model has been confirmed using energy 

bills. Then, several scenarios have been proposed to 

reduce the energy consumption of the system and the 

amount of energy reduction caused by them has been 

estimated using software. These scenarios include the 

use of a heat recovery system, improvement of 
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building sealing, improvement of building shells and 

improvement of the lighting system. 

Results and discussions 

Based on the modeling results, the current energy 

system of the hospital consumes 3.08 GWh of 

electricity and 4.23 GWh of gas annually. Adding a 

thermal recovery system can reduce the gas 

consumption of the system by 30%. On the other 

hand, improving the lighting system can save 22% 

in electricity consumption. Insulating the system 

reduces the energy required for heating by 7% and 

reduces gas consumption by 5% in the winter 

season. Improving the sealing of the building 

reduces the annual consumption of gas by 2%. 

Each of the proposed scenarios reduces a certain 

amount of annual energy consumption in the model. 

By comparing the reduction rate of different 

scenarios, it is possible to compare their role in 

reducing the system’s energy consumption. Adding 

heat recovery (scenario A) technology to the energy 

system has the leading role in reducing system gas 

consumption and causes a 68% reduction in annual 

heating and a 30% saving in annual gas 

consumption, which is the most effective scenario 

for system gas consumption. 
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Insulating the system (scenario B) reduces the 

energy required for heating by 7% and decreases 

gas consumption by 5% in the winter season, and 

after scenario A, it ranks second in the area of 

reducing the model’s gas consumption. 

The improvement of the lighting system has the 

greatest effect on the system's electricity demand 

and causes a 22% reduction in the model's 

electricity demand. 

Improving the sealing of the building reduces 

the annual consumption of gas and electricity by 

2% and 0.6%, respectively. Although it has an 

insignificant effect on reducing energy consumption 

compared with other scenarios, it can be a suitable 

option to moderate the energy consumption of the 

model, if its operational costs are reasonable. 

Due to the higher price of electricity than gas, 

scenarios that decrease electricity consumption have 

a greater impact on reducing cost. All operational 

and economic aspects should be considered to 

choose the best scenario. 
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اهمیرت   هروا  ۀتهوير از انرژی، کنترر  اللرید داخلر  و     تأمینپايداری ها موضوع  در بیمارستان

. استهای زياد و ملاحظات دلیق از لحاظ آسايش و ايمن   که دلیل آن پیچیدگ  داردای  ويژه

انرژی و الدامات مربوط بره برازده  انررژی بررای     عرضۀ های  سیستدد رو، ارزياب  عملکر ايناز 

هرای بیشرتری    هرا از پیچیردگ    بیمارستان در مقايسره برا سراير سراختمان    مختلف های  بخش

برخوردار است. در اين پژوهش سیستد انرژی يک بیمارستان به عنوان مورد مطالعه با اسرتااده  

هرای   آمرده برا اسرتااده از لر       دست هبو نتايج  شده سازی  مد  Design-Builderافزار  از نرم

سرناريوهاي  در راسرتای کراهش تقاضرای      ،اسرت. سر    ده شانرژی بیمارستان اعت ارسنج  

و میزان کاهش  های انرژی اولیه مطرح شده انرژی حرارت  يا سرمايش  و به ود کاراي  سیستد

ی ارتقاده است. اين سناريوها که در راستای افزار برآورد ش نرمها با استااده از  انرژی ناش  از آن

اند؛ شرامل اسرتااده از سیسرتد بازيراب  حرارتر ، به رود درزبنردی         سیستد انرژی مطرح شده

بیمارسرتان    ،. برای انجام ايرن پرروژه  استبنا و به ود سیستد روشناي   ۀپوستساختمان، به ود 

تخراب شرده اسرت. برر اسرا       غیاث  والع در جنوب غرب تهرران بره عنروان مرورد مطالعره ان     

 GWh 23/4برق و  GWh 08/3سیستد انرژی فعل  بیمارستان سالانه ، شده انجامسازی  مد 

 ۀسرالان توان میرزان مصررف    سازی سناريوهای مختلف انرژی م  که با پیادهد کن م گاز مصرف 

دن کرر فه اضرا  شرده نشران داد    انجامهای  سازی مد ها و  بررس های انرژی را کاهش داد.  حامل

 ،. از طرفر  دشودرصدی مصرف گاز سیستد  30تواند باعث کاهش  سیستد بازياب  حرارت  م 

 .دشودرصدی در مصرف برق  22جوي   صرفه س بتواند  م به ود سیستد روشناي  

کلیدواژه:

سازیعددیمدل
 بازده  انرژی

 بازياب  حرارت 

 سیستد انرژی بیمارستان

 .Design-Builderافزار  نرم

 



 
مقدمه.1

و اسررتااده از انررواع  زيراد هررا بره دلیررل وسررعت   بیمارسرتان 

هاي  با مصرف  تجهیزات تشخیص  و درمان  جزء ساختمان

 یهرا  مارسرتان یب بیشرتر ساخت  در. [1هستند ]انرژی بالا 

کمترر   یانررژ  سازی مصرف بهینه موجود، مسائل مربوط به

 ۀدهر چنرد    طر  قرت، یانرد. در حق  مورد توجه لررار گرفتره  

و  یانررژ ترأمین   یهرا  نره يکرد برودن هز   لیر لگذشته، به د
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  طر یمح سرت يو ز یالتصراد  یداريبه موضوع پا  توجه کد

ها تنهرا برا    مارستانیو ساخت ب  طراح ، انسان یها تیفعال

 دهير و برا ناد  ازیمورد ن  بهداشت یاستانداردهان یمأتهدف 

 بر ساختمان صورت گرفته است یانرژ ي کارا ریگرفتن تأث

برا   دير جد یهرا مارسرتان یب  گرچره طراحر  ا ن،يبنابرا [.2]

بره   یا ژهيتوجه و دياست، اما با یضرور یانرژ یبالا ي کارا

موجود لحراظ   یهامارستانیب یهاساختمان یانرژ تیوضع

در اثرررات   شررود تررا بترروان برره کرراهش لابررل ترروجه     

 یدر مورد بحرث انررژ   .[3] دیبخش رس نيا  طیمح ستيز

https://ses.ut.ac.ir/
mailto:peirow@ut.ac.ir
mailto:peirow@ut.ac.ir


 2022پاییز،4،شمارۀ1دورۀهایانرژیپایدار،سیستم

332 

مختلف به  یها دگاهيبا د  ها مطالعات مختلا مارستانیدر ب

کراهش   ۀنیزمکه در   از مطالعات  است. برخ دهیچاپ رس

 .است ريها انجام شده به شرح ز مارستانیب یانرژ مصرف

Carbonari سرره بررا بررسرر  [ 4( ]2015) و همکرراران

 ایررتاليدر ا  عمرروم کیررنیو دو کل  تخصصرر مارسررتانیب

را ا هر  در آن یسراز  مدرن یراه ردها یالتصاد  سنج امکان

در ايرن   شرده  هیتوص یها یاستراتژ ند.ددالرار   ابيمورد ارز

، ديوارهرا و پوشرش سراختمان   بهتر  یبند قيشامل عا مقاله

، اسررتااده از  ي و روشررنا   کیمکرران  زاتیرر تجه شيافررزا 

در  .اسرت هرا   سرتد یبهتر س دیتنظو  ريدپذيتجد یها یانرژ

 وهايسرنار  نيترر  محتمرل  یبازپرداخت برا یها ، دورهتينها

 لرار گرفت.  ابيارزمورد 

 Morgenstern بررسررربررره  [ 5( ]2016) و همکررراران  

 مارسررتانیب کيرر یبرررا یانرررژ یارهررایمع نیرریتع  چگررونگ

 یانرژ حیصح تيريمد ۀکنند منعک  که یربه طو پرداختند؛

مصررف   زانیر مطالعره م  نير باشرد. در ا  مارستانیب  و طراح

 یریر گ دازهانر  مارستانیب 8ر لسمت مختلف د 28 ۀتیسيالکتر

مختلررف  یهررا بخررش آمررده دسرت  هبرر. بررر اسررا  نتررايج شرد 

  متنروع  اریمصررف بررق بسر    یهرا   ژگر يو یدارا مارستانیب

روزانه و  یهاکینی، کلی عموم ها بخشکه  به طوری ،هستند

کمتری دارند؛ شدت مصرف متوسط  گريد یها از بخش  برخ

 ي هرا  بخرش  نیها و همچن شگاهي، آزماکه اتاق عمل حال  در

 یشتریب اریشدت مصرف بس  وتراپيو راد یربرداريمانند تصو

 هرا افتره ي نيا ، به طور کل دهند.  را از اهداف موجود نشان م

 ۀمطالعر  کير برق برر اسرا      اهداف فعل یبازنگر ددانشان 

 یابرزار بررا   کير بره عنروان    یا گسترده ارزش برالقوه  یمورد

 . ددار  اتیعمل یکاهش مصرف انرژ

Gao دانیم شيآزما کي  ط [6( ]2016) و همکاران  

ی در انرژ ي جو صرفه لیاز پتانس یبرآورد ،یاز مصرف انرژ

نشران  هرا   آنآوردند. نتايج تحقیق  دسته ب ها را بیمارستان

نیم  از مصرف انرژی بیمارستان مربوط به مصرف  دهد م 

مربروط بره   ته یالکتريسر مصررف   ۀعمرد الکتريسیته است و 

 . استسیستد روشناي  

  سرنج  امکران »تحرت عنروان    یا مقاله 2017سا   رد

 یهرا  مارسرتان یدر ب CHP1 یهرا  سرتد یس یالتصاد -  فن

و  Biglia توسرط  «یبزرگ با اسرتااده از روش مرکرز انررژ   

  روش م تنر  نوع مقاله  نيا [.7] دیهمکاران به چاپ رس

                                                 
1. Combined Heat and Power 

 یتصراد و ال یانررژ  لیتحل و هيتجز انرژی برایبر مد  مرکز 

( ایر تالي)ا اینيوالرع در سرارد   مارسرتان یمجتمع بزرگ ب کي

  ابير ارز یابزار ارزشرمند بررا   نوع  شده ارائهمد  . دداارائه 

نره یو به  و طراحر  یو التصاد یانرژ  احتمال ي جو صرفه

هرا و نره    سراختمان  یانررژ  ۀچندگان ستدیهر نوع س یازس

 . استها  مارستانیفقط ب

 مطالعات پیشین عدم پرداختن به سیستد ۀعمدضعف 

انرژی بیمارستان به عنوان يک سیستد يک ارچه اسرت کره   

سررازی و وسررعت بررالای  علررت اصررل  آن پیچیرردگ  مررد 

افرزار ديرزاين    سرازی برا نررم    اما مد  است،سیستد مربوطه 

سیستد انرژی بیمارسرتان و   ۀجان  همهبیلدر امکان بررس  

 کند.  بررس  راهکارهای به ود سیستد را فراهد م 

 در مرورد مرجع   طراح کرديرو کبتدا يدر اين پژوهش، ا

 یعملکرررد انرررژ  ابيررارز  عنرري،  سرراختمان فعلرر تیوضررع

شده است. در اين ارزياب ، سیستد انرژی انجام  هيساختمان پا

ن يرک  هرای مربوطره بره عنروا     بیمارستان با تمام پیچیردگ  

سرازی   مرد   Design-Builder افرزار  نررم سیستد يک ارچه در 

افرزار مشرخ     از بیمارستان در نررم شده و کاربری هر بخش 

سراختمان از   یسراز  مرد   یبررا  يادشرده افزار  نرمشده است. 

(،  ساختمان )مصالح ساختمان کيزیمختلف مثل ف یها جن ه

 ، شرريو گرما  شرريسرما یهررا سررتدیسرراختمان، س یمعمررار

 یسراز  مرد   تیر کاربرد داشته و لابل رهیو غ ي روشنا ستدیس

س   سرناريوهاي  در   [.8] اردساختمان را د ی ها جن ه ۀهم

بازده  سیستد انررژی   یراستای کاهش مصرف انرژی و ارتقا

از سرناريوها برر سیسرتد انررژی      يرک مطرح شده و تأثیر هر 

افزار مشخ  شرده اسرت. میرزان     بیمارستان با استااده از نرم

هررای انرررژی و مصرررف   حامررل ۀسررالانکرراهش در تقاضررای 

يعنر  وضرعیت کنرون      های مختلف با سرناريوی پايره    بخش

 سیستد مقايسه شده است.

هاموادوروش.2

بیمارستان تخصص  غیاث  والع در جنروب غررب تهرران بره     

اين تحقیق در نظر گرفته شده است. ايرن   ۀمطالععنوان مورد 

ط قه  6متر مربع و در  17300بیمارستان در زمین  به متراز 

 16 انو مجموع مساحت ط قرات بیمارسرت   ساخته شده است

هرای بسرتری ايرن مرکرزی      . تعداد تخرت استمتر مربع  هزار

بیمارستان اين نمای  1 شکل .است تخت 245 حدوددرمان  

 دهد. افزار نشان م  سازی نرم مد را در 
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(Design-Builderشدهدررسمنمایکلیبیمارستان).1شکل

 اختیرار داشرتن   درستد انرژی فعل  بیمارسرتان برا   سی

، اطلاعات دلیرق سیسرتد انررژی، جرن      بیمارستانۀ نقش

برا  بنا و مولعیت لرارگیری بیمارستان  رفته در کار بهمصالح 

. سازی شده است مد  Design-Builderافزار  استااده از نرم

انررژی  مصررف   هرای   تط یق نتايج خروج  سالانه با ل  

 کند. سازی را تأيید م  بیمارستان، صحت مد 

افزارنر شدهتوسطتولیداعتبارسنجیمدل.2.1

آن برا   ۀمقايسر آمرده و   دسرت  هبر اعت ارسرنج  نترايج    برای

هرا بره صرورت     خروجر  عملکرد سیستد انرژی بیمارستان، 

انررژی بیمارسرتان   هرای   ماه و بر اسا  تراريخ لر     به ماه

شود تا میرزان مصررف گراز و الکتريسریته      داده م  نمايش

میرزان   ،ين اسرا  . بر ادشومد  با سیستد موجود مقايسه 

شده اختلاف انردک  برا    ساختهمصرف الکتريسیته در مد  

 10سازی کمتر از  ل   برق بیمارستان دارد و خطای مد 

 کند. سازی را اث ات م  مد که اين امر صحت  استدرصد 

 ۀالکتريسریت حاوی اطلاعات مربوط به لر     1 جدو 

. خطای مد  در استبیمارستان و میزان مصرف برق مد  

ث ت شده است. با توجره   1گیری و در جدو   اندازههر بازه 

سازی میزان مصرف بررق   ش یه ۀدور يادشده ط به جدو  

والع   مصرف؛ در حال  که میزان است GWh 045/3مد  

را نشران   GWh 012/3بر اسرا  لر   بررق بیمارسرتان     

 درصد است 1 سازی  مد دهد. که بر اين اسا  خطای  م 

را نشران  سرازی   صرحت مرد    ل  اسرت و که عدد لابل ل و

نمودارهرای مربروط بره مصررف بررق       نیز 2 . شکلدهد م 

هرای   افزار و لر   بررق بیمارسرتان را در دوره    خروج  نرم

 دهد که تطابق زيادی با يکديگر دارند. م  مختلف نشان 

 یسازمدلیآنباخروجۀسیمقااطلاعاتقبضبرقو.1جدول

درصدخطای

نسبی

مصرفبرق

مدل

مصرفواقعی

 MWhبرق

طول

دوره
دورهۀشمارشروعدورهپایاندورهزمانمیلادی

9 344 379.2 55 13Feb-9Apr 20/1/98 24/11/97 1 

5 181 192 29 9Apr-8May 18/2 20/1/98 2 

6 376 352 32 8May-9June 19/3 18/2 3 

1 455 448 33 9June-12July 21/4 19/3 4 

3 386 374.4 25 12July-6Agust 15/5 21/4 5 

5 450 427.2 31 6Agust-6Sep 15/6 15/5 6 

7 380 352 28 6Sep-4Oct 12/7 15/6 7 

3 263 254.4 30 4Oct-3Nov 12/8 12/7 8 

9 210 233.6 34 3Nov-7Dec 16/9 12/8 9 

  مجموع   297 3012.8 3045 1
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مختلفهایافزاردردورهنر یمدلوخروجینمودارمربوطبهمصرفبرقواقع.2شکل

حرراوی اطلاعررات مربرروط برره لرر   گرراز     2 جرردو 

. خطای مرد  در  استبیمارستان و میزان مصرف گاز مد  

به  توجهگیری و در جدو  ث ت شده است. با  اندازههر بازه 

که میزان است  8/3 سازی مد جدو  خطای مجموع ادوار 

ط به مصررف  نمودارهای مربو نیز 3 شکللابل ل ول  است. 

افزار و ل   گاز بیمارسرتان را در   گاز بر اسا  خروج  نرم

دهد که تطابق زيادی با يکديگر  م  های مختلف نشان  دوره

 دارند.

 یسازمدلیآنباخروجۀسیمقااطلاعاتقبضگازو.2جدول

 مصرفبهمصرفمدلدرصدخطا

MWh 

مصرفبه

مترمکعب
دورهۀشمارتاریخشروعنتاریخپایاطولدورهزمانمیلادی

12 410 467 46715 21march-24apr 35 4/2 1/1/98 1 

6 232 247 24742 24apr-23may 30 2/3 4/2 2 

10 258 234 23426 26june-29july 34 7/5 5/4 3 

15 236 205 20562 27aug-26sep 31 4/7 5/6 4 

3 263 254 25428 26sep-28oct 33 6/8 4/7 5 

5 536 564 56427 28oct-26nov 30 5/9 6/8 6 

7 612 659 65901 26nov-25dec 30 4/10 5/9 7 

1.8 785 800 79964 25dec-25jan 32 5/11 4/10 8 

8 703 768 76885 25jan-24feb 31 5/12 5/11 9 

  مجموع  286  420050 4198 4035 3.8


مختلفهایزاردردورهافنر یمدلوخروجینمودارمربوطبهمصرفگازواقع.3شکل
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کارآمدیمدلیارتقا.2.2

، سیسررتد انرررژی بیمارسررتاناولیررۀ   مررد ترردوين پرر  از 

کارآمردی مرد  پیشرنهاد     یسناريوهاي  در راستای ارتقرا 

 .که در زير بیان شده استشود  م 

 سناریویالف:استفادهازتکنولوژیبازیابیحرارت 

 گاترره  سررتمیس( بره  Heat Recovery)  حرارترر  ابير ازي

را برا   سرتد یبره س  یورود ۀتراز  یهروا  انير شود کره جر   م

و  دهرد  مر  در تعاد  و تعامرل لررار     خروج یهوا انيجر

، روش نيبخشد. با استااده از ا  را ارتقا م ي هوا و آبکنتر  

هواسراز کراهش    اير مط وع  ۀيتهو ستدیس  ملزومات حرارت

 سررتدیس یو مصرررف انرررژ سررتدیو در ابعرراد س بررداي مرر 

 .[9] دشو  م ي جو صرفه

 سناریویب:بهبوددرزبندیساختمانجهتکراهش

اتلافانرژی

يک  از پارامترهای مهد در تعیرین میرزان انررژی مصررف      

شرده از درزهرای سراختمان     اترلاف ، میزان انرژی ساختمان

ولر  بره    ،. وجود درز در ساختمان امری ط یع  استاست

وای گرم در تابسرتان  دلیل ع ور هوای سرد در زمستان و ه

هرا را بره حردالل رسراند. بررای ايرن        به داخل فضا، بايد آن

 . دشو م های مختلا  پیشنهاد  روش ،منظور

ورودی سرراختمان و درهررای   ۀحرروزدر  ،برررای مثررا  

خررارج  الرردامات  نظیررر ايجرراد فضررای واسررط در ورودی  

ساختمان با تع یه دو در متروال ، نصرب دسرتگاه خودکرار     

هروا در لسرمت ورودی    ۀپررد دن درها، نصب برای بسته ش

 .دشو م ساختمان و ... پیشنهاد 

درزهای برین   ديوار و سقف، درزگیری منافذ و ۀحوزدر 

ديوار و سقف، مسدود کردن نقاط ناوذ هروا از محرل ع رور    

کش  و تنظید  های سید تأسیسات مکانیک  و برل  و کانا 

هرای   فرن  های بیرون  مربوط به اتصالات هواکش و درپوش

 .[10]تواند صورت پذيرد  تخلیه م 

 جهرتکراهشسراختمانۀپوستسناریویپ:بهبود

اتلافحرارتی

تررين رابرط    بنا، مهد اساس  عناصر پوسته به عنوان يک  از

توانرد نقرش    بین ساختمان و محیط پیرامونش است و مر  

مهم  در کنتر  مصررف انررژی سراختمان داشرته باشرد.      

 ۀپوسررتلح مررورد اسررتااده در  طراحرر  و مصررا  چگررونگ 

. اسرت مصرف انرژی سراختمان  ر بساختمان از عوامل مؤثر 

کنترر  میرزان    :نرد از ا ساختمان ع ارت ۀپوستکارکردهای 

ط یع  و میزان سررمايش و گرمرايش.    ۀتهويتابش، میزان 

تعامرل انررژی    شیوۀ ساختمان ۀپوستخصوصیات  ،بنابراين

با توجره بره    [.11] ندک بین بیرون و درون بنا را تعیین م 

خرارج    ۀپوسترفته در  کار بهاين نکته، انتخاب نوع مصالح 

تواند بره میرزان    بندی مناسب ديوارها م  ساختمان و عايق

در ايرن   لابل توجه  در مصرف انرژی بنا تأثیرگرذار باشرد.  

مترر در   سرانت   10سناريو نقش عرايق فروم  برا ضرخامت     

 ست. مصرف انرژی بیمارستان بررس  شده ا

 سررناریویت:بهبررودعملکررردسیسررتمروشررنایی

بیمارستان

 ۀکننرد  مصررف  ۀعمدهای  روشناي  ساختمان يک  از بخش

اجرای  برایکه پتانسیل بالاي   استانرژی الکتريک  در بنا 

سررازی مصرررف انرررژی دارد. سیسررتد   راهکارهررای بهینرره

از کررل انرررژی مررورد نیرراز   درصررد 18 روشررناي  سررالانه

به رود عملکررد و    ،رو ايرن کنرد. از   ا مصرف م بیمارستان ر

توانرد نقرش مهمر  در کراهش انررژی       مر  سازی آن  بهینه

 مصرف  مد  اياا کند. 

های  سیستد روشناي  فعل  بیمارستان ترکی   از لامپ

 LEDهرای   های فلوئورسنت و لامپ پرمصرف لديم ، لامپ

های پرمصررف   که با توجه به بیشتر بودن تعداد لامپ است

در ساختمان در سناريوی پايه سیستد روشناي  به صرورت  

Low Standard   کره   در نظر گرفته شده است. در صرورت

جرايگزين   LEDهرای   های سراختمان برا لامرپ    تمام لامپ

نیاز برای سیستد روشناي  کاهش لابرل   شوند؛ انرژی مورد

 LEDر اين سناريو تأثیر جايگزين  لامپ يابد. د توجه  م 

هرای پرمصررف را برر سیسرتد انررژی بیمارسرتان        با لامپ

 کنید. بررس  م 

نتایج.3

پ  از وارد کرردن اطلاعرات مربروط بره سیسرتد انررژی       

سرازی،   افزار ديزاين بیلدر و انجام مرد   بیمارستان در نرم

 يک سا  لابل مشراهده اسرت.   ط های سیستد  خروج 

مشرخ  شرده    3 افرزار در جردو    نررم  عات وروردیاطلا

 است.
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 (ستمیسیفعلتی)وضعهیپایویاطلاعاتواردشدهدرمدلسنار.3جدول

افزارنر شدهدرواردمقداراطلاعاتورودی

 Tehran-Mehrabad   (35.69° N  ,  51.31° E) گرفتن بیمارستان مشخصات جغرافیاي  محل لرار

 شود. م بعدی ترسید  سهبه صورت  DXFاخوان  فايل با فر ساختمان ۀنقش

 د.شو بنا ترسید م  ۀبا استااده از نقش های ساختمان ها و منطقه پنجرهتعیین درها، 

 شود. )نظیر آزمايشگاه، اتاق بستری، درمانگاه و ...( م برای هر منطقه کاربری مربوطه وارد  کاربری ساختمان

 د.شو با توجه به کاربری منطقه مشخ  م  میزان حضور افراد در هر منطقه

 در تابستان گراد سانت  ۀدرج 28ر 25 در زمستان و گراد سانت  ۀدرج 22-25 دمای آسايش

 د.شو با توجه به کاربری منطقه مشخ  م  آب گرم مصرف 

 د.شو شده، تعیین م  واردزمان   ۀبرنامدر هر منطقه با توجه به کاربری و  انرژی مصرف  برای کام یوتر، تجهیزات اداری و غیره

 پز و پختانرژی لازم برای 
 غذا میزان انرژی لازم و من ع آن مشخ  شده است. ۀتهیدر منطقه مربوط به محل 

( W/m2200) گاز ط یع ، 

 بنای مورد مطالعه(های  متر )بر اسا  ويژگ  سانت  40آجر با ضخامت  بناهای  جن  و ضخامت ديوار

 متر سانت  5یمان با ضخامت س نمای ساختمان

 متوسط کیایت درزبندی بنا

 دوجداره شااف ها پنجرهنوع 

 Low standard (W/m215 ) ها لامپنوع 

 Fan coil unit (4 pipe)- Air cooled chiller مط وع ۀتهوينوع سیستد 

 85.گرمايش:     2.سرمايش : و گرمايش ريب عملکرد سیستد سرمايشض

 %85بويلر با بازده  گرم مصرف  سیستد تأمین آب

 الکتريسیته من ع انرژی سیستد سرمايش

 گاز ط یع  پز و پخت، آب گرم و من ع انرژی سیستد گرمايش

 

 بررق ۀ سرالان مصرف ، سازی بیمارستان مد ط ق نتايج 

3.08 GWh  4.23گاز  ۀسالانو مصرف GWh  سرهد   .اسرت

 42و  58 ترتیرب  بره الکتريسیته و گاز از کل انرژی مصرف  

انرژی سالانه مورد نیاز جهرت ترأمین    4 . شکلدرصد است

سرمايش و گرمايش، آب گرم مصرف ، روشناي ، تجهیرزات  

پز را  و پختالکتريک  ساختمان و انرژی لازم برای ل يوساو 

ها گرمرايش سراختمان برا     دهد که با توجه به آن نشان م 

GWh 91/1      بیشترين سرهد و تجهیرزات برلر  براGWh 

کمترين سهد را در مصرف کل دارند. پ  بار غالرب   86/0

به ود  ،رو اين. از استسیستد گرمايش  ۀعهد هبانرژی مد  

بازده سیستد گرمايش ساختمان، تأثیر زيادی برر عملکررد   

 سیستد انرژی خواهد داشت.


(افزار)خروجینر هایمختلفسیستمانرژیموردنیازقسمتۀسالانمیزانانرژی.4شکل
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 )نتایجسناریویالف)بازیابیحرارت

سازی و گررفتن خروجر  بررای سیسرتد      پ  از انجام مد 

انرژی مجهز به تکنولوژی بازياب  حرارت ، نتايج مربوط بره  

 4 آيد. با توجره بره جردو     دست م ه مصرف انرژی مد  ب

مصرف گاز ط یع  در اين مد  نس ت بره سرناريوی پايره    

اسرتااده از   ،رو ايرن ت. از کاهش يافته اسر درصد  31 حدود

جوي  لابرل   صرفهتواند منجر به  سیستد بازياب  حرارت م 

به طوری که برا   ،توجه  در میزان مصرف گاز سیستد شود

نصب سیستد بازياب  حرارت بر مد ، میزان انرژی مصرف  

يابرد. از   درصرد کراهش مر     68سیسرتد گرمرايش    ۀسالان

سرزاي  برر    بره یر نصب سیستد بازيراب  حررارت ترأث    ،رو اين

 مصرف انرژی سیستد گرمايش دارد.

 ب)بهبوددرزبندی(ینتایجسناریو

وضعیت فعل  درزبندی ساختمان، متوسرط ارزيراب  شرده    

توان در مصرف انرژی  است. با به ود درزبندی ساختمان م 

مشرخ    5که مقادير آن در جردو   کرد جوي   صرفهمد  

 شده است.

به ود درزبنردی   5شده در جدو  يادبا توجه به مقادير 

  MWhانرژی به میزان ۀسالانجوي   صرفهساختمان موجب 

گراز   ۀسرالان آن مربوط بره مصررف    ۀعمدکه د شو م  100

کیایرت درزبنردی سراختمان ترأثیر      ،ديگرر  بیران . به است

روی عملکرررد سیسررتد گرمررايش دارد و باعررث  مسررتقیم 

 .دشو م به ود آن 

 پ)بهبودپوسته(ینتایجسناریو

افزار بررای فصرل زمسرتان     در اين سناريو ابتدا خروج  نرم

بنردی را   عرايق ثیر تأه شده تا های سرد سا  گرفت يعن  ماه

بر حاظ گرمای داخل ساختمان نشان دهرد. برا توجره بره     

رفترره از  آمررده میررزان انرررژی هرردر دسررت هبررهررای  خروجرر 

به میرزان   تقري اًديوارهای خارج  ساختمان با وجود عايق 

میزان انررژی مصررف     ،يابد. همچنین يک سوم کاهش م 

شر  نسر ت بره    گرمايش سراختمان و نیرز برار گرماي    برای

يابرد. در   درصد کاهش م  9و  3/8 ترتیب بهسناريوی پايه 

شرود ترا در فصرل     بندی ساختمان باعرث مر    عايق ،نهايت

 MWh  100زمستان میزان گاز مصررف  مرد ، بره میرزان    

بررا  1 وضررعیت انررژی سررناريوی پ  ۀمقايسر کراهش يابررد.  

 آورده شده است. 6 سناريوی پايه در جدو 

 برقوگازدرسناریویالفنسبتبهسناریویپایهۀسالانکاهشمصرف.4جدول

میزانکاهش)%(سناریویالفسناریویپایهGWhواحد

 31 93/2 23/4 گاز ۀسالانمصرف 

 68 61/0 93/1 سیستد گرمايش ۀسالانمصرف 

 18 6 31/7 کل انرژی مصرف  سالانه

 

 بسناریویپایهوسناریویۀسالانمقادیرانرژیمصرفی.5جدول

(MWh)میزانکاهشسناریویبسناریویپایهGWhواحد

 20 06/3 08/3 برق ۀسالانمصرف 

 80 15/4 23/4 گاز ۀسالانمصرف 

 100 21/7 31/8 کل انرژی مصرف  سالانه

 عیتانرژیسناریویپباسناریویپایهوضۀمقایس.6جدول

میزانکاهش1سناریویپسناریویپایه

 W/m2 23/7 92/2انرژی خروج  از ديوارها 

W/m2 4.44 

برابر کمتر از ل ل  3رفته از ديوارها  هدر)انرژی 

 شده است.(

 GWh 21/1 12/1 %9بار گرمايش 

 GWh 42/1 32/1 %7گاز مصرف  جهت تأمین گرمايش 
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های  افزار برای فصل تابستان يعن  ماه حا  خروج  نرم

بندی را برر حارظ    عايقثیر تأگرم سا  نمايش داده شده تا 

سرررمای داخررل سرراختمان نشرران دهررد. بررا توجرره برره     

رفترره از  هرردرآمررده میررزان انرررژی  دسررت هبررهررای  خروجرر 

برابرر   8/2 ديوارهای خارج  ساختمان با وجود عايق حدود

 برررایمیررزان انرررژی مصرررف   ،ینشررود. همچنرر کمتررر مرر 

سرمايش ساختمان و نیز بار سرمايش  نس ت به سرناريوی  

يابرد. در   درصرد کراهش مر     5/13و  2/13 ترتیرب  بره پايه 

سررمايش بنرا برا    مین أتر میزان برق مصرف  جهت  ،نهايت

وجود عايق نسر ت بره سرناريوی پايره در فصرل تابسرتان       

MWh 77  سناريوی  وضعیت انرژی ۀمقايسيابد.  کاهش م

 آورده شده است 7 با سناريوی پايه در جدو  2 پ

 )سناریویت)بهبودسیستمروشنایی

تروان در لالرب تغییرر     سناريوی به ود سیستد روشناي  را م 

هرای   . با تغییر لامپدکرتعريف  LEDهای ساختمان به  لامپ

تروان میرزان    مر  روی سیستد،   LEDهای  مد  و نصب لامپ

مصرف سیستد روشناي  را به نصف میرزان ل رل رسراند. بره     

 LEDهرای   هرا و اسرتااده از لامرپ    با تغییر دادن لامپ ، بیان

يابد. نتايج مربوط  کاهش م  درصد 100مصرف برق روشناي  

 لابل مشاهده است. 8 به سناريوی ث در جدو 

باسناریویپایه2وضعیتانرژیسناریویپۀمقایس.7جدول

میزانکاهش2سناریویپسناریویپایه

 W/m2 48/6 3/2انرژی خروج  از ديوارها 
W/m2 18/4 

 برابر کمتر از ل ل شده است.( 2.8رفته از ديوارها  هدر)انرژی 

 GWh 18/1 02/1 5/13%بار سرمايش 

يش برق مصرف  جهت تأمین سرما
MWh 

8/588 511 2/13% 

مشخصاتونتایجمربوطبهسناریویت.8جدول

W/mشدتتابش)(GWhمصرفسالانهسیستمروشنایی)مشخصاتناریونا س
2)

 Low standard 36/1 15 سناريوی پايه

 LED 68/0 10 سناريوی ث

 5 %100  میزان کاهش

 

گیرینتیجه.4

برا  غیراث  تهرران   در اين مطالعه سیستد انرژی بیمارستان 

هد هر و س سازی شده افزار ديزاين بیلدر مد  استااده از نرم

 ۀسرالان انررژی در تقاضرای    ۀکنند مصرفهای  يک از بخش

در راسرتای   ،انرژی بیمارستان مشخ  شده اسرت. سر    

هررای انرررژی  سیسررتد و کرراهش مصرررف حامررل  یارتقررا

در لالب سناريوهای انرژی مد  مطرح شرده    هايپیشنهاد

از اين سناريوها برا وضرعیت فعلر      يکو میزان کاهش هر 

 پايه( مقايسه شده است.بیمارستان )سناريوی 

هر يک از سناريوهای پیشرنهادی باعرث کراهش مقردار     

شروند. برا    مشخص  از انررژی مصررف  سرالانه در مرد  مر      

تروان نقرش    میزان کاهش سرناريوهای مختلرف مر     ۀمقايس

ها را در کاهش مصرف انرژی سیستد با يکرديگر مقايسره    آن

اب  . سناريوی الف يعنر  اضرافه کرردن تکنولروژی بازير     دکر

حرارت به سیستد انرژی بیشترين نقش را در کاهش مصرف 

درصدی گرمايش سالانه  68د و باعث کاهش  گاز سیستد دار

کرره د شررو مرر گرراز  ۀسررالانمصرررف  درصررد 30و کرراهش 

 .  استسناريو برای مصرف گاز سیستد ثیرگذارترين أت

 7بندی سیستد باعرث کراهش    سناريوی پ يعن  عايق

 5برررای گرمررايش و کرراهش  درصرردی انرررژی مررورد نیرراز

و پر   د شو م درصدی مصرف گاز مد  در فصل زمستان 

کاهش مصررف گراز    ۀحوزدوم در  ۀرت از سناريوی الف در 

 گیرد.  مد ، لرار م 

سناريوی ت يعن  به ود سیسرتد روشرناي  بیشرترين    

 22تأثیر را در مصرف بررق سیسرتد دارد و باعرث کراهش     

 شود.  درصدی مصرف برق مد  م 

 13بنرردی سیسررتد موجررب  اريوی پ يعنرر  عررايقسررن

درصرد   8کاهش توان مورد نیراز بررای سررمايش و     درصد

دوم  ۀرت ر ؛ کره در  دشرو  م مصرف الکتريسیته در تابستان 

سروم نیرز    ۀرت ر تأثیرگذاری بر مصرف برق مد  لرار دارد. 
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 اسرت متعلق به سناريوی ب يعن  به ود درزبندی سیستد 

 6/0 رمايش سررالانه وکرراهش در سرردرصررد  1کرره موجررب 

 .دشو م کاهش مصرف برق درصد 

 6/0و  2سناريوی ب يعن  به ود درزبندی بنا با ترأثیر  

گاز و برق گرچه نس ت به سراير   ۀسالاندرصدی در مصرف 

سناريوها تأثیر کمتری بر کراهش مصررف انررژی سیسرتد     

هرای مربروط بره     دارد؛ اما در صرورت پرايین برودن هزينره    

مناسر   بررای    ۀگزينر توانرد   ی آن، مر  سازی و اجررا  پیاده

 کاهش مصرف انرژی مد  باشد.

از آنجا کره لیمرت بررق نسر ت بره گراز برالاتر اسرت؛         

، ندشو م سناريوهاي  که موجب کاهش مصرف الکتريسیته 

ها و پايداری سیستد دارنرد.   تأثیر بیشتری بر کاهش هزينه

مربروط بره اجررای هرر سرناريو و       ۀهزينبا توجه به تااوت 

جوي  حاصل از آن؛ برای انتخاب بهترين سناريو بايد  رفهص

 های عملیات  و التصادی آن سنجیده شود. تمام جن ه
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