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为认真贯彻执行国家有关突发环境事件的法律、法规，确保在突发环境事件发生后，有效地组织抢险和救助，保障人员及财产安全，制定《沈阳红十字会医院突发环境事件应急预案》，现予以发布实施。






                        批准人：
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突发环境事件应急预案发布令
为贯彻《中华人民共和国突发事件应对法》等法律、法规及有关文件的要求，有效防范和应对突发环境事件，保护人员生命安全，减少财产损失，本单位特组织相关部门和机构编制了《沈阳市红十字会医院突发环境事件应急预案》。该预案是本单位实施应急救援的规范性文件，用于指导本单位针对突发环境事件的应急救援行动。
本突发环境事件应急预案于2019年8月27日批准发布，即日起实施。本单位内所有部门均应严格遵守执行。
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1 总则
[bookmark: _Toc9343]1.1 编制目的
为有效预防、及时控制和消除突发环境事件的危害，规范突发环境事件的应急处置工作，加强应急设施和物资的管理，维护社会稳定，保护环境，保障公众生命健康和人民财产安全，维护沈阳市红十字会医院的声誉和社会形象，使医院在面对突发环境事件时，能以最快的速度发挥最大的效能，有序的实施救援，尽快控制事态的发展，降低事故造成的危害，减少事故造成的损失。根据国家、辽宁省的相关法律法规精神，特制定本预案。
[bookmark: _Toc4041]1.2 编制依据
本次预案的编制依据包括国家和地方法律法规、相关标准、指南、规范、设计的文件等。
详细如下所述：
(1) 《中华人民共和国突发事件应对法》，2007年11月1日；
(2) 《中华人民共和国水污染防治法》，2018年1月1日；
(3) 《突发环境事件信息报告方法》（环保部令第17号），2011年5月1日；
(4) 《危险化学品安全管理条例》（国务院令第645号），2013年12月7日；
(5) 《国务院关于加强环境保护重点工作的意见》，（国发[2011]35号）；
(6) 《危险化学品建设企业安全监督管理办法》（安全监管总局令第45号），2012年1月30日；
(7) 《中华人民共和国安全生产法》，2014年12月1日；
(8) 《企业突发环境事件风险评估指南（试行）》（环办[2014]34号），2014年4月3日；
(9)《中华人民共和国环境保护法》，2015年1月1日；
(10)《突发环境事件应急管理办法》（部令第34号），2015年6月5日；
(11)《产业结构调整指导目录》（2015年完整版）；
(12)《企业事业单位突发环境事件应急预案备案管理办法（试行）》（环发〔2015〕4号），2015年1月8日；
(13)《中华人民共和国大气污染防治法》（2018修订），2018年10月26日；
(14)《企业突发环境事件风险分级方法》，2018年3月1日。
[bookmark: _Toc22698]1.3 适用范围 
本预案适用于沈阳市红十字会医院（位于沈阳市沈河区中山路389号）内可能发生的突发环境事件。
[bookmark: _Toc1215]1.4 应急预案关系说明 
本预案是突发环境事件应急预案体系的总纲，是医院为应对突发环境事件的规范性文件。
本预案与沈阳市及沈阳市沈河区突发环境事件应急预案相联动。应急预案关系见下图：
[image: ]
图 1-1 本预案与各相关预案关系示意图
[bookmark: _Toc14213]1.5 事件分级
参照《国家突发环境事件应急预案》国家有关规定，按照突发环境事件性质、严重程度、可控性和影响范围等因素，结合医院实际情况，将突发环境事件分为较大突发环境事件和一般突发环境事件，具体如下：
表1-1   医院事件分级
	分级
	发生的紧急情况

	较大突发环境事件
	1）因化学品储存区的危险化学品大量泄漏，超出医院范围，对环境空气、地下水及土壤产生影响的突发环境事件。
2）因危险废物泄漏引起的环境污染问题，对医院外环境造成影响的突发环境事件。
3）因污水处理站污水处理设施发生故障，污水处理站自身无法处理，导致污染物浓度超标对下游污水处理厂构成影响、对水环境造成影响的事件；
4）引发火灾事故时，洗消废水等次生污染物未能有效收集，对医院外的水、大气和土壤环境造成影响的突发环境事件。

	一般突发环境事件
	1）因化学品储存区的危险化学品少量泄漏，未超出医院范围的突发环境事件。
2） 因危险废物废的泄漏引起的环境污染问题，对医院内环境造成影响的突发环境事件。
3）因污水处理站污水处理设施发生故障，可通过岗位人员靠自身力量能够控制和处理的环境突发事件；
4）引发火灾事故时，洗消废水等次生污染物有效收集，控制在对医院范围内的突发环境事件。


[bookmark: _Toc22676]1.6 工作原则 
医院应急工作原则如下： 
（1）以人为本，减少危害。履行企业主体责任，保障员工和周边环境敏感目标人身生命、财产安全，努力减少突发环境事件造成的人员伤亡和环境危害。
（2）居安思危，预防为主。重视环境保护，对重大隐患进行评估、治理，坚持平时预防与事故应急相结合，做好应对突发环境事件的各项准备工作。
（3）统一指挥、分级负责。在政府统一领导下，在医院环境应急指挥组指导下，完善分类管理、分级负责应急管理体制，落实行政领导责任制，履行医院管理、监督、协调、服务职能，发挥专业应急机构的作用。
（4）依法规范，加强管理。依据有关法规和制度，使应急工作程序化、制度化、规范化。
（5）协调有序，运行高效。积极与政府相关部门、周边企业等相关各方建立应急联动机制，实现应急资源共享，有效处置突发环境事件。
（6）依靠科技，提高素质。加强应急技术和管理研究，采用先进应急技术及设施，避免次生、衍生事故发生。加强对员工、相关方、社区群众应急知识宣传和员工技能培训教育，提高自救、互救和应对突发事件的能力。
（7）归口管理，信息及时。及时坦诚面向公众、媒体和各利益相关方，提供突发环境事件信息，统一归口发布，依靠社会各方资源共同应急。
（8）所有环境应急程序都必须充分考虑到救援人员的人身安全；救援人员必须在确保自身安全的条件下排除困难完成任务，所有救援人员必须听从环境应急指挥组的统一调动，不得私自离开岗位进入危险区域。
（9）当事故有发生扩大的趋势时，救援人员应迅速撤离到安全地带，危险化学品和剧毒品泄漏时应撤离到上风向安全区域。
（10）应急队伍的所有救援工作应在应急指挥组指定的专家指导下进行；所有救援人员必须熟练掌握紧急疏散原则、防护用具的佩戴程序、进行自救的方法和紧急救援所必须掌握的操作规程。


[bookmark: _Toc28147]2 组织机构和职责
[bookmark: _Toc5666]2.1 应急组织机构
[image: ]
图2-1 应急救援组织机构图
应急组织构成：
表2-1  内部应急人员联络方式
	应急组织职务
	姓名
	行政职务
	手机
	固话

	领导小组

	组长
	韩毅
	院长
	13386869068
	22963290

	
	王南
	党委书记
	18900933000
	22963291

	成员
	赵正廉
	副院长
	15382119333
	22963331

	
	薛冰
	副院长
	18040077775
	22963290

	
	柳青
	副院长
	18940280006
	22963290

	
	刘凤军
	副院长
	15382119966
	22963291

	
	迟丽红
	副院长
	15382119113
	22963441

	事故救护组

	组长
	程莉
	医务科科长
	15382119055
	22963295

	组员
	王益知
	医务科科员
	18041356935
	22963295

	现场警戒组

	组长
	范舰军
	保卫科科长
	15382097477
	22963353

	组员
	曲超
	科员
	15382119561
	22963353

	通讯联络组

	组长
	刘妍虹
	计算机中心主任
	15382119157
	22963321

	组员
	张大众
	科员
	15382097666
	22963321

	综合组

	组长
	韩铁兵
	行管科科长
	15382097868
	22963472

	组员
	曲照明
	科员
	15382119511
	22963472


[bookmark: _Toc11998]2.2 应急救援指挥体系的任务 
表 2-2 应急救援组织机构职责 
	
	职责

	应急领导小组
	1）贯彻执行国家、当地政府、上级主管部门关于突发环境事件发生和应急救援的方针、政策及有关规定。
2）组织制定、修改突发环境事件应急救援预案，组建应急救援队伍，有计划地组织应急救援培训和演习。
3）审批并落实突发环境事件应急救援所需的防护器材、救援器材等的购置。
4）检查、督促做好突发环境事件的预防措施和应急救援的各项准备工作。
5）批准应急救援的启动和终止。
6）及时向上级有关部门报告突发环境事件的具体情况，必要时向有关单位发出增援请求，并向周边单位通报相关情况。
7）组织指挥救援队伍实施救援行动，负责人员、资源配置、应急队伍的调动。
8）协调事件现场有关工作。配合政府部门对环境进行恢复、事件调查等工作。 
9）负责对员工进行应急知识和基本防护方法的培训，向周边企业、敏感点等进行有关企业危险化学品救援知识的宣传。


[bookmark: _Toc4669]2.3 事故救护小组及职责分工
按照突发事故性质、严重程度和影响范围，根据本预案的要求，建立应急救援系统，明确工作职责。事故发生后，各应急救援小组火速赶往事故现场，在现场具体实施应急救援计划。
表 2-3 应急救援队伍各组的职责
	
	职责

	事故救护组
	1）配戴好防护用品，切断电源、相关岗位停止作业。 
2）根据泄漏部位、事故装置等查明设备型号及几何尺寸，利用堵漏抢险物质及设备，对事故设备、管道进行抢修，控制事故，以防扩大。 
3）对于厂房、原料库泄漏的危险化学品等，构筑临时围堰防止事故现场扩大。 
4）利用应急材料、桶、沙箱等工具，将危险化学品回收妥善处置。 
5）对泄漏造成的环境污染进行恢复。 
6）及时向应急指挥部提供现场事故救援、应急处置及事故控制能力情况，为调整现场抢险救援方案提供真实依据。 
7）协助消防、应急救援等专业队伍的应急救援行动，提供应急救援支持。
8）及时上报抢险救灾所需的设备、物资和救援专业队伍。 
9）负责应急结束后人员清点和现场清理等相关工作。 
10）协助突发环境事故的调查工作.

	现场警戒组
	1）执行应急指挥部命令，组织实施事故现场的安全保卫工作。
2）负责对事故现场设立警戒区域，对现场交通实行管制，禁止无关人员和车辆进入事故现场，维护现场的治安和交通秩序。
3）根据现场实际情况，开辟人员安全疏散通道，组织人员安全疏散至安全地点。
4）负责向可能受影响的周边单位通告事故情况。
5）采集事故现场信息，及时向事故现场应急指挥部报告。
6）收集事故现场有关证据，协助事故后调查处理工作。

	通讯联络组
	1）接受应急指挥部指令，负责应急救援物资和器材的供应和采购，并确保及时运输到指定地点。
2）负责应急救援的通信联络、交通食宿等后勤保障工作。
3）负责现场对疏散人员的转运、安置。
4）负责事故抢险和救援过程中所需的经费保障。

	组合组
	1）协助总指挥、副总指挥指挥抢险救援行动。
2）负责了解掌握事故现场环境情况，并及时报告。
3）负责协助监测单位对事故废水、废气等进行监测。
4）负责组织对事故现场进行生产恢复。
5）组织收集可能对环境造成影响的废弃物




[bookmark: _Toc31511]3 预防与预警机制 
[bookmark: _Toc29847]3.1 危险源监控 
[bookmark: _Toc25890]3.1.1 风险单元 
医院涉及主要危险化学品的生产设施及其风险性见下表。
表 3-1 医院风险单元风险性分析
	危险物质
	名称
	储存位置
	风险性

	化学品
	氯化氢
	污水站加药仓
	泄露

	
	氯酸钠
	污水站加药仓
	泄露

	危险废物
	医疗废物
	医疗废物暂存间
	泄露

	污水
	污水
	污水站
	泄露


[bookmark: _Toc20689]3.1.2 风险物质 
根据医院的实际情况可知，沈阳市红十字会医院涉及到的危险物质为有毒有害物质和易燃物质，主要有盐酸、氯酸钠及医疗废物等，具体各物质理化性质详见风险评估附件。
医院涉及主要危险化学品的生产设施及其风险性见下表。 
表 3-2 风险物质风险性分析
	类别
	使用车间
	材料名称
	最大储存量
（t）
	储存位置
	储存方式
	描述（用途、危险特性、曾发生事故等）
	运输公司

	辅料
	污水处理站
	氯酸钠
	1
	/
	设备加药仓
	具有强氧化性。能与许多化学物质发生爆炸性反应。对热、震动、撞击和摩擦相当敏感,极易分解发生爆炸。
	——

	
	
	盐酸
	0.75
	/
	设备加药仓
	强氧化剂。受强热或与强酸接触时即发生爆炸。与还原剂、有机物、易燃物混合可形成爆炸性混合物。急剧加热时可发生爆炸。
	——

	“三废”
	危险废物
	医疗垃圾
	0.5
	/
	危废暂存间
	含有传染性致病细菌、病毒及有害化学物质
	沈阳瀚洋环保实业有限公司


[bookmark: _Toc6274]3.2 预防与应急准备
[bookmark: _Toc6439]3.2.1 制定突发环境事件应急预案
依据国家、地方相关环境保护法律法规，以及应急工作的有关文件、制度和管理办法，由应急领导小组组织制定应急预案，由各专业应急小组成员负责提出建议并由应急领导小组对应急预案进行完善。
[bookmark: _Toc26687]3.2.2 应急培训
（1）本预案制定后，在具体实施演练前，对各小组所涉及到的全体人员依据应急预案进行一次培训，使每个人掌握应急方法和预案、事故发生后的应对措施，报告方法，相互联系、组织、配合、协调的程序和方法，都了解各自的分工和职责，从而保证此预案的顺利实施。
（2）结合环境污染事故的应急处理，组织相关人员参加环保部门的培训班进行学习。掌握该生产线所涉及危险化学品的理化特性、毒性、危害等相关知识能力和遇险逃生要领。
（3）医院环保、技术人员适时对各小组成员进行培训，使其掌握必备的常识，使其具备应急处理事故能力。
[bookmark: _Toc16209]3.2.3 演练
医院每半年至少组织一次应急演练，科室级演练由科室组织进行，针对报警、报告程序、紧急疏散等某项应急功能的单项演练，演练频次每年1次；院区级演练由医院应急领导小组组织进行，各相关部门参加，是多个应急小组之间或某些外部应急组织之间相互协调进行的综合演练，演练频次每年1次以上；与政府有关部门的演练，由政府有关部门组织进行，医院应急领导小组成员参加，相关部门人员参加配合，视政府组织频次情况确定，亦可结合院区级组织的演练进行。 
演练结束后，由组织演练的主体组织对演练实际效果进行总结分析，总结演练的经验教训，组织人员对本次演练过程进行分析，对预案涉及到的岗位、人员、物质、资料等有不足之处的进行调查，如演练过程中存在的人员到场不及时、通讯沟通渠道不畅等问题，仔细分析原因，明确责任人，将预案对应的部分进行改进、修订，进一步完善应急预案。
[bookmark: _Toc1722]3.3 监测与预警
[bookmark: _Toc15759]3.3.1 日常监测 
遵循“早发现、早报告、早处置”的原则，医院污水处理站由专人负责，第三方定期对出水水质进行监测：
（1）人工巡查：当设备运行时，指派专员实时监管；
（2）仪器监测：医院委托第三方检测公司在污水出口对污水中的大肠杆菌进行定期监测，一旦发生环境事故，医院将委托政府部门或第三方进行监测；
（3）定期检查：定期对设备的进行检测，发现问题及时维修或通知相关单位进行维修。
[bookmark: _Toc22800]3.3.2 预警 
预警分级
对可以预警的突发环境事件，按照事件发生的可能性大小、紧急程度和可能造成的危害程度，将预警分为二级，由低到高依次用蓝色、黄色表示。
预警级别划分标准
依据突发环境事件的级别，将预警分为相对应的二个不同等级由高到低：
表 3-3 预警等级划分 
	预警分级
	符合下列情形
	预警范围

	黄色预警
	1）发现化学品储存区的危险化学品大量泄漏，超出医院范围，对环境空气、地下水及土壤产生影响的突发环境事件。
2）发现危险废物泄漏引起的环境污染问题，对医院外环境造成影响的突发环境事件。
3) 污水处理站污水处理设施发生故障，污水处理站自身无法处理，导致污染物浓度超标对下游污水处理厂构成影响、对水环境造成影响的事件；
4）引发火灾事故时，洗消废水等次生污染物未能有效收集，对医院外的水、大气和土壤环境造成影响的突发环境事件。
	全体应急人员、项目区域内的所有人员（外来人员）、外部救援机构、地方政府、相邻单位等

	蓝色预警
	1）发现化学品储存区的危险化学品少量泄漏，未超出医院范围的突发环境事件。
2）发现危险废物废的泄漏引起的环境污染问题，对医院内环境造成影响的突发环境事件。
3) 因污水处理站污水处理设施发生故障，可通过岗位人员靠自身力量能够控制和处理的环境突发事件；
4）引发火灾事故时，洗消废水等次生污染物有效收集，控制在对医院范围内的突发环境事件。
	全体应急人员、项目区域内的所有人员（外来人员）


一、预警发布 
在确认进入预警状态之后，根据预警相应级别，应急领导小组及时向相关方发布预警信息。
预警信息发布流程图见下图：
[image: ]
图 3-1 预警信息发布流程图
二、预警措施
在确认进入预警状态之后，根据预警相应级别，应急领导小组按照相关程序可采取以下预警措施：
立即启动相应事件的应急预案。
下达预警指令。
按照突发环境事件严重程度，向厂区内员工、以及周边企业、居民发布预警。
各应急小组马上做好救援行动准备。
遇非工作日时，通知值班人员，召集应急小组成员迅速返回各自岗位，做好应急准备，并及时上报。
根据预警准备转移、撤离或者疏散可能受到危害的人员，并进行妥善安置。
指令各应急专业队伍进入应急状态，随时掌握并通报事态进展情况。
针对突发事件可能造成的危害，封闭、隔离或者限制使用有关场所，中止可能导致危害扩大的行为和活动。
调集应急处置所需物资和设备，做好其他应急保障工作。
预警情况得到相应控制后，及时核查现场情况，根据具体情况调整预警级别。
三、预警的解除： 
突发环境事件得到控制或危险已经解除，应急领导小组应核实情况，确认无再发可能后，应急领导小组应根据确认情况发布解除或降低预警级别，预警信息为“蓝色预警”时，待突发环境事件情况进行估量后决定是否发布预警信息，并随时做出预警信息调整与解除；预警信息 
为“黄色预警”时，要各部门做好防范措施，视事件发展状况进行预警信息发布与调整。预警解除流程见图3-2。
医院要明确对预警信息机制作出如下要求：
各应急救援组电话应保证24小时有人接听，接警人员要做好详细记录，及时判断报警的真实性和可靠性。
需要启动应急预案的，根据应急等级由应急领导小组发布启动命令，启动应急程序。
应急领导小组成员应保持互相联络，沟通信息，及时对预警信息进行调整，并由应急领导小组组长发布调整与解除预警指令。
[image: ]
图 3-2 预警解除流程图


[bookmark: _Toc20733]4 应急响应 
[bookmark: _Toc6098][bookmark: _Toc10901]4.4 信息报告与处置 
[bookmark: _Toc6570]4.4.1 信息报送方式、时限报送方式： 
信息上报方式必须是电话报告或当面报告。信息下传可以通过电话或当面告知，必须得到迅速的回复确认，否则必须用其他方式再核实是否收到信息。紧急情况可以使用报警器、对讲机等。报送时限：
医院发生突发环境事件后，必须即接即报，马上上报，并在 10 分钟之内向应急领导小组及相关部门报告；综合组应急领导小组在确定响应级别后，在 10 分钟内报告上级应急机构，同时根据响应级别，请求当地公安、卫生急救、消防等的支援并上报辖区的环保局和人民政府，通知周边生产区及受影响居民。
[bookmark: _Toc9192]4.4.2 内部报告 
24小时应急值守电话：白天：22905799；夜间：22963420
报送流程：报警人员→值班人员→应急领导小组
紧急报送流程：报警人员→应急领导小组（任何一位成员） 
应急小组突发环境事件内部信息报告工作由应急领导小组负责。预案启动后，由指挥部的信息联络组迅速通知各应急小组。
所有小组人员接到通知后，立即到指挥部报到。
医院内部报告的内容包括：
（1）事件的级别和启动预案级别；
（2）事件的发生时间、地点、装置名称；
（3）泄漏物名称、泄漏量；
（4）事故发生原因、已采取的处理方法及结果；
（5）造成的损失情况；
（6）人员情况，包括受伤和被困人员；
（7）其他与事故有关的情况；
（8）上报科室负责人，科室负责人进行统计汇总后报告应急领导小组。
一旦发生环境事故，当事人员应向车间负责人医院综合组应急领导小组报告事故发生的原因、可能造成的后果、救援的实施情况、伤亡情况等。应急领导小组成员要在第一时间赶赴现场，启动实施应急措施。
[bookmark: _Toc27411]4.4.3 信息上报 
医院发生I级突发环境事件后，采用“随接随报、即接即报”的八字方针，信息通讯组根据响应级别必须在30分钟内向沈阳市环保局沈河分局、沈河区政府报告。应急领导小组即组织进行现场调查，紧急情况下，可以越级上报。 
[bookmark: _Toc25682]4.4.4 信息通报 
突发环境事件发生后，要及时通报准确的信息，正确引导社会舆论。事故发生后的对外信息发布本着及时、客观、有利于公众理解的原则。 
（1）内部员工信息告知 
对内部员工告知突发环境事件的情况，采用内部宣传材料或内部信息沟通会等方式，及时进行正面引导工作，收集员工对突发环境事件的反应、意见及建议。员工不得向外披露或内部传播与沈阳市红十会医院告知不相符的内容。
受事故影响相关方的告知
当发生突发环境事件，应尽可能地向受到影响的相关方告知有关情况，并采取相应的应急措施。沈阳市红十字会医院及各部门启动应急预案后，应及时配合政府相关部门做好相关方的告知工作。
[bookmark: _Toc19205]4.4.5 信息报送内容 
向上级政府做信息报告分为初报、续报和处理结果报告三类。初报是从发现事件后起30分钟内上报；续报随事态发展或查清有关基本情况后随时上报，处理结果报告在事件处理完毕后立即上报。
初报可以用电话或者直接报告形式向政府应急领导小组报告。主要内容包括：
1、环境事件的类型；
2、发生时间、地点；
3、污染源情况，包括主要污染物质和泄漏量；
4、人员受害情况、受害面积及程度； 
5、事件潜在的危害程度、转化方式趋向等初步情况。 
续报可通过网络或书面报告，在初报的基础上报告有关确切数据，事件发生的原因、过程、进展情况及采取的应急措施等基本情况。处理结果报告采用书面报告，处理结果报告在初报和续报的基础上，报告处理事件的措施、过程和结果，记录事件潜在或间接的危害、社会影响、处理后的遗留问题，明确参加处理工作的有关部门和相关工作内容，列出有关危害与损失的证明文件等详细情况。 
4.1 响应流程 
发生突发环境事件时，应急响应基本流程如下图： 
[image: ]
[bookmark: _Toc14241]图3-3  应急响应基本流程图
4.2 分级响应
[image: ]
[bookmark: _Toc26930]图3-2  分级响应图
4.3 启动条件 
表 4-1 启动条件
	响应分级
	启动条件

	Ⅱ级响应
	1）发现化学品储存区的危险化学品少量泄漏，未超出医院范围的突发环境事件。
2）发现危险废物废的泄漏引起的环境污染问题，对医院内环境造成影响的突发环境事件。
3) 因污水处理站污水处理设施发生故障，可通过岗位人员靠自身力量能够控制和处理的环境突发事件；
4）引发火灾事故时，洗消废水等次生污染物有效收集，控制在对医院范围内的突发环境事件

	Ⅰ级响应
	1）发现化学品储存区的危险化学品大量泄漏，超出医院范围，对环境空气、地下水及土壤产生影响的突发环境事件。 
2）发现危险废物泄漏引起的环境污染问题，对医院外环境造成影响的突发环境事件。 
3) 污水处理站污水处理设施发生故障，污水处理站自身无法处理，导致污染物浓度超标对下游污水处理厂构成影响、对水环境造成影响的事件； 
4）引发火灾事故时，洗消废水等次生污染物未能有效收集，对医院外的水、大气和土壤环境造成影响的突发环境事件。


[bookmark: _Toc9099]4.5 应急准备 
在事故发生时，医院在应急行动开展之前，需做好如下准备工作：
（1）应急领导小组根据相应的事件级别启动应急预案； 
（2）应急领导小组召开应急会议成立应急指挥部，任命现场指挥，制定初步应急行动方案；
（3）应急救援人员立即赶赴现场，召开救援现场会，准备展开救援行动；
（4）后勤保障人员将应急救援物资和设备运送现场物资集结地；
（5）确认救援人员经过相应的培训并清点人数；
（6）检查应急物资和设备，穿戴好个人防护器具；
（7）信息通讯人员根据事故的严重程度，立即联络消防队、医院、环保局应急办等外部应急救援单位。
[bookmark: _Toc10315]4.6 现场处置 
[bookmark: _Toc4739]4.6.1 化学品泄漏处置措施 
HCl泄漏现场处置：
迅速撤离泄漏污染区人员至安全区，并进行隔离，严格限制出入。建议应急处理人员戴自给正压式呼吸器，穿防酸碱工作服。不要直接接触泄漏物。尽可能切断泄漏源。
小量泄漏：用砂土、干燥石灰或苏打灰混合。也可以用大量水冲洗，清水稀释后放入废水系统。
大量泄漏：构筑围堤或挖坑收容。用泵转移至槽车或专用收集器内，回收或运至废物处理场所处置。
氯酸钠泄漏现场处置：
隔离泄漏污染区，限制出入。建议应急处理人员戴自给式呼吸器，穿一般工作服。不要直接接触泄漏物，勿使泄漏物与有机物、还原剂、易燃物接触。
小量泄漏：避免扬尘，用洁净的铲子收集于干燥、洁净、有盖的容器中。
大量泄漏：收集回收或运至废物处理场所处置。
[bookmark: _Toc16415]4.6.2 危废泄漏事故紧急现场处置
发现医疗废物流失、泄漏、扩散等情况时，应立即向相关领导报告，由主管领导组织人员进行检查，分析流失原因，堵塞漏洞，并将解决情况记录存档。
医疗废物泄漏，应立即对污染现场及周边环境进行就地消毒，消毒液浓度按感染性物体消毒液配比，及时上报医疗废物处置主管领导以便按照危害程度进行控制，并将有关情况进行登记存档。
抢险抢修对泄漏出物质进行安全处理，收集到的废物按分类储存于危险废物放置场，如污染土壤，对受到污染土壤进行收集。
当发生危险废物流失、泄漏、扩散等意外事故时，应及时、迅速、有序地处理由此造成的环境污染和人员伤害，保障医院人员和环境安全。
[bookmark: _Toc12659]4.6.3 废水超标排放环境事件现场处置 
污水处理设施故障时，抢险抢修小组应尽快确认事现场情况，将调查结果上报应急领导小组，并关闭污水出水口的水泵，将未处理的废水重新返回初始污水处理池重新进行处理，抢险抢修小组对污水处理设施进行检修，待检修完成后继续处理达标后方可排放。同时，综合组配合监测单位对医院排水进行应急监测。
一、水质超标应急处置：
（1）发生水质异常时，立即通知现场负责人及操作人员。
（2）根据水质异常发生工段的不同采取不同的处理方法。
A、提高后续处理段的负荷。
B、关闭最终出水废水自循环处理。
（3）分析人员增加水质分析频次，及时向操作人员提供详细的水质信息。
（4）现场负责人与操作人员根据水质数据调整、制定处理方案。
（5）现场负责人应立即将水质、处理方案的具体情况向所管部门及本医院汇报。
（6）如果水质仍未得到有效的控制，现场操作人员立即向本医院发出协助请求，并由本医院负责进行水质调整。
（7）水质恢复正常后，全体人员应分析发生水质异常的原因，制定详细周密的预防措施，防止同类水质异常的再次发生。
（8）形成报告向所管部门和本医院进行汇报。
二、设备故障应急处置：
（1）设备出现故障时，应立即切断电源并进行初步判断故障情况。
（2）发生严重的故障应立即通知现场负责人。
（3）现场负责人根据故障大小及修复时间决定是否向所管部门及本医院进行报。
（4）现场负责人负责组织和实施维修任务。
（5）故障过大或设备要求精度较高时，现场人员无法进行维修情况下向本医院发出协助请求。
（6）维修过程中严格遵守相关安全规定，不得违规操作，并在修理现场设置安全标志。
（7）故障排除后，对设备各项指标进行检测，使设备符合设备使用说明书上的相关要求，对不符合要求的设备重新修理。
（8）对于外委修理的设备，在进厂时必须对设备各项要求进行检测，对于不符合要求的返回重新修理。
（9）最后检测时要进行单机空载试验，正常后结束修理工作。
（10）操作人员对此次设备故障进行认真分析，查明原因并记录在案便于防止同一故障再次发生。
[bookmark: _Toc29232]4.6.4 消防废水收集处置 
发生火灾事故时，由于救援中需用大量的消防水进行扑救，将产生消防污水；泄漏液处置后进行地面冲洗，将产生冲洗废水；当消防污水和冲洗废水排放时，要采取如下现场应急处理措施：
关闭医院污水排口，利用沙袋等应急救援物资构筑临时围堰存储消防废水；
监测消防水清液COD、氨氮、悬浮物等污染物浓度，监测情况及时汇报应急领导小组；临时围堰及库房内的消防污水和冲洗废水静止自然沉降一段时间后，当清液污染物浓度指标满足排放要求时，将清液排入污水站；
所有废水将检测合格后排入污水处理站，若不合格交由有资质单位处置；
临时围堰内的沉降物回收后送有资质的部门进行处理；
污水排放得到控制处理后，要“善始善终”，直至全部污水和残余物料得到彻底回收，不残留污染物在事故现场。
[bookmark: _Toc10298]4.7 应急监测 
沈阳市红十字会医院一旦发生环境事故，医院将委托政府部门或第三方进行应急监测，并按照环保监测技术要求和事件实际发生情况酌情进行应急监测。
针对医院的突发环境应急事件，制定了相应的监测方案，对监测项目及监测方法、监测仪器等做出相应的规定。详见下表：
表 4-2 应急监测方案
	监测点位
	监测因子
	检测频率

	水体
	污水排放口及围堰内消防水上清液
	COD、SS、石油类、pH、BOD、大肠杆菌
	根据《突发环境事件应急监测技术规范》根据事故严重性决定监测频次，一般情况下每4h监测一次，随着事故控制减弱，适当减少监测频次：
（1）根据事件可能产生的污染物性质、扩散方向确定监测点位、监测因子；
（2）根据事件发展趋势，以及对环境所造成的影响，确定监测频率；
（3）立即进行全过程、全方位、全时段监测。




[bookmark: _Toc14861]5 安全防护 
1、事故发生后，在医院应急指挥组的统一指挥下，要根据有毒物质的泄漏量和浓度结合当时当地的气象情况和地理地貌情况，决定疏散及撤离的方向和距离。
2、救援人员防护、监护措施
进入泄漏现场进行处理时，应注意安全防护，进入现场救援人员必须配备必要的个人防护用具，应使用防护服等，立即在事故中心区边界设置警戒线，根据事故情况和事故发展，平时应进行严格的适应性训练。应急处理时严禁单独行动，要有监护人。
3、应急救援队伍的调度
救援队伍到达现场后，在应急处置过程中，始终保持通信联络，随时通报处置情况，在事件升级时，应调集各专项应急指挥部及其他应急救援队伍。
4、撤离事故现场
事故现场得以控制，环境符合有关标准，导致次生、衍生事故隐患消除后，经现场应急救援指挥组确认和批准，现场应急处置工作结束，应急救援队伍撤离现场。


[bookmark: _Toc21168]6 次生灾害的防范 
医院发生突发性环境事件的特点往往火、爆、毒、环境污染同时存在，因此，在应急事件处置、抢险救援过程中，注意其多发性，避免次生灾害的发生。现场抢险过程中除了要保证现场事态得到控制，更要考虑到可能发生的次生环境灾害。为防止次生事故的发生。综合组在抢险过程中，要始终关注救援行动中可能产生的污染事故，及时向领导小组报告，采取必要的措施防止次生污染，应急结束后要继续监测现场污染情况，现场清理和恢复必须按照环保要求，对现场遗留物做无害化处理。在事件现场设置警戒线及危险警告牌。迅速切泄漏源，封锁事故现场和危险区域，迅速撤离、疏散现场人员，设置警示标志。同时设法保护邻近重要设施和环境保护目标，严禁一切火源、切断一切电源、防止静电火花，防止事态扩大和引发次生事故。


[bookmark: _Toc8356]7 应急状态解除 
[bookmark: _Toc10393]7.1 应急终止条件
当对事故应急处置后，符合下列条件之一的，即满足应急终止条件：
（1）事件现场得到控制，事件条件已经消除；
（2）污染源的泄漏或释放已降至规定限值以内；
（3）事件所造成的危害已经被彻底消除，无继发可能；
（4）事件现场的应急处置行动已无继续的必要；
（5）采取了必要的防护措施，确保公众免受再次危害。
[bookmark: _Toc20215]7.2 应急终止程序
事故现场应急现场指挥部完成事故应急救援总结报告，报送医院应急领导小组，由应急领导小组上报给上级环境主管部门，由上级环境主管部门宣布应急结束，通知沈阳市红十字会医院组织恢复营业。
程序如下：抢险救援组确认现场救援完毕——综合组进行复确认——报送应急领导小组——上报上级环境主管部门，由上级环境主管部门下达应急结束命令。


[bookmark: _Toc9753]8 善后处置
[bookmark: _Toc29490]8.1 善后处理和回顾评价
确定突发环境事件应急救援工作结束后，由综合组应急领导小组通知相关部门危险解除，同时做好以下工作：
1、负责对受污染的周围环境进行恢复，对抢修现场的污染进行及时清理和回收，避免造成周围环境的次生污染。超出沈阳市红十字会医院能力的工作，请求相关专业部门处理；
2、应急领导小组负责报告医院应急领导小组并由该领导小组组织专家进行应急过程评估，安排突发环境事件调查报告和应急总结报告，并在一个月内上报相关部门；
3、根据实战经验医院应急领导小组负责组织对应急预案进行评估，并及时修订应急预案。
[bookmark: _Toc16599]8.2 突发环境事件调查
突发环境事件发生后，沈阳市红十字会医院针对事故部门成立调查组，开展事故调查工作。当事故涉及多方时，组成联合事故调查组，并积极配合政府相关部门进行事故调查。调查组成员由应急领导小组成员组成，相关人员积极配合事故调查。事故的调查在事故抢险结束后7天内开始，调查时间不超过30天。根据事故的严重程度和潜在严重性，将事故调查分为医院整体调查和部门内部调查。事故调查结束后完成《事故调查报告》。
[bookmark: _Toc29644]8.3 长期环境影响的评估 
突发环境应急事件发生后，沈阳市红十字会医院应急领导小组会同相关部门对事故的原因、性质、影响范围和危害程度、责任、经验教训等问题进行全面客观的调查评估，以利于改进医院应急管理水平。突发环境事件的长期影响评估根据事件的严重等级，由地方环保部门组织专业部门或专业咨询机构进行评估。对于突发环境事件造成的长期不利环境影响，应进行土 壤、水环境的长期污染修复。
[bookmark: _Toc5939]8.4 善后处置恢复重建 
1）医院应急主管部门组织医院各部门共同查找突发环境事件原因，防止类似问题的重复出现。
2）医院应急主管部门负责编制突发环境事件总结报告，于应急终止后 5 日内上报。
3）医院应急主管部门负责总结事件发生的经验和教训，组织有关专家对应急预案进行评估，及时修订环境应急预案。
4）参加应急行动的部门负责维护、保养应急仪器设备，使之始终保持良好的技术状态。
5）善后处置工作在医院的统一领导下，由相关部门和工厂负责组织实施。
6）相关部门和工厂要组织力量全面开展损害核定工作，查清人员伤亡、财产损失、货物损失、环境污染损害、公共卫生事件和中毒事故等情况，向各主管部门报告。及时收集、清理和处理污染物，对事件情况、人员补偿、征用物资补偿、重建能力、可利用资源等做出评估，制定补偿标准和事后恢复计划，并迅速实施。
7）医院应尽快组织开展恢复工作，并将有关恢复情况向应急指挥组和各主管部门报告。
8）各部门统计有关的损失和恢复情况后，向医院应急指挥组报告。医院应急指挥组向政府环保部门报告。


[bookmark: _Toc2138]9 应急保障 
[bookmark: _Toc12863]9.1 应急保障计划 
为确保应急响应的顺利实施，沈阳市红十字会医院从应急管理制度、应急队伍建设、应急物资储备、经费等多方面，作出详细计划，使应急救援行动快速有效、人员伤亡和财产损失最小，达到客观情况容许的最佳结果。
[bookmark: _Toc20020]9.2 应急资源 
医院依据现有应急保障计划落实应急队伍、应急资金、应急物资配备、调用标准及措施，以确保当突发环境事件发生时能够开展企业自救，并由外部救援机构协助联动处置，减少危害。
[bookmark: _Toc14421]9.3 应急物资装备保障 
根据本预案要求，沈阳市红十字会医院建立处理环境事故的日常和应急两级物资储备。由专业队伍负责维护、保养好应急设备，使之始终保持良好技术状态，确保参加处置突发环境事件时救助人员自身安全，及时有效地防止环境污染扩大化。应急物资储备由沈阳市红十字会医院应急领导小组统一调配使用。
[bookmark: _Toc24360]9.4 应急通讯 
医院给有关人员和岗位配备了紧急电话、固定电话、24 小时值守电话，以备应急通讯。
[bookmark: _Toc7548]9.5 经费保障 
（1）财务部门负责落实应急工作年度应急保障资金预算和不可预见资金安排，保证应急管理专项工作所需资金；
（2）应急保障资金用于日常应急工作，包括应急管理系统和应急专业队伍建设、应急装备配置、应急物资储备、应急宣传和培训、应急演练以及应急设备日常维护等；
（3）突发环境事件应急处理所需经费使用不可预见支出，包括仪器装备、应急咨询、应急演练、人员防护设备等配置的运作经费，由沈阳市红十字会医院财务部支出解决，专款专用；
（4）在突发环境事件情况下，按应急领导小组指令，保障应急状态时应急经费的及时到位。


[bookmark: _Toc25286]10 预案管理
[bookmark: _Toc2057]10.1 预案培训
一、初级：基本培训
培训对象：医院突发环境事件的工作人员
培训方式：综合讨论等
培训安排：每年 1 次，每次不得低于 4 小时
培训内容：通过业务培训和应急培训，提高员工环境风险防范意识，使员工了解医院，熟悉沈阳市红十字会医院应急物资的储备情况及使用方法，了解医院应急组织结构，掌握突发环境事故上报流程以及手机通讯等内容。
二、中级：专业培训
培训对象：医院突发环境事件的工作人员
培训方式：事故模拟、桌面推演、综合讨论。
培训安排：每季度 1 次，每次 4 小时。
培训内容：
1、环保、消防、安全知识和技能的培训。
2、熟悉掌握生产系统、设施、设备安全管理。
3、熟悉应急物资储备和抢救措施。
4、危险化学品毒性、洗消和安全处置方法。
5、安全防护知识、技能、防护器具使用等。
6、各种事故应急响应流程和处置方法。
7、应急响应行动的其他相关知识。
三、高级：应急管理培训
培训对象：应急指挥长、各应急领导小组组长
培训方式：综合讨论
培训安排：每年 1 次，每次 8 小时
培训内容：
1、包括初、中级培训所有内容。
2、应急预案制定、修订和实施，特别是培训、演练等应急管理知识。
3、重点掌握预警信息分析和预测、指挥系统建立方法、预警和响应级别判定、事故现场安全区、危险区划分，警戒和隔离设定以及事故现场救援行动方案制定等。
4、了解掌握应急外援机构、专家库、相关政府部门等。
5、应急救援和突发事件的相关法律、法规、损害评估和政府有关规定。
6、国内外特别是同类企业事故案例研讨。
[bookmark: _Toc5900]10.2 预案演练
演练可以采用桌面、实战以及与地方政府协同等形式。根据情况，组织对应急预案演练的观摩。预案演练由相应的应急工作主要部门组织实施。
医院每年至少组织一次应急演练，各级演练应按事前制定的模拟程序进行，并全程记录，获取第一手文字和影像资料以及有关数据资料。演练结束后，组织对演练实际效果进行总结分析，总结演练的经验教训，组织人员对本次演练过程进行分析，对预案涉及到的岗位、人员、物质、资料等有不足之处的进行调查，如演练过程中存在的人员到场不及时、通讯沟通渠道不畅等问题，仔细分析原因，明确责任人，将预案对应的部分进行改进、修订，进一步完善应急预案。
[bookmark: _Toc4883]10.3 预案修订
（1）在预案实施或演练评审中发现的问题应及时更新；
（2）国家、地方相关法规和标准变更时，应对预案实施符合性更新；
（3）根据《企业事业单位突发环境事件应急预案备案管理办法（试行）》和相关规定，
当医院的设备装置、工作岗位设置和周边环境有较大变化时，应及时更新和维护；
（4）每三年至少对预案进行一次评审。
[bookmark: _Toc29564]10.4 预案备案 
《沈阳市红十字会医院突发环境事件应急预案》编制完成后，组织评估小组对突发环境应急预案进行评估。评估通过后，由沈阳市红十字会医院法人代表签署生效实施。按照属地管理原则，在预案实施之日起30日内向沈阳市环境保护局沈河分局备案。
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附图：
附图 1 企业地理位置图 
附图 2 周边环境风险受体分布图 
附图 3 厂区平面布置图 
附图 4 污水管线图 
附图 5 逃生路线图 
附件
附件1 危废处置协议
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