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水解 －生物接触氧化法处理医院污水
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摘　要：采用水解－生物接触氧化法处理医院污水。污水处理站设计处理规模８００ｍ３／ｄ，水解池、生
物接触氧化池停留时间分别为 ３６、８ｈ。处理站进水 ＣＯＤＣｒ、ＮＨ３Ｎ、ＴＰ浓度平均值分别为 １０３、
１１６、１４ｍｇ／Ｌ，处理后出水 ＣＯＤＣｒ、ＮＨ３Ｎ、ＴＰ平均浓度为２４６、０３５、０３７ｍｇ／Ｌ，优于广东省

《水污染物排放限值》一级排放标准。项目总投资９２万元，污水处理成本约为０４６元／ｍ３。运行实践
表明：该工艺处理效果稳定、耐冲击、占地少、维护简单，是一种处理医院污水经济可行的方法。
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东莞市某医院是一所综合性医院，日排放污

水量约８００ｍ３。污水包括医疗废水和生活综合污
水。其中，医疗废水主要来自诊疗室、化验室、

门诊部等各科室以及住院部，其中部分科室排放

的特殊性废水，如放射性废水、洗印废水等经过

单独预处理。生活综合污水来自医院食堂、单身

宿舍、家属宿舍排水。医院综合污水水质特征类

似生活污水，但所含成分更为复杂，其可生化性

低于城市生活污水，而且含有大量的传染性病菌、

病毒、孢子等病源微生物［１］。该医院采用水解酸

化－生物接触氧化法处理综合污水，一年的运行
实践表明，该工艺运行稳定，处理效果好。

１ 设计水质及水量

设计进水水质指标为：ＣＯＤＣｒ３００ｍｇ／Ｌ，

ＢＯＤ５１５０ｍｇ／Ｌ，ＳＳ２５０ｍｇ／Ｌ，ＮＨ３Ｎ２５ｍｇ／Ｌ，
大肠菌群１０８个／Ｌ，ｐＨ在６～９。处理水质执行广
东省 《水污染物排放限值》中的第二时段一级排

放标准，即 ＣＯＤＣｒ≤９０ｍｇ／Ｌ，ＢＯＤ５≤２０ｍｇ／Ｌ，
ＳＳ≤６０ｍｇ／Ｌ，总余氯≤０５ｍｇ／Ｌ，ＮＨ３Ｎ≤１０

ｍｇ／Ｌ，ｐＨ＝６～９，粪大肠菌群≤５００个／Ｌ。污水
处理站设计水量８００ｍ３／ｄ，２４ｈ运行，设计平均
时流量３３３ｍ３／ｈ，最大时流量６６７ｍ３／ｈ。

２　污水处理工艺流程及设计特点

２１ 工艺流程与原理

污水处理采用水解 －生物接触氧化工艺，流
程见图１。

系统采用生物法处理污水中有机污染物：先

利用厌氧微生物水解和酸化作用，将难降解的有

机物转化为易分解的有机物，提高污水的可生化

性，为后续好氧生化处理创造条件；然后利用生物

接触氧化池内好氧微生物在有氧状态下能高效降

解有机污染物的特点，净化水质。生物处理单元前

设格栅调节池，内设机械格栅、气搅系统，可在同一

结构内实现去除较大漂浮杂物、均化水质、避免沉

淀等多种预处理功能。反应池可根据废水处理情

况，投放除磷药剂和絮凝剂，达到强化除磷和提高

沉淀分离效果作用。处理水和污泥均采用 ＣｌＯ２接
触消毒，出水投加硫代硫酸钠溶液脱氯。
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图１　工艺流程图
Ｆｉｇ１　Ｆｌｏｗｃｈａｒｔｏｆｔｒｅａｔｍｅｎｔｐｒｏｃｅｓｓ

２２ 设计特点

（１）设置厌氧水解酸化 ＋生物接触氧化两级
生物处理单元，其中厌氧水解酸化过程可将污水

中的复杂大分子有机物转化为易降解的小分子有

机物，非溶解性有机物转化为简单的溶解性有机

物，而且驯化后的厌氧微生物具有较高的毒性耐

受力。这一特征使系统对废水中有机负荷变化、

各种难降解药剂残留物有较强适应性，可实现稳

定的处理效果。

（２）工艺流程成熟、系统操作管理方便［２－４］。

在调节池内调节污水水质、水量后，通过液位控

制器控制水泵自动提升，生物处理单元采用接触

池、推流式结构，无污泥回流系统，不易发生污

泥膨胀现象。接触池可短时间中断进水而不影响

生物的净化能力，易于控制。药剂投加设备，风

机、搅拌设备启闭均通过ＰＬＣ系统自动控制。
（３）充分利用场地，优化处理站平面布置，

所有构筑物呈组合式。格栅调节池采用地下式，

加药间、化验室、风机房等辅助建筑物建在池顶，

减少处理站占地面积。格栅调节池后各构筑物高

程按重力流设计，各构筑物共用池壁，优先采用

设置预留孔方式连接各构筑物，简化工艺管线及

投资成本。

３　主要处理构筑物及附属设备

（１）格栅调节池：１座，１０ｍ×４ｍ×５５ｍ，
半地下式结构，停留时间６０ｈ。附属设备：机械
格栅１道，型号ＲＡＧ５００－２５００－１０；潜污泵２台
（１用１备），型号 ＷＱ３０－１６－３；液位控制器１
个，型号 ＳＤＫＨ－６３Ａ；ＰＶＣ穿孔管曝气系统一
套，气水比５∶１。

（２）水解酸化池：２座 （４ｍ×２５ｍ×５５
ｍ，６５ｍ×２０ｍ×５５ｍ），半地下式结构，停留

时间３６ｈ。附属设备：生物填料９２ｍ３，采用组
合式双环填料，填料单元直径１２０ｍｍ，骨架间距
１００ｍｍ。

（３）接触氧化池：２座 （１２７５ｍ×２２５ｍ×
５５ｍ，８９５ｍ×２６ｍ×５５ｍ），半地下式结构，
停留时间 ８ｈ。附属设备：鼓风机 ２台，型号
ＴＨ１２５；生物填料２０８ｍ３，采用组合式双环填料，
填料单元直径１２０ｍｍ，骨架间距１００ｍｍ。微孔曝
气系统１套，ＫＢＢ型曝气盘１３０组，单盘曝气服
务面积０４ｍ２。

（４）反应池：１座，１３ｍ×１１ｍ×５５ｍ／
格 （四格），半地下式结构，停留时间５０ｍｉｎ。附
属设备：ＰＶＣ气搅系统２套；ＰＶＣ药罐２个，型
号ＰＴ－１０００。

（５）沉淀池：１座，６６ｍ×５６ｍ×５５ｍ，
半地下式结构，表面负荷 ０９ｍ３／（ｍ２·ｈ）。附
属设备：污泥泵２台，型号 Ｇ－３２－６５；ＰＶＣ斜
管３７ｍ３。

（６）消毒池：４０ｍ×１９５ｍ×５５ｍ，停留
时间１ｈ。附属设备：二氧化氯发生器１台，型号
ＨＴ９９－９００。

（７）脱氯池：４４ｍ×１９ｍ×５５ｍ，有效容
积２８ｍ３。附属设备：ＰＶＣ气搅系统１套；药罐１
个，型号ＰＴ－１０００。

（８）污泥浓缩池：５５ｍ×３７ｍ×５５ｍ，有
效容积５３ｍ３。附属设备：板框压滤机１台，型号
ＢＡ４０／８００－Ｕ；气动隔膜泵 １台，型号 ＮＢＱ４０；
ＰＶＣ消毒投药管、气搅系统各１套。

４ 运行与验收

系统调试工作３０ｄ完成，试运行后投入正常使
用。接触氧化池微生物挂膜过程采用接种培训法，

接种微生物取自某食品加工厂污水站生化处理系
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统，培养初期间歇换水，后期连续进出水，当反应池

出水逐渐稳定，生物膜厚度达到约 ０５～１０ｍｍ
时，回流混合液至水解酸化池，采用连续流模式选

择、培养水解池微生物。验收期间，污水处理站进

水ＣＯＤＣｒ６１８～２０９ｍｇ／Ｌ、ＢＯＤ５２３～９４ｍｇ／Ｌ、ＳＳ
３０～１８５ｍｇ／Ｌ、ＮＨ３Ｎ４９９～２３９１ｍｇ／Ｌ、ＴＰ０８５
～３７０ｍｇ／Ｌ、大肠菌群３４０～１７００个／Ｌ；出水ＣＯＤＣｒ

≤３５５ｍｇ／Ｌ、ＢＯＤ５≤１２６ｍｇ／Ｌ、ＳＳ≤１７ｍｇ／Ｌ、总余
氯≤０１１ｍｇ／Ｌ、ＮＨ３Ｎ≤０６１ｍｇ／Ｌ、ＴＰ≤０５ｍｇ／Ｌ、
粪大肠菌群≤１７０个／Ｌ。表１为污水连续监测３ｄ
的进、出水各项污染物指标平均值。

目前该处理站已运行１年多，根据例行监测情
况，处理系统运行稳定，出水水质优于广东省《水污

染物排放限值》中的第二时段一级排放标准。

表１　进、出水质平均值
Ｔａｂｌｅ１　Ｍｅａｎｖａｌｕｅｓｏｆｉｎｆｌｕｅｎｔａｎｄｅｆｆｌｕｅｎｔｑｕａｌｉｔｙ

ｐＨ
ＣＯＤＣｒ／
（ｍｇ·Ｌ－１）

ＢＯＤ５／
（ｍｇ·Ｌ－１）

ＳＳ／
（ｍｇ·Ｌ－１）

ＮＨ３Ｎ／
（ｍｇ·Ｌ－１）

ＴＰ／
（ｍｇ·Ｌ－１）

余氯／
（ｍｇ·Ｌ－１）

粪大肠菌群／
（个·Ｌ－１）

进水 ６．２５ １０３ ４５ ８４ １１．６０ １．４ ２．４９ ６７６
出水 ６．１ ２４．６ ８．９ １３ ０．３５ ０．３７ ０．０９ １０２

５ 技术经济指标

工程总投资 ９２万元，其中设备、材料费 ５５
万元，土建费３７万元。

运行成本包括：机电设备运行能耗、人员工

资费用、污泥处置费、药剂费以及设备折旧费。

根据废水处理站一年来运行记录统计，污水处理

成本约为０４６元／ｍ３。

６ 结　论

采用水解 －生物接触氧化法处理医院污水，
工艺运行稳定，操作管理方便，污水处理站设计

通过优化处理站平面布置，各构筑物采用组合布

置，最大程度上优化了工艺管线，节省了投资成

本与维护成本。

污水处理系统具有良好的适应性，在水质波

动较大情况下，主要污染物 ＣＯＤＣｒ、ＢＯＤ５、ＳＳ、
ＮＨ３Ｎ、粪大肠菌群的最低去除率分别达到
７６０％、８０２％、８４６％、９７０％、８４９％。出水
的各项指标均优于广东省 《水污染物排放限值》

中的第二时段一级排放标准。
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