
科技导报2021，39（5） www.kjdb.org

健康城市视角下应对突发公共事件的
城市设计策略

陈天1, 2, 3，王佳煜1，李阳力1

摘要 结合中国城市应对新冠肺炎疫情的成功经验及缺憾，以创造健康、宜居、韧性、生态的

城市环境为目标，设计“区域—系统—节点”三类健康城市设计路径；提出“生态健康—生活

健康—治愈健康—环境健康—设施健康—救治健康”六位一体应对突发公共事件的城市设

计策略，并细化为健康城市在城市空间上的形象化设计表达。
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1 应对突发公共事件的健康城市设

计需求

纵观世界城市发展史，突发公共事件在一定程

度上成为城市规划与设计方法和规范标准不断更

新完善的动力。19世纪，水源污染导致霍乱疫情

肆虐，促使伦敦当局改造城市排水系统，世界上第

一套现代城市下水道系统就此诞生。1871年美国

中西部新兴城市芝加哥发生火灾，烧毁了当时市区

以木质建筑为主的 1/3城区，这促使政府部门在灾

后重建规划中制定了城区主要建筑禁止采用木材

作为建材的防火规定，之后芝加哥快速成为中西部

的经济中心，伯纳姆于 1906年主持了著名的“芝加

哥规划”（Chicago Plan），理念上注重以健康与安全

为导向，首次在该规划中采用了环绕主城区分层布

局的大尺度的公园绿地系统设计方案，开创了适应

现代城市功能结构的“健康城市”规划模式。1995
年日本神户地震后进行的再分区（rezoning）的空间
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区划，使神户在 2009年的H1N1流感事件爆发后率

先发布了预防对策以及安全宣言，及时维护了社会

与业界的稳定。渔子溪村作为“5·12”汶川大地震

后映秀镇灾后重建的第一个村落，以绿色安全与综

合防灾的村镇设计愿景，实现了安全、美观、舒适的

震后新居理想[1]。由此可见，现代城市规划在与重

大突发公共事件不断博弈的过程中，催生出以健

康、宜居、韧性为导向的城市发展理念。

由于政策背景、城市环境、治理机制存在差异，

世界各国对突发公共事件的定义及应对措施也不

甚相同。欧洲人权法院将“公共紧急状态（public
emergency）”定义为对社会正常运作及公民正常生

活构成重大威胁且影响整个国家的紧急事态或危

机局势。美国对突发事件的定义为包含严重洪水

灾害、气候灾害、生物恐怖袭击等不可预测的，需联

邦政府介入并及时提供公共援助的重大灾难性事

件[2]。国际上应对突发公共事件管理模式包括英

国、俄罗斯的政府主导模式，美国、加拿大的第三方

部门主导模式，日本的居民主导模式等（表 1）[3-4]。

在应对 2020年新冠肺炎疫情过程中，中国政府实

施了由中央政府统筹领导，省、市、地政府逐级落

实，再到基层社区贯彻执行的全域性社会隔离与医

疗分级诊疗管控行动，取得的防控成果令世界瞩

目。但高密度的城市建成环境、高速的人口流动无

疑增加了突发公共事件的防控难度，暴露出中国健

康城市建设在把握不同空间密度、尺度与服务系统

的标准上存在的短板，也使更多人意识到既有城乡

人居环境在面对疫情防控时存在明显局限性。

1）公共卫生思维局限。世界范围内对突发公

共事件的考虑多基于自然灾害和突发性人为灾害，

对公共卫生领域关注不足，尤其是国家公共卫生安

全保障较为薄弱。中国医疗卫生服务设施分布不

均衡，应对突发公共事件时缺乏综合管控与响应调

配机制，在突发事件早期暴露出医疗资源挤兑、缺

少合理隔离医疗设施布局以及社区医疗设施应急

处理能力有限等问题。

表1 各国应对突发公共事件的立法情况与纵向组织体系

国家

俄罗斯

日本

加拿大

新加坡

立法

《俄罗斯联邦紧急状态法》

《俄罗斯联邦紧急状态法》

《紧急事件管理法律保障计划》

《关于保护居民和领土免遭自然

和人为灾害法》

《灾害救助法》

《灾害对策基本法》

《加拿大应急管理框架》

《公共安全和应急准备法

（2005）》
《加拿大应急管理战略规划：迈向

韧性的2030年》

《民防法案》

《消防安全法案》

纵向组织体系

以总统为核心，以联邦安全会议

为决策中枢，以紧急情况部（Emer⁃
gency Control Ministry，EMERCOM）
为综合协调机构，联邦安全局、国防

部等 12个常驻支持机构协调配合的

垂直型应急管理体制

以首相为最高指挥官、内阁官房

负责整体协调和联络、通过中央防

灾委员会等制定对策、突发事件牵

头部门相对集中管理的中央、都道

府县、市町村三级应急管理体制

联邦政府、省、市镇三级同构的系

统，每个省都有相应的紧急措施组

织（Emergency Measures Organiza⁃
tion, EMO），旨在从预防、准备、响应

和恢复 4方面应对辖区内的突发公

共事件

成立跨部委联合工作组，由卫生

部部长和国家发展部部长共同主

持，联合教育部、人力部、交通部等

协调应对突发公共事件

管理特色

灾害的预防和管理，在各级政

府中建立专门服务机构。4级垂

直管理机构横向协调、纵向贯通

覆盖到基层组织相互协作模式

各类政府部门不存在明显上下

级关系，联邦、省和地方政府基于

协作模式展开应对工作

严格执行由专门的标准协会

（Canadian Standards Association）
制定的机制运行标准

国家层次提供指导，开展部门

间协调并制定技术标准；地方以

下层次编制规划、计划等具体应

急方案并负责实施
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2）城市规划与健康城市目标脱节。各类防灾

减灾专项规划种类多、专业性强，管理主体各不相

同。规划设计长期处于被动状态，灾害应对多以事

后补救的姿态出现，未在规划前期形成预防性规划

方案。尤其是老旧社区环境治理落后、城市韧性不

足、健康城市建设与城市防疫结合不充分等，成为

突发性公共事件应对中的缺陷。

3）健康城市建设缺乏空间本体属性支持。区

域层面的各级开放空间尚未形成协同发展的城市设

计体系，高密度高强度的城市空间形态、布局不合理

的城镇建设用地类型[5]与粗放型的人工生态系统，致

使人居环境与自然环境关系长期处于失衡状态。节

点层面的社区单元缺乏基本的健康设施供应，在空

间范围内的配建与运行缺失，难以形成有效的防控

末梢系统。同样，聚集性疫情易发与年老人群抵抗

力较差有关，也暴露出公众健康意识欠缺。

上述问题短板涉及不同尺度与系统下以健康

空间体系营造为目标的城市设计研究和实践，因此

本文将通过回顾健康城市的研究历程，结合中国城

市在此次新冠肺炎疫情中的成功经验与存在问题，

进一步探索如何补齐健康城市建设软硬件问题短

板，提出应对突发公共事件的健康城市设计策略。

同时，适逢中国为推进健康中国建设，全面建设社

会主义现代化国家新征程，在 2019年与 2020年相

继提出《健康中国行动（2019—2030）》与《中共中央

关于制定国民经济和社会发展第十四个五年规划

和二〇三五年远景目标的建议》（以下简称《建

议》），健康城市与建成环境治理再次上升为社会关

注重点。对此，城建系统有必要转变中国传统健康

城市规划与设计方法，吸取疫情应对的经验教训，

使中国应对突发公共事件的健康城市空间规划走

向“管理软实力、建设硬实力”双赢的新阶段。

2 健康城市设计路径

2.1 健康城市研究历程

19世纪，英国在工业革命的影响下快速发展，

高度拥挤的居住环境与恶劣的卫生条件导致霍乱、

肺结核大面积流行，政府连续颁布 3部公共卫生法

案，旨在加强公共卫生与健康，提升人居环境品质。

但在往后很长一段时间，社会对公众健康的理解都

止步于身体健康层面。直到 20世纪 70年代，世界

卫生组织（World Health Organization，WHO）首次

将健康的概念拓展为身体、环境和社会的健康状

态，而不局限于治愈疾病[6]。“健康城市”一词首次

进入人们视野是在“健康多伦多 2020”会议，随后

WHO欧洲区实施的“国家健康城市网络”（National
Healthy Cities Networks，NHCN）项目明确指出 3个
核心议题，即关怀与支撑性环境、健康生活方式和

健康城市设计。20世纪末，中国开始加入健康城

市的建设与研究，北京、上海等成为第一批加入健

康城市项目建设的城市。2003年，中国非典时期

“香港淘大花园”事件，显示出集中居住密度与空间

模式潜藏着极大的公共健康风险，也将中国的健康

规划意识提升到新阶段。

近现代健康城市理论与实践经历了一个不断

丰富的发展过程，城市空间布局对城市的公共健康

的影响受到越来越多学者的关注，主要体现在区

域、系统、节点 3方面。区域层面建设规模的合理

管控、生态保护地统筹、健康安全的水生态系统[7]

与绿色空间体系[8]的构建及国家—地方分级式卫

生健康服务网络布局规划[9]，是城市健康程度的重

要表征；系统层面的城市要素系统发展及各项设施

系统建设与公共健康密切相关[10]。如Chapman[11]提
出的“技术、设施、生态系统、机构”协同发展框架，

为健康城市的可持续发展政策制定与规划奠定了

基础。陈天等[12]探索了生态韧性视角下城市水系

统健康的实现途径；节点层面的研究进一步细分到

社区邻里空间[13]、健康建筑及设施等。除此之外，

健康城市设计实践已在世界范围内广泛开展，如美

国的“设计推动的积极生活计划”（active living by
design，ALbD）；英国的“城市健康空间网络设计分

析 ”（spatial design network analysis for urban
health，sDNA-UH）[14]；中国为推进今后 15年健康中

国建设的行动纲领提出的“健康中国 2030”规划纲

要等。

片段性的健康城市建设对于此次大规模疫情

的防治并未发挥出明显的积极作用，拥有众多一流
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健康城市的英国、西班牙，新冠肺炎感染率、死亡率

居高不下。究其原因，现代社会对呼吸为传播媒介

的烈性传染病尚缺乏有效、系统化的应对手段，无

论是公共卫生基础设施的强化，还是物理环境中及

时实施有效的社会隔离，以及通过公众教育实现集

体防疫大众心理认同，实施特殊时期的规则等，均

显示健康城市的系统化建设还有很长的路要走。

传统健康城市侧重于管控传染源与易感人群，但对

于新冠肺炎这类烈性病毒传播途径的切断，城市各

区域、系统与节点缺乏有效的应急响应机制。因

此，系统构建城市防疫防灾、救护应对及恢复体系，

并能有效引导公众社会心理与行为的健康城市设

计路径势在必行。

2.2 健康城市设计路径

健康城市的研究对象已扩展至生态系统、城市

设施系统、健康行为模式、健康管理及其他方面[15]，

反映出健康城市与城市设计的有机联系。当前城

市规划界对健康城市建设的介入往往关注建成环

境的各类指标，由于指标缺乏明显的空间属性与实

施属性，导致健康城市理念与空间系统脱节。城市

设计作为联系健康城市理念与宜居、韧性、生态城

市空间的有效途径，涉及各层级空间要素对城市环

境、系统、设施，甚至个体行为模式、心理状态的影

响，简单地按宏观-中观-微观划分设计路径，难以

全面涵盖健康城市设计内容。笔者借鉴《不列颠百

科全书》提出的城市设计层级解释[16]，明确对应的

健康城市影响要素并提出弥补健康城市建设短板

的区域—系统—节点 3个层次健康城市设计路径

（图 1），以实现健康城市理念在城市规划领域的形

象化表达。

图1 健康城市设计路径
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3 健康城市视角下的城市设计技术体

系与策略

3.1 健康城市视角下的城市设计技术体系构建

2020年新冠肺炎疫情再次将公共健康规划问

题推到城市规划的中心视野，《建议》明确指出“全

面推进健康中国建设”“提高应对突发公共卫生事

件能力”，并促进全民养成文明健康生活方式。此

次应急管理表现出中国应对突发公共事件出色的

软实力，但需意识到，健康城市建设在预防、应对突

发公共事件以及恢复全过程中起决定作用的硬实

力，因此亟待构建一个服务于健康与安全导向下动

态性、多维度、可实施的城市设计技术体系，以适应

未来的健康城市建设需求。

在世界卫生组织颁布的健康城市指标的基础

上，结合中国应对新冠肺炎疫情的经验与健康城市

领域短板，以“源于健康，突破健康”作为规划设计价

值引领目标，叠加“区域-系统-节点”3层次城市设计

路径，进一步提出“生态健康—生活健康—治愈健康

—环境健康—设施健康—救治健康”六位一体应对

突发公共事件的城市设计策略，并细化为健康城市

空间层面的形象化表达。通过城市设计方案总体效

能、适应性的综合评估，精准评估健康城市建设成

效，并进行最终的信息互馈与方案调整（图2）。

图2 健康城市视角下的城市设计技术体系

3.2 健康城市视角下应对突发公共事件的区域设

计策略

从区域层面的生态健康与环境健康提出策略，

促进城市系统与自然环境良性互动，增强城市适灾

韧性，提升健康城市建设的硬件实力短板高度。

3.2.1 生态健康

生态环境要素中的气候、绿地植被、水体要素

之间相互影响、相互制约，应从区域层面构建通风

廊道与生态蓝绿网络。

1）布置生态通风廊道。应对高温、大气污染
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等灾害时，城市通风廊道能够有效降低传染物浓

度，并改善城市建成区微气候环境。主廊道布置应

结合区域所处气候区的主导风向与风速，精细化设

计廊道两侧城市布局形态，确保气流联通两侧城市

肌理，快速疏解城市污染物。结合通风廊道布置绿

地植被与水体形成区域降温增湿生态格局，不仅利

于空气污染治理，还可以快速分散空气中的细菌、

病毒，避免加剧重大疫情传播[17]。2003年 SARS疫
情后，香港、北京等城市都开始关注城市气候与健

康的关系，开展空气流通评估的可行性研究，探索

完备的城市通风廊道网络，旨在成为净化城市空

气、阻隔病毒传播的城市新风系统。

2）构建生态蓝绿网络。绿地水系是城市生态

系统的核心组成部分，应以提升整体生态系统健康

为原则，建立层级清晰、广域覆盖的蓝绿开放空间

系统，增强城市抵抗自然灾害的能力。蓝绿单元也

是调节微气候的局域微型生态系统，在应对突发公

共事件时，充分发挥植物群体、河湖水体系统的物

理阻挡、生态涵养与污染降解作用，防止灾害蔓延

和污染扩散。在地震、疫病等事件爆发期，可作为预

留的城市避险地，联动形成应急保障安全设施体系，

如日本指导避灾公园规划时明确指出应设置具有广

域避灾据点、避灾场所、紧急避灾、避灾通道功能的

绿地及公园，形成完备的避灾公园体系（图3）[18]。

图3 日本函馆市应急避难公园系统规划

3.2.2 环境健康

环境健康涉及空气、水体、土壤、建筑等城市环

境要素，影响公众生活空间的卫生健康品质，环境

健康导向的城市设计旨在融合上述各类要素，实现

区域环境空间的整体构建与协同发展。

1）棕地实治理与修复。在城市转型与更新过

程中，资源枯竭型城市内遗留的大量棕地面临着重

金属污染、有机物污染、生源要素污染等诸多不确

定环境风险，成为突发灾害发生时的安全隐患。因

此，应积极推进具有功能活化潜能的棕地去棕还

绿，发展成为满足城市生态、游憩、景观功能需求的

综合服务绿地空间。随着公众对环境健康需求的

日益提高，城市棕地修复已成为山、水、林、田、湖、

草生命共同体构建的重要内容。修复过程应与城
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市绿地、水体生态修复同时开展，建立修复棕地、净

化水质与提升生物多样性等城市环境健康属性之

间的关联路径。如治理污染水体及邻近环境，结合

河流、湿地、湖泊的水体修复，加强水源涵养与调蓄

能力；适当分隔自然环境与人类活动，实现环境保

育，保障生物多样性，为疾病预防与治疗提供基础

条件。

2）能源利用健康。能源的清洁、低碳、高效、

可持续是健康城市安全运行的基础，应鼓励太阳

能、地热能、风能及潮汐能等清洁可再生能源的使

用，以降低环境污染、节能减排为目标推进分布式

能源多元化布局，形成独特高效的城市能源利用模

式，在紧急状态下仍然保障资源及时调配并帮助居

民快速恢复生活生产。

3）在地性、适宜性的城市设计。突出在地性

价值，因地制宜、因势利导实现生活、生产、生态并

重，保障非常时期的公共资源调度高效有序，并成

为公共情感的依托与历史文脉的载体。如在城市

规划与设计的选址阶段识别风险脆弱要素，评估交

通、工业、市政设施和物流等建设用地类型的污染

风险[19]，规划合理的生命线系统并提供应急防护措

施；提升本土植物利用率，积极塑造城市景观地域

性，协同自然生态环境与人文景观资源；重视当地

建设材料、文化、发展、技术等多维度的在地性设

计，提升资源利用率并实现环境健康的设计目标。

3.3 健康城市视角下应对突发公共事件的系统设

计策略

从系统层面来看，大型公共设施系统与突发公

共事件关联紧密，弥补医疗资源分布不均、设施系

统联动效果不明显的短板尤为重要。

3.3.1 救治健康

应对日常与突发性健康问题，突破城乡规划设

计领域，融入多学科知识，提高综合性医疗设施服

务范围，搭建智慧信息系统服务平台。

1）前瞻性救治设施布局。划定弹性的战略留

白用地，避免突发公共事件发生后再被动选址对城

市造成负面影响。在此次疫情应对中，众多“方舱

医院”的建设有效提高了患者收治能力，将常年处

于主导下风向位置的城市设施乃至交通工具（火

车、轮船）弹性调整为病房，同时避开学校、水源等

易受影响的重要设施及城市人口稠密区，极大缓解

了定点医院收治病患的压力，对疫情控制起到非常

积极的作用。这些都体现了在突发公共事件下具

备前瞻性救治设施布局规划策略的重要性。

2）搭建智能化信息系统服务平台。突发公共

事件的受灾情况、物资供需、人员管控、救治设施的

信息收集程度与反馈直接关系到公众生命与财产

安全，必须基于大数据网络构建居民健康与国土空

间监测系统，充分发挥城市体检制度，不断提升城

市“免疫力”。在此次应对新冠肺炎疫情过程中可

以发现，对市民的空间活动轨迹进行高精度识别与

追踪，强化监测预警、风险评估、流行病学调查等，

有助于疾控部门精准了解传播方式与规模。例如

天津大学科研团队成功研发的新冠肺炎疑似病例

检测系统，通过“掌上模块”的便携检测仪迅速排查

疑似病例[20]，检测结果上传到“线上模块”——疫情

监测预警云平台，向各级机构提供疫情态势分析，

实现全方位、智能化疫情管控。

3.3.2 设施健康

人群密集易造成传染性病毒传播，曾经功能混

合的城市公共空间与设施在疫情期间成为人们避

之不及的场所，城市公共交通系统整体瘫痪。因

此，提高健康设施系统规划意识，形成安全、友好、

舒适的健康服务设施平台至关重要，本文以显著影

响公共健康的交通类与体育类设施系统为例提出

设计策略。

1）交通类设施。根据承载功能不同划分为机

动交通、慢行交通与应急类通道。实施绿色交通整

体策略，构建以快速公交系统（bus rapid transit，
BRT）为支撑的健康城市发展模式。如巴西库里蒂

巴在 1974至 2006年间，逐步建立多元化、整体性的

公共交通系统，有效提高城市的环境质量，增强城

市抵抗突发灾害的能力。完善公共交通设施体系，

鼓励配建无线充电汽车跑道及新能源交通充电站

设施，有机结合绿色基础设施与城市交通设施，提

升生态系统健康与城市韧性并改善公众身心健康
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（图 4）。构建多维度健康慢行步道系统，大伦敦绿

色网络规划中明确划定绿廊、主题步道等国家慢行

网络，提供多样可持续的交通选择、休闲选择和体

育活动[21]。由此可以看出，完善的慢行空间体系不

仅是居民强身健体的活动场所，还应成为应对突发

公共事件的支撑空间。保障绿色应急通道的通畅

高效，吸取武汉“封城”初期物资运输难以逾越“最

后 1 km”的教训，建立安全、公平、快捷、有效的公

路运输物流调配系统，保障物资运输时效性。同时

建 立 细 化 至 社 区 的 大 数 据 平 台 的 智 能 信 息

处理机制，保证各类物资供给精准对应各区域物资

需求。

图4 结合绿色基础设施的街道设计

2）体育类设施。此类设施是提升公众健康水

平的基础设施，小到社区内部运动场地，大到城市

体育场馆，都能够有效促进市民进行体育活动的热

情，降低心血管疾病、肥胖症甚至抑郁症的发病率。

体育场馆被快速改造为应急方舱医院是应对突发

公共事件行之有效的措施，通过均匀散点式的规划

布局与低开发强度的周边地块，最大化体育设施服

务辐射范围。同时与人口密集的城市空间保持适

当隔离距离，便于预留集散通道，方便人员和物资

进出，在突发公共事件时避免加剧灾害传播。

3.4 健康城市视角下应对突发公共事件的节点设

计策略

从节点层面提出治愈健康与生活健康的设计

策略，针对性弥补现状社区防控末梢系统失效与健

康生活理念落后的问题短板。

3.4.1 治愈健康

落实从基层社区到公共领域的突发公共安全

事件响应机制，创造生态治愈空间，调节居民的情

绪并提升健康意识。

1）绿地与开放空间。社区公共空间是城市基

本的活动空间，需要满足各类人群对开放空间的功

能需求。结合各级慢行系统与水体环境，构建以乔

木为主的复层结构城市绿色空间，满足改善小气

候、提高负离子环境空间占比、净化空气、降噪等治

愈健康功能。合理布局绿地与开放空间，目前城市

设计中通常只关注绿地率，很少探讨绿视率标准。

为提升治愈空间的健康效益，建议在控制性规划中

引入不低于 20%的绿视率指标[22]（图 5），适量提升

高大乔木配置，鼓励立体绿化、阳台绿化等措施，切

实改善居民的绿色健康体验。对儿童、老年人等弱

图5 绿地率与绿视率示意
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势群体，结合其特殊的心智健康需求，从学校、医

院、养老院等区域的绿地可达性、绿视率入手，创造

健康弱势群体友好的治愈空间。

2）重塑多层级联防联控体系。建立“区域医

疗中心+市级医院+区级医院+社区医院+移动诊疗

监测站”的联动机制，以抵御一定程度灾害风险为

原则，灵活配置负压移动诊疗检测站，形成多级诊

疗体系的末梢系统。通过模块化组合设计，满足初

期检测、候诊，中期隔离、转送，后期治疗、康复的动

态需求。由于各社区的基础设施、可用资源各不相

同，必须建立基于空间与数据链接的交互式信息平

台，迅速互馈资源、收治与诊疗信息。在保证医护

人员安全的前提下，发挥基层社会结构单元的适灾

韧性，减少基层医院救治压力（图 6）。充分发挥社

区级健康安全管理机构优势，鼓励健康意识融入日

常生活，持续推进垃圾分类等公共卫生管理政策，

使健康行为习惯固化成公众健康生活的新常态，自

下而上共建共享城市家园。

图6 负压式应急诊疗站点工作流程

3.4.2 生活健康

开展满足健康需求、传播健康理念的社区综合

规划与建筑设计，制定对接规划的市民行为导则，

将健康策略融入国土空间总体规划、详细规划与相

关专项规划。

1）共建健康社区。完善社区基本生活、服务

设施及公共交往空间，结合社区与基本生活圈划定

便于管控的小型“公共健康单元”，兼具生活环境品

质提升与应对突发公共事件的双重功能。在日常

生活中，提供出行、体育锻炼与公共交往的混合空

间，有助于居民良好生活习惯的形成与整体健康水

平的提升，增强社区免疫功能。在紧急状态下，社

区内健康中心、医疗服务中心等机构与防灾公园等

应急隔离设施构成的联防联控体系共同作用、及时

响应，避免因诊疗能力不足引起不必要的防疫风

险。更新改造公共建筑的冗余公共空间，创造无障

碍、安静的中小规模社交环境，便于在突发公共事

件爆发期严格管控，在恢复期形成过渡室内与室外

的健康交往公共空间。

2）提升建筑健康性能。在绿色建筑基础上，

提升建筑健康性能要素，全面促进建筑使用者的生

理、心理和社会健康。推广建筑立面遮阳、垂直绿

化等被动措施减低建筑能耗，如德国弗莱堡沃邦社

区（freiburg vauban community）明确规定所有业主

以低能耗建筑方式建造房屋（65 kw/年·m2），以3%~
4%的低息贷款的优惠政策补助加装太阳能电板的

居民（图7），建筑的健康性能对城市经济、能源及生

态都起到了至关重要的作用。通过精细化设计建

筑空间组合形态落实健康城市指标的空间属性，在

城市通风廊道两侧采用平行式、不规则围合式建筑

组合方式，增强建筑气候适应性，提升人行高度静

风区覆盖面积与体感舒适度，降低冬季雾霾与夏季
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图7 沃邦社区的低能耗建筑与太阳能光伏发电站

高温灾害给人体带来的潜在健康影响。对医疗建

筑、高层建筑等高风险建筑类型，以前瞻性、预防性

为设计原则，特殊化处理通风、排水系统，严格管控

突发公共事件爆发期的排水标准，在进入城市污水

管网前全面消杀。高层建筑的消防、应急、邻里交

往带来诸多潜在风险，合理布置高层建筑的疏散楼

梯、公共走道等安全疏散设施，保证疏散路线通畅，

在应对突发公共事件时，重点关注门厅、电梯厅等

人员聚集空间，通过错峰出行、增加电梯通风、划分

通风分区，达到高效管控高层建筑的目标。

4 结论

在各类突发公共事件频发的大背景下，健康城

市设计作为一项全球性的行动战略，仅倡导健康的

生活理念远远不够，还应进一步探索公众健康与各

类城市空间要素的相关性，在非常时期高效有序地

调度公共资源，在日常生活中塑造更具健康品质的

人居环境。通过回顾健康城市的研究历程，结合中

国城市在此次新冠肺炎疫情中的成功经验与存在

问题，叠加“区域—系统—节点”3类健康城市设计

路径，对应提出“生态健康-生活健康-治愈健康-
环境健康-设施健康-救治健康”六位一体应对突

发公共事件的城市设计策略，希望本文有助于探索

集成城市系统要素的未来健康城市范式，进而为拥

有一个安全、健康、繁荣并能应对各类突发事件及

长期挑战的健康城市实证研究提供可借鉴的思考。
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Urban design strategy for public emergencies from the perspective of

healthy city

AbstractAbstract We systematically review the research process of healthy city at first. Then we combine successful experience and
existing problems of Chinese cities in responding to the COVID-19 to present a path which leads to a healthy, livable, resilient
and ecological urban environment. In particular, we put forward three kinds of healthy urban design paths of "region-system-
node", corresponding to the six-in-one urban design strategy of "ecological health-life health-healing health-environmental
health-design health-treatment health". Finally, we perfect it into a visual expression of urban space.
KeywordsKeywords public emergency; healthy city; urban design strategy ●
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