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55摘5要!5火神山%雷神山医院是为集中收治新型冠状病毒肺炎"7"8#!9$'$患者而设立的

传染病专科医院!其污水处理系统设计均采用&预消毒接触池 :化粪池 :提升泵站"含粉碎格

栅$ :调节池:;<<=生化池:混凝沉淀池:接触消毒池'处理工艺( ;<<=工艺实现了低温下污

水中污染物的高效去除!两级消毒工艺保障了病毒 $%%>消灭!同时污水站地基下方按垃圾填埋场

标准铺设?!@A膜!保障雨水污水全收集并进行消毒后排放!污泥经消毒脱水后按危险废物集中清

运处理!废气统一收集经除臭消毒后排放!实现雨污水%污泥%废气的全收集和全处理( 当前!火神

山%雷神山医院污水处理系统运行稳定!相关出水指标均已达到设计要求!其中 7"!稳定低于 )%

B.+C!氨氮稳定在 4 B.+C以下!余氯稳定在 $* B.+C附近!污染物去除与消毒效果均十分稳定(
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55;<0('$.(!5DTS?OL/TSP/TFP TL/0GXFHFPY CSG/TSP/TFP TL/0GXFHFZS/0SKGFHGP[SKXGLO/YG/SF/S/

TL/0GXFH/XTFX\SZSYS/G.PSY XL[LKO/LP XTSXZSFXBSPXL[0FXGSPX/GP[SKXSY ] P̂S\7LZLPF_GZO/0PSOBLPGF

#7"8#!9$'$&DTSYS/G.P L[/S\F.SXZSFXBSPX/̂/XSB\F/' 0ZS1YG/GP[SKXGLP KLPXFKXXFP` :/S0XGK

XFP` :HG[XGP.0OB0 /XFXGLP #GPKHOYGP.KZO/TSY .ZGHHS$ :ZS.OHFXGP.XFP` :;<<=]GLKTSBGKFHXFP` :

KLF.OHFXGLP /SYGBSPXFXGLP XFP` :KLPXFKXYG/GP[SKXGLP XFP` (&;<<= 0ZLKS//KLOHY FKTGS_SS[[GKGSPX
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/HOY.S\F/KLHHSKXSY FPY XZFP/0LZXSY F/TF-FZYLO/\F/XSF[XSZYG/GP[SKXGLP FPY YST ŶZFXGLP&DTS\F/XS.F/

\F/KLHHSKXSY% YSLYLZG-SY FPY YG/GP[SKXSY GP FOPG[GSY \F̂% /LF/XLZSFHG-SXTS[OHHKLHHSKXGLP FPY

XZSFXBSPXL[ZFGP\FXSZ% /S\F.S% /HOY.SFPY \F/XS.F/&QX0ZS/SPX% XTSL0SZFXGLP/L[XTS/S\F.S/XFXGLP/L[

?OL/TSP/TFP FPY CSG/TSP/TFP TL/0GXFH/TFY `S0X/XF]HS% FPY XTSZSHS_FPXS[[HOSPXGPYScS/BSXXTSYS/G.P

ZSJOGZSBSPX/&7"!KLPKSPXZFXGLP \F//XF]HS]SHL\)% B.+C% FBBLPGFPGXZL.SP \F//XF]HS]SHL\4

B.+C% ZS/GYOFHKTHLZGPS\F//XF]HSPSFZ$* B.+C&DTSZS[LZS% XTS0LHHOXFPXZSBL_FHFPY YG/GP[SKXGLP

S[[SKX\SZS/XF]HSYOZGP.XTS\TLHSL0SZFXGLP&

55="> #,'70!5?OL/TSP/TFP TL/0GXFH&5CSG/TSP/TFP TL/0GXFH&5/S\F.SXZSFXBSPX&5bQ=b 97L894

55武汉火神山"雷神山医院是在武汉市受新冠肺

炎#7"8#!9$'$严重影响%大量患者无法得到有效

救治的背景下建设的抗击新冠肺炎的专科应急医

院* 为解决医院建设运行过程中产生的生产生活废

水的污染问题%在医院建设过程中%按照远高于普通

传染病医院的标准配套建设了火神山"雷神山污水

处理系统*

鉴于新型冠状病毒极强的传染性%医院废水的

及时有效处理是防止污染扩散"抑制病毒蔓延的

关键*

!"

工程概况

火神山"雷神山应急医院%分别位于武汉市蔡甸

区武汉职工疗养院和第七届军人运动会运动员村 *

号停车场内* 其中火神山应急医院占地面积 3d6 e

$%

2

B

4

%建筑面积 *&*' e$%

2

B

4

%设计床位 $ %%% 张%

日平均污水量约 (%% B

*

%峰值流量约 36 B

*

+T&雷神

山应急医院建设用地面积约 44 e$%

2

B

4

%建筑面积

6&'' e$%

2

B

4

%设计床位 $ 3%% 张%日平均污水量约

$ 4%% B

*

%峰值流量约 $%% B

*

+T*

两座应急医院的污水处理站均主要采用'两级

消毒:;<<=生化池(的处理工艺%污水站地基下方

均按垃圾填埋场标准铺设防渗膜%采用'两布一膜(

的地面防渗处理措施%污水处理池采用一体化撬装

式设备以节省工期%经消毒处理后达标的污水由泵

送至市政管网排入城市污水处理厂*

#"

设计依据

国家卫健委 $ 月 4% 日的公告显示%新型冠状病

毒感染的肺炎已被列入乙类传染病甲类管理%火神

山"雷神山应急医院收治该类传染病患者%其院区内

产生的污水需按要求进行处理*

本项目在选择污水处理工艺上%除参考+建筑

给水排水设计规范,#N<)%%$)-4%%*%4%%' 年版$"

+医疗机构水污染物排放标准,#N<$(233-4%%)$"

+医院污水处理工程技术规范 ,#?U4%4'-4%$*$等

标准规范外%还同时参考了北京小汤山医院的部分

方案设计思路.$/

*

#$!"设计进水水量#以火神山为例$

参考 +医院污水处理工程技术规范 , #?U

4%4'-4%$*$中的设计水量计算方法%根据火神山应

急医院设计床位数Af$ %%% 床%日均单位病床污水

排放量Bf)%% C+#床位)Y$%考虑日变化系数C

Y

f

$d3%该医院设计污水产生量 DfB)A)C

Y

f(%%

B

*

+Y* 按照 2% B

*

+T进行设计%同时考虑本系统的

安全稳定运行%另外再准备一组同样规模的污水处

理装置备用%峰值污水处理能力达 $ '4% B

*

+Y*

#$#"设计进水水质

该医院定位为传染病应急医院%参考+医院污

水处理工程技术规范, #?U4%4'-4%$*$设计水质

以及同类医院污水经验数据%污水站设计进水水质

见表 $*

表 !"污水站设计进水水质

DF]&$5!S/G.P GP[HOSPXJOFHGX̂L[/S\F.SXZSFXBSPX/XFXGLP

项目 0?值
7"!+

#B.)C

9$

$

<"!

)

+

#B.)C

9$

$

bb+

#B.)C

9$

$

氨氮+

#B.)C

9$

$

动植物油+

#B.)C

9$

$

粪大肠菌群数+

#;@M)C

9$

$

数值 3 g' *)% $)% $4% *% )%

*&% e$%

(

#$%"设计出水水质

根据要求%该医院污水经处理后排入市政管网%

出水水质参照+医疗机构水污染物排放标准, #N<

$(233-4%%)$中传染病"结核病医疗机构水污染排

放限值执行* 此外%由于生化系统调试周期较长

#至少需要 $ g4 周$%与该项目的紧急投入使用时

)*2)
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间要求不匹配* 综合考虑%对火神山"雷神山应急医

院出水指标进行分阶段考核!在不得检出新冠病毒

bQ=b 97L894 的前提下%在医院污水处理站建成

后 4 周的生化调试期内%参考北京小汤山医院的工

艺设计思路%医疗废水通过预处理消毒排放到市政

管网%出水要求满足+医疗机构水污染物排放标准,

#N<$(233-4%%)$中的预处理标准%同时调试生化

系统* 待 4 周后生化调试期结束%按该标准排入市

政管网.4/

* 控制指标及对应标准值见表 4*

表 #"污水站设计出水水质

DF]&45!S/G.P S[[HOSPXJOFHGX̂L[/S\F.SXZSFXBSPX/XFXGLP

项5目 标准值 预处理标准

粪大肠菌群数+

#;@M)C

9$

$

$%% ) %%%

肠道致病菌 不得检出 -

肠道病菌 不得检出 -

结核杆菌 不得检出 -

0?值 3 g' 3 g'

7"!

3% B.+C

3% .+#床位)Y$

4)% B.+C

4)% .+#床位)Y$

<"!

)

4% B.+C

4% .+#床位)Y$

$%% B.+C

$%% .+#床位)Y$

bb

4% B.+C

4% .+#床位)Y$

3% B.+C

3% .+#床位)Y$

氨氮+#B.)C

9$

$

$) -

动植物油+#B.)C

9$

$

) 4%

5注!5生化调试期结束前%参照预处理标准执行&生化调

试期结束后%参照标准值执行*

#$&"污泥处理要求

在污水处理系统中%化粪池和生化处理工艺产

生的污泥属危险废物%按危险废物进行处理处置*

污泥清掏前应进行监测%达到+医疗机构水污染物

排放标准, #N<$(233-4%%)$%具体检测指标及浓

度限值见表 **

表 %"污水站污泥控制标准

DF]&*5bXFPYFZY [LZ/HOY.SKLPXZLHL[/S\F.SXZSFXBSPX/XFXGLP

项5目 浓度

粪大肠菌群数+#;@M).

9$

$ !

$%%

肠道致病菌 不得检出

肠道病菌 不得检出

蛔虫卵死亡率+> h')

#$'"臭气排放要求

污水处理站排出的废气应进行消毒和除臭除味

处理%保证污水处理站周边空气中污染物达到+医

疗机构水污染物排放标准,#N<$(233-4%%)$的要

求%气体污染物种类及其标准值见表 2*

表 &"污水站周边大气污染物最高允许浓度

DF]&25;FcGBOBFHHL\F]HSKLPKSPXZFXGLP L[FGZ0LHHOXFPX/

FZLOPY /S\F.SXZSFXBSPX/XFXGLP

项5目 标准值

氨+#B.)B

9*

$

$&%

硫化氢+#B.)B

9*

$

%&%*

臭气浓度 $%

氯气+#B.)B

9*

$

%&$

甲烷#指处理站内最高体积分数$+> $

%"

关键工艺比选

火神山"雷神山医院污水处理主要工艺为'两

级消毒:生化处理(%因此对消毒工艺和生化处理

工艺进行比选*

%$!"消毒工艺比选

进行消毒工艺设计时%尚未有灭活新冠病毒

bQ=b 97L894 措施的相关报道* 常用消毒工艺包

括紫外线"液氯"二氧化氯和臭氧* 由于臭氧无法贮

存%需要现场发生和使用%同时臭氧发生器价格昂

贵%因此未考虑采用臭氧消毒&紫外线消毒虽具有较

好的杀菌效果%但医院污水中有机物含量高"悬浮物

较多%会影响紫外线消毒效果%同时紫外线杀菌的造

价相当昂贵&参考+医院污水处理工程技术规范,

#?U4%4'-4%$*$和北京 bQ=b 97L8病毒灭活措施

的相关报道!%&$>次氯酸钠作用 $ BGP%能完全灭活

病毒%破坏病毒基因组%使 bQ=b 97L8"流感病毒"

=b8无法复制&当污水中游离余氯量保持在 %&)

B.+C#氯制剂$或 4&$' B.+C#二氧化氯$以上时可

保证完全灭活污水中的 bQ=b 冠状病毒.*/

* 因此确

定液氯"二氧化氯"次氯酸钠等氯制剂可满足火神山

医院污水不得检出新冠病毒的排放要求%含氯消毒

剂的对比.2/见表 )*

表 '"含氯消毒剂的对比

DF]&)57LB0FZG/LP L[KTHLZGPS1KLPXFGPGP.YG/GP[SKXFPX/

项目 处理效果 优点 缺点

液氯

次氯

酸盐

属于中效消毒

剂%杀菌力不如

二氧化氯

杀菌效果可靠%

使用方便%价格

低廉

中等毒性"有消毒

副产物生成"存在

抗药性

二氧

化氯

实际杀菌力是

氯制剂的) g$%

倍

无毒%受温度"

0? 的 影 响 较

小% 使 用 浓 度

小%无消毒副产

物产生

有机物对该消毒

剂有一定影响"杀

菌效果受活化剂

浓度和活化时间

的影响

55鉴于本项目的特殊性以及时间的紧迫性%如采

用液氯消毒%其生产供应"购买流程和供货物流都存

)22)
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在困难* 经研究决定%在同时满足应急医院污水处

理消毒的生物安全和使用安全相关要求下%根据

+新型冠状病毒污染的医疗污水应急处理技术方案

#试行$,%将消毒方案变更为保留液氯设施%同时启

用二氧化氯消毒工艺%次氯酸钠作为备用消毒工艺*

由于液氯属于剧毒危化品%须严格管控%且短时

间无法获取%故本项目采用氯酸钠和盐酸生产二氧

化氯的工艺*

%$#"生化工艺比选

医院污水二级处理工艺流程一般为'调节池
"

生物氧化
"

接触消毒(%污水经化粪池预处理后进

入调节池%并在调节池前部设置格栅%在调节池内设

提升泵%污水提升进入好氧池进行生物处理后%再进

入接触池进行消毒%实现出水水质达标排放.)/

* 医

院污水生物处理工艺主要有活性污泥法"生物接触

氧化法"膜生物反应器"曝气生物滤池等* 活性污泥

法由于污水停留时间较长"占地面积较大"产生大量

的活性污泥%同时曝气量大也会造成新冠病毒对环

境的影响&曝气生物滤池虽然出水水质好%但需进行

反冲洗%反冲洗水量较大%且运行方式较复杂* 因此

此两种工艺均不适用*

经分析比较%最终选择;<<=工艺#成套设备$

作为应急医院污水生化处理工艺%原因如下!

!

5废水含固率高%不宜选用以过滤为主#如

;<=$的生化处理工艺* 由于地形地势原因%预消

毒池及化粪池基坑深超过 $% B%设置普通格栅条件

有限%院区污水经收集后先进入一级消毒池%后通过

化粪池处理后由一体化泵站提升进入调节池&同时

为保障运维人员安全%避免废水暴露在空气中%考虑

全封闭处理系统%未设置传统格栅系统%而在一体化

提升泵站内设置粉碎格栅* 粉碎格栅的设置将导致

废水含固率偏高%因此不宜选用以过滤为主的生化

处理工艺%以避免造成堵塞%增加设备维护量*

"

5生化调试周期相对较短* 施工期间武汉处

于冬季%$ 月-4 月平均气温均低于 $% i%生化处理

调试是一个耗时相对较长的过程* ;<<=膜泥龄

长%一般超过 *% Y%有利于硝化菌群的聚集* 对于此

次疫情%低温"贫营养"高毒性"高氯离子等极端条件

下的污水水质情况%能提高优势菌种的筛选效率*

#

5;<<=工艺抗冲击负荷能力强%降低运营

风险* 火神山医院作为不设置门诊的临时应急医

院%污水排水变化系数相对较大%且多为院区病房排

水%污水相关水质指标中可生化性相对较低* 在

;<<=微生物种群中%特别是硝化菌群%有很大一部

分以附着态存在* 硝化菌群受冲击性影响小%有较

强的抗冲击负荷能力%且在受超出设计负荷冲击后%

也能快速恢复达到正常的处理效果%大大降低后期

运营的风险*

$

5;<<=工艺占地面积小"设备成套供应"施

工周期短* ;<<=工艺的微生物载体能提升反应器

中的生物量和生物类型以及处理效率%且载体密度

接近于水%在进行生物曝气时%可以和反应器中的废

水充分混合%达到气"液"固平衡%提高微生物的挂膜

速率和面积%工艺设备占地面积减少%设备成套供应

也可适当缩短工期*

%

5;<<=运维成本相对较低* ;<<=悬浮载

体流化不用设置专用曝气设备%普通曝气就能达到

悬浮载体流化标准%伴随悬浮载体填充率的提升%载

体对气泡有切割功能%能扩大气液接触范围* 悬浮

载体能有效增加气泡外逸时长%提升空气的氧传递

效率%降低曝气系统的能耗%有效降低后期生化处理

系统的运维成本*

&"

工艺设计"以火神山为例$

医院污水处理工艺的选择除了要考虑医院规

模"医院污水产生量"污染负荷"进出水水质"出水标

准等因素外%针对新冠病毒的强致病性和高传染性%

还应考虑建设工期"设备材料供应"占地面积"污泥

和废气的处理等因素*

武汉火神山应急医院属传染病医院%经综合考

虑%污水处理工艺采用预消毒 :二级处理 :深度处

理:消毒处理%经消毒处理后的污水由泵送至市政

管网排入城市污水处理厂* 工艺流程见图 $*
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图 !"火神山应急医院污水处理工艺流程
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&$!"消毒工艺

充分的灭菌消毒将消耗较多的消毒剂%会给二

级处理带来一定影响%为保证出水安全%防止病毒泄

漏%火神山医院污水处理设计了预消毒和末端消毒

的两级消毒工艺*

&$!$!"预消毒工艺

预消毒工艺段位于污水管网末端%化粪池前*

医院污水通过全密封管道输送至预消毒接触池%预

消毒池的作用是提前杀灭医院污水中的细菌"病毒

等微生物%防止传染性细菌"病毒在后续污水处理过

程中继续传播*

根据 +医院污水处理工程技术规范 , #?U

4%4'-4%$*$%传染病医院预消毒参考加氯量#以有

效氯计$一般为 *% g)% B.+C%有效接触消毒时间不

低于 $&) T%因此预消毒过程设计投加量为 2% B.+C

#以有效氯计$%配置加氯设备最大投加量可达 '%

B.+C#以有效氯计$%消毒剂投加浓度及接触消毒时

间均满足设计要求%根据现场实际情况灵活调整%能

充分保障消毒效果* 预消毒接触池设计规模为 2%

B

*

+T%两组%各组停留时间 * T%最大停留时间可达 )

T%采用二氧化氯消毒&设计选用有效容积 $%% B

* 的

成品接触消毒池 4 座*

&$!$#"二级消毒工艺

二级消毒是对深度处理的出水进行消毒%折流

消毒池根据+新型冠状病毒污染的医疗污水应急处

理技术方案#试行$,要求而设置%确保出水余氯 h

3&) B.+C#以游离氯计$%以保障出水无 bQ=b 9

7L894病毒检出*

折流消毒池按照 (%% B

*

+Y规模设计%其设计流

量为 2% B

*

+T%分 4 组%各组停留时间 4 T%采用 $$&3

Be*&% Be*&% B的成品钢制消毒池 4 套%参考加

氯量#以有效氯计$一般为 $) g4) B.+C%单位加氯

量为 4) B.+C#以有效氯计$*

&$!$%"加氯间设计

加氯间设计尺寸为 $6&%) Be'&4) B%采用钢

结构* 二氧化氯加氯机 ) 台#污水 * 台"雨水 4 台$%

并配备 $ 套次氯酸钠投加装置作为应急%预留液氯

安装空间*

该工艺由供料系统"反应系统"控制系统"动力

系统"安全系统等部分组成* 全套装置实现自动控

制%除必要的调整和配药外可无人值守* 加氯间内

的加氯设备见图 4*

图 #"加氯设备

jG.&457THLZGPFXGLP SJOG0BSPX

&$#"化粪池

化粪池主要功能为对医院废水中的悬浮物进行

预沉淀%同时能承担部分脱氯作用%以降低后续调节

池脱氯运行压力%化粪池出水进入提升泵站提升至

调节池* 化粪池选用有效容积为 $%% B

* 的 $*k加强

型玻璃钢化粪池%共 ) 座*

在火神山"雷神山医院工艺流程的设计中%预消

毒池设计在化粪池前端%以避免医疗区病毒通过污

水管道传播至生活区造成交叉感染* 根据火神山医

院布局特点%院区分为高区和低区两大区块* 各区

污水来自生活污水及医疗废水排水系统%因此进入

预消毒池的污水来自高区生活污水"高区医疗废水"

低区生活污水"低区医疗废水四根污水管道* 若四

股污水先进入化粪池%生活污水及医疗废水将会在

化粪池前端汇合%在管道未满流的情况下%生活污水

与医疗废水的专用排水管道可能出现气体相通的情

况%有病毒通过管道内气体传播至生活区造成交叉

污染的风险* 故将预消毒池置于化粪池前%生活污

水与医疗废水经消毒后再进入化粪池%能有效避免

交叉污染的风险*

&$%";<<=生化池

+医院污水处理工程技术规范, #?U4%4'-

4%$*$第 3&$&4 条规定'传染病医院污水应在预消

毒后采用二级处理:消毒工艺或二级处理:深度处

理:消毒工艺(* 4%%* 年建成的北京小汤山医院%

污水直接采用一级消毒处理工艺%并将消毒处理后

的污水传输至城市污水处理厂进行处理%可以满足

当时卫生防疫要求.4/

* 但与小汤山医院不同的是%

火神山医院附近并无污水处理厂%污水经院区污水

处理站处理后到最终排入蔡甸区石洋污水处理厂%

)32)
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污水输送全程超过 $% `B* 因此综合考虑规范要求

和项目的紧迫性%火神山医院污水处理将二级生化

处理纳入工艺设计中%同时制定了对出水水质分阶

段考核要求*

本项目中 ;<<=生化池按 (%% B

*

+Y 的规模设

计%采用钢制成品生化池%共 2 套%其中 $ 套尺寸为

$$&3 Be*&% Be*&4 B%另外 * 套尺寸为 $% Be

*&% Be*&4 B%单套处理工艺生化系统停留时间约

)&3 T%同时配套生化填料"鼓风机及曝气系统等*

;<<=挂膜填料见图 **

图 %"())*中已挂膜填料

jG.&*5jGHBTFP.GP.[GHHSZGP ;<<=

&$&"混凝沉淀池

沉淀是深度处理部分最为重要的环节%沉淀效

果的好坏直接影响到污水处理的效果%对病毒的进

一步去除也起到一定促进作用* 高效沉淀池是分离

悬浮固体的一种常用工艺%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*

本项目选择集机械混合"絮凝斜板沉淀于一体

的高效沉淀池工艺%该工艺目前已经广泛应用于污

水的深度处理过程中* 高效沉淀池设计流量为 3%

B

*

+T%尺寸为 )&) Be2&% B%采用钢制成套设备 4

套%配套絮凝剂制备及投加系统各 $ 套*

&$'"污泥处理装置

生化系统产生的污泥经混凝沉淀池固液分离

后%经由沉淀池配套的污泥螺杆泵排入污泥浓缩池

贮存* 污泥池采用产品污泥罐%有效容积约 $% B

*

*

同时由计量泵加入次氯酸钠对污泥内可能携带的新

冠病毒进行初次灭活%污泥在污泥浓缩池进行重力

浓缩后%上清液自流排入调节池%浓缩污泥经污泥螺

杆泵排入污泥脱水机房%脱水机房尺寸为 3&( Be

2&4 B%机房内配置叠螺污泥脱水机 $ 台%主电机功

率 $&$6 `R%处理量 $4 g4% `.!b+T&配套污泥泵 $

台%流量 $) B

*

+T%压力 %&4 ;@F&配套 @Q7制备及

加药系统 $ 套"@Q;制备及加药系统 $ 套* 叠螺脱

水机启动时加入阳离子@Q;调理后进行污泥脱水%

压滤液通过配套的多级离心泵打入污水处理系统调

节池*

污泥经消毒后脱水至含水率 (%>以下%由有资

质的危废处理单位集中清运处理* 污泥处理需达到

+医疗机构水污染物排放标准, #N<$(233-4%%)$

中表 * 医疗机构污泥控制标准* 化粪池内污泥清掏

周期为半年%考虑到是临时应急医院%运行期间化粪

池无需清掏*

&$+"废气集中处理

根据火神山污水站废气性质"现场情况并考虑

到防疫要求%选择'活性炭 :E8光解(工艺处理医

院污水站废气%污水站废气经收集系统收集后依次

经活性炭吸附设备及E8光解设备处理后通过风机

及排放烟囱 $) B高空排放*

根据通风换气空间"次数及池内供气量核算%统

筹考虑确保安全%增加换气次数%火神山污水站废气

处理规模为 $% %%% B

*

+T*

&$,"地基处理

为防止医院雨污水渗漏至地下水及土壤%造成

污染物及病毒的传播%火神山医院整个场地按照垃

圾填埋场防渗层标准对地基基底用复合土工防渗膜

进行全覆盖%在地上构筑物与地下水"土壤之间形成

一道物理隔离层* 复合土工防渗膜结构为'两布一

膜(%即'两层土工布和一层 ?!@A防渗膜(* 具体

做法是在平整过的地面上%先铺设 4% KB厚细砂%依

次在细砂上面铺设一层土工布 :一层 ?!@A防渗

膜:一层土工布%然后再铺设 4% KB厚细砂作为保

护层* 采用 3%% .+B

4 丙纶长丝土工布"4&% BB双

糙面?!@A防渗膜*

'"

运行效果及防疫管理

'$!"运行效果

污水处理系统投入运行以来%累计总出水量平

均值稳定在 (%% B

*

+Y 以下* 出水水质指标的检测

数据见表 3* 可见%主要水质指标总余氯量"氨氮"

7"!"大肠菌群数均达到+医疗机构水污染物排放标

准,#N<$(233-4%%)$中传染病"结核病医疗机构

水污染排放限值* 火神山"雷神山医院污水厂目前

运行稳定%相关出水指标均达到设计要求%其中

)62)
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7"!稳定低于 )% B.+C%氨氮稳定在 4 B.+C以下%

余氯稳定在 $* B.+C附近*

表 +"污水处理系统出水水质

DF]&35A[[HOSPXJOFHGX̂L[/S\F.SXZSFXBSPX/̂/XSB

项5目 实际出水
N<$(233-4%%)

标准限值

0?值 6&' l%&6 3 g'

总余氯量+#B.)C

9$

$

$*&% l)&62 3&) g$%

M?

*

9M+#B.)C

9$

$

$&)* l%&*( $)

7"!+#B.)C

9$

$

2%&33 l)&4* 3%

粪大肠菌群数+#;@M)C

9$

$ !

$%% $%%

'$#"防疫管理

除了在污水处理站的设计与建设阶段充分考虑

防疫安全外%其正常运维也离不开相关管理措施的

保障* 在防疫管理方面%制定并落实环保设施操作

人员防暴露风险管控制度%确保维保人员的人身安

全&统筹设备生产厂家"排水系统其他部分运行的衔

接%污水消毒及深度处理到位%确保生物安全性&建

立好系统应急响应机制%应对前端管网破损"系统设

备故障等应急情况* 编制完成了+中建三局绿投公

司火神山医院污水处理站维保方案, +火神山医院

运维技术方案,+火神山污水处理站应急预案,等多

项管理制度与运维方案%通过积极宣贯与实施%实现

了污水站运维工作人员的零感染%从实践中证明火

神山"雷神山医院的污水处理与防疫措施是客观有

效的*

+"

结语

火神山"雷神山应急医院是在武汉抗击新型冠

状病毒肺炎#7"8#!9$'$疫情的特殊时期%在极短

时间内设计和建设完成的* 尤其是火神山应急医

院%自 4%4% 年 $ 月 4* 日下午 ) 时接到建设任务开

始%相关单位在 $4 T 内便完成方案设计%42 T 内完

成进场%2( T内组织水务"医药"病毒相关专家完成

评审完善方案* 虽然受限于时间紧"任务重"场地限

制"条件有限等多方面客观因素%但是本污水处理方

案整体上符合规范"水质达标"工艺成熟"安全稳定"

便于施工"便于安装"便于维修"经济合理* 未来将

密切跟踪污水厂运营情况并进行相关研究%不断提

高传染病医院污水处理工程的设计水平*
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