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Актуальність теми. Забезпечення теплового розвитку 

України не можливе без зменшення споживання енергоресурсів 

в системах забезпечення мікроклімату будівель. На формування 

мікроклімату будівель витрачається понад 30% загального 

енергоспоживання України. Розвиток мережі лікарень та 

медичної допомоги потребує влаштування сучасних, 

енергоефективних будівель із ефективними системами опалення 

та вентиляції. Крім того до приміщень лікарень пред'являються 

підвищені вимоги до температури середовища та параметрів 

якості повітряного середовища. Системи вентиляції повинні 

забезпечити непоширення в приміщеннях лікарні інфекцій, 

особливо в вумовах наявності COVID-19. Інженерні мережі є 

основними споживачами теплової та електричної енергії і від 

рівня їх енергоефективності буде залежати загальне споживання 

енергоносіїв будинком. Нормативні документи накладають ряд 

обмежень на влаштування систем вентиляції, опалення і 

кондиціювання, зокрема і с позиції енергозбереження. Тому 

техніко-економічне порівняння можливих варіантів 

влаштування внутрішніх інженерних мереж в приміщеннях 

лікарні та розроблення їх проектних рішень є актуальною 

 

 



        Завданням даної роботи є: 

  аналіз енергоефективних та модернізованих систем 

опалення та вентиляції для приміщень лікарні; 

 техніко-економічне порівняння варіантів проективних рішень 

та вибір оптимального варіанту;     

 -    моделювання теплотехнічних та  гідравлічних режимів 

системи опалення; 

 - визначення повітрообмінів у приміщеннях амбулаторії, 

складання повітряно-теплових балансів; 

 -  підбір необхідного теплотехнічного  та вентиляційного 

обладнання; 

 -  підбір та визначення необхідних матеріалів, механізмів 

для монтажу системи та визначення тривалості монтажу системи 

опалення та вентиляції; 

 - визначення техніко-економічних показників 

запропонованих проєктних рішень. 



Метою магістерської кваліфікаційної роботи є 

теоретичне обґрунтування та розробка варіанту проєктного 

рішення внутрішніх інженерних мереж приміщень лікарні. 

 Об’єктом дослідження – енергоефективні технології 

створення системи опалення та вентиляції приміщень 

лікарні. 

 Предметом дослідження є тепломасообмінні та 

гідроаеродинамічні процеси в системах формування 

мікроклімату приміщень лікарні. 

 Методи досліджень. Для досягнення поставленої в 

роботі мети використовувались теоретико-аналітичні 

методи дослідження. При аналітичному розв’язанні задач 

рішення отримувались на основі розгляду енергетичних 

балансів, термодинамічних показників ефективності, 

рівнянь тепломасообміну, метеорологічнихі  дані з сонячної 

радіації, температури довкілля та інша інформація.  

 



Наукова новизна: 

- обґрунтовано та вдосконалено наближену фізичну модель 

теплоізоляційної оболонки будівлі лікарні; 

- визначено закономірності теплотехнічних та гідравлічних режимів 

системи опалення. 

Практичне значення. Запропоновані проєктні рішення можуть бути 

використані як варіанти інженерних мереж лікарні для забезпечення 

нормативних мікрокліматичних параметрів в приміщеннях будівлі. 

Апробація роботи. Основні положення даної роботи були предметом 

доповідей та обговорення на Міжнародній науково-технічній конференції 

«Інноваційні технології в будівництві» (2020 р.) та щорічних науково-

технічних конференціях професорсько-викладацького складу, 

співробітників та студентів ВНТУ (2019, 2020 рр.). За матеріалами 

магістрської роботи опубліковано 3 тези доповідей. 



Проектуючи енергоефективну будівлю лікарні, слід застосовувати 

енергозбережні технології з урахуванням структури змісту підпрограм та 

методів енергозбереження з визначенням їх питомої ваги, а саме:  

 1. Зменшення тепловтрат в інженерних мережах лікарень 

шляхом поступового переходу на ізольовані трубопроводи. 

Реконструкція теплових пунктів із застосуванням ефективного 

тепломеханічного обладнання.  

 2. Індивідуальне джерело теплопостачання лікарні 

(індивідуальна котельня із застосуванням газових котлів ККД 90 

% або джерело когенерації енергії) зменшує втрати тепла 

приміщень лікарні завдяки від’єднанню від зовнішніх теплових 

мереж, скорочує до 15 % втрати тепла за рахунок повнішої 

відповідності між режимами виробництва тепла та його 

споживанням лікарнею.   

АНАЛІЗ  СТАНУ  СИСТЕМ  ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ  

МІКРОКЛІМАТУ  В ПРИМІЩЕННЯХ ЛІКАРНІ 



 3. Теплові помпи для лікарні, що використовують тепло 

землі, тепло витяжного вентиляційного повітря та тепло 

стічних вод.  

 4. Сонячні колектори в системі гарячого водопостачання 

та в системі охолодження приміщень лікарні. На територію 

України за рік надходить така кількість енергії Сонця, яка 

переважає нинішній рівень її споживання більше чим в 

п’ятсот разів. Тобто, достатньо використовувати лише 0,5 % 

енергії Сонця, яка досягає поверхні України, щоб 

задовольнити енергетичні потреби закладів медичної сфери.  

 5. Утилізація тепла сонячного випромінювання за рахунок 

оптимально підібраних світлопроникних огороджувальних 

конструкцій приміщень лікарні.  

 6. Пристрої, що використовують розсіяну сонячну 

радіацію для підвищення освітленості приміщень лікарні і 

зменшення енерговитрат на освітлення.  



 7. Сонцезахисні пристрої оптимальної конструкції в 

приміщеннях лікарень з урахуванням орієнтації та 

посезонного опромінення фасадів лікарні.  

 8. Система механічної витяжної вентиляції лікарні з 

індивідуальним регулюванням температурного режиму і 

утилізації тепла витяжного повітря. Завдяки використанню 

системи кондиціювання з енергоутилізацією досягається 

енергозбереження до 75 % теплової енергії.   

 9. Заощадження електроенергії лікарні, що витрачається 

на загальнобудинкові потреби, шляхом автоматизації 

освітлення (встановлення фото релейних пристроїв), повне 

або часткове вимкнення освітлення вночі, застосування 

енергоощадних ламп.   

 10. Заміна віконного та балконного скла приміщень 

лікарні на менш теплопровідне (крізь вікна та балконні двері 

тепловтрати становлять 17 %). Зменшення витрат тепла 

через вікна лікарні може вирішуватися через потрійне 

засклення.  



Підвищення енергоефективності вентиляційних систем 

в приміщеннях лікарні є одним з пріоритетних напрямків 

енергозбереження. Вентиляція є одним із найбільших 

споживачів теплової та електричної енергії лікарні, і оцінку 

її енергоефективності необхідно проводити ще на стадії 

проектування будівлі лікарні, а також під час енергетичних 

аудитів та під час процесу щодо визначення ефективності 

споживання енергії вентиляційними системами лікарень. 

Постає задача у визначені оптимального критерію та 

шляхів підвищення енергоефективності вентиляційних 

систем лікарень. 



Основною метою модернізації системи вентиляції лікарні є зменшення 

загальної споживаної потужності системи і зменшення частки «не 

корисних» втрат потужності в системі. Зменшення споживаної потужності 

можна досягти шляхом ретельного підбору елементів системи вентиляції 

лікарні – вентиляторів з максимальним ККД у робочій точці; 

використанням повітроводів, фасонних частин, розподільчих пристроїв з 

мінімальним аеродинамічним опором.  

Характеристики витяжної системи вентиляції лікарні до і після 

модернізації 



ТЕХНІКО-ЕКОНОМІЧНЕ ОБГРУНТУВАННЯ ТА МОДЕЛЮВАННЯ 

РЕЖИМІВ СИСТЕМ ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ МІКРОКЛІМАТУ В 

ПРИМІЩЕННЯХ ЛІКАРНІ 

Розроблено заходи по створенню комфортних мікрокліматичних 

умов для працівників та осіб, що перебувають в лікарні. Під час 

проектування систем опалення здійснено моделювання гідравлічних 

режимів, в результаті чого  підібрано обладнання для енергоефективної 

системи опалення в приміщеннях лікарні. Виконано розрахунки системи 

вентиляції приміщень лікарні, зокрема: організація та розрахунок 

повітрообміну, розрахунок припливної струмини і повітророзподільчих 

пристроїв, розрахунок  аеродинамічний режиму. Виконаний 

раціональний підбір обладнання, з використанням сучасних елементів 

систем вентиляції.  



ОРГАНІЗАЦІЙНО-ТЕХНОЛОГІЧНЕ ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ 

РЕАЛІЗАЦІЇ ПРОЕКТНИХ ПРОПОЗИЦІЙ СИСТЕМИ 

ОПАЛЕННЯ 

У ході виконання магістерської кваліфікаційної 

роботи було розроблено пропозиції до  проект технології 

монтажу систем опалення приміщень лікарні. Визначено 

необхідну кількість виробів та матеріалів для монтажу 

системи опалення, потребу в допоміжних матеріалах, 

підібрані машини, механізми та пристосування для 

виконання монтажних робіт, складений календарний план 

виконання робіт, в якому визначено склад ланок та розряд 

робітників . 

Виконаний розрахунок техніко-економічних 

показників, в якому визначено загальну трудомісткість 

виконання робіт, що склала  606,86 люд-дні та тривалість 

виконання монтажних робіт  20 днів. 



























Дякую за увагу 


