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  چکیده:
  بيمار به فردي اطلاق مي‌شود که از ناراحتي يا اختلال روحي يا جسمي و يا هر دوي آن‌ها رنج مي‌برد. بيمارستان‌ها و 
ساير مراکز درماني به عنوان مکان‌هايي به شمار مي روند که بيماران جهت تشخيص و درمان بيماري خود به آن‌ها رجوع 
مي‌کنند، لذا تأثير گرافيک محيطي بيمارستان بر بيماران با توجه به شرايط حساس و آسيب‌پذيری بيماران بسيار حائز 
اهميت است. يکي از مؤلفه هاي بسيار تأثير گذار در گرافيک محيطي بيمارستان رنگ ها مي باشند. رنگ عاملی است که هم 
بر جسم و هم بر روان انسان تأثير گذار است. لذا اين تحقيق به دنبال پاسخگويي به اين سؤال‌ها است که انتخاب رنگ‌ در 
بخش بستري بيمارستان بر اساس چه مؤلفه‌هايي مي‌باشد و اين امر چه نقشي در تشخيص و روند درمان بيماران، روحيات 

آن‌ها و همچنين عملکرد کارکنان مراکز درماني دارند.
  در اين مقاله ابتدا به مطالعه ي رنگ و تأثيرات آن بر انسان به عنوان يکي از مؤلفه هاي مهم گرافيک محيطي پرداخته 
است، سپس با مشخص کردن وضعيت بيمار و نيازهاي وي به بررسي عوامل موثر در انتخاب رنگ‌ها و تأثيرات آن‌ها در بخش 
بستري بيمارستان پرداخته‌ایم. روش تحقیق بکار گرفته در اين نوشتار مبتني بر مطالعات کتابخانه ايست و رويکردي توصيفي 
دارد. نتايج به دست آمده از اين پژوهش نشان مي‌دهد که رنگ‌ها بنا بر فيزيک خود و همچنين تأثيرات روان‌شناختي خاص 
خود مي‌توانند تأثيرات مشخصي را بر بيماران به جا بگذارند و همچنين عملکردهاي بخش بستري بيمارستان استفاده از 

رنگ‌هاي مشخصي را طلب مي‌کند و طراح در طراحي بيمارستان مي‌بايست اين عوامل را در نظر بگيرد.
  نتیجه اینکه، به‌کارگيري صحيح رنگ‌ها در بخش‌هاي مختلف مرکز درماني از جمله بخش بستري بيمارستان‌ها عاملي 
بسيار مهم در روند بهبود بيماران به شمار مي‌آيد. طراح با ايجاد محيطي مناسب و مطبوع با استفاده از رنگ‌ها به طور 
مستقيم و غيرمستقيم در وضعيت روحي و رواني و همچنين جسمي بيمار تأثير مي‌گذارد و سرعت روند بهبود وي را تغيير 
مي‌دهد. بازدهي و کارايي پرسنل بيمارستاني و همچنين وضعيت روحي و رواني همراهان بيمار نيز متأثر از اين طراحي 

مي‌باشد.

واژه های کلیدی: 
طراحي بيمارستان، طراحي بخش بستري، رنگ در بخش بستري بيمارستان.      
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مقدمه

    بيمارستان به عنوان كيي از اصلي‌ترين مبادي و احتياجات در 
امور بهداشت و درمان جامعه به شمار مي رود. بيمار در بيمارستان 
با توجه به نوع بيماري خود نيازمند دريافت مراقبت هاي بهداشتي 
و درماني در سطوح مختلف مي باشند. با توجه به نقش بسيار مهم 
بيمارستان‌ها و ساير مراکز درماني در حفظ و يا بازگرداندن سلامت 
به اقشار جامعه که خود امري حياطي به شمار مي‌آيد، لزوم توجه به 
طراحي معماري بيمارستان چه از لحاظ کالبدي و عملکردي و چه 

از لحاظ معماري داخلي بيش از پيش احساس مي‌شود.
لحاظ روحي  از  نيازهاي وي  بررسي  و  بيمار  به شرايط  توجه       
فرد  به  نسبت  وي  بيشتر  بودن  آسيب‌پذير  به  توجه  با  جسمي  و 
سالم، معماران را ملزم به رعایت علمي تر و دقيق تر از تمام اصول 
همچون،  بصري  عناصر  که  بطوري  مي‌کند.  معماري  مؤلفه‌هاي  و 
مراتب  به  مي‌بايست   ... و  رنگ  نور،  بصري،  تأثيرگذار  هاي  فرم 
استفاده خود در قسمت‌هاي مختلف بيمارستان مورد ارزيابي علمي 
قرارگرفته و گزينش‌ها مبتني بر شواهد علمي و با بررسي تأثيراتي 
که بر روان بيمار، بر جسم وي و همچنين بر عملکرد کارکنان مرکز 
درماني مي‌گذارند، صورت پذيرد. همانطور که علم پزشکي به طور 
فزاينده‌‌‌‌‌اي به سمت مبتني بر شواهد پزشکي، که در آن گزينه‌‌‌‌‌هاي 
باليني بر اساس تحقيقات انتخاب مي شوند، طراحي مراکز بهداشتي 
و درماني نيز توسط پژوهش هاي علمي که درباره ي ارتباط محيط 
و  هدايت  است،  کارکنان  عملکرد  و  بيماران  با  بيمارستان  فيزيکي 
به سمت طراحي مبتني بر شواهد حرکت مي‌کند)26-18 :2003 

.)Hamilton,
     هنر درماني يکي از روش هاي درماني است که از ديرباز استفاده 
کند.  مي  کمک  درمان  به  مختلف  طرق  از  درماني  هنر  شده.  مي 
نخست اينکه کيفيت زيبايي‌شناختي کارهاي هنري مي تواند خلق، 
ثانياً  و  بخشد  بهبود  را  بيمار  آگاهي شخصي  و  نفس  عزت  نشاط، 
تحقيقات نشان داده است که وقتي که افراد در فعاليت هايي که از 
فاکتورهاي فيزيولوژيک  درگير مي شوند،  برند عميقاً  آن لذت مي 

مانند ضربان قلب، فشارخون و تنفس آهسته مي شود.
ايجاد  به  صرف  عملکردگرايي  از  درماني  مراکز  معماري  امروزه     
مراکز  در  شفابخش  محيط  تغييرند.  حال  در  شفابخش  محيطي 
درمان  بر  مثبتي  تأثيرات  که  است  فضايي  ايجاد  معني  به  درماني 
بيماري داشته باشد)Ulrich, et al, 2004 : 3(. بر اساس شواهد 
موجود تغييرات در طراحي گرافيک محيطي مراکز درماني، طوري 
که بتوانند محيطي راحت تر، زيباتر و گوياتر به وجود آورند، موجب 
کاهش تنش‌ها در بيماران و همچنين افزايش رضايتمندي بيماران 
از کيفيت درمان در مراکز درماني شده است. به طور مثال بازسازي 

تغييرات  اعمال  با  روان  و  اعصاب  درمانگاه  در  انتظار  سالن  يک 
کف،  پوشش  مبلمان،  رنگ‌ها،  طرح  سالن،  کلي  طرح  در  کوچکي 
افزايش  به  منجر  نمايشگر  اطلاعات در صفحه  ارائه  نحوه  و  پرده‌ها 
ارزيابي مثبت بيماران از محيط، بهبود خلق و خو و بهبود حالت‌هاي 
را  انتظار  قسمت  در  بيماران  رضايتمندي  نهايت  در  و  فيزيولوژيک 
 Leather, Beale, Santos, 2003 : 869-842(بيان داشته است

.)Watts, & Lee
    يکي از مهم‌ترين ارکان يک محيط شفابخش رنگ ها مي باشند. 
هر رنگي به مقتضاي خاصيتش به نوعي در جسم انسان، حالت‌هاي 
بر  ها  تأثير رنگ  تأثير مي گذارد.  اجتماعي وي  رفتارهاي  و  رواني 
بيمار با توجه به حساسيت جسمي و رواني بيمار از اهميت بالايي 
رساندن  حداقل  به  جهت  در  مي‌بايست  ها  رنگ  است.  برخوردار 
طراحي  آنان  خانواده‌هاي  و  بيماران  در  رواني  و  تنش‌هاي جسمي 
بيمارستاني  کارکنان  براي  مطبوع  محيطي  آن  بر  علاوه  و  شوند 
فراهم آورند. هدف از اين تحقيق در واقع بررسي جايگاه رنگ‌ها با 
توجه به تأثيرات آن‌ها در طراحي بخش بستري بيمارستان مي‌باشد. 
بخش بستري در بيمارستان، قسمتي است که بيمار مي بايست در 
بيمارستاني  هاي  بخش  ساير  به  نسبت  را  بيشتري  زمان  آن مدت 
بگذراند، لذا گرافيک محيطي آن از حساسيت بالايي برخوردار است. 
ديدگاه  از  را  آن‌ها  ها  رنگ  روي  بر  مطالعه  با  ابتدا  مقاله  اين  در 
فيزيکي، روانشناسي و فرهنگي مورد مطالعه قرار خواهيم داد و سپس 
بيمارستان  بيمار و عملکردها در بخش بستري  نيازهاي  به بررسي 
درباره‌ي  پيشنهاد‌هايي  ارائه  و  تحليل  به  نهايت  در  و  پردازيم  مي 
جايگاه رنگ در بخش‌هاي مختلف بستري مي پردازيم. سلامت يک 
جامعه در گرو سلامت افراد آن جامعه مي باشد. لذا ايجاد فرهنگ 
در  گامي  درماني،  مراکز  طراحي صحيح  زمينه‌ي  در  بسترسازي  و 
جهت بالاتر بردن سطح سلامت در جامعه مي باشد. هدف از ارائه ي 
اين مقاله ارائه راهکارهاي کاربردي و مبتني بر شواهد علمي براي 
استفاده از رنگ در بخش بستري بيمارستان‌ها و در نتيجه طراحي 
هرچه بهتر محيط هاي درماني مي باشد که مي تواند براي معماران، 
ايجاد محيط هاي  به  طراحان داخلي و ساير تخصص هاي مربوط 

درماني کاربرد داشته باشد.

مباني نظري

    رنگ: اولين قدم در بررسي دقيق يک موضوع ارائه تعريف جامع-
اي از آن مي‌باشد. در منابع علمي رنگ نوعي از ادراک تعريف شده 
از  نوري  متفاوت  هاي  موج  توسط طول  اطراف  محيط  از  که  است 
طريق چشم جذب و توسط مغز تفسير مي‌شود. چشم انسان قابليت 
ديدن رنگ ها را ندارد. نور بر سطوح مي تابد و با انعکاس به چشم وارد 
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مي‌شود و باعث توليد جريان الکتريکي در چشم مي‌شود که در مغز 
اين جريان به رنگ ترجمه مي‌شود. تشخيص سطوح رنگي مختلف 
توسط الگوهاي متفاوت سيگنال هاي عصبي که توسط گيرنده هايي 
که در شبکيه وجود دارند توليد مي‌شوند. اين الگوها باعث تشخيص 

. )Jo edge K, 2003 : 8(سطوح رنگي مختلف مي‌شوند
   با تجزيه ي نور به وسيله‌ي منشور طيف پديد مي‌آيد. نور سفيد 
از طيف کاملي از رنگ‌ها تشکيل يافته است. اگر يک ناحيه باريک از 
طول موج‌هاي نور سفيد توسط ماده جذب شود بقيه طول موج‌ها از 

ماده عبور کرده و چشم انسان طول موج‌هاي ترکيبي که از ماده عبور 
کرده را مي‌بيند.

   رنگ‌ها داراي طول موج‌هاي مختلف بلند و کوتاه هستند. چشم 
انسان مي تواند طول موج‌هاي نوري بين ۴۰۰ تا ۷۰۰ ميلي ميکرون 
را دريافت کند)تصوير 1(. از اين رو رنگ هايي که انسان مي بيند در 
محدوده ي طول موج‌ها قرار دارد. رنگ قرمز داراي بلندترين طول 
موج يعني حدود ۷۰۰ نانومتر و بنفش داراي کوتاه ترين طول موج با 

حدود ۴۰۰ نانومتر است)ايتن، 1384: 19(.

تصوير1. تجزيه نور. مأخذ: مباني روشنايي، نيکجو،)28/3/2014: 1(
www.mahtabyazd.com  

رنگ  که  مي‌رساند  واقعيت  اين  به  را  طراح  رنگ  ماهيت  شناخت 
دارد  وجود  در طبيعت  که  فيزيکي  عاملي  عنوان  به  اول  درجه  در 
مي‌تواند جداي از تأثيرات روانشناسي خود، مستقيماً بر جسم انسان 

نيز آثاري را برجاي بگذارد.
مي‌شود،  صحبت  رنگ‌ها  كنتراست  از  وقتي  رنگ:  كنتراست    
منظور وجود روابط و تأثيراتي است كه از هم تمايز ميان رنگ‌ها و 
هم تأثيرات متقابل ميان آن‌ها را از نظر بصري مورد بررسي و مقايسه 
به  ترتيب وجود كنتراست ميان رنگ‌ها صرفاً  اين  به  قرار مي‌دهد. 
معناي تضاد ميان آن‌ها نيست. بلكه بررسي روابط و مقايسه ميان 
آن‌هاست. مشهورترين نظريه در خصوص كنتراست رنگ مربوط به 
وجود هفت كنتراست رنگ است كه عبارت‌اند از: كنتراست ته رنگ، 
گرم،  و  سرد  رنگ‌هاي  كنتراست  رنگ،  تيرگي-روشني  كنتراست 
كنتراست  رنگ‌ها،  همزماني  كنتراست  مكمل،  رنگ‌هاي  كنتراست 
يكفيت رنگ )اشباع(، كنتراست كميت يا وسعت سطح )حسيني‌راد، 

.)128 :1384
    بيمار: بيماري به ناهنجاري در جسم يا روان مي گويند که به علت 
ناراحتي، اختلال عملکرد يا تنش در بيمار يا ساير افراد مرتبط با او 
حقيقت  در   .)www.schoolhealth.ir, گردد)1392  مي  ايجاد 
بيماري نقطه ي مقابل سلامتي است و با توجه به تعريف سلامتي، 
بيماري هرگونه انحراف از سلامت جسمي و رواني است که مي تواند 

به صورت آشکار يا پنهان باشد.
از  بهداشت، سلامتي عبارت است  تعريف سازمان جهاني  بر  بنا     
آسايش کامل جسمي، رواني و اجتماعي و نه فقط نداشتن بيماري 
معني  به  ,www.who.int(. سلامتي  نقص عضو)15/2/2014  و 
با  و  مي‏باشد  اجتماعي  و  رواني  جسمي،  كامل  رفاه  از  برخورداري 
توجه به اينکه امروزه به عنوان يکي از حقوق عمده‏ي ‏انساني تلقي 
مي‏شود، همگان بايد به منابع مورد نياز براي تأمين سلامت دسترسي 

داشته باشند)سياري، 1381: 7(.
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معمولي ترين بعد سلامتي، سلامت جسم است. عدم سلامت جسمي 
و  ها  سلول  بدن،  اعضاي  عملکرد  در  اختلال  از  ناشي  حقيقت  در 
ناهماهنگي آن‌ها باهم مي باشد. ابعاد مختلف سلامتي و بيماري بر 
يکديگر اثر کرده و تحت تأثير يکديگر قرار دارند. چنانچه مشکلات 
جسمي بر روان فرد، مشکلات رواني بر جسم او و نيز هر دوي آن‌ها 
بر جامعه و اختلالات موجود در جامعه اثر مي گذارد. لذا اقدامات 
انجام‌شده براي بهبود جسمي بيمار بايد به تمام جوانب سلامتي فرد 
)جسمي، رواني و معنوي( و سلامت کلي جامعه توجه داشته باشد و 

توجه به اين نکته براي طراحان الزامي مي‌باشد. 
    بيمارستان و بخش بستري: بيمارستان در لغت به معناي مکاني 
نگاهداري و معالجه کنند، مريضخانه،  آنجا  را در  بيماران  است که 
از  است  عبارت  بيمارستان   .)201  :1380 مي‌باشد)معين  دارالشفا 
جراحات،  و  امراض  معالجه‌ي  و  بيماري  تشخيص  براي  كه  نهادي 
هم از طريق پزشكي و هم از طريق جراحي بيماران و مجروحان و 
بستري آن‌ها در طي اين مراحل، طراحي، ساخته و تجهيز شده است 
يک  طراحي  و  برنامه‌ريزي  اصلي  ساختار   .)10  :1389 )خاني‌‌‌زاد، 
بيمارستان را تعداد تخت‌هاي بستري آن تعيين مي‌کند. بخش‌هاي 
بيمار به دستور  بستري بيمارستان به فضاهايي اطلاق مي‌شود که 
روش‌هاي  اعمال  و  نگهداري  و  تشخيص  براي  و  مربوطه  پزشک 
هر  هسته  اصلي‌ترين  بي‌شک  مي‌شود.  بستري  آنجا  در  درماني 
بيمارستان بخش‌هاي بستري آن مي‌باشد همچنين از نظر مساحت 
بخش‌هاي  به  متعلق  بيمارستان  هر  زيربناي  ميزان  بيش‌ترين  نيز 
و  تشخيصي  درماني،  عملکردهاي  تمامي  مي‌باشد.  آن  بستري 

پشتيباني يک بيمارستان حول اين بخش‌ها شکل مي‌گيرند.
بستري  بخش‌هاي  به خصوص  و  درماني  مراکز  معماري  امروزه     
درمان  پروسه  در  خانواده  نقش حضور  تا  مي‌روند  پيش  سمتي  به 
طراحي  هدف  اين  با  که  بستري  بخش‌هاي  شود.  احساس  بيشتر 
مي‌شوند دربرگيرنده امکانات و تسهيلاتي براي خانواده‌هاي بيماران 

نيز مي‌باشد.
   در بيمارستان‌هاي عمومي معمولاً چهار بخش بستري جراحي، 
بستري داخلي، زنان و زايمان و کودکان مشاهده مي‌شود. علاوه بر 
اين بخش‌ها مي‌توان به صورت تخصصي بستري‌هاي ديگري را نيز 

در نظر گرفت)شامقلي، 1390: 134(.

روش تحقيق

   اين مطالعه با روش تحقيق توصيفي- تحليلي انجام گرفته است. ابتدا 
با تحليل محتوايي ادبيات علمي موضوع مسير مطالعه مشخص‌شده 
و سپس براي جمع آوري داده ها از جستجوي نظام مند در مطالعات 
کتابخانه اي و در پايگاه هاي اطلاعاتي اينترنتي معتبر استفاده شده 

است.
   کتاب‌هاي مورد مطالعه در بخش مطالعات بخش بستري از کتاب‌هاي 
غير فارسي بوده‌اند. کتاب‌هاي مربوطه مورد مطالعه و سپس از آن‌ها 
گرفت.  صورت  محتوايي  تحليل  آن‌ها  از  و  است  شده  فيش‌برداري 
سپس خروجي مرحله قبل به روش توصيفي تحليلي مورد تحقيق و 

بررسي قرار گرفت و با تفسير نتايج توصيه‌هايي ارائه گرديد.

رنگ‌ها و تأثيرات آن‌ها

    بررسي رنگ‌ها و تأثيرات آن‌ها بر بيماران با توجه به نقش بسيار 
گسترده و پر اهميت رنگ‌ها در زندگي انسان، داراي ابعاد مختلفي 
مي‌باشد. اهميت و نقش رنگ در زندگي، مفاهيم مختلف و متنوعي 
از آن را در ذهن زنده مي کند. در اين صورت ارائه ي يک تعريف 
را  رنگ  گستردۀ  و  جامع  مفهوم  تنها  نه  مختصر  تعبير  و  مشخص 
آن گمراه‌کننده  ابعاد وسيع  براي درک  بلکه  نخواهد گرفت،  بر  در 
نيز خواهد بود. رنگ در همه ي ابعاد زندگي جاري است و بنابراين 
مفهوم آن به همان گستردگي مفهوم زندگي است يا به قول ايتن 
از  قبل  طراح   .)94  :1384 است)حسيني‌‌‌‌‌‌‌راد،  زندگي  خود  رنگ 
انتخاب رنگ‌ها مي‌بايست شناخت دقيقي از تأثيرات رنگ بر انسان 
داشته باشد چرا که تأثيرات جسمي و رواني رنگ‌ها بر بيماري که 
از اختلالات جسمي رنج مي‌برد و در نقطه آسيب‌پذيرتري نسبت به 

فرد سالم قرار دارد بسيار پررنگ تر مي‌باشد.

تأثيرات رنگ بر جسم انسان

   بررسي تأثير رنگ‌ها بر جسم، موضوعي بوده که همواره در طول 
به  همگي  مصريان  و  بابليان  آشوريان،  است.  بوده  مطرح  تاريخ 
نوعي از رنگ و نور در درمان استفاده مي کردند)103-95: 2001 
,Demarco and Clarke(. ايرانيان باستان از نوعي رنگ درماني 
فيثاغورث  کردند.  مي  استفاده  بوده،  نوراني  تابش  اساس  بر  که 
فيلسوف يوناني در 500 سال قبل از ميلاد باور داشت که با موسيقي، 
شعر و رنگ مي‌توان بيماري را درمان کرد. سلسيوس که در ابتداي 
بيماري  درمان  براي  رنگ  از  پزشکي هم مي کرده  عصر مسيحيت 
استفاده مي کرده. او نوشته است که ضماد به رنگ قرمز به نظر مي 
باورهاي  ترميم شود.  و  بازسازي  تر  باعث مي شود زخم سريع  آيد 
است.  بوده  بسيار ساده  درمان  در  رنگ  نيروي  با  رابطه  در  قديمان 
آن‌ها باور داشتند رنگ ها با بيماري ها وابسته به هم هستند، چرا که 
بيماري رنگ توليد مي کند)Birren, 1961 : 21(. مصريان اولين 
تمدني بوده اند که تحقيقاتي در رابطه با رنگ درماني داشته اند. آن‌ها 
راهروهاي رنگي در معابد خود مانند کارناک و طبس ساختند که در 
آن‌ها تأثير رنگ بر افراد در درمان و بهبودي را کشف کردند)10 : 
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65تأثير رنگ‌ در طراحي بخش بستري بيمارستان‌ها

.)Jo edge K, 2003
   پژوهش ها بر روي تأثير رنگ ها بر بيماران به صورت علمي مربوط 
به سال هاي اخير مي‌باشد. آخرين مطالعات و تحقيقات عصب‌شناسي 
نشان مي دهد که طيف رنگ ها، مستقيمأ بر سيستم هاي بيولوژيکي 
 .)Edelstein, 2008 :63-132(انسان و سلامت وي تأثير مي گذارد
در سال 1976 تحقيقي در رابطه با رنگ در محيط‌هاي درماني در 

انجام گرفت.  استانداردهاي ملي مريلند)شهر گايترز برگ(  اداره ي 
اين کار گروهي، معماران، مهندسان، موسسه‌هاي مالي سازندگان و 
استفاده‌کنندگان از امکانات بهداشتي درماني را گرد هم آورد. مارسلا 
گراهام  مشاور طراحي محيطي، سخنگوي اين کار گروهي بود. وي 
معتقد بود که پاسخ انسان به رنگ در 6 دسته طبقه‌بندي مي‌شود که 
.)Jo edge K, 2003 : 15-14(در جدول 1-1 نشان داده شده است

فيزيولوژيکي

در چشم‌ها

شناختي

خلق و خو و حالت‌هاي 
رواني

احساسات محيطي

ميل به وابستگي و 
مشارکت‌ها

به طبيعت، فناوري، مذهب و سنت‌هاي فرهنگي، هنر و علم معمولي ما و يا غير معمولي ما

تحريک‌کنندگي، خشم آور، خوش‌رويي، آرامش بخشي، خسته‌کنندگي، مهيج، غمگين، خوشحالي

حافظه و بازآوري اطلاعات و اغتشاشات در درک پرسپکتيو- ميزان ارزشيابي‌ها و تصميم‌گيري‌ها، پاسخ‌هاي 
شرکت‌پذيري

تغيير در اندازه‌ي مردمک چشم- شکل عدسي- حالت قرارگيري کره چشم، پاسخ‌هاي شيميايي پايانه‌هاي 
عصبي شبکيه.

تغيير در فشارخون، ضربان قلب، سيستم عصبي خودکار بدن، فعاليت هورمون‌ها، سرعت اکسايش و رشد 
بافت‌ها.

فضا به نظر بزرگ‌‌تر يا کوچک‌تر، گرم تريا سردتر، تميزتر يا کثيف‌‌‌تر بيايد. فضا به نظر روشن‌‌تر يا کدر به نظر 
بيايد. مردم سالم يا ناسالم به نظر بيايند. ميزان اشتهاآوري غذا. جوان‌تر يا پيرتر نشان دادن. جديدتر يا قديمي‌تر 

نشان دادن.

)Jo edge K,2003 : 15(:جدول1. تأثير رنگ ها بر بيماران. مأخذ

بر اساس يافته هاي گراهام تأثيرات رنگ ها بر روي بيماران در مراکز 
درماني اگر به درستي انتخاب نشوند ممکن است زيان‌آور باشند. به 
طور مثال تغيير در وضعيت رواني فرد تغيير در فشارخون وي را به 
دنبال خواهد داشت که اين براي مريض ممکن است زيان‌آور باشد.

بر اساس گفته‌هاي کارول ورنوليا)Vernolia, 1988 : 63(، رنگ 
قرمز باعث تحريک کردن و قوت دادن بدن مي‌شود. اين رنگ باعث 
تسريع جريان و فعاليت‌هاي عضلاني مي‌شود. بر فشارخون، تنفس، 
کشش هاي عصبي، ضربان قلب و تغيير در ميزان هورمون ها نيز 

اثرگذار است.
شود.  مي  قلب  ضربان  و  تنفس  فشارخون،  افزايش  باعث  زرد      
اين رنگ مي تواند افسردگي، ترس و تنش ها را کمتر کند و باعث 

تسکين رواني و کاهش خستگي عصبي شود. 
کردن  خنثي  کلي  طور  به  و  اشتها  افزايش  باعث  نارنجي  رنگ    

افسردگي و بي‌حالي مي شود.

    رنگ سبز در کل سيستم عصبي بدن و بلاخص در سيستم عصبي 
مرکزي بدن تأثير مستقيم دارد. سبز تأثير تسکيني دارد. باعث کم 
متعادل  باعث  هيجانات مي شود.  متعادل کردن  و  کردن خستگي 
کردن به هم ريختگي هاي احساسي و سردردهاي عصبي مي شود.

دماي  دارد.  را  خواب‌رفتگي  به  و  استراحت  خود حس  در  بنفش   
بدن را پايين مي‌آورد و حساسيت به درد را در بدن کمتر مي‌کند، 

همچنين فعاليت سياه‌‌‌‌رگ را افزايش مي دهد.

تأثيرات روانشناسي رنگ‌ها

    رنگ ها و نحوه ي تأثير آن‌ها در رفتارهاي اجتماعي و حالت‌هاي 
رواني افراد از مباحث قابل‌بحث و بررسي در زمينه رنگ‌ها مي‌باشند. 
هر رنگي به مقتضاي خاصيتش به نوعي در روان افراد تأثير مي‌گذارد 

که اين اثر بي ارتباط با رفتارهاي اجتماعي و رواني آنان نيست.
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   فرآيندهاي بصري، الکترومغناطيسي و شيميايي در چشم و مغز 
همواره با فرآيند هاي دنياي روان‌شناختي همراه است. چنين بازتاب-

هايي از تجربه رنگ ممکن است تا دروني ترين مراکز نفوذ کند و بدين 
وسيله روي شناخت‌هاي حسي و فکري اثر گذارد.

   تاکنون صحبت‌هاي بسياري درباره ي تأثيرات رنگ‌ها بر انسان شده 
است. البته بايد در نظر گرفت که خصلت بياني رنگ ها را نمي‌توان 
تحت قائده اي ساده و مشخص در آورد. به طور مثال رنگ قرمز داراي 
شخصيتي متکي به خود، مسلط به امور، نيرومند، فعال، پر تحرک، 
سرشار از حس زندگي، سرکش و پر هيجان است. درعين‌حال اين رنگ 
مي تواند آزاردهنده، محرک عصبانيت و آشفتگي باشد. در مقابل رنگ 
آبي داراي شخصيتي آرام، تفکر بر انگيز، منطقي، خون سرد، لطيف، 
قابل‌اعتماد و پر رمز و راز است و تأثيري آرامش‌بخش روي سيستم 
عصبي دارد. رنگ زرد شخصيتي دوگانه دارد. از يک طرف جذاب و 
محرک است و از طرف ديگر شکننده و بي دوام است. در حالت خلوص 
نمادي از ذکاوت و دانايي است اما به محض رقيق و تاريک شدن نشانه 
بي‌اعتمادي و ترديد است. زرد رنگي مهاجم و انعطاف‌پذير است که به 
سرعت خاموش مي‌شود و از انرژي مي‌افتد)حسيني‌‌‌‌راد، 1384: 119(.

   بخش ديگر تأثيرات رنگ به وضعيت ذهني و رواني افراد بر مي گردد. 
خاطرات، تجربه‌ها، وضعيت روحي و بسياري از عوامل ديگر از جمله 
عوامل جغرافيايي، آب و هوايي، اجتماعي، فرهنگي و حتي جنسيت 
و سن افراد در شدت و نوع اين تأثيرات دخالت دارند )حسيني‌‌‌‌راد، 

.)119 :1384
    بر اساس تحقيقاتي که انجام گرفته است براي دستيابي به يک 
مطالعه موفق درباره رنگ‌ها عوامل مداخله گر مختلفي وجود دارد و 
مي‌بايست اين عوامل را کنترل شده در نظر گرفت. عواملي همچون 
رنگ  اشباع‌شدگي  محيط  روشنايي  رنگ  احساسات  جنسيت،  سن، 
منابع نوري رنگ‌هاي مجاور، بافت و عوامل فرهنگي)28-6 : 2009 
,Park, J. G(. گروه سيکس  که يک رهبر جهاني در ارائه راه‌حل‌هاي 
مديريت ارتباط با مشتري و خدمات در فرآيند کسب‌‌وکار به حساب 
مي‌آيد، در يک پروژه جداگانه تحقيقي در رابطه با مفهوم رنگ‌ها در 
مليت‌هاي مختلف انجام داده است. به طور مثال در اين تحقيق رنگ 
با جشن،  و  از محبوب‌ترين رنگ‌ها است  قرمز در کشور چين يکي 
کمونيسم، دولت، آتش، تابستان، خوش‌شانسي، لذت و باروري همراه 
است. قرمز رنگي است که عروس مي‌پوشد و به طور سنتي با عشق و 
شادي همراه است. درعين‌حال قرمز در کشور آلمان، نشانگر شخصيت 
شوم در فرهنگ محلي آلمان و بد يمني در نظر گرفته شده است. 
همچنين قرمز با ترس، خشم و حسادت همراه است)77-76 : 2012 
,Sheila J. Bosch( که اين مسئله لزوم توجه طراحان به ريشه‌هاي 

فرهنگي رنگ‌ها را نشان مي‌دهد.

 بيمار و وضعيت وي در بخش بستري بيمارستان

    معماري زيبا، تعيين صحيح موقعيت اتاق بستري بيمار، استفادۀ 
درست از رنگ و نور در گرافيک محيطي اين بخش که بيمار و خانواده-

اش بيش‌ترين زمان حضور در بيمارستان را در اين بخش مي گذرانند، 
مي تواند تأثير بسيار زيادي در روند درمان بيمار داشته باشد.

   رنگ و کاربرد درست آن در بخش بستري بيمارستان مي تواند علاوه 
بر افزايش بازدهي فعاليت هاي کارکنان بيمارستاني بخش، بر روند 
بهبود بيماران نيز تأثير گذاشته و در مجموع محيط مناسب تري را 

براي کليه ي استفاده کنندگان اين بخش فراهم آورد.
     بعضي از نکات کليدي که طراح در انتخاب رنگ در بخش بستري 

مي بايست در نظر بگيرد بدين شرح مي باشد:
    - قابل ديد بودن بيماران براي ايستگاه پرستاري.

   - حفظ حريم شخصي بيمار، به طوري که بيمار فضايي را کاملًا 
متعلق به خود بداند.

     - بيمار بتواند تا حدودي بر محيط خود کنترل داشته باشد)به طور 
مثال کنترل نور طبيعي واردشده به اتاق، کنترل تلويزيون و تلفن و ... 

و يا کنترل نور بالاي تخت و ...(.
    - طراحي فضايي جذاب و درعين‌حال آرامش‌بخش براي بيمار.

   - استفاده از نور طبيعي و ديد مناسب به بيرون از ساختمان در 
اتاق بستري.

    طراحي بخش بستري مي بايست بر اساس عملکرد مشخصه ي 
بخش، همچون بخش زايمان، کودک، جراحي و ... و همچنين با توجه 

به طول مدت بستري بيماران در بخش خود صورت پذيرد
    بخش بستري داخلي طيف گسترده‌اي از بيماري‌هاي داخلي را 
در بر مي‌گيرد. از انواع اين بيماري‌ها مي‌توان به بيماري‌هاي گوارش، 
ريوي، قلب و ... اشاره نمود. مداواي اين بيماران مي‌تواند شامل مداوا 
پيچيده  دليل  به  عموماً  باشد.  استراحت  و  غذايي  رژيم‌هاي  دارو،  با 
بودن مراحل تشخيص و درمان، بيماران بستري در اين بخش مدت 
زمان بيش‌تري را نسبت به بيماران بخش‌هاي بستري ديگر سپري 

مي‌نمايند.
عمل  مورد  که  است  بيماراني  مخصوص  جراحي  بستري  بخش     
جراحي واقع مي‌شوند. به طور کلي در اين بخش دو نوع بستري پيش 
از جراحي و پس از جراحي صورت مي‌پذيرد. بستري پيش از جراحي 
جهت انجام آزمايش‌ها و تصويربرداري‌هاي تشخيصي و بررسي آمادگي 
درماني  فرآيندهاي  از  بسياري  مي‌گيرد.  صورت  عمل  براي  بيمار 

اشاره‌شده در بخش داخلي در اين بخش نيز صورت مي‌گيرد.
و  زايمان  بستري  بخش  دو  بزرگ  بيمارستان‌هاي  در  کلي  طور  به 
زنان از يکديگر تفکيک مي‌شوند با اين حال در اغلب بيمارستان‌هاي 
عمومي شاهد ادغام اين دو بخش هستيم. عملکرد اين بخش منحصر 
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به زناني مي‌باشد که يا قصد انجام زايمان يا سزارين را دارند و يا داراي 
اين  برنامه‌ريزي و طراحي  بيماري‌هاي مخصوص زنان مي‌باشند که 
بخش بر اساس نيازهاي آنان صورت مي‌گيرد. در ارتباط با زايمان دو 
نوع بستري پيش و پس از زايمان در نظر گرفته مي‌شود زيرا ممکن 
است بعضي از زنان به دستور پزشک مربوطه نياز به بستري پيش از 

زايمان داشته باشند. 
   بخش بستري کودکان اختصاص به بستري کودکان دارد. تعريف 
بازه سن کودکان براي بستري در اين بخش در کشورهاي مختلف 
متفاوت مي‌باشد اما به طور کلي کودکان تا سن 14 سالگي در اين 
بخش بستري مي‌شوند. در واقع بخش بستري کودکان اختصاص به 
بيماري‌هاي داخلي کودکان دارد. طراحي زيبا و توجه به شاخصه‌هاي 
معماري کودکان بايد مد نظر معماران مراکز درماني باشد. بخش بستري 
کودکان بايد طوري طراحي شود که مقياس کودکانه داشته باشد. ديد 
به فضاهاي بيرون، مناظر زيباي اطراف و استفاده از رنگ‌هاي متنوع 
روند درمان را براي کودک تسريع و آرامش خانواده بيمار را تضمين 

مي‌نمايد )شامقلي، 1390: 139-137(.
    بيماران هر بخش به واسطه ي نوع بيماري متفاوت خود شرايط و 
نيازهاي خاص خود را دارند که طراح براي هرچه بهتر کردن فضاها مي 
بايست بدانها توجه کند. به طور مثال در بخش بستري جراحي فضاها 
مي بايست، آرامش‌بخش با تنوع گرافيکي بسيار ملايم و کنترل شده 
باشد درحالي‌که در بخش بستري کودکان مي بايست محيط شاد و دل 
پذير براي کودک باشد تا کودک بتواند احساس سرزندگي و شادابي 

خود را داشته باشد.

رنگ در بخش بستري

   بخش هاي بستري بيمارستان به دليل نوع عملکرد يکساني که 
دارند و آن اقامت بيمار در بيمارستان جهت بهبود بيماري مي‌باشد، 
داراي شباهت در عملکرد نيز مي باشند. فضاهاي مشترکي تقريباً در 
تمام بخش هاي بستري وجود دارد مانند ايستگاه پرستاري، اتاق هاي 
بستري، سرويس هاي بهداشتي، راهروها و ... هر کدام از اين قسمت ها 
مي بايست به طور مناسبي با ديگر قسمت ها در ارتباط باشد تا بتواند 
به خوبي پاسخگوي نيازها باشند. استفاده ي درست از رنگ ها مي 
تواند به طراح در جهت نيل به اهدافش کمک کند. لذا در اين قسمت 

به بررسي نقش رنگ در هر کدام از اين قسمت ها پرداخته مي‌شود.

رنگ در راهروها و فضاهاي ارتباطي بخش

   اين قسمت از بخش اولين ديدي است که بيمار پس از ورود به 
بخش با آن مواجه مي شود، لذا مي بايست حسي از اميد و اطمينان 
را به بيمار بدهد. اگر امکان استفاده از نور طبيعي باشد، حتماً بايد 

از آن در اين بخش استفاده کرد، استفاده از نور طبيعي در راهروها و 
فضاهاي ارتباطي بخش بستري علاوه بر جذاب کردن و روشن کردن 
خود فضا که بسيار مهم مي‌باشد، براي کارکنان بيمارستان که بيشتر 
ديد و منظرشان در اين قسمت مي باشد نيز بسيار مفيد خواهد بود.

در بخش هاي ارتباطي ترافيک فضا نسبتاً زياد است. وقتي نمي توان 
از نور طبيعي در اين قسمت استفاده کرد، بهتر است از رنگ هاي 
روشن جهت جبران اين نقيصه استفاده نمود. همچنين رنگ ها در 
و  بيماران  جهت‌دهي  و  هدايت  راستاي  در  توانند  مي  قسمت  اين 
ناظران استفاده شود. محققان دريافته‌اند که تنش ناشي از گم کردن 
سردرد  فشارخون  افزايش  ناميدي  احساس  به  منجر  مي‌تواند  راه 
افزايش فشار تنش فيزيکي و خستگي گردد. رنگ ورودي بخش مي 
بايست متفاوت با ساير قسمت ها باشد. استفاده از علائم و تابلوهاي 
بصري نيز در اين قسمت توصيه مي شود)تصوير 2(. اين امر علاوه 
بر بالاتر بردن کيفيت بصري، به خصوص براي مراجعه‌کنندگاني که 
با زبان  با اين فضا مواجه مي شوند و يا افرادي که  براي اولين بار 
 H., 2004 :62(بود بسيار مفيد خواهد  ديگري مکالمه مي کنند 
Dalke(. استفاده از رنگ در راهروها جهت مسير يابي فضاها مي 
تواند در کف صورت گيرد و يا از يک تم رنگي که مبين مسيريابي 

است در ديوارها استفاده شود)تصوير 3(.  

تصوير 2. استفاده از رنگ‌هاي مکمل در تابلوها جهت بهتر 
مشخص شدن نوشته‌ها. بيمارستان کودکان پالمتو4. گروه 

معماري استنلي بيمان و سيرز5.    
مأخذ:

www.stanleybeamansears.com
.by J.  Roof .)20/3/2014(
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تصوير3. استفاده از تضاد رنگي در کف راهروها جهت تبيين مسيريابي فضاها. 
بيمارستان پيد مونت6. گروه معماري استنلي بيمان و سيرز.

 www.stanleybeamansears.com:مأخذ 
.by J.  Roof .)20/3/2014(

    از طرفي حرکت ترولي در فضاهاي ارتباطي بخش بستري اغلب 
باعث صدمه زدن به ديوارها مي شود که مي توان با قرار دادن يک 
مرز رنگي در کف، فاصله اي بين ترولي در حال حرکت و ديوار قرار 

داد تا از آسيب رساندن به ديوارها اجتناب نمود.
     فضاهاي ارتباطي بخش بستري معمولاً محل قرارگيري مبلمان 
و تجهيزات سيار چه در کنار ايستگاه پرستاري و چه در بيرون از 
از رنگ و  با استفاده  توان  باشد. مي  اتاق‌هاي بستري مي  فضاهاي 
طراحي متفاوت در گوشه اي خاص براي قرار دادن اين تجهيزات 
سيار و متفرقه و قرار دادن ترافيک بصري در اين نقطه، به گشودگي 

و فراخي ديگر قسمت هاي ارتباطي کمک کرد.
    رنگ کف راهروهاي بخش بستري حتماً مي بايست روشن باشد 
آلودگي  هرگونه  دادن  نشان  قابليت  بايست  مي  کف  رنگ  که  چرا 
از رنگ ها و  بايست  باشد. در طراحي کف و ديوارها مي  را داشته 
متريال هايي استفاده کرد که از درخشش بازتاب هاي خيره‌کننده 
نور جلوگيري کند. همچنين بيماراني که از بينايي خوبي برخوردار 
نيستند، انسان ها و اشيا را در پس زمينه ي مات بهتر مي توانند 

.)H. Dalke ,2004 :63(تشخيص دهند

ايستگاه پرستاري

    ايستگاه پرستاري در واقع قطب اصلي فعاليت‌هاي بخش بستري 
مي‌باشد. اين قسمت عملکردهاي متفاوتي همچون پذيرش بيماران 
و مراجعه‌کنندگان، فعاليت‌هاي اداري، فراخوان‌ها )پيجينگ(، محل 
مي‌باشد. همچنين  روز  در طول  بالأخص  پرستاران  و  پزشکان  کار 
رايانه‌ها، تابلوهاي اطلاعات، انبارهاي دارو نيز در اين بخش مي‌باشد. 

راهروها  امتداد رنگ مسيريابي که در  اين بخش مي‌تواند در  رنگ 
تعريف شده است باشد. امروزه سفيد و يا يک رنگ کردن ايستگاه 
که  نمي‌شود، چرا  توصيه  دارد  دقت  و  تمرکز  به  نياز  که  پرستاري 
تحقيقات‌ نشان داده است که محيط‌هاي اداري با رنگ‌هاي متنوع 
نسبت به محيط‌هاي اداري کاملًا سفيد و يا يک رنگ تنش و اشتباه 
کمتري را براي کارکنان به دنبال دارد. در واقع کيفيت طراحي ايستگاه 
پرستاري تأثير مستقيمي در بهبود عملکرد کارکنان بيمارستاني و 
و  پرستاران  نظرات  از  استفاده  دارد.  بيماران  بهبود  روند  نتيجه  در 
کارکنان ايستگاه پرستاري در طراحي اين قسمت بسيار حائز اهميت 
مي‌باشد چرا که آن‌ها بيش از هرکس ديگري به تجهيزات و فضاهاي 
مورد نياز خودآگاهي دارند. در انتخاب رنگ ديواره‌هاي اين قسمت 

حتماً مي‌بايست از نظرات کارکنان اين قسمت استفاده کرد.
    سطح کار ايستگاه پرستاري در کل نبايد داراي ترافيک رنگي و 
نوري زيادي باشد. يافته‌هاي محققان نشان مي‌دهد در محيطي که 
از نظر معماري و کالبدي سر در گم کننده و پيچيده است تابلوها و 
علائم راهنما اثربخشي چنداني نداشته و حتي مي‌تواند بر پيچيدگي 

.)Baskaya, 2004 : 867-839(آن بيفزايد
طور  به  نمي‌شود.  توصيه  قسمت  اين  در  رنگي  زياد  کنتراست     
مثال اگر از رنگ کرم در ديوارها استفاده مي‌شود ميزها بهتر است 
نه  ولي  ايجاد کند  رنگي  کنتراست  باشد که  آبي خاکستري ملايم 
 .)4 آورد)تصوير  وجود  به  شديدي  بصري  کنتراست  که  حدي  در 
به  باشد که گشودگي بيشتري  به رنگ سفيد  سقف‌ها هم ترجيحاً 
فضا بدهد. توجه شود که يک جبهه‌ي ديوار با رنگ ملايم و عميق 
چشم را به جبهه‌ي ديگر که مي‌تواند فعاليت‌هاي خاص در آن انجام 
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مي‌شود، هدايت کند. ايستگاه پرستاري مکاني شاداب و درعين‌حال 
پرکار مي‌باشد. استفاده از تم رنگي همچون آبي، زرد، سبزهايي که 

با سفيد مخلوط شده‌اند مي‌تواند گزينه‌ي مناسبي براي اين قسمت 
.)H. Dalke,2004 :65-64(باشد

تصوير4. استفاده از تضاد رنگي دو رنگ بنفش و کرم در ايستگاه پرستاري جهت بهتر مشخص 
شدن فضا. مرکز درماني کندي کريجر7. استنلي بيمان و سيرز 

 www.stanleybeamansears.com :مأخذ
by J.  Roof .)20/3/2014(

    ايستگاه پرستاري بايد از دورترين قسمت بخش بستري و همچنين 
اتاق‌هاي بستري بيماران، قابل‌رؤيت باشد)تصويرهاي 6و5(. 

   رنگ‌هايي که در اين قسمت به کار مي رود بايد به نوعي گوياي 
محيط،  درک  توانايي  کل  طور  به  باشد.  بخش  اين  فعاليت‌هاي 

احساس تسلط و کنترل بر شرايط را در کاربران به وجود مي‌آورد 
که اين امر در کاهش تنش، اضطراب، ترس و کليه احساساتي که 
دارد)1992,  موثري  نقش  مي‌کنند،  تضعيف  را  بدن  التيام  توانايي 

 .)Arthur &Passini

تصوير5. استفاده از رنگ تيره‌تر در ايستگاه پرستاري نسبت به ساير رنگ‌ها در بخش جهت بهتر 
مشخص شدن ايستگاه. بيمارستان ا. اس. اف8، گروه معماري استنلي بيمان و سيرز.

.www.stanleybeamansears.com :مأخذ 
 by J.  Roof .)20/3/2014( 
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تصوير6. استفاده از رنگ‌ها در سقف جهت تبيين بهتر فضاها. بيمارستان دي ماگو9 
گروه معماري استنلي بيمان و سيرز. 

www.stanleybeamansears.com :مأخذ
 by J.  Roof .)20/3/2014( 

اتاق‌هاي بستري بيماران

    جدا از مقوله‌ي يک تختي بودن و يا دو تختي بودن اين اتاق‌ها 
مي‌توان بررسي‌هاي يکساني روي اين بخش انجام داد.

    کف اين قسمت نيز مي‌بايست به رنگ روشن بوده تا علاوه بر 
در  نور  تا  کند  منعکس  را  پنجره‌ها  نور  بتواند  آلودگي  دادن  نشان 
فضاي اتاق تعديل شود. سفيد کردن سقف‌ها در اين قسمت براي 
جز  ديدي  و  بخوابند  مي‌توانند  سقف  سمت  به  فقط  که  بيماراني 
سقف نمي‌توانند داشته باشند همواره ايده آل نمي‌باشد. نبود تنوع 
در محيط بصري ممکن است باعث اختلالات و کم شدن حس‌ها در 

 .)Mahnke & Mahnke, 1987(بيماران شود
    ارائه‌ي تمهيداتي براي اين دسته از بيماران بسيار لازم مي‌باشد. 
درحالي‌که رنگ سفيد سقف بيش‌ترين حجم نور را انعکاس مي‌دهد 
را  درخشش  سقف  در  مناسب  رنگ  ته  يک  از  استفاده  با  مي‌توان 
کاهش داد و ديد راحت تري را براي بيمار فراهم آورد. استفاده از 
بافت و الگويي هنرمندانه در سقف نيز از ديگر تمهيداتي مي‌باشد که 
مي‌توان در سقف استفاده کرد. البته بايد توجه داشت که اين بافت 
بسيار ملايم و سبک باشد تا باعث ايجاد خطاي ديد در بيمار نشود.

 رنگ ديوارها بهتر است از قابليت بازتاب 60 تا 50 درصدي برخوردار 
باشد و رنگ آن بهتر است با ته رنگ سقف يکي باشد. در طراحي 
رنگ ديوارهاي پنجره‌دار مي‌بايست دقت شود رنگ ديوار پنجره‌‌دار 
طوري باشد که کنتراست بين نور پنجره و ديوار به حداقل ممکن 

برسد، چرا که هرچه نور پنجره بيشتر با ديوار کنتراست داشته باشد، 
فضا و ديوار تاريک تر به نظر مي‌رسد. کف‌ها بايد با ديوار اختلاف 
رنگ بين 20 تا 15 درصد داشته باشند تا براي بيماراني که از ديد 

کافي برخوردار نيستند سردرگمي در تشخيص ايجاد نکند.
    نکته‌ي بسيار مهمي که در رنگ اتاق‌هاي بستري بايد در نظر 
اين است که رنگ‌ها باعث خطاي ديد در نشان دادن رنگ  گرفت 
واقعي صورت بيمار نشوند در غير اين صورت پزشک در تشخيص 
خنثي،  رنگ‌هاي  از  استفاده  مي‌شود.  مواجه  مشکل  با  بيماري 
رنگ‌هاي سرد و گرم در کنار هم از راهکارهاي طراحي اين قسمت 
مي‌باشد. رنگ‌ها بايد بر حسب نوع بخش انتخاب شوند. بخش‌هاي 
بستري براي اقامت کوتاه مدت بيماران مي‌بايست دوستانه، جذاب و 
به طور کل مناسب براي ريکاوري باشد. براي بخش‌هايي که اقامت 
بيماران در آن‌ها طولاني تر است رنگ‌هاي سرد مناسب‌ترند چرا که 
باعث خستگي چشم نخواهند شد. اين رنگ‌ها از کنتراست زياد بين 

هشياري ذهني و ضعف بدني جلوگيري مي‌کنند)تصوير 7(.
تأثير منفي در تشخيص  از رنگ‌ها مي‌تواند  به جا  نا  استفاده‌ي     
بيماري‌ها در بخش‌هاي مختلف بيمارستان داشته باشد. در استفاده 
بيشتري داشت  بايد دقت  قلبي  بيماري‌هاي  آبي در بخش  از رنگ 
چرا که مي‌تواند تشخيص حمله‌ي قلبي را با مشکل روبرو کند. به 
نوزادان  و  از رنگ زرد قوي در بخش کودکان  استفاده  طور مشابه 
کند.  روبرو  مشکل  با  را  زردي  يا  يرقان  بيماري  تشخيص  مي‌تواند 
در بخش بيماري‌هاي پوستي نيز مي‌بايست در انتخاب رنگ‌ها دقت 
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کرد. رنگ‌هاي گرم با طول موج‌هاي طولاني )مانند قرمز، زرد و ...( 
به طور منفي تأثير بر تنگي نفس و يا آسم مي‌گذارد. رنگ‌هاي سرد 
پوستي  خارش  کاهش  باعث   )... و  آبي  )مانند  کوتاه  موج  طول  با 
در  استفاده  براي  مناسب  رنگ  عنوان  به  نيز  سبز  رنگ  مي‌شود. 
نازک‌کاري جهت نشان دادن راحت‌تر مايعات بدن انسان و در نتيجه 
پاکيزگي دارد. اين پاکيزگي سطوح از مايعات نيز باعث کمتر شدن 

سرخوردن ها و تصادفاتي از اين دست مي باشد. 
تجهيزات  از  اطرافشان  و  نيستند  حرکت  به  قادر  که  بيماراني    
دارند. طراح مي‌بايست  بسيار محصوري  ديد  است  انباشته  پزشکي 
توجه ويژه‌اي به اين قسمت داشته باشد و بتواند تنوع کافي و جذابي 
از  ترکيبي  عمومي  بخش‌هاي  در  آورد.  فراهم  بيماران  اين  براي  را 
رنگ‌هاي گرم و سرد مي‌تواند تعادلي را بين هيجانات و افسردگي‌هاي 
بيماران فراهم نمايد. رنگ‌هاي قوي در بخش بستري مي‌تواند باعث 
ايجاد حواس‌پرتي و فشار در بيماران شود. بهتر است که در قسمت 
محدودي از بخش براي مشخص کردن تنوع و فعاليت‌هاي بخش از 

رنگي با درجه قوي تر )البته بسيار ملايم( استفاده شود.
پاستلي و خام  به طور کل مي‌توان گفت رنگ‌هايي که سايه‌ي     
کمتري دارند و تن مايه‌هاي خاکستري بيشتر دارند، ديد ساده‌تر و 

راحت تري را فراهم مي‌آورند. همچنين اين رنگ‌ها در برابر خاک 
هيجانات  کنترل  به  کمک  رنگ‌ها  اين  مقاوم‌ترند.  غبار  و  گرد  و 
پاستلي و خام  احساسي مي‌کنند ولي وجود مقدار کمي رنگ‌هاي 
نيز مي‌تواند محيطي سالم و پويا و با ديدي متعادل در بخش ايجاد 
دلگير  و  تيره  رنگ‌هاي  با  کف  و  ديوارها  ايجاد  از  همچنين  کند. 
بايد اجتناب شود )استاندارد برنامه‌ريزي و طراحي بيمارستان ايمن، 

.)183 :1391
   در بخش کودکان تلاش طراح مي‌بايست در راستاي صميمي تر 
نشان دادن فضا باشد. استفاده‌ي مناسب از رنگ‌هاي گوناگون و متنوع 
گامي در جهت ايجاد محيطي گرم و دوستانه براي کودکان، همراهان 

و کارکنان بيمارستاني مي باشد. 
و  بروز‌تر  و تجهيزات پزشکي  ادوات  تر  بيمارستان‌هاي مجهز     در 
بيشتري ديده مي‌شود. وجود اين تجهيزات طراح را به سمت انتخاب تم 
رنگي با در نظر گرفتن اين تجهيزات پزشکي هدايت مي‌کند. مي‌توان 
با در نظر گرفتن يک روکش رنگي و درخواست آن از سازندگان اين 
تجهيزات، جهت هرچه بيشتر هماهنگ کردن رنگ آن‌ها با تم رنگي 
بيمارستان و در نتيجه بالا بردن کيفيت فضايي اقدام نمود)66-65: 

.)H. Dalke, 2004

تصوير 7- استفاده از يک تم رنگي ملايم در اتاق بستري. بيمارستان ا. اس. اف، گروه 
معماري استنلي بيمان و سيرز. 
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حمام و سرويس‌هاي بهداشتي

به  کمي  توجه  فضاها  اين  بودن  عملکردي  تک  خاطر  به  نبايد    
طراحي اين قسمت نمود بلکه در واقع اين قسمت اهميت خاص خود 
را دارا است. هرچقدر يک حمام يا سرويس تميزتر و جذاب تر باشد 
بيمار شوق بيشتري در استفاده از اين فضاهاي مي‌بيند و اين مسئله 

لذا رنگ‌هاي سبک  تلقي مي‌شود.  بسيار مهم  بهبود وي  در جهت 
ولي گرم بسيار تأثيرگذار هستند. تم رنگي اين قسمت مي‌بايست با 
تم رنگي بخش داراي کنتراست باشد اگر تم سرد در بخش وجود 
 H., 2004 :69(دارد بهتر است تم گرم در اين قسمت استفاده شود
Dalke(. در کل استفاده از کنتراست رنگي در بخش‌هاي مختلف 
بيمارستان براي بيماراني که دچار اختلال بينايي هستند، پيدا کردن 
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اين‌گونه فضاها را براي آن‌ها راحت‌تر مي‌کند )تصوير 8(.

تصوير 8. استفاده از کنتراست رنگي در بخش‌هاي 
مختلف بيمارستان براي بيماراني که دچار اختلال 

بينايي هستند، پيدا کردن اين‌گونه فضاها را براي آن‌ها 
راحت تر مي‌کند. بيمارستان کودکان پالمتو، گروه 

معماري استنلي بيمان و سيرز.
 .www.stanleybeamansears.com :مأخذ 

 by J.  Roof .)20/3/2014(

اتاق‌هاي  استراحت کارکنان

     اين قسمت براي پرستاران و ديگر کارکنان جايي براي استراحت، 
 24 در  قسمت  اين  مي‌باشد.  مطالعه  و  خوردن  غذا  خوردن،  چاي 
ساعت شبانه‌روز استفاده مي‌شود. معمولاً کارکنان مدت زمان کمي 
اين  لذا طراحي  به دست مي‌آورند.  اين بخش  از  استفاده  را جهت 
بخش مي‌بايست يک استراحت بصري سريع را براي کارکنان فراهم 
آورد تا بتوانند در آن استراحت کنند و انرژي لازم را به دست آورند. 
با  کاملًا  قسمت  اين  رنگي  تم  است  بهتر  هدف  اين  به  نيل  براي 
تم رنگي بخش‌هاي درماني متفاوت باشد. طراحي اين قسمت بايد 
بسيار صميمي و گرم باشد ولي درعين‌حال بايد معرف يک فضاي 
کاري نيز باشد. اتاق استراحت کارکنان بايد باعث زدودن خستگي 
کارکنان در چند دقيقه بشود و چون اين فضاها هم در شب و هم 
در روز استفاده مي‌شود، بايد جذابيت و کارايي آن را در شب نيز در 
نظر گرفت)H. Dalke, 2004 : 71-70(. تحقيقات نشان مي‌‌‌دهد 
را  فضاهايي  دارند  سريع  استراحت  يک  به  نياز  تنها  که  پرستاراني 
ترجيح مي‌‌‌دهند که روشن و داراي يک تم رنگي قوي باشد، در حالي 
که کساني که نياز به تجديد قوا دارند ترجيح مي‌دهند اتاقي با نور 
ملایم‌‌‌‌تر و تم رنگي تيره‌تر داشته باشند تا بتوانند براي مدت کوتاهي 

)Malkin, 1992(چشمانشان را ببندند

    توجه به فضاهاي مورد استفاده‌ي کارکنان در واقع توجه به آنان 
و نيازهايشان و در نتيجه اضافه کردن به کارايي‌هاي اخلاقي و عملي 

آنان است.

رنگ در بستري کودکان

   استفاده از حربه ايجاد حواس‌پرتي در کودکان، توجه بيماران را 
از تمرکز به درد و پروسه‌هاي ترس‌آور درمان منحرف کرده و هرچه 
نتايج  باشد  بيشتر  پروسه  اين  در  مختلف  حواس  مشارکت  ميزان 
موثرتري به دنبال خواهد داشت. تحقيقات نشان مي‌دهد که استفاده 
از روش‌هاي غير دارويي براي کم کردن درد در کودکان بيمار بسيار 

موثر مي‌باشد)شامقلي، 1390: 154(.
   رنگ محيط بستري کودکان )کف، ديوارها، سقف و مبلمان( در 
ايجاد شور و شوق و توانايي کودکان در درک بهتر فضا نقش مهمي 
به  محدود  تنها  نبايد  رنگ  انتخاب  در  معماران  معيار  مي‌کند.  ايفا 
رنگ، جنس و دوام آن‌ها باشد، بلکه بايد بر اساس درک کودکان از 
رنگ‌ها صورت گيرد. انتخاب رنگ‌هاي تند در مقياس وسيع توسط 
معماران با تفکر اينکه فضاي کودکان را شاد و جذاب مي‌کند، معمولاً 
باعث  رنگ‌هايي  چنين  که  چرا  مي‌شود.  معکوس  نتيجه  به  منجر 
ايجاد عدم تعادل در چشم کودکان مي‌شود. رنگ‌هاي شاد و روشن 
براي  رنگ‌ها  بهترين  مي‌شوند  کودکان  در  هيجان  ايجاد  باعث  که 
رنگ‌آميزي مي‌باشند. بعضي از رنگ‌هاي ايده آل که کاربرد زيادي 
از  روشني  طيف  شامل  دارند  کودکان  بازي  اتاق‌هاي  طراحي  در 
رنگ‌هاي آبي، سبز، زرد، صورتي و نارنجي مي‌باشد. تنوع رنگ‌ها فضا 
را مهيج‌تر مي‌کند. رنگ‌آميزي يک ديوار با رنگي روشن و استفاده 
مي‌باشد  راهکارها  اين  از  يکي  کناري  ديوار  در  مکمل  رنگ‌هاي  از 

)شامقلي، 1390: 156(. 

تصوير9. استفاده از رنگ‌هاي روشن  در کف، سقف، ديوارها و مبلمان براي 
بخش کودکان. بيمارستان کودکان آتلانتا10، پرديس اسکاتلندي ريته. گروه 
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نتيجه‌گيري

    به‌کارگيري صحيح رنگ‌ها در بخش‌هاي مختلف مرکز درماني از 
جمله بخش بستري بيمارستان‌ها عاملي بسيار مهم در روند بهبود 
بيماران به شمار مي‌آيد. طراح با ايجاد محيطي مناسب و مطبوع با 
استفاده از رنگ‌ها به طور مستقيم و غيرمستقيم در وضعيت روحي و 
رواني و همچنين جسمي بيمار تأثير مي‌گذارد و سرعت روند بهبود 
وي را تغيير مي‌دهد. بازدهي و کارايي پرسنل بيمارستاني و همچنين 
وضعيت روحي و رواني همراهان بيمار نيز متأثر از اين طراحي مي‌باشد.

    جهت رسيدن به نتايج مطلوب در طراحي گرافيک محيطي بخش 
بستري بايد به نکات زير در انتخاب رنگ‌ها توجه داشت:

   - رنگ‌ها مي‌بايست طوري انتخاب شوند که چهره‌ي بيمار رنگ 
واقعي خود را نشان دهد تا پزشکان و پرستاران در تشخيص بيماري 
ناظران اختلالي  ادراک کليه ي  دچار مشکل نشوند و همچنين در 

ايجاد نشود.
   - هارموني و تضاد در انتخاب رنگ در بخش بستري بسيار مهم 
است، کنتراست شديد رنگ ها باعث ايجاد سردرد و خطاي ديد مي 
شود. رنگ غالب بخش از رنگ‌هاي روشن استفاده شود. در اين حالت 
بعضي از عناصر که اهميت ديد بيشتري دارند مانند ورودي بخش، 
...جهت  و  دستگيره‌ها  بهداشتي،  سرويس‌هاي  پرستاري،  ايستگاه 
تشخيص راحت‌تر و افزايش کيفيت بصري مي‌توانند داراي کنتراست 

رنگي با ديگر قسمت‌ها شوند.
    - رنگ سطوح بايد به گونه‌اي انتخاب شود که منجر به انعکاس و 
خيرگي نور نشود. چرا که بيماراني که از ديد کافي برخوردار نيستند 
دچار مشکل مي‌شوند. همچنين استفاده از رنگ‌هاي تند در سقف و 

کف پوش‌ها مجاز نيست.

رده‌هاي  رنگ‌ها در محيط‌هاي خصوصي  از  استفاده  در     - طراح 
مختلف کارکنان بخش مختار است ولي بايد به اين نکته توجه شود 
که رنگ‌هايي که باعث افزايش تنش، فشارهاي عصبي و ايجاد تشويش 

کارکنان مي‌شود، انتخاب نشود.
   - بايد در نظر داشت که رنگ‌هاي گرم باعث افزايش هشياري و 
جهت‌گيري به سمت خارج و رنگ‌هاي سرد باعث حواس‌پرتي کمتر 

و افزايش تمرکز مي‌شود. 
    - رنگ هاي روشن سبک تر به نظر مي‌آيند. رنگها به ترتيب سبک 

تر به سنگين تر عبارت‌اند از قرمز، آبي، بنفش، نارنجي، سبز و زرد. 
  - طراح مي‌بايست به تأثيرات رنگ‌ها بر روي بيماري‌ها توجه داشته 
يا  باشد، مثلًا رنگ هاي سرد براي بيماران داراي فشار خون بالا و 
صرع  دچار  که  بيماراني  براي  قرمز  رنگ  است.  سودمند  مضطرب 
هستند استفاده نشود، آبي براي بيماران بخش قلب مناسب نمي‌باشد 
و ... . به طور کل طراح با توجه به طول مدت اقامت بيماران هر بخش 
بستري و نوع بيماري مي‌بايست در انتخاب رنگ‌ها دقت داشته باشد.

   - طراحي محيطي صميمي و دوستانه در بخش بستري کودکان 
ولي  شاداب  رنگ‌هايي  از  استفاده  با  مي‌تواند  امر  اين  است.  الزامي 
با  رنگ‌هايي  از  نبايد  همچنين  گيرد.  صورت  خنثي  درعين‌حال 

درخشش بالا در اين قسمت استفاده شود.
با درخشش  نبايد به صورت خام و      - رنگ‌ها در بخش بستري 
بالا باشند، بلکه مي‌بايست با استفاده از سفيد و خاکستري رنگ‌ها 
را خنثي کرد. در جدول زير به صورت خلاصه جمع‌بندي از مطالب 

آورده شده، است.

رنگ در راهروها و 
فضاهاي ارتباطي بخش

ايستگاه پرستاري

اتاق‌هاي بستري 
بيماران

حمام و سرويس‌هاي 
بهداشتي

استفاده از رنگ‌هاي روشن جهت گشودگي فضا. استفاده از کنتراست رنگي جهت تبيين ورودي، درب‌ها، ورودي راهروها و فضاهاي خاص. استفاده از رنگ‌ها در جهت 
مسيريابي، قرار دادن يک مرز رنگي در کف جهت هدايت حرکت ترولي، استفاده از رنگ و طرحي متفاوت در گوشه‌اي جهت استقرار تجهيزات سيار پزشکي. رنگ 

کف روشن باشد تا آلودگي‌ها را نشان بدهد. استفاده از رنگ‌ها و متريال هاي مات در کف جهت راحتي ديد بيماران.

رنگ کلي مي‌تواند در امتداد رنگ مسيريابي باشد. عدم استفاده از يک رنگ واحد در ايستگاه پرستاري. استفاده از نظرات کارکنان ايستگاه در انتخاب رنگ‌ها. عدم 
وجود ترافيک رنگي زياد در ايستگاه. استفاده از کنتراست ملايم رنگي در اين قسمت. استفاده از رنگ‌هاي پاستلي )رنگ‌هايي که با سفيد يا خاکستري ترکيب‌شده‌اند(. 
قابل رويت کردن ايستگاه پرستاري با استفاده از تيرگي بيشتر رنگ ايستگاه نسبت به باقي فضاها و يا ايجاد کنتراست رنگي. تم‌هاي رنگي سبز، آبي و زرد گزينه‌هاي 

مناسبي هستند. 

رنگ کف روشن باشد. استفاده از بافت و يک تم رنگي سبک در سقف براي بيماراني که ديدي جز سقف ندارند. استفاده از يک تم رنگي. کم کردن کنتراست بين 
رنگ ديوار و نور پنجره‌ها. استفاده از رنگ‌هاي خنثي و يا سرد و گرم جهت کاهش خطاي ديد پزشک در تشخيص رنگ صورت بيمار. انتخاب رنگ‌ها بر حسب نوع 
بخش و ميزان اقامت بيماران در بخش به طور مثال براي اقامت طولاني مدت رنگ‌هاي سرد مناسب‌ترند. توجه به نوع بيماري در انتخاب رنگ به طور مثال رنگ زرد 

در بخش نوزادان، رنگ‌هايي با طول موج‌هاي طولاني )مانند زرد، قرمز و ...( براي بيماري‌هاي تنفسي و قرمز براي بيماران صرع و ... مناسب نيستند

اتاق‌هاي استراحت 
کارکنان

بهتر است با تم رنگي بخش داراي کنتراست باشد. استفاده از رنگ‌هاي بسيار سبک.

رنگ‌ها در جهت تأمين يک استراحت سريع بصري باشند. تم رنگي اين قسمت با تم رنگي بخش داراي کنتراست باشد.

جدول2. جمع‌بندي مطالب بخش رنگ در بستري
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