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自然灾害现场饮用水处理技术的系统评价

刘真张林唐甜黄国荣熊鸿燕
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【导读】系统评价全球近20年来有关灾后饮用水处理方法及效果的文献，为灾后卫生救援

中开展饮用水处理和供应提供当前最佳证据。通过文献检索与评价，共纳A22篇文献。本研究

主要结论：目前在发达国家和国际灾难救援中，针对应急状态的水处理和供应问题逐渐形成较为

规范、成熟的方法；简易的水处理技术在灾难救援中也发挥着重要作用。
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【Introduction】 Systematical evaluate the literature about application and effect ofpost-disaster

water treatment methods in tIle recent 20 years through a comprehensive search and collection．to

provide the best evidence for decision．making of post-disaster water treatment in the future．The main

conclusion are the methodology of water treatment and supply in disaster rescue of developed

countrieS and the world has been comparatively formal and mature．Some simple methods of water

supply and treatment play a relatively important part in the disaster rescues．

【Key words】Natural disasters；Water treatment；Systematic review

自然灾害可能造成饮用水供应系统的破坏，使灾后早期

即发生大规模肠道传染病的暴发和流行。如2005年巴基斯

坦地震后，由于饮用水的污染。一个月内灾区有23 405人出

现感染性腹泻症状⋯。此外，灾害使许多饮用水源枯竭，导

致饮用水源集中，一旦这些水源受到污染，将会造成疾病的

暴发，如2006年我国四川省巴塘县遭受了历史以来最严重

的干旱，由于集中水源的污染发生了极为严重的细菌性痢疾

流行口】。因此，在自然灾难救援中，饮用水的安全保障是重

要的任务之一。如何科学、经济、有效开展相关工作是国际

社会的关注热点。本研究旨在通过检索与评估相关文献，系

统评价全球近20年来自然灾害后有关饮用水处理的方法和

效果。

一、资料与方法

1．检索策略：①数据库检索：中国期刊全文数据库

(1990--2009年)检索：水(处理一消毒一防疫一传染病)，灾区一

灾难，水、卫生应急；PubMed。Science Direct，OVID，

EMBASE，Springer，Highwire Press。Cochrane Library(1990一

2009)检索：water(treatment Or disposal or disinfection or

epidemic or infectious disease)(disaster or emergency)。②

其他检索资源：WHO官方网站、美国疾病预防控制中心官方
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网站、中国水利水电科学研究院网站；并通过Google查找其

他与灾难后防疫相关网站。

2．文献评价与信息提取：采用临床流行病学有关描述性

研究及综述的评价方法严格评价纳入文献，保证文章提供信

息的客观性。对纳入研究的文献进行归类和描述，剔除观点

性文章、文摘、报纸等类型的文章，并根据其结论是否引用他

人观点作为评价其质量的依据，从而保证文章信息的可靠

性。同时收集纳入文献中有关灾后饮用水处理的相关信息，

如灾区人口数量、规模、居住地点和聚居密度，灾区水源、供

水系统的破坏程度及重建情况，在灾区使用水处理设备与技

术方法等。

表1灾后临时供水方法特点比较

方法 优点 缺点

瓶装水 水质安全；运输方便；群供水量少；成本高
众认可度较高；可暂时

缓解灾后的饮用水危机

水车供水 供水方便、迅速；供水量灾区附近需要有安全水源；

较大；方便灾民取水；水需要保证交通顺畅；在运
质相对安全；成本相对输、灾民取水及水车清洁的

较低；最为常用过程中，易造成二次’污染

小型一体化移动经处理后水质好
供水处理装置

大部分运输困难、造价高、
制水量有限、运行和维修

成本高，无法大范围使用

二、结果

按照检索策略共检出3876条结果，其中中文590条、英

文3286条；经初筛和最终筛选，最终纳A22篇文献‘。w。包
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括1篇系统评价，ll篇原始研究，6篇综述，4篇技术报告。主

要涉及灾后临时供水、水源重建、水源管理和饮用水净化处

理技术等内容。

1．灾后应急期供水策略及技术：

(1)临时性供水：灾后l周内为应急阶段【3l。该阶段主要

解决维持生命的饮水。因此，重点是保证足量临时供水和寻

找安全水源，并保护其不受污染。按照联合国难民署的规

定，应急条件下，每人安全饮用水需求量至少为7 L，d¨J。在

紧急情况发生时，有三种临时供水方案，即瓶装水、水车供水

和小型一体化移动供水处理装置LJ,6J。表I显示了三种方法

的应用特点，其中小型一体化移动供水处理装置近年来技术

发展迅速，一些新型设备正逐渐应用于自然灾难救援(表2)，

这些设备以微孔过滤与化学(或物理)消毒联合作用为原理。

克服了传统移动供水装置运输困难、供水量限制等弱点"J。

目前一体化水处理设备大致分为i类：①以反渗透膜

(RO)为核心，集预处理、活性炭吸附、紫外线消毒为～体的净

化设备，适用于各种水源，出水水质基本为可直接饮用的纯净

水，安全性高，但运行能耗较高。目前我国自主研发的碟管式

反渗透移动应急供水系统——饮用水应急救援车，在“5·12”

汶川地震后解决了数万名受灾群众的饮水问题。②以超滤

膜为核心，集预处理、紫外线消毒为一体的净化设备，适用于

水中不含有溶解性有害物质的水源；无预处理时，只适用于

水质较好的地下水和泉水。超滤膜系统无需加药就能去除

水中的各种杂质和细菌，出水浊度低、微生物指标安全，但不

能去除水中的溶解性有害物质，为延长膜使用寿命，应尽可

能选用水质良好的地下水和山泉水作为供水水源。国产

PVC超滤膜在“5·12”汶川地震灾区的应急供水中发挥了重

要作用。③集混凝、沉淀、过滤、消毒为一体的常规水处理设

备，主要是去除水中的泥沙和悬浮物，适用于水中不含溶解

性有害物质的各种水源。

如果灾难发生在十分偏远的地区，或者当地资源匮乏，外

来救援无法及时到达，可以采取一些简易的采水技术暂时应

对灾民对饮水的迫切需求，如收集雨水和阳光蒸馏法集水。

(2)重建水源和保护：灾后集中式供水水源被破坏或污

染严重时。应立即选择新的水源。雨水、地表水(河湔泻湖)

和地下水是主要的选择源。其中地表水易污染，要谨慎选

用；雨水易受大气、鸟类排泄物以及屋顶和沟槽污染，但若管

理方式得当，可以成为非常有用的水源；若钻孔位置合适、建

造和维护恰当，地下水一般不会被污染，应优先考虑H J。

在自然和社会环境的影响下，灾后水源容易被污染，在

选址的时候一定要进行相关的流行病学调查，掌握当地可用

水的来源、流向，源头是否受污染及受灾人群饮水习惯和居

住人口等问题。如果条件允许要进行水质检测和定期水质

监测。对于未污染或新确定的水源，划出一定范围的水源保

护区(地表水一般为取水点上游1000 m至下游100 m的区

域)，禁止在此区域内排放粪便、污水和垃圾，并设专人管

理。如果把河流作为水源，应将其分为三段，上段为人饮用

水，中段为人洗用水，下段作为牲畜饮用水。

2．灾后恢复期供水策略和技术：灾后恢复期一般是指在

灾后1周后至逐渐走上正常生活的阶段bJ。此期最关键问题

是防止因饮水污染而引发肠道传染病疫情。重点工作是供

水管理、社区卫生宣传和水的净化处理。

(1)供水管理：水源管理丁作在灾后恢复期十分重要。

在不同地区有不同的供水结构与设施，因此要根据具体情况

逐步建立规范的管理(表3)，同时加强水质的评估与检测。

因为水质的评估与检测的目的是在潜在卫生问题出现之前，

及时发现并采取应对措施，将其可能带来的不良后果降到最

低水平㈨·“’。

(2)水的净化处理：①大型水体处理技术：灾后在群体水

平上保证饮用水的供给和安全是非常重要的工作内容。大

型水体净化最常用的方法是氯化消毒(保证水中余氯浓度保

持在0．3一O．5 mg／L)H】。但该方法对某些原生动物和蠕虫类

表2新型应急水处理设备

设备名称 关键技术 水处理能力 主要特点 应用事件，地区 应用时期
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表3灾后不同类型地区的供水管理

类型 措 施

集中供水地区水源地清理消毒；水处理设备和净水建筑物的清理

(城镇) 消毒；修复自来水供水管道，供水前进行清洁消毒；

提高出厂水的余氯浓度；条件允许时对水厂进行全
水质检测

分散供水地区寻找相对圊定的水源，做好水源保护。划分用水区

(农村) 域；加强水的消毒，每天进行水质检测；引水设备最

好选用食用级材料

灾民安置点 优先采取集中式供水，安装市政自来水供水点；保

证每人每天至少20 L水；定时水质检测(每日至少2
次)；污水集中排放

无效【7】。为保证其持续杀菌能力，要定期进行余氯检测，且

处理后的水其感官指标较差。但该方法消毒效率高，消毒效

果易于测量，可及性好，成本低，投量准确，设备简单，至今广

泛应用““。②小型水体处理技术：在灾民居住分散、资源匮

乏的情况下，除氯化消毒处理外，一些简易的技术方法会更

为有效和容易实施，如物理法(煮沸、陶瓷过滤、沙滤沉淀、阳

光消毒)、化学法(氯化消毒、混凝)以及物理与化学结合的方

法(氯化一过滤法、混凝一氯化法)，见表4。

在众多方法中，煮沸法是最为简易而有效的消毒方法。

WHO在灾后应急简易水处理指导手册中明确指出煮沸法是

最能保证饮用水安全的消毒方法n“。Ram等¨6]、Gupta等⋯1

通过研究灾后人群自行水处理行为发现，煮沸法在人群中知

晓率最高，且接受度最好。当能源匮乏，化学消毒产品又不

可及时供应情况下，可采用阳光消毒法临时应对灾民的饮水

短缺问题。Conroy等∞1在研究中发现，该方法可以显著降低

感染性腹泻的发病率，且操作简便，不需要额外的能源。另

外，PUR净化粉剂也是目前应用十分广泛的应急水处理产

品，如PUR可用水处理方法减少30％一50％的腹泻疾病““。

3．社区卫生宣传：争取当地政府在人力、物力上给予支

持，并请当地政府加强对灾民点卫生防病的组织领导。组织

灾民配合相关卫生部门共同防病。利用当地一切可用的媒

体(电视、广播、报纸、短信、海报、传单、小册子等)向灾民宣

表4应急简易水处理方法比较
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讲有关饮水卫生知识；组织灾民学习基本的家庭饮用水处理

方法D．16]。

三、讨论

在多种水处理净化方法中，小型水体的简易净化法最为

经济。对环境条件要求低，利于环境保护，十分适合灾后应急

应用。但从现有报道资料看，在灾难现场，简易小型水体处

理技术在实施推广上仍存在一些问题b】。主要原因：①灾后

应急阶段对饮用水量的要求大于对质量的要求；②灾后形

势混乱、资源匮乏，有效组织居民自行水处理较为困难，且灾

民的依从性较差；③灾后卫生部门及相关组织对灾民的干预

信息较多，此时再向灾民推广新的水处理方法，往往会与其

他干预信息混淆，降低实施力度。因此，在现场救援中，应当

重视这一问题，积极推广相关技术，加强在群众中普及简易

水处理知识，并根据实际环境特点，在灾难发生时能够立即

选择出快捷可得、最适用的方法。

目前很多生产水处理产品的企业都在与卫生组织或国

际救援组织合作，致力于应急水处理设备的设计和研发哺1。

这些应急水处理设备具有快速、安全的优势，在灾后救援的

安全供水方面占有极其重要的地位。但这类产品也存在造

价高、运行和维修成本高，无法大范围使用，大部分需要电能

支持等缺点。如何降低成本、增加通量和适合野外环境使

用，将是今后研发的方向。
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