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 前 言 

本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则  第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定

起草。 

本文件由上海市生态环境局提出。 

本文件由上海市生态环境保护标准化技术委员会归口。 

本文件起草单位：上海市固体废物与化学品管理技术中心、上海环境集团股份有限公司、上海市固

体废物处置有限公司、上海环境集团嘉瀛环保有限公司、同济大学、上海市卫生健康委员会监督所、上

海市公共卫生临床中心。 

本文件主要起草人： 
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医疗废物分级分类收运技术规范 

1 范围 

本文件规定了医疗废物在常规状态和应急状态下的分级分类收运要求，并从设施设备、车辆、交接

等方面规定了各个环节的具体要求。 

本文件适用于上海市集中处置的医疗废物的集中收集和道路运输管理。医疗卫生机构产生的化学

性废物（HW 841-004-01）按照危险废物收集和运输，不适用于本文件。上海市公共卫生临床中心实行

内部自建设施和自行处置，不适用于本文件。 

2 规范性引用文件 

下列文件中的内容通过文中的规范性引用而构成本文件必不可少的条款。其中，注日期的引用文件，

仅该日期对应的版本适用于本文件；不注日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本

文件。 

GB 12463 危险货物运输包装通用技术条件 

GB 18466 医疗卫生机构水污染物排放标准 

GB 18597 危险废物贮存污染控制标准 

GB 19217 医疗废物转运车技术要求 

GB 39707 医疗废物处理处置污染控制标准 

DB 31/T 1249 医疗废物卫生管理规范 

HJ 421  医疗废物专用包装袋、容器和警示标志标准 

HJ 1284  医疗废物消毒处理设施运行管理技术规范 

HJ 2025  危险废物收集贮存运输技术规范 

WS/T 367  医疗卫生机构消毒技术规范 

WS/T 313  医务人员手卫生规范 

《医疗废物分类目录(2021年版)》  

《危险废物转移管理办法》 

《上海市消毒管理办法》 

3 术语和定义 

下列术语和定义适用于本文件。 

 

医疗废物 medical waste 

是指各类医疗卫生机构在医疗、预防、保健以及其他相关活动中产生的具有直接或者间接感染性、

毒性以及其他危害性的废物。 

 

分级收运 hierarchical collection and transportation 

指将医疗废物收运分为常规状态和应急状态。 
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分类收运 classified collection and transportation 

指将医疗废物收运在常规状态时分为大中型医院收运和小型医疗卫生机构收运；在应急状态时分

为突发公共卫生事件和重大活动保障收运。 

 

小型医疗卫生机构 small medical and health institutions 

指19张床以下（含19张）的医疗卫生机构。该类医疗废物产生单位数量多、分布广，但产生量小。 

 

大中型医疗卫生机构 large and medium-sized medical and health institutions 

指除小型医疗卫生机构外的医疗卫生机构。通常包括二级医院、三级医院，医疗废物产生量大。 

 

集中收运单位 directly transport company 

指开展医疗废物直运的单位。 

 

直运 directly transport 

指医疗废物从产生单位直接运输到医疗废物集中处置设施的运输过程。 

 

驳运 transport by lighter 

指医疗废物从产生单位运输到集中交接点的短途运输过程。 

 

转运 transport 

指医疗废物从集中交接点到处置设施的运输过程。 

 

集中交接点 centralized collection point  

指各区用于小型医疗卫生机构医疗废物交接或突发公共卫生事件期间应急收运单位和集中收运单

位交接医疗废物的场所。 

 

疫情防控定点医疗卫生机构 appointed medical organization for epidemic prevention and 

control 

指在突发公共卫生事件期间，被政府部门指定收治疫情感染患者的医院。 

 

方舱医院 mobile cabin hospital 

指在突发公共卫生事件期间，新建或依托现有会展中心、体育场馆等大空间既有建筑改建的，用于

集中收治疫情感染患者的临时医院。 

 

集中隔离场所 isolation place 

指在突发公共卫生事件期间，按相关规定要求，对密切接触者、次密切接触者、疫区入境、疑似患

者等有可能被感染人员进行集中医学隔离观察的场所及按照相关要求确定的“平急两用”公共基础设施。 

4 总体要求 

本市医疗废物收运由专业收运单位承担，医疗卫生机构不得将医疗废物自行运出本单位。医疗废

物收运单位应综合考虑医疗废物的产生来源、类别、数量和紧急程度等因素，保障充足运力。 
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医疗废物产生之后收运单位应及时上门清运。三级以上医院应每日收运一次，其他大中型医院应

每 1至 2日收运一次，小型医疗卫生机构至少每 2日收运一次。生物实验室、科研院所等产生的参照医

疗废物管理的收运实行预约制，预约后 2日内完成收运。 

本市医疗废物收运实行信息化管理，各类收运信息应纳入全流程服务数字化平台，平台应至少具

备以下功能： 

a) 与本市医疗废物电子联单系统相匹配。 

b) 具有产废单位沟通模块。能够满足医疗废物产生单位提交产废种类、产废数量、周转箱更换数

量、收运时限等收运需求，宜具备业务合同签订沟通与交接确认等功能。 

c) 具有物流调度模块。能够按照医疗废物产生单位提出的需求合理安排收运力量和路线。 

d) 具有运行监控模块。能够溯源医疗废物收运车辆运行轨迹和车速监控，宜具备医疗废物周转箱

全生命周期跟踪功能。 

e) 具有数据传输统计模块。能够通过手持式扫码设备扫描周转箱上的电子标签进行数据记录、传

输、统计与分析。 

医疗废物在医疗卫生机构的内部收集、包装和暂存应满足 HJ 421、DB 31/T 1249。 

本市实行统一规格的医疗废物周转箱，参考附录 A 选用。所需周转箱数量和车辆数量的计算时，

医疗废物的堆积密度按 0.2 t/m
3
。 

医疗废物运输车辆上应按照 GB 19217要求设置医疗废物警示标识。应具有锁闭功能，运输途中应

锁闭车厢门，杜绝医疗废物丢失、遗撒。应放置应急处置预案。应按照运输方案规定的路线行驶，运输

途中不得随意停车或逗留，收运人员不得随意下车。运输车辆在外环以内限速 60 km/h，外环以外限速

80 km/h。 

医疗废物收运过程中的污染控制环节应满足 GB39707要求。 

医疗废物的消毒应满足 HJ 1284 和《上海市消毒管理办法》的要求。 

医疗废物收运人员应熟悉有关的环保法律法规，熟知岗位职责，了解医疗废物对环境和健康的危

害性，并坚持使用个人防护用品。收运人员必须每年至少进行两次培训并通过考核后上岗。 

除满足本文件要求外，医疗废物收运还应满足卫生、消防、交通等标准和规范。 

5 常规收运 

分类收运要求 

5.1.1.1 本市医疗废物的常规收运，对大中型医疗卫生机构由本市集中收运单位上门收集并直运至相

应医疗废物集中处置基地；对小型医疗卫生机构采用“驳运+转运”方式实行定时定点收运，其中驳运

由各区医疗废物收运“最后 1公里”收运平台到小型医疗卫生机构上门收运并送至集中交接点，由本市

集中收运单位转运至相应医疗废物集中处置基地。 

大中型医院的收运 

5.2.1 设施设备要求 

5.2.1.1 医疗卫生机构应设置医疗废物装车场地，至少满足 1辆医疗废物收运车辆长 10m×宽 3m的专

用停车场地，并便于车辆出入。 

5.2.1.2 医疗废物集中处置基地应设置医疗废物卸车场地，至少满足 10 辆医疗废物收运车辆排队等

候，且互不影响。 

5.2.1.3 医疗废物集中处置基地应设置车辆喷淋冲洗消毒设施。 
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5.2.1.4 医疗废物集中处置基地应设置计量称重设备，具备称重、记录、打印与数据处理、传输等功

能。计量地磅规格宜按医疗废物收运车辆最大满载重量的 1.3倍～1.7倍配置。 

5.2.2 直运车辆要求 

5.2.2.1 医疗废物直运车辆应满足如下技术要求： 

a) 车辆应符合 GB 19217的要求。 

b) 车辆宜安装尾板，并配备自动升降系统。 

c) 直运车辆选型载重不小于 1.3t。 

d) 车辆配置的智能安全系统应具有卫星定位，宜配有车辆行驶记录、倒车辅助等功能。 

5.2.2.2 车辆上应配备医疗废物收运工具、消毒器具、消防设备、应急救援警戒类物资、通讯设备及

事故应急预案等。 

5.2.3 交接要求 

5.2.3.1 医疗卫生机构向收运单位交接医疗废物时，后者应核实医疗废物的种类、数量、标识，检查

医疗废物外包装是否完好，确认无误后，及时在本市医疗废物电子联单系统上签字确认。收运单位当发

现医疗废物包装不符合要求、破损或严重被污染的，或医疗废物种类、标识与实际不符的，应要求医疗

卫生机构改正后收运。 

5.2.3.2 收运单位向集中处置基地交接医疗废物时，后者应核实医疗废物的种类、数量、标识，检查

医疗废物外包装是否完好，确认无误后，及时在本市医疗废物电子联单系统上签字确认。 

小型医疗卫生机构的收运 

5.3.1 设施设备要求 

5.3.1.1 各区应设立至少 1个固定的小型医疗卫生机构医疗废物集中交接点，宜另备用 1个。集中交

接点应至少设置一名人员进行现场管理 

5.3.1.2 集中交接点应具备如下条件： 

a) 便于医疗废物收运车辆进出。 

b) 具备面积至少 10m×3m的专用停车场地。 

c) 停车场地应不与居民区、人员活动密集区毗邻。 

d) 场地内应设置明显的警示标识以及预防人员接触等安全措施。 

5.3.1.3 驳运车辆和周转箱存放场所应具备清洗消毒、堆放清洁周转箱等条件。 

5.3.1.4 小型医疗卫生机构驳运人员应当配备手持移动终端，且相关信息应接入上海医疗废物全流程

服务数字化平台。 

5.3.2 驳运车辆要求 

5.3.2.1 驳运车辆使用专用车辆，应采用密闭货车，并根据所在区的地理位置、交通特性选择合适的

车型。 

5.3.2.2 驳运车辆应具有卫星定位系统，车身应当标有医疗废物标志。 

5.3.2.3 驳运车辆车厢内部应采用防水、耐腐蚀、便于消毒和清洗的材料，并经防渗处理，防止渗漏。 

5.3.3 交接要求 
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5.3.3.1 驳运人员至少 2 日 1 次到小型医疗卫生机构收运医疗废物。遇小型医疗卫生机构停业或无医

疗废物情况应予以记录。在小型医疗卫生机构收医疗废物时应核实所装医疗废物的种类、数量、标识，

检查医疗废物外包装是否完好，确认无误后，及时在本市医疗废物电子联单系统上签字确认。 

5.3.3.2 驳运人员应在当日约定时段将医疗废物运送至集中交接点。运输途中不应从事其他活动，如

驶入其他场所购物、停歇等。 

5.3.3.3 向转运车辆移交医疗废物实行车对车交接，确保医疗废物不落地。 

6 应急收运 

一般要求 

6.1.1 突发公共卫生事件期间，医疗废物收运执行三级应急响应机制，按照本市相关文件将医疗废物

按照直运或“驳运+转运”形式进行收运。 

6.1.2 疫情防控定点医疗卫生机构产生的医疗废物应每日收运一次；方舱医院和集中隔离场所产生的

医疗废物应至少每 2日收运一次。 

6.1.3 医疗废物产生单位（应急集中交接点管理单位）因紧急情况无法及时进行联单交接确认的，可

与集中收运单位（应急收运单位）协商后，先行填写《医疗废物转运登记卡》，后续在市电子联单系统

上进行补传补录。 

6.1.4 医疗废物集中收运单位和驳运单位均应按照市、区两级要求及时办理车辆通行证。 

6.1.5 应急收运单位的收运车辆应在应急集中交接点、集中处置单位或协同处置单位内进行清洗消毒。 

6.1.6 医疗废物集中收运单位和应急收运单位应配备应急装备车辆，装载必要的工器具待命。 

直运要求 

6.2.1 疫情防控定点医疗卫生机构和方舱医院医疗废物暂存设施容量应至少满足 24 小时产生量的贮

存要求。医疗废物装车点应至少满足 1 辆医疗废物收运车辆停车，并便于车辆出入。 

6.2.2 疫情防控定点医疗卫生机构产生的医疗废物应采用周转箱进行收运，或由医疗废物产生单位用

一次性耐压硬纸箱封装后再放入收运车辆车厢内。纸箱表面应印制红色“感染性废物”标识，且尺寸不

大于 400mm×300mm×360mm。 

6.2.3 方舱医院医疗废物如无法采用周转箱（桶）收集，应由医疗废物产生单位在 HJ 421的包装要求

上至少增加一层同样要求的医疗废物包装袋进行多层包装。 

6.2.4 医疗废物应急收运车辆应防渗漏、防流失、防扬散，车厢内体应当光滑平整易于清洁和消毒，

车上应配备消毒器具与药品、运送登记卡、通讯设备、事故应急预案等。 

6.2.5 运往生活垃圾焚烧设施等协同处置单位处置的，接收单位应设置计量称重设备并具备称重、记

录、打印与数据处理、传输等功能。 

驳运要求 

6.3.1 突发公共卫生事件期间隔离场所医疗废物暂存设施容量应至少满足 48 小时产生量的贮存要求。 

6.3.2 各区应至少配备 1处应急集中交接点，并符合 5.3.1的要求。 

6.3.3 应急驳运车辆应满足 5.3.2要求。 

转运要求 

6.4.1 突发公共卫生事件期间医疗废物转运要求同 6.2章节。 
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7 突发事件及重大活动保障 

在医疗废物收运过程中，如遇医疗废物遗撒、车辆抛锚等突发事件，应按照应急预案处置。 

在常规收运状态下，如遇医疗废物突发应急事件时，由集中收运单位按照市、区两级生态环境主

管部门要求开展直运。 

重大活动保障应按照“一活动一方案”编制专项方案，由集中收运单位开展医疗废物直运。 

集中收运单位应安排定人、定时、定车赴专用点位开展医疗废物收运，并按要求做好人员、车辆

等相关信息的报备。 
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附 录 A  

（资料性） 

医疗废物周转箱尺寸规格运 

 

上海市医疗废物周转箱尺寸参考表A.1。 

表A.1 上海市医疗废物周转箱分类           单位：cm 

型号 底长 底宽 顶长 顶宽 高 

171 L 56 47 75 57.5 62 

240 L 43 43 72 57 108 

550 L 140 76 140 76 99 

660 L 110 65 128 80 121 
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《医疗废物分级分类收运技术规范》
（征求意见稿）编制说明 

 

 

 

 

 

 

 

 

标准编制组 
二〇二四年八月 

  



 

 

目  录 
一、背景情况和起草过程 ................................................. 1 

1.1 制定背景 ............................................................... 1 

1.2 任务来源 ............................................................... 2 

1.3 起草过程 ............................................................... 2 

二、标准制定的基本原则 ................................................. 3 

三、标准主要技术内容及确定依据 ................................. 4 

3.1 上海市医疗废物收运情况 ................................... 4 

3.2 医疗废物分级收运基础 ....................................... 5 

3.3 常规状态下医疗废物分类收运适用性 ............... 5 

3.4 应急状态下医疗废物分类收运适用性 ............... 6 

3.5 突发事件及重大活动保障 ................................... 6 

3.6 标准制定的技术内容说明 ................................... 6 

3.6.1 标准结构框架 ............................................ 6 

3.6.2 标准适用范围 ............................................ 6 

3.6.3 术语定义 .................................................... 7 

3.6.4 总体要求 .................................................... 7 

3.6.5 常规收运 .................................................... 8 

3.6.6 应急收运 .................................................... 8 

3.6.7 突发事件及重大活动保障收运 ................ 9 

四、与有关法律法规及相关标准的关系 ......................... 9 

五、实施标准的措施建议 ............................................... 10 

 



 

~ 1 ~ 

 

一、背景情况和起草过程 

1.1 制定背景 

（1）贯彻《固废法》 

《中华人民共和国固体废物污染环境防治法》中提到

了“危险废物分级分类管理”的相关要求，提出“国务院

生态环境主管部门根据危险废物的危害特性和产生数量，

科学评估其环境风险，实施分级分类管理，建立信息化监

管体系，并通过信息化手段管理、共享危险废物转移数据

和信息”，因此，需要以新标准为支撑，通过改革创新收运

模式，改进传统收运模式以满足各来源特性需求，不断提

高营商环境服务质量。 

（2）本市医疗废物应急保障需求 

按照本市发布的《上海市医疗废物应急收运处置保障

预案》，进一步细化、规范常态和突发公共卫生事件期间的

医疗废物收运，提高“平战结合”能力。 

（3）上海市全面实施医疗废物电子联单的要求 

2024 年，上海市生态环境局、上海市卫生健康委员会

联合发布了《关于进一步推进本市医疗废物收运处置信息

化管理工作的通知》，要求做好医疗废物源头分类，规范内

部收集交接贮存，落实医疗废物收运现场交接要求，严格

执行转移电子联单，确保医疗废物安全收运处置、全流程

可追溯。 
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（4）创新“最后一公里”模式 

按照本市发布的《小型医疗机构医疗废物定时定点收

运工作要求》，明确了小型医疗机构医疗废物最后一公里收

运的场地、交接、车辆、包装、卫生防护、事故处理及监

管等要求。 

1.2 任务来源 

为贯彻《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》（以下简称《固废法》）《医疗

废物管理条例》（以下简称《条例》）《上海市医疗废物处理

环境污染防治规定》等法律法规，防治环境污染，改善生

态环境质量，保障城市公共卫生安全，降低传染病风险，

规范医疗废物收运过程，根据《上海市地方标准管理办法》

（2018 年市政府第 8 号令），上海市市场监督管理局下达了

《医疗废物分级分类收运技术规范》的编制工作任务。 

上海市固体废物与化学品管理技术中心（以下简称

“市固化管理中心”）是本标准的主要起草单位，上海环

境集团股份有限公司（以下简称“上海环境集团”）、上海市

固体废物处置有限公司（以下简称“固处公司”）、上海环

境集团嘉瀛环保有限公司（以下简称“嘉瀛环保”）、同济

大学、上海市卫生健康委员会监督所和上海市公共卫生临

床中心是本标准的参编单位。 

1.3 起草过程 

本标准编制任务下达后，各承担单位联合成立了标准
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编制组。3 月 28 日，编制组召开了标准编制的启动会。 

随后，编制组研究分析了本市医疗废物收运体系的软

硬件现状，调查了不同类型产生机构的收运条件及需求，

统计了服务对象、收运频次、行车路线等基础数据，识别

了分级分类收运体系标准化建设的关键影响因素；研究了

国家和本市医疗废物收运、物流运输相关的法规标准要求，

重点研究了医疗废物分类、卫生管理、交接管理，吸纳借

鉴智慧物流、冷链物流、应急物流、单元化物流，及危险

货物运输、建筑垃圾运输、生活垃圾运输等标准化先进经

验。 

4 月 19 日，编制组邀请了相关领域的专家召开了内部

专家咨询会。会后，编制组就术语和定义、医废收运总体

要求、突发事件及重大活动保障等内容进行了修订。 

二、标准制定的基本原则 

（1）与管理政策相适应原则。依据近年来发布的医疗

废物相关法规、政策、标准等，结合我国国情，聚焦突发

公共卫生事件爆发、基层医疗机构产废特点，借鉴国内外

相关先进管理政策经验，整合提炼，做到有机衔接。 

（2）与技术发展相协调原则。结合行业软硬件技术发

展情况，提出相应的数字化、设施设备、车辆、消杀等配

置要求。 

（3）环境保护和卫生防护原则。从切实保障医废安全

规范收运、降低医疗废物收运过程的环境污染和卫生感染
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风险，细化对设施设备、车辆、交接及运输等方面的具体

要求。 

（4）符合国家标准制定要求的原则。按照《上海市地

方标准管理办法》要求，尽可能达到精炼、准确。 

三、标准主要技术内容及确定依据 

3.1 上海市医疗废物收运情况 

目前，上海市（除崇明区外）的医疗废物均由固处公

司负责收运，公司现有收运人员 280 余人，医疗废物收运车

辆 147 辆，周转箱近 2.6 万个。2024 年，固处公司负责收运

7000 余家医疗机构产生的医疗废物，年度收运量约 7.2 万吨，

集中收运的医疗废物中 70%来自上海市一、二、三级医疗

卫生机构，30%来自其他医疗机构。固处公司采用以嘉定收

运管理中心为主，江桥、浦东两大收运管理中心为辅的收

运方式。根据全市各个医疗废物产生点位、产生量、运输

线路情况，精确计算好路程、时间，通过上海市医疗废物

全流程管理信息平台系统及时调整收运力量及收运线路，

确保医疗废物的安全收运。 

崇明区医疗废物的收运工作由嘉瀛环保负责，该单位

拥有医疗废物专用运输车辆 4 辆，日最大收运能力 21.56 吨，

签约的医疗机构数量 85 家，年收运医疗废物约 700~800 吨。 

此外，市公卫中心内部建有医废焚烧设施，其产生的

医疗废物厂内自行运输至焚烧设施进行处置。 
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3.2 医疗废物分级收运基础 

根据《上海市生态环境局 上海市卫生健康委员会 上海

市绿化和市容管理局关于印发<上海市医疗废物应急收运处

置保障预案>的函》（沪环土〔2023〕101 号），“根据医疗废

物产生量的不同，结合本市医疗废物收运处置能力，按三

级应急状态进行划分并采取相应应急措施。”该文件将医疗

废物收运处置响应状态分为常规状态和一级、二级、三级

应急响应状态。 

3.3 常规状态下医疗废物分类收运适用性 

常规状态下，不同医疗废物收运对象适用于不同的收

运方式，大中型医院采用直运方式，小型医疗机构采用驳

运-转运的方式。从设备设施要求、车辆要求、交接要求和

运输要求的差异性出发，将医疗废物常规收运分成大中型

医院直运和小型医疗机构驳运两类，一方面明晰了常规医

废收运的操作手势，另一方面发挥了“因地制宜”的效能，

放大模式优点，分类合理，适用性较高。具体详见表 1。 

表 1 常规状态下医疗废物收运分类情况 
类型 大中型医院 小型医疗机构 

运输方式 直运 驳运 

设施设备要求 

√（装车点、停车场、处置

单位卸货区、消杀消洗设

施、计量称重设施） 

√（集中交接点、停车场、

交接点现场管理人员、安全

警示） 

车辆要求 

√（按 GB 19217 要求、自动

升降尾板、车型载重、卫星

定位等智能安全系统、收运

及应急通讯工具） 

√（车厢光滑、易于清洁和

消毒、防渗漏） 

交接要求 
√（种类、数量、标识及包

装核实检查、电子联单系统

√（约定时间、医废周转箱

转移、驳运交接确认） 
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签字确认） 

运输要求 
√（路线、车速、应急预

案、卸货等待） 
√（路线、应急预案） 

 

3.4 应急状态下医疗废物分类收运适用性 

在突发公共卫生事件期间，医疗废物应急收运按照

《上海市医疗废物应急收运处置保障预案》要求，执行三

级应急响应机制。医疗废物采用直运或“驳运+转运”的形

式进行收运。针对直运和“驳运+转运”两种不同收运类型，

从设施设备和车辆两个方面进行规范。 

3.5 突发事件及重大活动保障 

在常规收运和应急收运以外，如遇医疗废物遗撒、车

辆抛锚等突发事件，以及出现临时性的医疗废物收运需求

等情况下，对医疗废物收运过程需要有特殊要求，满足应

急预案的相关要求。同时，在重大活动保障中，医疗废物

收运方式与常规、应急状态均有所不同。 

3.6 标准制定的技术内容说明 

3.6.1 标准结构框架 

本标准主要包括适用范围、规范性引用文件、术语和

定义、总体要求、常规收运、应急收运和突发事件及重大

活动保障收运等七部分。 

3.6.2 标准适用范围 

本标准规定了医疗废物在常规状态和应急状态下的分

级分类收运要求，并从设施设备、车辆、交接等方面规定
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了各个环节的具体要求。 

本标准适用于上海市集中处置的医疗废物的集中收集

和道路运输管理。 

但是考虑到化学性废物的特殊性，不适用于本文件；

市公卫中心内部自建设施，也不适用本文件。 

3.6.3 术语定义 

本标准确定术语定义为 13 个，主要包括医疗废物、分

级收运、分类收运、大中型医疗卫生机构、小型医疗卫生

机构、直运、驳运、转运、集中收运单位、集中交接点、

疫情防控定点医疗卫生机构、方舱医院、集中隔离场所等。 

其中：医疗废物、小型医疗卫生机构、疫情防控定点

医疗卫生机构、方舱医院、集中隔离场所等定义参考现有

法律法规及相关标准；分级收运、分类收运、大中型医疗

卫生机构、直运、驳运、转运等定义均为新增定义。 

3.6.4 总体要求 

本部分包括医疗废物收运频次、周转箱容量、收运车

辆运力、信息化系统、警示标识、人员培训方面的总体要

求。 

本标准对上海市各级医疗机构的收运频次进行了规范，

三级以上医院应每日收运一次，其他大中型医院应每 1 至 2

日收运一次，小型医疗卫生机构至少每 2 日收运一次。生物

实验室、科研院所等产生的参照医疗废物管理的收运实行

预约制，预约后 2 日内完成收运。该收运频次要求既满足
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《条例》的要求，也体现了上海特大型城市的特点，对三

级医院、其他大中型医院的收运频次进行了提高。 

本标准增加了医疗废物收运信息化管理的技术要求，

体现了上海市在全国范围内先行先试医废电子联单的创新。 

本标准还统一了医废周转箱的相关尺寸标准，明确了

车辆行驶的限速要求。 

3.6.5 常规收运 

常规收运要求部分，分为大中型医院和小型医疗机构

两类。其中，大中型医院采用直运，小型医疗机构采用驳

运，对这两类医疗废物的收运设施、车辆、交接等方面提

出技术要求。 

在大中型医院收运过程中，提出了医疗废物装车场地

和卸车场地的尺寸和规格要求，提出了车辆载重量的最低

要求，明确了车辆应配备的系统功能，在交接过程中明确

了对包装的检查要求，以及不符合要求下的操作。 

在小型医疗卫生机构的收运过程中，提出了区内集中

交接点的相关技术要求，并明确了驳运车辆以及交接过程

的技术要求。 

3.6.6 应急收运 

在突发公共卫生事件期间，提出了直运和“驳运+转运”

的两种收运模式分类，同样明确了不同种产废单位的收运

频次要求，即疫情防控定点医疗卫生机构产生的医疗废物

应每日收运一次；方舱医院和集中隔离场所产生的医疗废
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物应至少每 2 日收运一次。 

在直运模式中，对暂存设施容量提出了技术要求，应

至少满足 24 小时产生量的贮存。明确了定点医疗卫生机构

产废的包装及收运形式，应采用周转箱进行收运或由医疗

废物产生单位用一次性耐压硬纸箱封装后再放入收运车辆

车厢内。明确了方舱医院的医废包装形式，应由医疗废物

产生单位在 HJ 421 的包装要求上至少增加一层同样要求的

医疗废物包装袋进行多层包装。明确了驳运的技术要求，

各区应至少配备 1 处应急集中交接点。 

3.6.7 突发事件及重大活动保障收运 

针对医疗废物遗撒、车辆抛锚、临时紧急医废收运事

件以及重大活动保障期间医疗废物的收运过程进行规范。

针对重大活动保障期间，提出了“一活动一方案”的要求，

并要求集中收运单位开展医疗废物直运。 

四、与有关法律法规及相关标准的关系 

《中华人民共和国固体废物污染环境防治法》中，要

求“国务院生态环境主管部门根据危险废物的危害特性和

产生数量，科学评估其环境风险，实施分级分类管理，建

立信息化监管体系，并通过信息化手段管理、共享危险废

物转移数据和信息。”医疗废物作为危险废物中的 HW01 类，

也需要按照《固废法》要求实施分级分类管理，并建立信

息化监管体系。 
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工作方案》中，也提到了“统筹提升医疗废物处置能力，

持续完善医疗废物分级分类收运体系，畅通小型医疗机构

医疗废物收运处置‘最后一公里’。”可见，构建医疗废物

分级分类收运体系，具有法律和政策依据。 

此外，上海市在医疗废物管理方式和实施成效方面与

其他省市相比具有特点，如：自 2024 年 5 月 1 日起全市全

面运行医疗废物电子联单，在国内先行先试；创新小型医

疗机构医疗废物“最后一公里”收运模式。由此可见，构

建医疗废物分级分类收运技术规范也符合本市特点。 

五、实施标准的措施建议 

本标准的制定以梳理国家及本市近年来对医疗废物收

运方面的规范，提出本市医疗废物分级分类收运相关的技

术要求。本标准实施后，本市医疗废物常态化收运单位可

以通过强化自身管理、提高作业人员作业规范等措施确保

满足本标准要求，无需开展大规模的设施设备改造。此外，

本标准还规范了应急状态下医疗废物收运的相关技术要求，

以为突发公共卫生事件下医疗废物应急收运单位提供标准

化指导。 

本标准发布后，应持续做好宣贯工作，加强与本市相

关委办局及实施单位沟通，进一步将本标准中的技术细节

予以明确和落实。同时，建议在本标准实施后，相关委办

局加强对医疗废物收运单位的沟通和信息反馈，做好效果

评估和持续跟踪，必要时对本标准进行完善、修订和补充。 
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