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SUPERSZPITAL - CHARAKTERYSTYKA WSPOLCZESNE]
FORMY SZPITALI NOWEJ GENERACJI W EUROPIE

W ostatnich latach w niektérych panstwach europejskich budowane sg szpitale na sze-
roka skale odpowiadajace wymaganiom wspdlczesnego $wiata. Zjawisko to widoczne jest
zwlaszcza w Wielkiej Brytanii i Danii. Z kolei w innych panstwach planowana jest budowa
takich szpitali w najblizszej dekadzie. Najczgéciej obiekty te maja awangardowa forme
w duzej skali, sg superjednostkami, ktére zapewniaja opiek¢ medyczna duzemu regionowi.
Maja one wiele nowoczesnych i ekologicznych rozwiagzan architektonicznych. Sa takze
przyktadami cyfryzacji opieki medycznej oraz ksztaltowania $rodowiska skupionego na
komforcie pacjentéw i uzytkownikéw. Mozna takze spotkaé si¢ z nazwa tych obiektéw
jako superszpitali. Celem artykutu jest przedstawienie charakterystyki tego typu obiektéw na
tle historycznych i wspdtczesnych uwarunkowan zwigzanych z architekturg obiektow stuz-
by zdrowia. Materialem badawczym jest sze$¢ superszpitali (z Estonii, Wegier, Danii oraz
Wielkiej Brytanii). W wyniku badan przedstawiono m.in. najwazniejsze cechy architekto-
niczne charakterystyczne dla superszpitali w konteks$cie wspéiczesnych tendencji w projek-
towaniu obiektéw stuzby zdrowia w Europie.

Stowa kluczowe: architektura obiektow stuzby zdrowia, superszpital, wspot-
czesny szpital

1. WPROWADZENIE

Postepy w medycynie oraz gwattowny rozwdj technologii w XXI w. powoduja
konieczno$¢ dostosowania wspoéiczesnych szpitali do aktualnych potrzeb i wyma-
gan. Te istniejace (zwtaszcza powstate w XX w.) sg najczesciej modernizowane.
Jednak w wielu przypadkach konieczna jest budowa nowych, ktérych architektura
i sposéb funkcjonowania beda adekwatne do wspdiczesnego kontekstu. Z tego
wzgledu niektére panstwa europejskie wdrozyty programy budowy sieci nowych,
duzych szpitali cechujacych si¢ innowacjami na miare¢ XXI w. Najlepszymi przy-
ktadami sg Dania, w ktérej tacznie ma powstac 16 szpitali, oraz Wielka Brytania,

" Politechnika Lubelska, Wydziat Budownictwa i Architektury. ORCID: 0000-0002-
-2451-9152.
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gdzie ma ich zosta¢ wybudowanych az 40 (cz¢$¢ obiektéw juz powstata). Sg to
duze obiekty lub kompleksy budynkéw nazywane czgsto superszpitalami czy szpi-
talami nastepnej generacji. Celem artykutu jest okreslenie, czym si¢ one charakte-
ryzujg, oraz wskazanie ich cech, ktére sprawiaja, ze nazywane sg w taki wtasnie
sposéb. Przeprowadzone badania majg na celu, poza charakterystyka superszpitali,
poszuka¢ odpowiedzi na nastgpujace pytania: Czy idea superszpitala to zupetnie
co$ nowego, czy moze podobne idee juz powstaty w innych wiekach? Co definiuje
te obiekty i powoduje, ze okreslane sg superszpitalami? Jak rozwigzania charakte-
rystyczne dla tych obiektow odnosza si¢ do wspétczesnych tendencji w projekto-
waniu obiektéw stuzby zdrowia? Czy superszpitale mogg sta¢ si¢ przyszia forma
placéwek stuzby zdrowia, czy jest to jedynie wspéiczesna utopia?

2. MATERIAL I METODY BADAWCZE

Materiat badawczy stanowi sze$¢ superszpitali z Europy (tab. 1). Dwa szpitale
zostaty juz wybudowane, dwa sg na etapie budowy, a pozostate dwa na etapie pla-
nowania. Wybrano obiekty powstale lub planowane z okresu ostatnich dwdéch de-
kad XXI w. Pierwszym etapem badan byla analiza piSmiennictwa w celu préby
zdefiniowania superszpitala w XXI w. w Europie. Wybrane do analizy obiekty sg
kontynuacjg badan autora dotyczacych architektury wspétczesnych szpitali. Bada-
nia te obejmowaty m.in. analiz¢ liczby superszpitali (ktére powstaty lub ich budo-
wa jest planowana) oraz ich lokalizacje na terenie Europy. Efektem byto oszaco-
wanie liczby 62 superszpitali w Europie (40 w Wielkiej Brytanii, 16 w Danii, 4 na
Wegrzech, 1 w Estonii, 1 w Hiszpanii) [Strojny 2022a].

Tab. 1. Lista badanych szpitali

Nr Nazwa szpitala Lokalizacja Architekt Rok projektu/
budowy
New Tallinn Hospital Tallinn, Estonia ATI Project 2021 — obecnie
2 | The South Buda Central Budapest, TEAMPANNON | 2018 — obecnie
Hospital Hungary
3 | New North Zealand Hospital | Hillerad, Denmark | Herzog & 2013-2024
de Meuron
4 | Aarhus University Hospital | Aarhus, Denmark |C.F. Mgller 2007-2019
Architects
Queen Elizabeth Hospital Birmingham, UK | BDP Architects |2010
The Midland Metropolitan | Sandwell, UK Edward Williams |2015-2024
University Hospital Architects
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Kolejnym krokiem bylo wybranie obiektéw referencyjnych, gdzie przyj¢to na-
stepujace kryteria:
— czas powstania/planowania budowy — XXI w.,
— miejsce powstania — panstwa z Europy,
— rodzaj obiektu — definiowany wedtug dostepnych zrédet jako superszpital,
— 1innowacyjne rozwigzania architektoniczne, technologiczne,
— dostgpnos¢ materialéw badawczych — informacje o obiekcie, rysunki, zdjecia.
Nastepnym etapem badan byto opracowanie charakterystyki wspoétczesnych su-
perszpitali w kontekscie typowych cech obiektu oraz przyjetych rozwigzan projek-
towych. Na podstawie analizy pi$miennictwa przedstawiono takze odniesienie
wspotczesnych superszpitali do historycznej typologii szpitali. Kolejnym etapem
byto odniesienie idei superszpitala do wspodtczesnych tendencji w projektowaniu
obiektéw shuzby zdrowia oraz przedstawienie kontrowersji zwigzanych z tego typu
budynkami.

3. REZULTATY BADAN
3.1. Superszpital — proba zdefiniowania

Temat superszpitali zostal zbadany poprzez analize artykutéw internetowych
i opiséw projektdw tego typu obiektéw z Wielkiej Brytanii, Danii, Estonii i We-
gier. Lacznie przeanalizowano 62 superszpitale w uj¢ciu ogélnym i 6 obiektéw
w ujeciu szczegétowym. Nazwa ,,superszpital” jest najczesciej uzywana w artyku-
tach internetowych dotyczacych konkretnych budynkéw. Przedstawiaja one naj-
czesciej informacje dotyczace planowanej budowy superszpitala lub problemy
pojawiajace si¢ w juz istniejacych obiektach. Odniesienia do superszpitala obecne
sg takze w popkulturze. W 2015 r. wyprodukowany zostat serial Superhospital
przedstawiajacy codzienne zycie w Royal Derby Hospital w Wielkiej Brytanii.

Termin ,,superszpital” bardzo rzadko spotykany jest we wspoiczesnych pracach
naukowych. Najczesciej pojawia si¢ m.in. w doniesieniach prasowych. Tematyka
dotyczaca sztuki w superszpitalu pojawita si¢ w jednym z artykutéw naukowych
[Tembeck, Hunter 2018]. W jednej z publikacji termin ,,superszpital” pojawil sie
w kontek$cie budowy szpitali nowej generacji na szeroka skale w Danii [Hyttel
2020]. W artykutach naukowych pojawia si¢ takze termin ,,szpital superspecjali-
styczny” (super speciality hospital), ale dotyczy on placéwek skoncentrowanych
wylacznie na leczeniu jednej choroby [Roopalekha Jathanna 2013; Kumar et al.
2022]. Natomiast termin ,,szpital superwielospecjalistyczny” (multi super-speciality
hospital) odnosi si¢ do duzego szpitala z wieloma specjalizacjami medycznymi [So-
dani, Sharma 2014].

Wspdlczesne superszpitale najcze$ciej wigza si¢ z budowa catkowicie nowego
budynku lub kompleksu budynkéw. Zdarza si¢ tez, ze istniejace szpitale mogg zostaé
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rozbudowane lub znacznie przebudowane. Ponad potowa badanych superszpitali to

zupelnie nowe obiekty. Superszpital oznacza zasadniczo zmian¢ organizacyjna

w opiece szpitalnej w regionie, poniewaz kilka mniejszych szpitali jest faczonych

w jedna duza superjednostke scentralizowang w jednej lokalizacji. Zaletg takiego

rozwigzania jest skamulowanie ustug medycznych w ramach jednego kompleksu,

dzigki czemu nie ma potrzeby przemieszczania si¢ pomiedzy kilkoma szpitalami

o réznych specjalizacjach. Superszpitale majg réwniez na celu obstuzenie wigkszej

liczby pacjentéw rocznie i maksymalne wykorzystanie potencjatu kompleksu szpi-

talnego. Do kryteriéw, jakie muszg spelnia¢ superszpitale, nalezy zaliczy¢ m.in.:

— innowacyjny wysokospecjalistyczny szpital centralizujacy wszystkie specjalnosci
medyczne, oferujacy nowy model opieki zdrowotnej na szeroka skalg (w wyjat-
kach koncentrujacy jedna gataz medycyny — np. psychiatrie, pediatri¢ etc.);

— budynek bedacy czescig wielkiego programu budowy szpitali dla nowej genera-
cji w danym panstwie;

— budynek inteligentny, zapewniajacy maksymalng cyfryzacje obstugi pacjenta,
procedur, pracy personelu, obstugi i funkcjonowania szpitala;

— budynek zréwnowazony (z zastosowaniem ekologicznych materialéw w celu
ograniczenia emisji CO, podczas budowy i eksploatacji, istotna rola naturalnego
Swiatla, r6znorodne przestrzenie poprawiajace komfort i samopoczucie pacjen-
tow i personelu);

— wykorzystanie do budowy nowoczesnych metod budowlanych catkowitej lub
czgsciowej prefabrykacji, tworzenie znormalizowanych projektéw na podstawie
do$wiadczen zdobytych przy budowie szpitali, automatyzacja [Strojny 2022a].
Ponad trzy czwarte badanych superszpitali to placéwki wielospecjalistyczne lub

uniwersyteckie. Pozostate to szpitale specjalistyczne skoncentrowane na jednej
gatezi medycyny, np. onkologii, psychiatrii, pediatrii. Przyktadem tego jest szpital
w Slagelse w Danii, zbudowany w 2015 r. (proj. Karlsson Arkitekter). Zapewnia
on 194 t6zka i jest duzym kompleksem podzielonym na mniejsze oddziaty t6zko-
we. W tym przypadku oprécz uktadu poziomego inne kwestie, takie jak wysokos¢
budynku, wielko$¢ oddziatéw i inne przestrzenie, zostaty dostosowane do ludzkiej
skali. Poza tym wnetrze i wyglad zewnetrzny zawierajg elementy majace na celu
deinstytucjonalizacje placéwki, maksymalizacje komfortu szpitalnego i inne czyn-
niki zgodne z najnowszymi badaniami naukowymi i projektowaniem opartym na
dowodach (evidence-based design). Jest to zatem przyklad superszpitala, ktéry
pomimo duzej skali i centralizacji promuje opieke skoncentrowang na pacjencie.

3.2. Superszpital na tle ewolucji form szpitali na przestrzeni lat
Do $redniowiecza idea szpitala byta §cisle powigzana z kultem religijnym. Pla-

cowki byly bezposrednio zlokalizowane przy §wiatyniach i klasztorach. Z czasem
obiekty te zaczely przechodzi¢ pod zarzad Swiecki [Juraszynski et al. 1961]. Ty-
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powa forma przestrzenng szpitala w tym okresie byt uklad bazylikowy, ktéry sta-
nowita duza sala chorych w formie nawy zakonczonej ottarzem [Murphy et al.
2021]. W XV w. pojawit sie nowy typ, bedacy kombinacja, w ktérej nawy (sale
chorych) sg ustawione wzgledem siebie prostopadle, tworzac uklad krzyza z za-
mknigtymi dziedzincami. Wzorem takiego szpitala byt Ospedale Maggiore w Me-
diolanie (1456 r.), ktéry wyznaczyt standardy dla budowy szpitali na kolejne dwa
stulecia [Juraszynski et al. 1973]. W latach 1600-1800 niektdre szpitale przybiera-
ty takze forme dworu w stylu klasycznym (zwlaszcza w Wielkiej Brytanii i USA)
[Murphy et al. 2021]. W XIX w. formy szpitali znaczaco si¢ zmienity. Za prekur-
soréw tych zmian mozna uznaé szpital Lariboisiere oraz Hotel Dieu w Paryzu
o uktadzie pawilonowym. Szpitale te charakteryzowalo rozdzielanie pacjentéw
z réznymi chorobami w oddzielnych miejscach lub budynkach (pawilonach).

Na poczatku XX w. nowy typ szpitala stanowity obiekty o uktadzie korytarzo-
wym, w ktérym kazda specjalizacja byta lokalizowana w oddzielnych blokach
t6zkowych potaczonych korytarzami [Gerber 2019]. W 1II pot. XX w. szpitale wy-
stepowaty w uktadach pawilonowych, zwartych grzebieniowych, blokowych roz-
cztonkowanych oraz monoblokowych, przybierajac rézne formy (grzebieniowe,
krzyzowe, promieniste etc.) [Juraszynski et al. 1973]. W tym okresie szpitale cha-
rakteryzowaly si¢ prostymi, czgsto w duzym stopniu symetrycznymi wertykalnymi
formami. Popularng forma szpitala byt uktad z podium (zwanym szeroka stopa).
W zwigzku ze znacznym rozwojem medycyny od XIX w., w tym postepem techno-
logii czy diagnostyki, szpitale powojenne wymagaly wigkszej powierzchni. Zacze-
ty pojawiac si¢ rozne idee nowych form szpitali, niekiedy utopijnych, ktére nigdy
nie zostaly zrealizowane. Jednym z przyktadéw jest wielkie podwodne zatozenie
szpitalne Marine Hospital, tworzace kontrolowane $rodowisko (proj. E. Todd
Wheeler, 1971) [Murphy et al. 2021]. W okresie tym mozna wyr6zni¢ takze ideg
megaszpitala, ktéra miata sprosta¢ stale rosnacym potrzebom sektora publicznego.
Te megastruktury zdecentralizowaty forme szpitala na rzecz funkcji oraz wymagan
systemu, zapewniajac jednoczesnie elastyczno$¢ rozwoju. Powstaly tez idee szpitali
tatwych w ksztalttowaniu w zalezno$ci od potrzeb, modutowych, czego przyktadem
jest Venice Hospital projektu Le Corbusiera [Murphy et al. 2021].

Niektére ze wspotczesnych form szpitali obejmuja podium z wieza, podium
z wieloma wiezami, kampus, monoblok i niskie budynki z wieloma dziedzihcami
[Prasad 2008]. W przeciwienstwie do szpitali z II pot. XX w. cz¢sto uwazanych za
»~maszyne do leczenia”, gdzie uwaga skoncentrowana byta na leczeniu choroby
[Murphy et al. 2021], obiekty stuzby zdrowia w XXI w. stanowia koncepcje tera-
peutycznego Srodowiska, gdzie uwaga skupia si¢ na pacjencie [Niezabitowska
et al. 2021]. Wazna rolg we wspodlczesnych szpitalach odgrywaja naturalne materiaty
wykonczeniowe oraz odpowiednia kolorystyka. Kluczowa jest takze rola zieleni
oraz elementéw sztuki dobranych adekwatnie do profilu szpitala i uzytkownikéw
[Strojny 2022b]. Humanizacja $rodowiska szpitalnego przejawia si¢ nie tylko
w sposobie wykonczenia i aranzacji wnetrz, ale takze m.in. przez skale obiektéw



44 Rafat Strojny

przyjazng skali cztowieka. Rozw6j medycyny oraz znaczny postep technologiczny
skutkuje powstawaniem obiektow stuzby zdrowia o jednym profilu §wiadczonych
ustug zwigzanych z jedna specjalizacja (np. szpitale pediatryczne, geriatryczne, on-
kologiczne, kardiologiczne etc.) oraz centrow leczenia skupionych na jednej cho-
robie (np. dzienne centra dla 0s6b z chorobg Alzheimera) czy oferujacych konkretna
najnowoczesniejszg metodg¢ leczenia (np. centra terapii protonowej) [Strojny 2023].

Na tle wspoétczesnych tendencji w projektowaniu szpitali idea projektowania
skoncentrowanego na pacjencie, tworzenia przyjaznych przestrzeni z zielenia, ze
sztuka oraz z domowa atmosfera moze sklania¢ do wniosku, Ze jest to osiagalne
przede wszystkim przez niewielka skale obiektéw. Bioragc pod uwage rozwdj spe-
cjalizacji medycznych oraz medycyny, kolejna cecha mogloby by¢ ksztattowanie
wyspecjalizowanych jednostek medycznych zwigzanych z jedna specjalizacja.
Obecnie szpitale takie wystepuja m.in. jako niezalezne szpitale lub jako oddzielne
budynki bedace czescig wigkszego szpitala (np. uniwersyteckiego) [Strojny 2023].

Analizujac ewolucj¢ form szpitali na przestrzeni lat, najwigksze zmiany zauwa-
zalne sg po II wojnie $wiatowej, kiedy powstawaty duze szpitale np. w uktadach
blokowych i monoblokowych, a takze r6zne utopijne idee megastruktur szpital-
nych. Nawigzujac do tych form, superszpital przede wszystkim wyrdznia si¢ skalg
oraz skoncentrowaniem wszystkich specjalnosci w jednym obiekcie (rzadziej kom-
pleksie budynkéw). W przypadku form przestrzennych superszpitali mozna znalez¢
cechy typowe dla obiektow stuzby zdrowia w poprzednich dekadach, takie jak np.
podium z wieloma wiezami, kampus czy monoblok. Pod wzgledem wysokosci
superszpitale tworzg najczesciej uktady horyzontalne od 2 do 10 kondygnacji. Cze-
sto sg to formy w duzym stopniu symetryczne. W odréznieniu od szpitali w XX w.
superszpitale cechuja si¢ duza réznorodnoscia form oraz nieszablonowymi powig-
zaniami z otaczajacg je zielenig. Pod wzgledem samej formy superszpital nie jest
wiec catkowicie nowa ideg — ma jednak cechy natury organizacyjnej, funkcjonalne;j
oraz technologicznej, ktére moga wskazywaé na nowa ide¢ bedaca odpowiedzia na
potrzeby spoleczenstwa w XXI w. W dalszej czesci artykutu elementy te zostang
przedstawione na przyktadzie wybranych superszpitali.

3.3. Architektura wspotczesnych superszpitali

W tej czgsci artykutu zostanie przedstawiona ogdlna charakterystyka wspdicze-
snych superszpitali na przyktadzie sze§ciu wybranych do analizy placéwek. Super-
szpitale charakteryzuja si¢ centralizacja ustug medycznych, zwykle z wiekszo$cia
specjalizacji (lub wszystkimi) w ramach jednego duzego kompleksu, ktéry oferuje
od kilkuset do ponad tysigca 16zek. Przyjmuja one ogromng liczbg pacjentéw rocz-
nie, nawet miliony, i obstuguja populacj¢ catego regionu [Strojny 2022a]. Jednym
z przyktadéw jest planowana budowa superszpitala w estonskim Tallinnie, ktéry
ma by¢ najwigkszym tego typu obiektem w kraju i potaczy¢ dziatalno§¢ wszystkich
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szpitali dzialajacych dotychczas w regionie (rys. 1). Siedmiokondygnacyjny obiekt
ma mie¢ powierzchni¢ ok. 130 000 m>. Podzielony jest na dwie bryty wzdtuz osi
podtuznej (gtéwna komunikacja) o funkcjach ambulatoryjnej i leczniczej. Podsta-
we stanowi czterokondygnacyjne podium, a nad nim znajdujg si¢ mniejsze trzy-
kondygnacyjne segmenty w uktadzie grzebieniowym. Strefy powigzane z danymi
segmentami budynku skomponowane sg z ogrodami, przestrzeniami wspdélnymi do
spotkan i widokami na park, morze oraz miasto. Budynek otoczony jest zielonym
parkiem (ATI Project, 2021).

Rys. 1. New Tallinn Hospital, Tallinn, Estonia 2021 (ATI Project). Plan zagospodarowania
terenu oraz widok elewacji frontowej’

Podobna idea przy$wieca planowanemu superszpitalowi w Potudniowej Budzie
na Wegrzech (rys. 2). Kompleks o powierzchni ponad 200 000 m* ma dysponowagé
1200 t6zkami i zapewnia¢ opieke dla 1,2 mln pacjentéw rocznie. Szpital bedzie
dostepny dla pacjentéw z catego kraju [Dailynewshungary.com 2021]. Wszystko
bedzie miesci¢ si¢ w jednym duzym budynku sktadajacym si¢ z trzykondygnacyj-
nego podium (cokotu) oraz nad nim kilku o$mio- lub dziwieciokondygnacyjnych
segmentéw. Szpital bedzie mial dwa ladowiska dla helikopteréw i bedzie otoczony
zielenia.

W ramach wegierskiego programu transformacji stuzby zdrowia maja powstac
cztery superszpitale, a kilka istniejacych obiektéw ma zosta¢ poddanych renowacji
i rozbudowie. Superszpital w Potudniowej Budzie bedzie wykorzystywal najnow-
sze technologie medyczne, takie jak roboty wspomagajace personel szpitala w réz-
nych dziedzinach oraz roboty wspomagajace prac¢ chirurgéw. Sztuczna inteligen-
cja ma pomdc w rejestracji pacjentdéw w czasie przybycia do szpitala. Ma by¢ takze
wykorzystywana w dostawach zywnosci, logistyce pralni i dystrybucji lekéw. Sys-
temy informatyczne majg by¢ stosowane do monitorowania pracy budynku. Maja
tez pomaga¢ w cyfrowym §ledzeniu stanu pacjenta. Poza nowatorskimi rozwigza-
niami technologicznymi w projekcie majg by¢ zastosowane najnowsze rozwigzania

' Wszystkie ilustracje w artykule opublikowano za zgoda wiasciciela.
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Rys. 2. The South Buda Central Hospital, Budapest, Hungary 2021 (TEAMPANNON).
Wizualizacja budynku oraz wnetrza jednego z pokoi pacjentéw

architektoniczne oraz ekologiczne. Budynek ma w wigkszos$ci wykorzystywac
odnawialne zrédia energii. Ma by¢ zastosowane m.in. chtodzenie i ogrzewanie
budynku przy wykorzystaniu geotermalnych jednostek grzewczych oraz ogrzewa-
nie sufitowe zamiast tradycyjnych grzejnikéw [Hungarianinsider.com 2022].
Wedlug zatozen programu ewolucji systemu szpitali w Danii zalety superszpitali
przewazaja nad ich negatywnymi aspektami. Jedng z gtéwnych wad jest czesta
konieczno$¢ likwidacji lokalnych szpitali. W zamian powstaja superjednostki, kt6-
re majg podnies$¢ jako$¢ opieki zdrowotnej, a przy tym zmniejszy¢ koszty. Super-
szpitale maja zapewni¢ opieke wielospecjalistyczng oraz tworzy¢ $rodowisko do
szkolen oraz badan medycznych. Wspdiczesny superszpital ma skupi¢ si¢ na jako-
$ci kosztem bliskosci. Jednym z 16 superszpitali w Danii jest New North Zealand
zlokalizowany w Hillergd (rys. 3). Ma on zastapi¢ istniejace szpitale w tym regio-
nie. Projekt szpitala, autorstwa architektéw z biura Herzog & de Meuron, ma mie¢
powierzchnie 128 000 m” i zapewni¢ 700 16zek. Budynek ma horyzontalna forme
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Rys. 3. New North Zealand Hospital, Hillergd, Denmark 2021 (Herzog & de Meuron / Vil-
helm Lauritzen Arkitekter). Rzut pierwszego pigtra oraz wizualizacja budynku
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o wysokos$ci 17 m na planie przypominajacym ksztattem koniczyne. Dookota ota-
cza go park, a wewnatrz kompleksu znajduja si¢ obszerne tereny zielone tworzace
cztery dziedzince. Budynek jest trzykondygnacyjny i ma taras na dachu. Jego nie-
regularna falista forma pozwala na przyszta ewentualng rozbudowg¢ obiektu [De-
signbuild-network.com 2015].

Kolejnym superszpitalem jest Aarhus University Hospital, ktéry stanowi rozbu-
dowe istniejacego kompleksu (rys. 4). Po zmianach, projekt autorstwa C.F. Mgller
Architects, kompleks zapewnia prawie 800 16zek i ma powierzchnie 375 000 m’
[Cfmoller.com 2022]. Sktada si¢ z budynkéw potaczonych ze soba liniowymi tacz-
nikami. Cate zatozenie ma horyzontalng forme¢ z wysokim budynkiem w centrum.
W otoczeniu znajduja si¢ tereny zieleni. Kazdy z budynkéw tworzacych kompleks
ma obszerne zielone wewnetrzne dziedzince. Na zewnatrz, jak i wewnatrz zasto-
sowano wysokiej jakosci materiaty wykonczeniowe, ktére minimalizujg instytu-
cjonalne poczucie placdwki. Szpital oferuje przestronne pokoje o przytulnym
i domowym charakterze z duza iloscia drewnianych akcentéw materiatowych.
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Rys. 4. Aarhus University Hospital, Aarhus, Denmark (C.F. Mgller Architects). Po lewej
stronie zdjecie jednego z budynkéw [fot. Julian Weyer]. Po prawej stronie zdjecie lotnicze
catego szpitala [fot. Projektafdelingen DNU + Jorgen Weber]

Wsréd 40 superszpitali w Wielkiej Brytanii widoczne sa nieco inne tendencje
w konteks$cie ksztalttowania formy budynku niz w pozostatych omawianych pan-
stwach. Wiele z badanych szpitali mialo masywne bryly najczesciej o bardziej
wertykalnym charakterze. Ich wysoko$¢ wynosita kilka kondygnacji, najczgsciej
nie przekraczata dziesigciu. Czesto jednak obiekty podzielone byty kompozycyjnie
na podstawe, podium, a nad nim mniejsze i wyzsze segmenty. Jednym z przykta-
déw jest dziewieciokondygnacyjny Queen Elizabeth Hospital w Birmingham za-
pewniajacy ponad 1200 t6zek (rys. 5). W procesie projektowym architekci z biura
BDP uwzglednili wszelkiego rodzaju aspekty majace na celu podwyzszenie przy-
sztego komfortu korzystania z obiektu. Udalo si¢ to dzieki intensywnym konsulta-
cjom zar6wno z inwestorami, personelem, pacjentami, jak i go$¢mi. Przy tworze-
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niu projektu wzigto takze pod uwage pogrupowanie choréb w taki sposéb, aby
zminimalizowa¢ poruszanie si¢ pacjentow po obiekcie oraz ograniczy¢ liczbg pra-
cownikéw [Bdp.com 2022]. W rezultacie powstat szpital z wyraznymi obszarami
funkcjonalnymi, ré6znego rodzaju przestrzeniami publicznymi oraz zielonymi.
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Rys. 5. Queen Elizabeth Hospital, Birmingham, UK (BDP Architects). Widok frontu budynku
oraz wizualizacja budynku

Rys. 6. Midland Metropolitan University Hospital, Sandwell, UK (Edward Williams Archi-
tects). Widok ogélny budynku oraz wnetrza strefy wejsciowe;j

Innym przyktadem superszpitala jest Midland Metropolitan University Hospital
w Sandwell (rys. 6). Kompleks jest masywng jedenastokondygnacyjng brytg o po-
wierzchni ok. 80 000 m” na 700 16zek. Z zewnatrz widoczne jest wyrazne podziele-
nie wertykalne na odmienne strefy funkcjonalne. Na dwoch pierwszych kondygnac-
jach znajduje si¢ parking, nad nim sa trzy kondygnacje ze strefami klinicznymi,
wyzej sa oddzialy zajmujace pig¢ kondygnacji. Ostatnia kondygnacja to strefa tech-
niczna. Budynek powstat na podstawie siatki konstrukcyjnej o wymiarach 7,8 x 7,8 m,
co maksymalnie zapewnia elastyczno$¢ budynkowi i utatwia ewentualne zmiany
w uktadzie wewnetrznym. Istotny byl takze dobdr kolorystyki i materialéw. Zasto-
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sowano m.in. drewno, terakotg, glazurg, beton oraz elementy metalowe [Edward-
williamsarchitects.com 2022]. Budynek ma warstwowa strukturg, w ktorej pierwsze
trzy, cztery kondygnacje tworza pewnego rodzaju podium, nad ktérego centrum
znajduje si¢ bryta mieszczaca oddziaty.

3.4. Superszpital w konteks$cie wspélczesnych tendencji
w projektowaniu obiektéw stuzby zdrowia

Obiekty stuzby zdrowia to ztozone kompleksy zawierajace w sobie wiele funkcji
z roznych dziedzin. We wspdtczesnych projektach obiektow stuzby zdrowia coraz
czeSciej stosowana jest teoria evidence-based design, ktérej gléwnym stwierdze-
niem jest znaczacy wplyw S$rodowiska na wyniki zdrowotne [Brambilla et al.
2019]. W zwiazku z tym szczegdlnie w XXI w. pojawia si¢ coraz wigcej badan nad
rozwigzaniami we wspodlczesnych szpitalach, m.in. dotyczacych aspektéw takich
jak: ksztaltowanie przestrzeni, kolor, sztuka, materiaty etc. Widoczne sa takze ten-
dencje do tego, aby przy projektowaniu szpitali kluczowe byly rozwigzania majace
na celu zminimalizowanie wplywu na $rodowisko, a przede wszystkim na zmiany
klimatyczne.

Poza kwestiami architektonicznymi w badaniach na ten temat brane sa pod
uwage réwniez aspekty zarzadzania i funkcjonowania szpitali. Z tego powodu
w projektach opartych na zielonych zatozeniach stawia si¢ cele, ktére majg za za-
danie ogranicza¢ ilo$¢ produkowanych odpadéw, zmniejsza¢ §lad weglowy, zuzycie
energii 1 wody, rezygnowac ze stosowania potencjalnie niebezpiecznych i toksycz-
nych substancji etc. [Gerwig 2015]. Wspdtczesnie coraz wiekszg role w projektowa-
niu obiektéw stuzby zdrowia odgrywa humanizacja przestrzeni szpitala, uwzgled-
nianie aspektow psychologicznych oraz skupienie na pacjencie [Pellitteri, Belvedere
2011]. Bardzo wazna w kontekscie poprawy jakoSci przestrzeni w szpitalach jest
sztuka. Jej elementy stosowane sg w réznych formach oraz w okre$lonym celu.
Moga np. rozprasza¢ uwage w celu zmniejszenia stresu oraz utatwiaé orientacje
i odnajdywanie drogi w szpitalu [Rollins 2021].

Analizujac wszelkiego typu rozwigzania w superszpitalach, mozna stwierdzic,
ze widoczne sg odniesienia do wspdiczesnych badan oraz stosowanie sprawdzo-
nych rozwigzan. Nalezg do nich m.in.: istotna rola zieleni w szpitalu, odpowiedni
dobdér materiatéw oraz kolorystyki, forma szpitala umozliwiajaca odpowiednie
rozmieszczenie funkcji w celu jego prawidtowego funkcjonowania przy jednocze-
snym zachowaniu elastyczno$ci formy i mozliwosci rozbudowy. Warto zwrdcic
uwagg takze na to, ze w procesie projektowym niektérych szpitali brano pod uwa-
ge potrzeby i opinie pacjentdéw oraz innych uzytkownikéw szpitala, co stanowi
dobry przyktad tego, aby skupi¢ uwage na oczekiwaniach przyszitych uzytkowni-
kéw nowego obiektu. Jest to kolejny element §wiadczacy o koncentracji na pacjen-
tach w trakcie projektowania nowych szpitali.
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3.5. Kontrowersje zwigzane z superszpitalami

Superszpitale stanowig pewnego rodzaju rewolucje, ktéra ma na celu poprawe
jakosci opieki zdrowotnej. Badane szpitale sg przyktadem najnowoczesniejszych
rozwigzan architektonicznych, technologicznych oraz ekologicznych. Rzady, ktére
wprowadzaja plany budowy superszpitali jako ,,lekarstwa” na niewydolno$¢ obec-
nych obiektéw, szczyca sie innowacyjnoscia oraz niekwestionowanym dobrem,
jakim jest tego typu ewolucja systemu opieki zdrowotne;.

Forma superszpitala bedaca odpowiedzig na wyzwania wspdétczesnosci rozwia-
zala pewne problemy wystepujace w stuzbie zdrowia, jednak wygenerowata takze
nowe problemy, ktére wynikaja z r6znych czynnikéw. Badajac tematyke poruszang
w prasie, przedstawiajaca wiele incydentéw, ktére wystapity po otwarciu kilku
superszpitali, mozna oszacowac, jakie zagrozenia niosg one ze sobg. Ogromny
budynek szpitala po otwarciu moze pograzy¢ sie w chaosie ze wzgledu na swoja
skale, duza liczbg personelu oraz pacjentéw. W niektérych szpitalach doprowadzito
to do kilkugodzinnego oczekiwania na przyjecie cigzko chorych pacjentéw. Cen-
tralizacja uslug i wzrost popytu wydtuzyty czas oczekiwania. Nowe wigksze sro-
dowisko wymaga takze pewnego czasu, w ktérym zaréwno personel, jak i pacjenci
beda musieli zaadaptowac si¢ do nowych warunkéw i wigkszej skali obiektu,
w ktérym si¢ znajduja.

Duzy obiekt zwigksza tez ryzyko rozwoju infekcji. W niektérych superszpita-
lach pacjenci zmarli z powodu zakazenia szkodliwymi bakteriami. Czg$¢ z nich
znajdowata si¢ w skazonej wodzie na oddziatach szpitala, inne miaty Zrédto w od-
chodach gotebi. Problemem jest utrzymanie wysokiego standardu czystosci w tak
duzym obiekcie, co réwniez moze prowadzi¢ do rozwoju infekcji grzybiczych.
W mniejszym obiekcie tatwiej o kontrole i zachowanie czysto$ci.

Pojawity si¢ takze problemy dotyczace rozwigzan architektonicznych, m.in.
wymiana wykonczenia posadzek oraz paneli elewacyjnych po tym, jak kilkukrotnie
odpadaty. Jeden z paneli elewacyjnych spadt z 10. pigtra przy gtéwnym wejsciu do
szpitala [BBC 2019]. Wazne jest tez odpowiednie dobranie materialéw spetniajg-
cych rygorystyczne wymogi ochrony przeciwpozarowej. Tak duze obiekty sa
skomplikowane same w sobie. W przypadku pozaru trudniej jest zapanowa¢ nad
catlym obiektem, co zwigksza zagrozenie dla uzytkownikéw.

Superszpitale wymagaja ztozonych rozwigzan, ktére pozwola na catkowita kon-
trolg kompleksu, w tym na stale utrzymywanie najwyzszego poziomu higieny ma-
jace na celu zapobieganie rozwojowi infekcji. Jest to szczeg6lnie wazne z uwagi na
ztozono$¢ oraz skalg superszpitali, w ktérych szybko moze narodzi¢ si¢ chaos,
kiedy praca ktoérej§ z czesci tej ,,maszyny” zostanie zachwiana. Pozostaje jeszcze
kwestia duzej anonimowosci w superszpitalach ze wzgledu na znaczna liczbe pra-
cownikéw oraz pacjentéw, co moze wplywacé na kojarzenie szpitala z instytucjo-
nalna ,,maszyng do leczenia”.
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4. PODSUMOWANIE

Superszpital jest jedna ze wspdtczesnych form obiektéw stuzby zdrowia. Sta-
nowi ide¢ wielkiej jednostki koncentrujacej najczesciej wszystkie specjalizacje
medyczne. Szpitale o tak duzej skali czgsto powstajg w wielkich miastach, m.in.
w Stanach Zjednoczonych [Wichrowska 2019], natomiast w Europie najczgsciej sa
rozproszone w formie mniejszych placéwek (np. w skali miasta czy regionu). Bio-
rac pod uwage wspomniane aspekty, moze si¢ wydawac, ze superszpital przypomi-
na typowy duzy szpital uniwersytecki w najwigkszych miastach europejskich. Aby
zakwalifikowa¢ szpital jako superszpital, musi on spetnia¢ pewne warunki, m.in.:
skala (najczesciej kilkaset 16zek), centralizacja ustug (np. taczenie ustug z kilku
mniejszych szpitali), rozwigzania wplywajace na innowacyjnos¢ (maksymalna
cyfryzacja, automatyzacja, zréwnowazona architektura z zastosowaniem ekolo-
gicznych materiatléw i rozwigzan).

Skala obiektéw moze by¢ problematyczna pod wzgledem utrzymania, konserwa-
cji czy bezpieczenstwa. Z tego wzgledu konieczne sg innowacyjne rozwigzania oraz
cyfryzacja obejmujaca nie tylko obstuge pacjentéw, ale takze funkcjonowanie pla-
cowki. W taki sposéb tatwiej ,,zapanowac” nad tak duzg struktura. Bez zaawansowa-
nej technologii informatycznej zarzadzanie takim obiektem, przeptywem pacjentéw
i personelu jest praktycznie niemozliwe. Pod wzgledem dostosowania skali obiektu
do skali czlowieka rozwigzania architektoniczne w superszpitalach odnosza si¢ do
wspoéiczesnych tendencji oraz badan dotyczacych ksztattowania przestrzeni w obiek-
tach stuzby zdrowia, niwelujac w pewnym stopniu obszerno$¢ tych budynkéw.

Poprzez centralizacje opieki medycznej w jednym miejscu superszpital stanowi
korzystne rozwigzanie dla regionu. Skala ta moze przywolywa¢ na mysl skojarzenia
ze szpitalem jako ,,maszyng do leczenia”, jak w XX w. Odniesienie rozwigzan pro-
jektowych do wspodtczesnych tendencji i badan wptywa jednak korzystnie na ksztat-
towanie przyjaznego srodowiska w szpitalu skoncentrowanego na pacjencie. Biorac
pod uwage superszpitale, ktére juz powstaty, m.in. w Wielkiej Brytanii i Danii, roz-
wigzania te, jak na razie, dobrze si¢ przyjety. Sa one odpowiedziag na wspdtczesne
potrzeby w opiece zdrowotnej. Obserwujac koncepcje niektérych superszpitali, ta-
kich jak obiekt w Potudniowej Budzie na Wegrzech, mozna dostrzec cechy utopijnej
wizji. Wspomniany szpital, ktéry zaktada budowe ogromnego obiektu, gdzie poza
maksymalng cyfryzacja planuje si¢ takze szeroko zakrojong robotyzacje, jak na razie
nie powstal ze wzgledu na ogromne koszty budowy. W czasie pisania artykutu pro-
jekt ten zostal wstrzymany, a w zamian rozwazana jest modernizacja istniejagcych
szpitali na Wegrzech. Warto przy tym wspomnie¢, ze w niektérych superszpitalach,
ktére powstaty m.in. w Wielkiej Brytanii, budzet przeznaczony na budowe zostal
znacznie przekroczony. Podobnie jak problematyczne jest utrzymanie i sprawne
funkcjonowanie tak duzego obiektu o skomplikowanej strukturze przestrzennej, po-
dobnie trudne moze by¢ zmieszczenie si¢ w budZzecie wymagajacym znacznych na-
ktad6éw finansowych, ktére wynikaja ze ztozonosci tego typu budynku.
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SUPERHOSPITAL - CHARACTERISTICS OF THE MODERN FORM
OF NEW GENERATION HOSPITALS IN EUROPE

Summary

In recent years, the construction of new large-scale hospitals that meet the demands of
the modern world has been taking place in some European countries. This phenomenon is
particularly evident in the United Kingdom and Denmark. In other countries, in turn, there
are plans to build such hospitals in the next decade. Most often, these facilities have an
avant-garde form on a large scale representing super units that provide medical care to
a large region. They feature a range of modern and environmentally friendly architectural
solutions. They are also examples of the digitalisation of medical care and the shaping of an
environment focused on the comfort of patients and users. One can also encounter the name
of these facilities as ‘super hospitals’. The aim of this article is to present the characteristics
of this type of facility against the background of historical and contemporary conditions
related to the architecture of healthcare facilities. The research material consists of six super
hospitals (from Estonia, Hungary, Denmark and the UK). The research presents, among
other things, the most important architectural characteristics of super hospitals in the con-
text of contemporary tendencies in the design of healthcare facilities in Europe.

Keywords: architecture of healthcare facilities, superhospital, contemporary hospital



