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专栏主编寄语
◇ 王军锋

新年伊始，一场突如其来的新型冠状病毒肺炎疫情突然爆发，迅速蔓延全国并席卷全球．在党中央
统一领导和正确部署下，全国各界齐心协力抗击疫情，疫情防控工作取得了卓有成效的阶段性进展，

但全球抗疫形势依然非常严峻．针对公众和业界对污水与水环境系统中新型冠状病毒可能存在粪－口
和气溶胶传播途径的疑虑，学报与江苏大学能源与动力工程学院共同组织推出“新冠肺炎与水处理”

专栏，特邀行业有关专家进行研讨，以期抛砖引玉，助力公众了解相关情况，为水处理相关专业人员提

供参考和借鉴．
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新型冠状病毒肺炎医疗污水应急处理技术
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摘要：针对新型冠状病毒肺炎（ＣＯＶＩＤ１９）医疗污水的水质特点，结合武汉雷神山医院污水处理
系统应用实例，以灭杀新型冠状病毒（２０１９ｎＣｏＶ）为重点，采用“预消毒＋ＭＢＢＲ生物膜法＋混凝
沉淀＋折流消毒”的二级处理工艺对新型冠状病毒肺炎医疗污水进行处理．污水处理设施严格按
照《医疗机构水污染物排放标准》（ＧＢ１８４６６—２００５）和《医院污水处理工程技术规范》（ＨＪ
２０２９—２０１３）进行设计，出水水质达到排放标准，处理效果稳定、病毒灭活率高，出水水质良好．池
体为全密闭式，同时采用ＰＬＣ控制，运行期间安全可靠；所有处理单元均为一体化集成设备，建
设速度快，即建即用，同时可灵活拆除，方便进行异地重建或规模化的扩容改造，适用于各种应

急工程建设及建设工期短的项目．
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　　传染病医院废水是传染性疾病专科医院或综
合性医院排放的医疗、生活废水，含有大量传染性

病毒、细菌等病原微生物，具有空间污染、急性传染

和潜伏性传染等特征，必须经过有效处理才能排入

下游污水处理厂［１］．目前传染病医院废水处理工艺
有一级强化处理（混凝沉淀—过滤—气浮）和二级

强化处理（调节池—生物氧化—接触消毒）．一级处
理对医疗废水的有机污染物去除能力有限，且运行

费用高；二级强化处理的主体为生物处理，辅助物

化处理，具有废水处理效果好、运费费用低的优

点［２］．目前主流的生物处理工艺有传统完全混合活
性污泥工艺、ＳＢＲ（ｓｅｑｕｅｎｃｉｎｇｂａｔｃｈｒｅａｃｔｏｒ）工艺、
ＣＡＳＳ（ｃｙｃｌｉｃａｃｔｉｖａｔｅｄｓｌｕｄｇｅｓｙｓｔｅｍ）工艺、ＭＢＲ
（ｍｅｍｂｒａｎｅｂｉｏｒｅａｃｔｏｒ）工艺以及ＭＢＢＲ（ｍｏｖｉｎｇｂｅｄ
ｂｉｏｆｉｌｍｒｅａｃｔｏｒ）工艺等［３－５］，其中 ＭＢＢＲ工艺具有很
高的有机物、氨氮去除率，且工程投资和运行费用

相对较低，自控程度高．２０２０年，突如其来的新型冠
状病毒肺炎（ＣＯＶＩＤ１９）疫情席卷全球，针对新型冠
状病毒肺炎医疗污水处理研究成果极少．文中针对
新型冠状病毒肺炎（ＣＯＶＩＤ１９）医疗污水的水质特
点［６］，结合武汉雷神山医院污水处理系统应用实

例，以灭杀新型冠状病毒（２０１９ｎＣｏＶ）为重点，拟采
用“预消毒＋ＭＢＢＲ生物膜法＋混凝沉淀＋折流消毒”
的二级处理工艺对新型冠状病毒肺炎医疗污水进

行处理［７］，污水处理设施严格按照《医疗机构水污

染物排放标准》（ＧＢ１８４６６—２００５）［８］和《医院污水
处理工程技术规范》（ＨＪ２０２９—２０１３）［９］进行设计，
以解决新型冠状病毒肺炎医疗污水处理工程建设

周期短、处理要求高的问题．

１　污水水质

雷神山医院位于武汉市江夏区强军路，救治对

象为各医院发热门诊和住院确诊的新型冠状病毒

肺炎患者，全院共设床位１６００张，分为２个重症医
学科病区、３个亚重症病区及２７个普通病区．医疗污
水排放量１２００ｍ３／ｄ，按２４ｈ计，排放量为５０ｍ３／ｈ．

该院污水主要为病房及ＩＣＵ区域排水与清洁走
廊、办公区域排水，污水中含有大量细菌、病毒以及少

量有机物及悬浮物，污水水质监测指标值具体如表１
所示，表中 ρ（ＣＯＤ），ρ（ＢＯＤ），ρ（ＳＳ），ρ（ＮＨ３－Ｎ），
ρ（ＡＶＦ）分别为化学需氧量、生化需氧量、悬浮物、氨
氮、动植物油质量浓度，ｎｆｃ为粪大肠杆菌群数．

表１　污水水质监测指标值
Ｔａｂ．１　Ｍｏｎｉｔｏｒｉｎｇｉｎｄｅｘｖａｌｕｅｓｏｆｗａｓｔｅｗａｔｅｒｑｕａｌｉｔｙ

序号 项目 数值

１ ｐＨ值 ６～９
２ ρ（ＣＯＤ）／（ｍｇ·Ｌ－１） ≤３５０
３ ρ（ＢＯＤ）／（ｍｇ·Ｌ－１） ≤１５０
４ ρ（ＳＳ）／（ｍｇ·Ｌ－１） ≤１２０
５ ρ（ＮＨ３－Ｎ）／（ｍｇ·Ｌ－１） ≤３０
６ ρ（ＡＶＦ）／（ｍｇ·Ｌ－１） ≤５０
７ ｎｆｃ／（个·Ｌ－１） ３．０×１０８

２　污水处理工艺

收集的污水进入预消毒池，对病毒及细菌进行

灭活；消毒后的污水进入化粪池，沉淀杂质，并使大

分子有机物水解．经过预处理后的污水进入调节池
调节水质水量，使后续生化处理处于最优条件．调节
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池出水进入ＭＢＢＲ池，通过向反应器中投加一定数
量的悬浮载体，使微生物附着生长于悬浮填料表

面，形成一定厚度的微生物膜层．填料在鼓风曝气的
扰动下在反应池中随水流浮动，带动附着生长的生

物菌群与水体中的污染物和氧气充分接触，污染物

通过吸附和扩散作用进入生物膜内，被微生物降解．
ＭＢＢＲ出水进入混凝沉淀池，通过投加 ＰＡＣ和
ＰＡＭ，进一步去除污水中固体悬浮物．沉淀池出水进
入折流消毒池，采用液氯２次消毒后排入市政管网，
工艺流程如图１所示．

图１　工艺流程图
Ｆｉｇ．１　Ｐｒｏｃｅｓｓｆｌｏｗｄｉａｇｒａｍ

２．１　预消毒接触池
预消毒接触池采用成品玻璃钢储罐，单套尺寸

为１１．６ｍ×３．０ｍ×３．２ｍ，共计２套，同时配备液氯投
加系统２套（１用１备）．采用液氯消毒，液氯投加量
为４０ｍｇ／Ｌ，水力停留时间为３．０ｈ．根据《医院污水
处理工程技术规范》（ＨＪ２０２９—２０１３），传染病医院
污水消毒接触时间要求不小于１．５ｈ．鉴于预消毒接
触池的进水有机物质量浓度高、悬浮物较多，且目

前缺少新型冠状病毒耐受含氯消毒剂的投加量及

接触时间方面的试验数据，文中将接触消毒时间延

长至３．０ｈ，保证病毒及细菌的完全灭活．
２．２　化粪池

化粪池采用成品加强型三格式玻璃钢化粪池，

单套有效容积为１００ｍ３，共计８套．水力停留时间为
１６．０ｈ，通过沉淀作用截留有机固体污染物，并使大
分子有机物水解，同时去除部分含氮污染物．
２．３　调节池

调节池采用成品钢制池体，单套尺寸为１０．０ｍ×
３．０ｍ×３．０ｍ，共计３套．内设潜水搅拌机，防止污水
中悬浮物沉淀累积，水力停留时间为４．８ｈ［１０］．必要
时在调节池投加还原剂等化学调节剂，使得后续生

化池不受前端高峰流量或质量浓度变化的影响．
２．４　ＭＢＢＲ生化池

ＭＢＢＲ生化池采用成品钢制池体，如图２所示．

单套尺寸为１１．６ｍ×３．０ｍ×３．２ｍ，共计６套．ＭＢＢＲ
池水力停留时间为７．５ｈ．

ＭＢＢＲ工艺，即载体流动床生物膜工艺，是一种
生物膜法与活性污泥相结合的高效污水处理工艺，

通过向反应器中投加一定数量的悬浮载体，使微生

物附着生长于悬浮填料表面，形成一定厚度的微生

物膜层．反应池内生物浓度是悬浮生长活性污泥工
艺的２～４倍．ＭＢＢＲ工艺具有容积负荷率高、脱氮能
力强、运行稳定、出水水质优良等特点．载体上的高
浓度的生物菌群可获得很强的ＣＯＤ降解能力，一般
对ＣＯＤ的去除效率可达到８０％以上；生物膜的污泥
龄长，非常适宜于硝化菌的生长，硝化菌质量浓度高，

因此硝化脱氮能力显著，ＴＮ，ＮＨ３－Ｎ去除效果佳
［６］．

图２　ＭＢＢＲ生化池现场实景图
Ｆｉｇ．２　ＥｑｕｉｐｍｅｎｔｏｆＭＢＢＲ

２．５　混凝沉淀池
混凝沉淀池采用集机械混合、絮凝斜板沉淀于

一体的高效沉淀池工艺，成品钢制池体，单套尺寸

为５．５ｍ×３．２ｍ×３．０ｍ，共计２套．水力停留时间为
２．０ｈ．高效沉淀池是分离悬浮固体的一种常用工艺，
高效沉淀通过加入絮凝剂、助凝剂，使胶体在一定

的外力扰动下相互碰撞、聚集，形成较大絮状颗粒，

从而使污染物被吸附去除．
２．６　折流消毒池

折流消毒池采用一体化箱式纵向折流反应池，单

套尺寸为１２．０ｍ×３．０ｍ×３．０ｍ，共计４套，其中消毒
池总容积１００ｍ３，液氯药箱容积为１ｍ３．每套池子分３
格，第１格每隔１ｍ设置纵向垂直扩散板，第２格每
隔２ｍ设置垂直折流板，第３格不设．折流消毒池能
使污水与消毒剂充分接触，提升出水消毒效果．

本单元采用液氯消毒，加氯量为２５ｍｇ／Ｌ（有效
氯），水力停留时间为２．５ｈ，纳管污水含氯量不小于
８ｍｇ／Ｌ，保证排放污水病毒及细菌灭活．

３　结果与分析

经过７ｄ２４ｈ不间断轮流奋战，武汉雷神山医
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院医疗污水处理站于２０２０年２月２６日调试完成，
进入正常的运营阶段．截至２０２０年４月７日医院关
闭，武汉雷神山医院医疗污水处理站已运行超１个
月．对医院污水处理设施的运行效果进行连续监测，
主要出水水质指标监测结果如图３所示．

图３　污水站出水水质监测结果
Ｆｉｇ．３　Ｅｆｆｌｕｅｎｔｑｕａｌｉｔｙｏｆｗａｓｔｅｗａｔｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔｓｔａｔｉｏｎ

上述监测结果显示，正式运营开始前 ２ｄ，除
ＣＯＤ指标未达到表 １《医疗机构水污染物排放标
准》（ＧＢ１８４６６—２００５）中６０ｍｇ／Ｌ的要求外，其余指
标均满足标准的要求；运行２ｄ后，本应急处理工程
出水水质达到并优于标准要求，且处理效果稳定．

４　结　论

１）武汉雷神山医院新型冠状病毒肺炎医疗污
水应急工程采用“预消毒＋ＭＢＢＲ生物膜法＋混凝沉
淀＋折流消毒”的二级处理工艺，出水水质达到《医
疗机构水污染物排放标准》（ＧＢ１８４６６—２００５），处理
效果稳定、出水水质良好．

２）文中所有池体为全密闭式，同时采用 ＰＬＣ
控制，实现了污水站自动水位报警、自动加药、根据

在线监测数据实时调整运行参数等功能，运行期间

安全可靠．
３）文中所有处理单元均为一体化集成设备，建

设速度快，即建即用，同时可灵活拆除，方便进行异

地重建或规模化的扩容改造，适用于各种应急工程

建设及建设工期短的项目．
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