
第38 卷 第22 期
2022年 11月

Vol. 38 No. 22
Nov. 2022

中 国 给 水 排 水
CHINA WATER & WASTEWATER

城市污水系统微生物气溶胶产生及其安全防控策略
刘艳臣， 戚 祥， 董 骞， 左志强， 邱 勇， 梁 鹏， 黄 霞
（清华大学环境学院 环境模拟与污染控制国家重点联合实验室，北京 100084）
摘 要： 针对城市污水收集、传输与处理过程中存在高致病性病原微生物通过气溶胶途径传

播的风险，总结分析了建筑排水、市政污水管网、污水处理厂全流程的微生物气溶胶产生特点及其

潜在病原微生物传播风险。从气溶胶病原微生物排放浓度水平、病原微生物种类及其传播过程等

方面，解析了污水系统全过程的微生物气溶胶产生特征及其传播风险情况。提出了针对污水系统

微生物气溶胶传播风险安全防控的策略，可为污水系统微生物气溶胶产生的病原微生物传播风险

认识与安全防控提供支持。

关键词： 污水系统； 病原微生物； 微生物气溶胶； 风险防控

中图分类号：TU992 文献标识码：A 文章编号：1000 - 4602（2022）22 - 0001 - 07
Microbial Aerosol Generation in Sewerage System and Its Prevention and

Control Strategies
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LIANG Peng， HUANG Xia
（State Key Joint Laboratory of Environment Simulation and Pollution Control，School of

Environment，Tsinghua University，Beijing 100084，China）
Abstract： Regarding the transmission risk of highly pathogenic microorganisms in aerosols

generated from sewerage system, the microbial aerosol generation characteristics and its potential
pathogens transmission risk in building drainages, drainage pipe networks and sewage treatment plants
were summarized in this paper. The generation characteristics and the spread risk of microbial aerosols in
the whole sewerage system were analyzed from the aspects of emission concentration level of aerosol
pathogens, pathogens species and its transmission process. The prevention and control strategies on
microbial aerosol transmission risk in sewerage system are proposed, which helps to understand and
prevent the spread risk of pathogens from microbial aerosols in sewerage systems.
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排水系统涵盖建筑排水（马桶等受水器具、建

筑排水管道和化粪池等附属排水构筑物）、市政排

水管网（雨水和污水管网）、污水处理厂等单元，其

中污水收集、输送及处理过程承担卫生防疫、污水
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净化及水与物质资源循环利用等功能。新冠肺炎

（COVID-19）疫情暴发，排水系统成为备受关注的

病毒传播潜在风险点，而 COVID-19传播感染途径

主要为飞沫和接触传播，因此排水系统的气溶胶产

生及潜在病毒传播风险途径的防控成为关切的

要点。

1 排水系统微生物气溶胶的产生特征排水系统微生物气溶胶的产生特征

气溶胶是指固体或液体微粒稳定地悬浮于气

体介质中所形成的分散体系，微粒粒径为 0. 01～10
µm。当微粒含有细菌、真菌、病毒等微生物时称之

为微生物气溶胶。由于微生物气溶胶中可能含有

病原微生物，因此对人类健康存在一定风险［1-2］。排

水系统具有开放性和运行复杂等特征，在系统运行

过程中存在病毒随气溶胶传播的潜在风险，比如确

诊患者、疑似病例的粪便排泄物在排泄和输送过程

中产生的气溶胶可能会促进病原微生物的扩散和

传播。建筑排水马桶冲水和排水立管跌水、市政污

水管道检查井跌水、溢流口污水溢流、污水泵站提

升等过程均有产生气溶胶的潜在风险。污水处理

厂的预处理单元、曝气区域、剩余污泥脱水过程等

环节均会因水流扰动或曝气等作用，促进气溶胶的

产生，存在污水中病原微生物向空气扩散的潜在可

能。污水处理厂出水经过深度处理和消毒后，虽然

也存在跌水过程产生气溶胶的情况，但因出水中病

原微生物含量相对较低，能够引发病原微生物向空

气扩散的风险则相对降低。排水系统这些扰动过

程会导致富含微生物的颗粒进入空气，形成微生物

气溶胶（见图1）。

排水系统中污水输送及处理包含三相混合过

程，导致病毒有可能在气、液、固三相中进行转移扩

散。在污水排放过程中，病毒的主要来源为粪便和

尿液等人体排泄物，主要类型是肠道类病毒，如诺

如病毒、腺病毒等无包膜病毒，但相关的研究也表

明，高传染性呼吸道病毒也会通过粪便、尿液进入

排水系统，如 SARS-CoV和 SARS-CoV-2等冠状病

毒［3］。污水收集、污水处理、污泥处理等过程都可能

产生包含病毒的气溶胶，污水系统的正常运行过程

无法避免气溶胶的产生与释放。污水源头排放过

程的病毒浓度相对较高，液相的病毒浓度大多分布

在1010～1014 GC/m3［3］。排水过程产生的气溶胶中微

生物浓度一般为 102～104 CFU/m3［4］，而进入污水处

理厂后的一级预处理（格栅间、曝气沉砂池、初沉

池）、二级生化处理（主要是曝气池、二沉池和污泥

脱水间）以及再生水利用（如绿化喷洒）过程中会产

生微生物气溶胶，其中格栅间、曝气池上方以及污

泥脱水间的气溶胶浓度最高，浓度数量级分别为

103、104和 103～104 CFU/m3。携带病毒的气溶胶存

在较远距离传播扩散的可能，这也给排水系统气溶

胶途径的病毒传播扩散的阻控带来了挑战。

2 排水过程微生物气溶胶产生及其特性排水过程微生物气溶胶产生及其特性

2. 1 建筑排水过程

一般情况下，人类粪便或者尿液中存在大量的

病毒，在人体排泄物（尿液等）内检出的病毒数量大

多在 1011～1014 GC/m3的浓度水平。比如，尿液中的

包膜类SARS-CoV病毒含量约为1010 GC/m3，非包膜

多瘤病毒含量约为 1011～1015 GC/m3；粪便中的包膜

类 SARS-CoV病毒检出量约为 1010 GC/g，非包膜类

如犬细小病毒约 103～109 GC/g。但也应注意到，并

非粪便和尿液排出的所有病毒都具有致病性，而是

传染性疾病患者的尿液和粪便含有高致病风险病

毒的概率很大。

建筑排水过程的微生物气溶胶主要由污水的

扰动产生。目前已有研究表明，在如厕冲水时马桶

中的瞬间气旋会将大量液滴或者气溶胶带到空气

中，马桶每次冲水可产生 105～107个气溶胶颗粒［5］，
虽然有报告提及液滴或气溶胶会随机附着携带不

定量的无包膜病毒或包膜病毒［6］，然而试验研究表

明，在马桶冲水过程产生的气溶胶中未能检测出

（PFU检测方法）试验模拟投加（病毒液相初始浓度

为 1013 PFU/m3）的无包膜病毒（MS2）和包膜病毒

（Phi6）［5］。含致病性病毒的液滴或气溶胶进入空气

后，较大的液滴或者气溶胶会较快沉降，而较小的

气溶胶则会较长时间漂浮在空气中，在相对封闭的

卫生间中，人们更容易吸入或接触到这类可能携带

病原微生物的气溶胶。虽然新冠病毒感染患者的
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图1 污水系统微生物气溶胶的主要产生环节

Fig.1 Main points of microbial aerosol generation in
sewerage system
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粪便及尿液均可能携带新型冠状病毒，同时建筑排

水设施产生的气溶胶也成为被公众怀疑的潜在传

播途径，然而目前为止依然没有明确的患者案例证

据表明马桶冲水过程产生的气溶胶可直接导致病

毒的传播感染，同处一室的人员接触依然是更高风

险的传播途径。

建筑排水系统除了卫生设备如压力冲水马桶

外，排水立管中也会由于污水排入及跌落而产生较

高浓度的微生物气溶胶。污水在建筑排水立管排

放过程中会发生垂直跌落或者剧烈水平扰动，由此

产生的含有病毒的微生物气溶胶，会随水流气流在

排水管道、通风管道中输移。当室内排水管道水封

因干涸而被破坏或者排水管道破损等情况发生时，

都可能导致病原微生物的传播扩散。此外，排水立

管顶部通风帽等处也可能会成为病毒扩散源。已

有研究通过模拟建筑排水过程，证明在不同楼层住

户排水管道水封被破坏条件下，马桶冲水过程产生

的携带病原微生物的气溶胶能够实现跨层传播［7］，
这说明建筑排水管道若发生气溶胶泄漏，则会带来

病毒传播风险。但到目前为止，流行病学病例分析

还未有明确证据证明建筑排水系统气溶胶传播途

径的感染案例。对建筑排水气溶胶传播途径引起

怀疑和推测的较早案例均来自香港，第一个是 2003
年香港公寓大楼严重急性呼吸系统综合征的大规

模社区暴发事件，被广泛推测为由卫生间或排水立

管气溶胶携带 SARS-CoV病毒引起的扩散传播；第

二个是 2020年 2月香港康美楼大厦出现同住大厦

同一单元两例相隔 10层新冠病毒感染者，同样在传

播途径推测中将未完全密封的室内排气管作为病

毒传播的可能途径。广州市疾病预防控制中心也

于 2020年 6月 12日公布了某城中村怀疑由于建筑

排水立管破裂导致的新冠病毒传播案例。

2. 2 市政排水管网污水输送过程

市政污水管道中病毒的浓度水平变化与季节

变化、区域分布、人群特征均有关联性，一般取决于

对应季节该地区或社区被感染患者的数量及感染

者排出的病毒水平。人体排泄物经建筑排水系统

排出后，一般会被稀释 10～100倍，因此建筑排水单

元排出的污水中病毒浓度一般为109～1012 GC/m3［8］。
基于感染性水平检测方法的病毒浓度以污水中肠

病毒、腺病毒和轮状病毒的感染性检测结果为例，

其检出浓度一般小于 107 感染单位/m3［9］。粪便等人

体排泄物携带病毒经建筑排水系统排出后，一般经

过化粪池单元的水解过程，悬浮于污水中的病毒可

视为胶体特征微粒，多数病毒尤其是冠状病毒可吸

附于其他悬浮胶体颗粒物表面。有研究对比了非

包膜病毒与包膜病毒在污水沉积物（污泥）和不同

材质管道表面的吸附情况，结果表明较高比例的包

膜与非包膜病毒保持在液相悬浮状态（90%以上），

在沉积物与管壁表面的吸附比例相对较低［10］。这

说明污水在市政管网输送过程中会保持较高的病

毒浓度水平，加大了污水管网微生物气溶胶产生的

健康风险威胁。

污水管网污水输送过程的气溶胶产生情况主

要取决于污水流态扰动程度，正常运行的污水管网

水面相对平稳，一般硫化氢等臭味物质扩散和气溶

胶产生过程均相对较弱，而在一些流态扰动剧烈的

运行节点如检查井跌水、溢流口污水溢流、污水泵

站提升等管网节点位置，臭味物质的扩散和气溶胶

的产生过程均较为显著［11-12］。目前，针对污水管网

产生的微生物气溶胶中病毒含量的研究还相对较

少。有研究者通过实验室模拟了污水管网汇水节

点微生物气溶胶的产生速率，结果表明，管网汇水

过程微生物气溶胶的产生速率为 105 个/min，而气

溶胶中非包膜病毒浓度是包膜病毒的 200倍（病毒

液相初始浓度均为 1013 PFU/m3），其中包膜病毒的

气溶胶检出浓度为 102 PFU/m3［5］，这说明非包膜病

毒更容易随着气溶胶的产生过程进行扩散传播。

进一步对比实际污水管网内气溶胶产生过程中不

同病原微生物的检出浓度（最大值范围约为 102～
104 CFU/m3）情况［4］，结果也同样表明不同类别病原

微生物在气溶胶产生过程中的浓度水平有较大差

异。这表明气溶胶产生过程的病毒等病原微生物

浓度水平与病原微生物的结构种类有较大关系，当

然也与病原微生物在污水液相中的原始浓度水平

有关。由于不同病原微生物的试验条件和检测方

法存在差异，现有结果还较难获得确切的直接对比

关系。有研究者采用模型对污水管网业务工作人

员吸入气溶胶的潜在健康风险进行了预测评估［13］，
评估结果也说明需要加强污水管网日常业务人员

的工作防护，以降低吸入气溶胶的风险。

3 污水处理过程微生物气溶胶产生及其特性污水处理过程微生物气溶胶产生及其特性
3. 1 微生物气溶胶浓度及其影响因素

目前我国具有排污许可证的污水处理厂（站）
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超过 1万座，处理规模差异较大（每天几百吨至几百

万吨）。采用相同污水处理工艺的污水处理厂规模

越大，整体微生物气溶胶浓度越高［14-16］。污水处理

厂（站）的微生物气溶胶浓度主要受以下三方面因

素的影响：

① 污水处理系统的活性污泥浓度

污水处理厂各工艺段水体中微生物含量以及

微生物气溶胶浓度总结如表 1所示。格栅间主要实

现进水的大颗粒杂物的物理分离预处理，产生微生

物气溶胶的微生物类型和浓度受进水特征的影响

较大。下游生化处理过程存在活性污泥曝气，且生

化池中微生物含量较高，因此产生的微生物气溶胶

浓度提升约 10倍。二沉池出水中微生物含量相对

生化池明显减少，该区跌水导致的微生物气溶胶浓

度降低到格栅间的 1/10。尽管如此，目前尚未有直

接证据表明污泥中微生物浓度和微生物气溶胶产

生浓度相关，因此还需要开展细致深入的观测和

研究。

② 曝气方式

污水处理系统的曝气过程（如气浮、曝气沉砂、

生化曝气等）会产生大量的微生物气溶胶，曝气方

式（机械曝气、气泡）和曝气量都会对微生物气溶胶

产生造成影响。有研究分析了 6座污水处理厂 3种
曝气方式（卧式滚筒、表面涡轮、气泡扩散）对微生

物气溶胶产生的影响，发现：卧式滚筒（103～104
CFU/m3）>表面涡轮（102～103 CFU/m3）>气泡扩散

（小于 102 CFU/m3）。膜生物反应器（MBR）的曝气量

较高，产生的微生物气溶胶浓度也会较高。实验室

规模的研究显示，MBR中微生物气溶胶浓度数量级

为 106 CFU/m3［反应器体积为 12 mL，曝气速率为 6
m3/（h·m2），HRT为6 h，封闭检测］［18］。

③ 空间特性（开放、封闭）

表 1显示，相对封闭或空气不流通环境中的微

生物气溶胶浓度数量级整体高于开放空间（除生化

池外）。有报道表明，污泥脱水间气相中微生物气

溶胶浓度（9 282 CFU/m3）显著高于A2/O工艺曝气池

（1 784 CFU/m3）［19］。
此外，相关研究也表明，季节因素也会影响污

水处理厂微生物气溶胶的产生和空间分布。一般

而言，夏季产生的微生物气溶胶浓度（生化池为

4 878 CFU/m3）比冬季（生化池为 1 869 CFU/m3）高；

在空间分布上，下风向的微生物气溶胶浓度远高于

上风向［15］。
3. 2 微生物气溶胶中潜在致病微生物种类

污水处理过程产生的微生物气溶胶中的微生

物种类较多（如细菌、真菌、病毒等）。Yang等［12］对
比A2/O和氧化沟，发现不同污水处理工艺产生的微

生物气溶胶的微生物群落结构存在显著差异。研

究［14］已经发现微生物气溶胶含有人类健康风险微

生物，主要包括病原菌、真菌和病毒等（见表 2）。这

些微生物可能通过呼吸道吸入、皮肤接触和摄入而

感染人类（尤其是污水处理厂工作人员），并引起各

种疾病如上呼吸道感染、痢疾等。

从污水处理厂排放的微生物气溶胶中分离出

的病原菌主要有：绿脓杆菌、丛毛单胞菌、施氏假单

胞菌、克雷伯氏菌、沙门氏菌等［20-22］；肠杆菌、金黄色

表2 污水处理厂微生物气溶胶中潜在致病微生物种类

Tab.2 Potential pathogenic microorganism species
of microbial aerosol in WWTP

项目

病原菌

真菌

病毒

种属

丛毛单胞菌、施氏假单胞菌、克

雷伯氏菌、沙门氏菌、弓形杆

菌、孢杆菌、鼠疫杆菌等

肠杆菌

金黄色酿脓葡萄球菌

绿脓杆菌

假丝酵母菌（念珠菌）、红酵母

菌、青霉菌和禾谷镰孢菌

腺病毒（AdVs）
诺如病毒（NoVs）
轮状病毒（RoVs）

浓度水平

972 CFU/m3

403 CFU/m3

53 CFU/m3

2.27×106 GC/m3

6.55×102 GC/m3

48个/m3

表1 污水处理厂各工艺段水体中微生物含量、微生物气

溶胶浓度及空间特性

Tab.1 Microbial concentration, microbial aerosol
concentation and spatial characteristics in each

process section of sewage treatment plant
CFU·m-3

项 目

格栅进水

沉砂池

初沉池

生化池

二沉池出水

污泥脱水

水体中微生物

浓度

107～108 [17]

1014～1015 [14]

微生物气溶胶

浓度

约103

102
约104
102

103～104

空间特性

多数封闭

开放

开放

开放

开放

封闭

··4
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酿脓葡萄球菌、绿脓杆菌的可培养浓度数量级范围

约为 10～103 CFU/m3（采用安德森六级采样器收

集）。真菌类主要是枝孢菌，群落结构分析中占比

较高的还有假丝酵母菌（念珠菌）、红酵母菌、青霉

菌和禾谷镰孢菌。其中，假丝酵母菌和部分红酵母

菌具有较高的人类致病性［23］。
以往的研究手段大多基于实验室可培养微生

物检测技术，很难检测出病毒的存在。随着现代

DNA分析技术的不断提高，在微生物气溶胶中发现

了一些过去未关注过的病毒，比如腺病毒、诺如病

毒、轮状病毒等［24-26］。尽管现有研究还没有在污水

厂微生物气溶胶中发现 SARS、MERS和 COVID-19
等人类呼吸道致病和传染性病毒，但并不代表特殊

时期这类病毒不会出现在污水处理厂微生物气溶

胶中。这需要未来进一步的研究和观察。

4 风险分析及防控策略风险分析及防控策略

4. 1 风险分析

参照世界卫生组织（WHO）认可的定量微生物

风险评估（QMRA）框架，气溶胶病毒传播风险评估

过程需要识别病毒危害、暴露途径、剂量-人体反应

关系和风险表征。与普通人群相比，污水管网及污

水处理系统的工作人员具有更高的生物气溶胶接

触风险。有研究发现，污水处理厂工人具有甲型肝

炎抗体的比例偏高，说明污水系统产生的气溶胶可

能会对工人健康产生危害［27］。
一般在封闭空间或者较近的传播距离内，气溶

胶不断积累致使病原微生物处于相对较高的浓度

水平，若同时处于湿度平衡状态，细菌或病毒则能

保持较长的存活时间，从而增大密闭空间中暴露人

群的传播风险，因此需要重视密闭空间及其附近位

点的生物气溶胶产生的风险防控。

气溶胶携带病毒的长距离传播风险同样需要

受到关注，大部分微生物气溶胶颗粒动力学直径<
4. 7 µm，很有可能会随风迁移几百米或更远距离，

细小颗粒极易被吸入肺中，给免疫力较低的工人和

附近居民造成潜在健康威胁，也可能造成人体过敏

反应。

SARS-CoV-2与 SARS-CoV均为冠状病毒，两

者在传播风险方面包括致病性、传染性及传染途径

等均较为相似，近 50%的新冠肺炎患者粪便及尿液

中可检出新冠病毒。在重点污水排放源头得到有

效消杀管控的前提下，一般污水管网和污水处理厂

的新冠病毒浓度水平会相对较低，而污水环境中包

膜病毒的可存活情况一般也低于非包膜病毒。已

有研究表明，污水气溶胶生成过程中包膜病毒扩散

速率也低于非包膜病毒，因此在含冠状病毒污水排

放源头得到有效管控的前提下，污水管网和污水处

理厂新冠病毒微生物气溶胶的传播暴露风险相对

较低。

截至目前，尚未有明确通过污水系统内污水-
生物气溶胶传播途径的新冠患者确诊病例的流行

病学报道。但是，目前对污水中冠状病毒的实际存

活能力和可感染活性均还未知，污水产生的微生物

气溶胶中的新冠病毒实际浓度水平和可感染活性

情况也尚未有报道。鉴于冠状病毒依然在污水环

境中难于实现分离、回收和检测，已有的少量可参

照研究结果还存在一定不确定性，因此，在污水排

放和处理过程中依然存在新冠病毒随气溶胶产生

过程进行传播的可能，需要十分重视污水系统微生

物气溶胶产生与传播过程的新冠病毒风险防控。

4. 2 风险防控策略建议

针对污水系统微生物气溶胶产生过程的高风

险病原微生物传播风险防控，需要根据不同类别病

原微生物的致病风险和传播途径采取科学举措和

精准施控，在充分保障污水系统稳定运行和从业人

员安全防护的前提下，做到适度安全防控。

① 加强含有高风险病原微生物污水排放源

头的消杀管控，最大限度地降低污水排放源头的高

风险病原微生物传播风险。传染病患者集中诊疗

隔离场所需强化排水消毒，病例多发小区等场所也

需在高发时段内针对排放污水采取临时强化消毒

措施；新发病例或疑似病例所住楼房排水立管，应

在发现病例后的第一时间进行消毒处理；居家隔离

疑似患者规范使用冲水马桶，封盖冲水过程可在马

桶内投入适量消毒液或消毒氯片；疫情期间居民住

户每日检查室内受水器具排水口、地漏等的水封状

况，小区物业定期检查建筑室外排水、通气管路密

封状况，及时修复破损。

② 保障污水系统安全稳定运行，降低运行过

程微生物气溶胶的产生水平。污水管网保持相对

较低的安全水位运行，确保居住小区、医院等重点

防控区域排水通畅、污水管不冒溢，确保排水管网

溢流口不发生溢流事件；污水泵站保持平稳运行，

··5
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泵站运行控制在安全液位和水量波动区间；污水管

网明显恶臭逸散点可及时进行窨井盖通气孔临时

封盖，污水泵站、污水处理厂内已具备除臭系统的

应完善臭气处理运行系统，确保产生的臭气经抽吸

及多级处理后安全排放；有条件的医院污水处理设

施宜采用全密闭（微负压）运行，设置必要的气溶胶

消毒过程。

③ 加强污水系统从业人员的安全防护，严格

管理排水泵站密闭空间，加强面向公众的安全宣传

警示。禁止非工作人员、无防护措施的工作人员接

近密闭空间；在污水泵站和污水厂内所有可能接触

污水、栅渣及其废液、沉砂池的排砂、污泥脱水机

房、污泥堆放等微生物气溶胶暴露风险较高的生产

区域或场所，应加强日常清扫和消杀；污水系统从

业人员日常业务行为应加强安全防护，避免直接接

触污水或吸入微生物气溶胶；在管网污水溢流口等

微生物气溶胶产生风险点做好面向公众的安全宣

传与警示。

5 结论与建议结论与建议

在污水管网和污水处理设施的运行过程中，存

在多个微生物气溶胶产生和扩散的场景。污水微

生物气溶胶产生过程受到污水流态扰动条件、病原

微生物种类、污水病原微生物浓度水平等因素的综

合影响。针对污水系统微生物气溶胶产生过程的

风险防控，需要根据不同类别病原微生物的致病风

险和传播途径采取科学举措和精准施控。未来需

要针对污水系统全流程的气溶胶产生与扩散速率、

气溶胶载体携带病毒的种类和浓度、新型冠状病毒

等高危病原微生物在污水和气溶胶中的赋存状态

及其可感染活性等方面开展深入研究工作。
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