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附件二： 

 

医 疗 废 物 污 染 防 治 技 术 政 策 

（征求意见稿） 

 

一、总则 

（一）为提高医疗废物处置水平，引导医疗废物管理和处置技

术的发展，保护生态环境和人体健康，根据《中华人民共和国环境

保护法》、《中华人民共和国固体废物污染环境防治法》、《中华人民

共和国传染病防治法》、《医疗废物管理条例》等相关法律法规，制

定本技术政策。 

（二）本技术政策适用于医疗废物的分类、贮存、运输、处理

及最终处置全过程的污染防治，可作为指导医疗废物处置设施的规

划、设计、环评、建设、验收、运营和监督管理的依据。 

（三）医疗废物的污染防治应建立以城市为核心的医疗废物管

理和处置体系，统一规划，合理布局，促进医疗废物处置设施与生

活垃圾、危险废物等处置设施统筹规划和建设，实现处置技术的优

化组合及技术与管理相衔接。 

（四）医疗废物的污染防治应采用基于全过程风险控制的总体

要求，遵循集中处置、焚烧技术与非焚烧技术相互补充的原则，坚

持在安全、环保和经济的前提下处置医疗废物，实现医疗废物无害

化和减量化的技术路线。 
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二、分类、收集、运输及贮存 

（一）医疗卫生机构应严格按照《医疗废物分类目录》及《医

疗废物专用包装袋、容器和警示标志标准》（HJ 421）对医疗废物进

行分类和包装，并推进医疗废物源头分类与本辖区内医疗废物处置

技术的适用性相衔接。医疗废物运输单位和处置单位有权拒绝接纳

不符合分类及包装要求的医疗废物。 

（二）不适宜处理的医疗废物应遵循以下收集包装原则： 

1.化学性废物和药物性废物应单独收集包装，交由有相关资质

的危险废物处置单位或原药物生产单位处理处置。 

2.可辨识的病理性废物如成形的人体组织、器官和动物尸体等

应单独收集包装，并送往专门的处置机构进行处置。 

（三）医疗废物的收集、运输应采用周转箱或一次性不易破损

的包装物及专用运输车辆。鼓励采用电子标签或全球卫星定位系统

等先进物联网技术，实现医疗废物周转、运输过程的智能化识别、

定位、跟踪、监控和管理。 

（四）医疗废物的运输应严格执行医疗废物转移联单制度。鼓

励运输距离较远的地区建设符合环保和卫生要求的医疗废物中转暂

存库房，中转暂存库房宜设立在具备暂存条件的医疗卫生机构内。

运输距离较远的小型医疗卫生机构可按要求就近将医疗废物运送至

中转暂存库房，再统一交由医疗废物处置单位进行处置。 

（五）医疗废物贮存场所的设计、选址、建设、安全防护等应

符合《医疗废物集中处置技术规范》（HJ ***）的相关要求。 
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（六）发生重大传染病疫情或灾害期间，医疗废物应采用一次

性双层包装物由专人进行收集包装，专车运输，专场贮存，就近快

速处置。 

三、处置技术 

（一）应综合考虑医疗废物的特性、产生量、热值变化、本地

区的配套基础设施条件、社会经济发展水平、管理水平和社会可接

受程度等因素选择切实可行的工艺和技术路线，合理确定医疗废物

处置设施的规模。 

（二）医疗废物处置技术的选择： 

1.医疗废物产生量大于 10 吨/日以上的城市宜优先选用回转窑

焚烧技术。 

2.医疗废物产生量在 10 吨/日~5 吨/日的城市宜优先选用自控

好、能实现稳定燃烧的热解焚烧技术，也可采用包括高温蒸汽处理、

微波处理和化学处理等非焚烧技术及其组合技术。 

3.医疗废物产生量在 5 吨/日以下的城市宜优先选用非焚烧技

术。 

（三）医疗废物处置技术的应用： 

1.采用焚烧技术应避免含 PVC 和含汞医疗废物进入处置工艺，

噁以减少二 英及汞的排放。 

2.采用非焚烧技术应避免药物性废物、化学性废物及可辨识的

病理性废物进入处置工艺，以确保医疗废物安全处置。 

（四）禁止将没有经过消毒处理或消毒处理不合格的医疗废物
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混入生活垃圾或其它废物进行填埋处置。 

（五）偏远地区的医疗废物可根据当地卫生和环保行政主管部门

的要求自行就地处置，且满足《医疗废物管理条例》中的相应要求。 

四、二次污染防治 

（一）废气的污染控制 

1. 噁采用焚烧技术处置医疗废物的烟气净化系统应具有控制二

英、脱酸、除尘等功能。 

a 去除酸性气体宜优先选用半干法或干法烟气净化技术。 

b 去除烟尘宜优先采用袋式除尘器，禁止采用静电除尘器。 

c 噁控制二 英和重金属宜采用急冷和活性炭吸附组合技术，鼓励

采用选择性催化反应（SCR）技术、选择性非催化还原技术（SNCR）

噁及组合技术去除二 英。 

2.采用非焚烧技术处置医疗废物的废气处理装置应具备控制颗

粒物、微生物，重金属和 VOCs 等功能。 

a 废气净化装置宜采用具有杀菌、消毒功能的高效微粒空气过滤

器，确保有效去除废气中的微生物、VOCs、恶臭、重金属等污染物。 

b 根据具体技术及排放情况可安装脱臭装置。 

3.医疗废物处置设施应安装废气自动连续监测装置，依据选用

的处置技术设置相应的监测项目。对于无法采用自动连续监测装置

监测的污染物项目，应按照相应的监测管理要求进行测定。 

（二）残余物的污染控制 

1.采用焚烧技术处置医疗废物产生的飞灰按危险废物进行管理



 —  10  — 

和处置，焚烧残渣可按一般废物进行处置。 

2.采用非焚烧技术处置医疗废物产生的残余物可按生活垃圾进

行管理和处置。 

（三）废水的污染控制 

1.消毒废水、清洗废水、初期雨水及少量处理工艺中排放的废

液等应收集至污水消毒处理系统中进行处理。 

2.执行预处理标准时，宜采用一级处理或一级强化处理+消毒工

艺；执行排放标准时，宜采用二级处理+消毒工艺或深度处理+消毒

工艺。 

3.消毒剂应根据技术经济分析选用。 

五、资源化 

（一）鼓励医疗废物焚烧处置过程中对热能的回收利用。 

（二）医疗废物的资源化应限于在医疗废物处置系统内循环，

严禁资源化的医疗废物进入其他渠道。 

六、鼓励研发与推广的新技术 

（一）鼓励研发和引进医疗废物处理新技术、新工艺和新设备，

如电子辐照技术、高压臭氧技术等，并促进医疗废物处置技术和设

备国产化。 

（二）鼓励研发新型尾气净化技术，如耐高温耐腐蚀的在线监

测技术。 

噁（三）鼓励研发和应用新型监测技术，如二 英等污染物的快

速监测技术。 
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七、运行管理 

（一）医疗废物产生、运输和处置单位应建立完备的记录、存

档和报告制度。 

（二）医疗废物运输、处置单位应制定应急处置预案，防止危

及公共安全的事故发生。 

（三）医疗废物处置单位应定期对处置设施进行维护和保养，

不得随意停止运行。由于紧急事故或故障造成设施停运，处置单位

应立即向当地环境保护行政主管部门报告。 

（四）医疗废物处置单位应对处置设施设置自动上料、卸料装

置，以避免操作人员直接接触医疗废物及包装物。 

（五）医疗废物产生、运输、处置单位应定期组织内部培训，

建立健全日常管理制度。 

八、监督和监测管理 

（一）医疗废物处置单位应加强对医疗废物处置过程产生的污

染物排放及处置效果的定期监测。 

（二）环境保护行政主管部门应加强对医疗废物处置设施运行

和日常管理制度执行情况的定期检查和监督。 

（三）医疗卫生行政主管部门应加强对医疗废物源头分类的监

督和管理，以确保医疗废物的减量化，并与医疗废物处置技术的使

用范围相衔接。 

 


