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CHƯƠNG III: KẾT QUẢ HOÀN THÀNH CÁC CÔNG TRÌNH, BIỆN PHÁP 

BẢO VỆ MÔI TRƯỜNG CỦA CƠ SỞ 

3.1. Công trình, biện pháp thoát nước mưa, thu gom và xử lý nước thải 

3.1.1. Hệ thống thu gom, thoát nước mưa 

Sơ đồ thoát nước mưa của Bệnh viện như sau: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hình 2: Sơ đồ thu gom nước mưa tại Bệnh viện 

Hệ thống thoát nước mưa: Hệ thống thoát nước mưa gồm các cống được bố trí 

ngầm dưới sân đường. Nước mưa từ tầng mái chảy theo độ dốc san nền và độ dốc đường 

sau đó đổ vào tuyến cống dọc theo thuyến đường chính nối ra đường Thanh Nhàn (hố 

ga thoát nước mưa cuối cùng nằm cạnh hệ thống xử lý nước thải) và xả vào hệ thống 

thoát nước khu vực. Ống thoát nước mặt xây gạch có đậy nắp đan Composite kích thước 

0,3x0,5m thoát ra hệ thống thoát nước chính dùng ống hộp bê tông cốt thép đúc sẵn, có 

kích thước 1,2 x 1,2m và chảy thẳng ra mương tưới tiêu nằm tại phía tây khu đất Bệnh 

viện. Các đường ống cống được thiết kế với độ dốc i = 0,004. Khoảng cách ga trung 

bình 30  - 35m/ga. Nắp đậy hố ga thu, hố ga thăm bằng BTBC đúc sẵn M200 đá 1x2. 

Tổng chiều dài hệ thống đường ống thoát nước mặt khoảng 860m. Hệ thống thoát nước 

mưa mặt này đảm bảo các khu vực của Bệnh viện sẽ không bị ngập lụt trong trường hợp 

mưa lớn.  

Nước mưa 

từ mái 

Nước mưa 

chảy tràn 

trên sân, 

đường 

Hố ga và 

tuyến cống 

Nguồn tiếp 

nhận 
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Hình 3: Vị trí hố ga thoát nước mưa cuối cùng ra hệ thồng thoát nước khu vực. 

Các hố ga sẽ được nạo vét theo định kỳ để loại bỏ những rác, bùn, cặn lắng. Thời 

gian nạo vét là 6 tháng 1 lần hoặc ngay sau khi có hiện tượng ứ đọng nước. 

 

Hình 4: Hình ảnh thự tế hệ thống thoát nước mưa 

3.1.2. Hệ thống thu gom, thoát nước thải 

Hệ thống thu gom thoát nước thải của Bệnh viện tách riêng với hệ thống thu gom 

và thoát nước mưa. Hệ thống thu gom, xử lý và thoát nước thải của Bệnh viện được thể 

hiện trong sơ đồ sau: 
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*Nước thải sinh hoạt 

*Nước thải sinh hoạt 

Sau đó toàn bộ nước thải sinh hoạt được thu gom theo đường ống PVC D200 dẫn 

tự chảy vào bể tự hoại xây ngầm phía dưới các khu nhà vệ sinh sau đó chạy về hố tập 

trung nước thải có song chắn rác (0,6x0,6x1,0m) rồi chảy về hệ thống xử lý nước thải 

tập trung bằng hệ thống ống dẫn chính PVC D300. 

*Nước thải y tế  

Nước thải y tế từ quá trình rửa dụng cụ, xét nghiệm được thu gom bằng đường 

ống PVC D200 vào hố tập trung nước thải nước thải (0,6x0,6x1,0m) sau đó chảy về hệ 

thống xử lý nước thải tập trung bằng hệ thống ống dẫn chính PVC D300. 

Đối với Khu vực xạ trị: Nước thải y tế từ khu vực xạ trị (sử dụng đồng vị điều trị 

I-131, Tc99, FDG-18), y học hạt nhân được thu gom theo được đường ống PVC D110 

bọc chì dẫn về 03 bể giam xạ (V = 65 m3/ bể). Sau thời gian bán rã, nước thải được dẫn 

theo đường ống PVC D300 về hệ thống xử lý nước thải tập trung. 

Nước thải giặt là tại nhà giặt được dẫn tự chảy qua cống BTCT D300 về hệ thống 

xử lý nước thải tập trung bằng hệ thống ống dẫn chính PVC D300. 

Hệ thống 

xử lý 

nước thải 

tập trung 

600 

m3/ngày.đ 

Hệ thống 

thoát 

nước 

chung 

của thành 

phố trên 

đường 

Thanh 

Nhàn 

Nước thải y tế từ Khu vực xạ trị (sử 

dụng đồng vị điều trị I-131, Tc99, 

FDG-18), y học hạt nhân. 

Nước thải sinh hoạt 

Nước thải y tế từ quá trình vệ sinh 

dụng cụ, xét nghiệm 

Bể tự 

hoại 

Hệ 

thống 

đường 

ống dẫn 

Bể 

giam xạ 

Hình 5: Sơ đồ thu gom, xử lý nước thải và thoát nước thải của Bệnh viện 
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Tại bệnh viện bố trí các hố ga thu nước thải ngoài nhà để thuận tiện cho quá trình 

kiểm tra, giám sát hệ thống thu gom nước thải. Từ hố ga thu nước thải theo đường ống 

chính PVC D300 dẫn tự chảy về hệ thống xử lý nước thải tập trung. 

Các nguồn nước thải này được thu theo ống riêng và đưa về trạm xử lý nước thải 

công suất 600 m3/ngày đêm. Sau đó thải cống thoát nước chung của thành phố tại điểm 

đấu nối trên mặt đường Thanh Nhàn. Nước thải sau hệ thống xử lý đạt QCVN 

28:2010/BTNMT cột B - Quy chuẩn kỹ thuật quốc gia về nước thải y tế được xả ra môi 

trường. Tọa độ điểm xả nước thải: X (m) = 2322833; Y (m)= 589203 (theo hệ tọa độ 

VN2000). 

 

 

Hình 6: Vị trí hố ga cuối cùng thoát nước thải sau khi qua hệ thống xử lý nước thải 

3.1.3. Công trình Xử lý nước thải 

Lượng nước thải trung bình khoảng 5.853 m3/tháng, tương đương khoảng 200 

m3/ngày.đêm (Căn cứ theo báo cáo công tác bảo vệ môi trường của Bệnh viện Ung bướu 

Hà Nội năm 2024). Toàn bộ nước thải của Bệnh viện được thu gom và tập trung về hệ 

thống xử lý nước thải công suất 600 m3/ngày.đêm để xử lý đạt tiêu chuẩn rồi xả thải ra 

hệ thống thoát nước chung của thành phố. 

3.1.3.1. Công trình xử lý nước thải sinh hoạt bằng bể tự hoại 
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Tóm tắt quy trình công nghệ: Nước đen → Bể tự hoại → Hệ thống thu gom → 

Hệ thống xử lý nước thải tập trung. 

Hiện tại, các bể tự hoại được đặt ngầm dưới các khu nhà. 

 

Hình 7: Mô hình bể tự hoại 3 ngăn 

❖ Thuyết minh quy trình hoạt động của bể tự hoại:  

Có thể chia sự phân hủy chất thải trong bể tự hoại làm ba giai đoạn: 

 Giai đoạn 1: Nước thải được dẫn vào ngăn thứ nhất gọi là ngăn chứa mà không 

làm khuấy động bề mặt của ngăn chứa. Phân sẽ nổi lên và tiếp xúc với không khí tạo 

điều kiện tối đa cho vi khuẩn hiếm khí hoạt động phân giải các chất hữu cơ (phân) biến 

thành bùn lắng xuống dưới và chuyển qua ngăn thứ hai. 

 Giai đoạn 2: Quá trình phân hủy tiếp tục bởi vi sinh vật yếm khí (trong môi 

trường không có oxi) trong ngăn thứ hai gọi là ngăn lắng. Tiếp theo chất thải được 

chuyển sang ngăn thứ ba. 

 Giai đoạn 3: Kết thúc quá trình phân hủy bằng vi khuẩn yếm khí, chất thải được 

chuyển sang ngăn thứ ba chậm và tạo điều kiện cho nước thải có diện tích tiếp xúc với 

không khí tối đa để quá trình phân hủy của vi khuẩn hiếu khí (môi trường giàu oxi) tiếp 

tục phân giải hết các chất hữu cơ có mùi hôi thối thải ra. 

Nước thải sau bể tự hoại được thu gom dẫn chảy về HTXLNT tập trung công 

suất 370m3/ngày đêm để tiếp tục xử lý. Định kỳ hút bùn tại bể tự hoại với tần suất 6 

tháng/lần. 

3.1.3.2. Hệ thống xử lý nước thải phóng xạ 

Ngăn 

1 
Ngăn 

2 

Ngăn 

3 

Thoát khí 
Nước 

vào 

Chảy về 

HTXLNT 
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Thu gom:  

- Nước thải có nguy cơ nhiễm phóng xạ như: nước từ các chậu rửa nhiễm bẩn 

phóng xạ, tẩy xạ, nước nhà vệ sinh khu vực bệnh nhân chờ sau tiêm dược chất phóng 

xạ, nước nhà vệ sinh, nước sinh hoạt của bệnh nhân điều trị I-131…. được thu gom theo 

đường riêng về bể chứa của hệ thống xử lý nước thải phóng xạ để làm lắng cặn. 

- Sau đó nước thải từ bể chứa lần lượt được đưa vào ba bể lưu, thông qua các hệ 

thống đường ống có van khóa riêng biệt (đầu tiên bể lưu số 1 trước).  

- Nhân viên thường xuyên kiểm tra phao báo mực nước của bể. Khi bể lưu số 1đầy 

thì khóa van khóa nước thải chảy vào bể lưu số 1 lại, đồng thời mở van khóa nước thải 

vào bể lưu số 2 ra để thu gom nước thải. 

- Khi bể lưu số 2 đầy thì khóa van khóa nước thải chảy vào bể lưu số 2, đồng thời 

mở van khóa nước thải chảy vào bể lưu số 3 ra để thu gom nước thải. 

- Khi nước thải đang được thu gom về bể lưu số 3 thì nước thải trong bể lưu số 1 

được lấy mẫu phân tích, hoạt độ phóng xạ còn trong bể, đảm bảo tiêu chuẩn theo quy 

định của pháp luật thì bơm thải ra môi trường (trước khi bể lưu số 3 đầy). 

- Khi bể lưu số 3 đầy thì khóa van khóa nước thải chảy vào bể lưu số 3, đồng thời 

mở van khóa nước thải chảy vào bể lưu số 1 ra để thu gom => Tiếp tục quy trình thu 

gom mới. 

Lưu giữ: 

- Nước thải trong các bể lưu sau khi được khóa van để lưu giữ => Ghi lại thông tin 

bể lưu giữ: thời gian bắt đầu lưu, khối lương, thành phần chất phóng xạ…có trong bể 

lưu. 

- Định kỳ kiểm tra, sự rò rỉ, thấm nước… của các bể, đo đánh giá suất liều bề đảm 

bảo suất liều bề mặt các bể không vượt quá 0.5 µSv/h. 

- Ghi sổ theo dõi và báo cáo ngay cán bộ ATBX các bất thường có thể xảy ra. 

Xử lý: 

- Nước thải sau khi được lưu trong các bể lưu tối thiểu 10 chu kỳ bán rã (đối với 

chất phóng xạ có chu kỳ bán rã lớn nhất) thì được lấy mẫu gửi đi phân tích, tính toán 

hoạt độ phóng xạ có trong bể: 
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+ Nếu kết quả phân tích đảm bảo theo tiêu chuẩn của pháp luật thì được bơm thải 

thải ra môi trường theo quy định. 

+ Nếu kết quả phân tích, tính toán chưa đảm bảo thì cần tính toán thời gian lưu 

thêm cho phù hợp để đảm bảo theo tiêu chuẩn của pháp luật trước khi bơm thải ra môi 

trường. 

- Khi bơm thải ra môi trường cần ghi lại các thông tin: thời gian bơm thải, khối 

lượng, thành phần chất phóng xạ có trong nước thải được bơm ra môi trường vào sổ 

theo dõi. 

 

Hình 8: Hình ảnh thực tế Hệ thống xử lý nước thải phóng xạ 

Xây dựng bể chứa nước thải xả trị (bán rã) 100m3 thay thế hệ thống bể chứa cũ 

50m3. 

3.1.3.3. Công trình xử lý nước thải tập trung 

Năm 2007, Bệnh viện đã được đầu tư xây dựng trạm xử lý nước thải với công 

suất xử lý 600m³/ngày. đêm, sử dụng công nghệ hợp khối CN-2000 có chức năng xử lý 
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sinh học theo các bậc khác nhau dựa vào nguyên lý tháp lọc sinh học có tải trọng cao. 

Khi mới được xây dựng, trạm xử lý nước thải này được sử dụng để xử lý nước thải của 

03 bệnh viện liền kề, gồm: Thanh Nhàn, U Bướu, Lao và bệnh phổi. Tuy nhiên, năm 

2013 Bệnh viện Thanh Nhàn, Bệnh viện Lao và Bệnh Phổi đã xây dựng hệ thống xử lý 

nước thải riêng nên hiện nay hệ thống xử lý chỉ tiếp nhận xử lý toàn bộ nước thải của 

riêng bệnh viện Ung Bướu Hà Nội. 

Các bể điều hòa, bể thu gom và bể lắng được xây ngầm dưới đất, riêng thiết bị 

hợp khối CN-2000 được xây nổi trên bề mặt đất với chiều cao 5m so với mặt đất. Trạm 

xử lý nước thải của Bệnh viện Ung Bướu nằm trong khuôn viên của Bệnh viện, phía 

cổng đi vào của bệnh viện được trang bị hệ thống xả sự cố nằm gần hố ga của trạm. 

Xung quanh trạm xử lý nước thải là diện tích cây xanh và khuôn viên của Bệnh viện 

Ung Bướu, cách xa khu vực khám, chữa bệnh. 

Thực trạng hoạt động của trạm xử lý nước thải tập trung của bệnh viện: 

 

Hình 9: Sơ đồ quy trình xử lý nước thải Bệnh viện Ung bướu Hà Nội 
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Thuyết minh công nghệ: 

❖ Xử lý sơ bộ bậc 1: 

Nước thải từ các khoa, phòng chảy vào các bể tự hoại sẵn có. Từ bể tự hoại, nước 

thải theo hệ thống đường ống chảy vào bể gom. Từ bể gom, nước thải được bơm về bể 

điều hòa tại khu xử lý để làm cân bằng lưu lượng và nồng độ các chất ô nhiễm đồng thời 

thực hiện quá trình làm thoáng sơ bộ. Tại đây, nước thải được bổ sung một lượng 

BIOW96 hoặc DW97 nhằm thủy phân sơ bộ chất hữu cơ tạo điều kiện thuận lợi cho quá 

trình oxy hóa tiếp theo. 

Để nâng cao mức độ đồng đều hàm lượng các chất hữu cơ trong nước thải, tránh 

cặn lắng, khử mùi nước thải và tạo môi trường thuận lợi cho vi sinh vật hoạt động, ở 

trong bể điều hòa được lắp hệ thống sục khí. Nước thải được bơm thường xuyên lên 

container để xử lý với một lượng ổn định không đổi bằng bơm. Để đảm bảo quá trình 

xử lý được liên tục cần lắp thêm một bơm dự phòng cùng công suất. 

❖ Xử lý bậc 2 

Xử lý bậc 2 là quá trình xử lý quan trọng kết hợp các công đoạn xử lý khác nhau 

được thực hiện trong container thiết bị. Tại ngăn xử lý bậc 2 này, nước thải được bơm 

lên thiết bị xử lý hợp khối CN-2000 nhờ 1 hệ thống gồm các bơm nước thải. Nước thải 

được phân phối đều vào các thiết bị nhờ các van điều chỉnh lưu lượng. Cụm thiết bị CN-

2000, Kích thước ngoài: Đường kính 2,5m; cao 5,5+5,7m, thể tích nước: 26 m³. Thiết 

bị CN-2000 được cấu tạo hình trụ tháp, chia làm nhiều ngăn riêng biệt, các ngăn có chức 

năng xử lý sinh học theo các bậc khác nhau dựa vào nguyên lý tháp lọc sinh học có tải 

trọng cao. 

Nước thải được bơm vào các container trước tiên đi vào ngăn xử lý ví sinh yếm 

khí. Nước thải được dẫn qua lớp đệm vi sinh có cấu tạo đặc biệt tạo thành dòng nước 

lan tỏa đi các nhánh trong lớp đệm tạo thành màng vi sinh tối đa phân bổ đồng đều trong 

lớp đệm. Do cấu tạo như vậy quá trình phân hủy sinh học yếm khí diễn ra đồng đều với 

hiệu suất xử lý cao. Ngoài ra, việc cấp thêm các chế phẩm đặc biệt BIOWC96 (3+5mg/l) 

hoặc DW97 (2+3mg/l) sẽ giúp cho việc phân hủy được thực hiện nhanh chóng hơn. Thời 

gian lưu của nước thải trong ngăn xử lý sinh học yếm khí khoảng 1+1,5h. Hiệu suất xử 

lý nước thải tại ngăn xử lý sinh học yếm khí có thể đạt tới 40-50% theo BOD. 
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Tiếp sau ngăn xử lý sinh học yếm khí nước thải được đưa qua ngăn xử lý sinh 

học hiếu khí. Ngăn này được thiết kế theo phương án kết hợp một lúc nhiều nguyên lý 

thiết bị Biofin, Biofor, Aeroten, tạo bề mặt tiếp xúc lớn giữa nước thải và không khí. 

Thời gian lưu của nước thải trong ngăn thiết bị này là 2+2,5h, qua 3 quá trình xử lý vi 

sinh như sau: 

- Aeerolif (trộn khí cưỡng bức) cường độ cao bằng việc dùng không khí thổi 

cưỡng bức để hút và đẩy nước thải; 

- Aeroten dòng ngược (hoặc dòng xuôi) ccos lớp đệm vi sinh bám; 

- Lọc sinh học dòng xuôi với vật liệu lọc. 

Với cơ chế như vậy, các vi sinh vật hiếu khí hoạt động tốt hơn nên quá trình xử 

lý diễn ra nhanh chóng, hiệu quả và triệt để. Để tăng cường quá trình xử lý, một phần 

bùn hoạt hóa sau khi qua container được bơm tuần hoàn trở lại, hòa trộn với nước thải 

từ bể điều hòa, hoặc với từng ngăn của các modul nhằm tăng cường tối đa hiệu ứng của 

bùn hoạt hóa cho quá trình xử lý. Việc cung cấp oxy được thực hiện nhờ máy thổi khí 

cưỡng bức trong mỗi container. Hiệu quả xử lý của quy trình xử lý này đạt 70-75% theo 

BOD. 

Để nâng cao hiệu quả xử lý theo BOD của các quy trình xử lý sinh học hiếu khílên 

90-95%, trong container thiết bị còn lắp thêm ngăn xử lý sinh học đạng biofilter nhỏ 

giọt. Nước thải sau khi đã qua các quy trình xử lý hiếu khí kết hợp nêu trên sẽ được bơm 

lên ngăn đỉnh của ngăn lọc sinh học, từ đây nước thải sẽ chảy qua lớp đệm lọc sinh học 

có các màng bám vi sinh. Ngăn lọc sinh học được thiết kế với các khe hút gió trên thành 

thiết bị, do đó không khí sẽ bị hút vào ngăn lọc và bị cuốn cùng với nước thải qua các 

ngăn của lớp đệm, tạo điều kiện tốt cho các vi sinh vật hiếu khí hoạt động và giảm chi 

phí điện năng dùng cho cấp khí. 

Qúa trình tách bùn hoạt hóa và cặn lơ lửng hữu cơ khác trong nước, được thực 

hiện ở ngăn lắng trong cùng thiết bị này. Ngăn lắng được thiết kế theo kiểu lắng bản 

mỏng (Lamen) cho phép tăng bề mặt lắng đồng thời rút ngắn thời gian lưu. Ngoài ra, tại 

đây nước thải được bổ sung chất keo tụ PACN-95 (nồng độ đưa vào 5-8ml) có tác dụng 

tạo bông cặn to, tăng tốc độ lắng, giúp cho quá trình tách bông bùn diễn ra nhanh chóng 

và giảm kích thước thiết bị. 
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Nước thải đã qua xử lý sinh học và được lắng trong nhưng vẫn còn chứa một 

lượng nhất định các vi khuẩn gây bệnh, do đó cần được dẫn sang ngăn khử trùng để diệt 

trừ vi khuẩn trước khi xả ra môi trường. Hóa chất sử dụng trong khử trùng là Clo với tỷ 

lệ 1 lít clo dùng để khử trùng 10 lít nước thải, được bơm định lượng vào bể để hòa trộn 

với nước thải. Bể được thiết kế theo nguyên tắc khuấy trộn thủy lực nhờ các vách ngăn 

đảm bảo sự tiếp xúc tốt giữa Clo lỏng với nước thải. Các thông số chính sửdụng trong 

thiết kế là lưu lượng nước thải và thời gian lưu của nước trong bể. Để đạt hiệu suất tiết 

trùng trên 90%, yêu cầu thời gian tiếp xúc giữa Clo với nước tải là 30 phút. Liều lượng 

Clo sử dung được tính theo Coliform. 

Nước thải sau khi được khử trùng sẽ chảy về bể chứa nước thải đã xử lý và được 

đấu nối vào hệ thống đường ống thu gom nước mưa chảy tràn và chảy ra sông Kim 

Ngưu. 

❖ Xử lý bùn 

Bùn, cặn lắng ở ngăn xử lý sinh học sẽ được bơm về bể chứa bùn. Tại đây, dưới 

tác dụng của quá trình lên men yếm khí, phần lớn của cặn sẽ được khoáng hóa cùng với 

sự tạo thành một số sản phẩm phụ của quá trình lên men yếm khí CH4, NH4, H2O.H2S... 

thể tích của bùn giảm một cách đáng kế. Mặt khác, tại đây men BIOWC96 hoặc DW97 

cũng được bổ sung nhằm đẩy nhanh quá trình phân hủy bùn và diệt trừ các trứng giun 

sán cũng như các vi khuẩn gây bệnh chứa trong bùn trước khí thải ra môi trường. Bùn 

sau xử lý được định ký hút đi bằng xe vệ sinh (6 tháng/1 lần). Phần nước tách ra từ bùn 

qua vách ngăn sẽ được bơm trở lại để tiếp tục xử lý. 

❖ Thuyết minh cụm xử lý sinh học CN-2000 

Xử lý các chất ô nhiễm chủ yếu trong nước thải như: BOD; COD; Nitơ; Phốt pho 

chủ yếu bằng phương pháp sinh học kết hợp giữa xử lý yếm khí, hiếu khí. Nước thải sau 

khi xử lý yếm khí tiếp tục chảy qua bể xử lý hiếu khí để xử lý triệt để các chất gây ô 

nhiễm, quá trình lặp đi lặp lại 4 lần trong cụm xử lý sinh học hợp khối để tăng hiệu quả 

xử lý. 
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Hình 10: Hình ảnh thực tế hệ thống cụm CN-2000 

Nhờ vi sinh vật yếm khí và các chủng vi sinh vật hiếu khí có trong bùn hoạt tính 

cũng như lớp vi sinh vật dính bám trên lớp đệm vi sinh (đệm vi sinh được chế tạo từ vật 

liệu nhựa có thông số: Độ rỗng >90%, bề mặt riêng 250-300m²/m³) mà các chất ô nhiễm 

trong nước thải được làm sạch. Bùn ở đáy bể được đưa ra ngoài qua van xả bùn đến bể 

chứa bùn. 

Tại ngăn hiếu khí: Không khí được đưa vào tăng cường bằng các máy thổi khí có 

công suất lớn qua các hệ thống phân phối khí ở đáy bể, đảm bảo lượng oxi hòa tan trong 

bể DO > 2 mg/l. Tại đây các chất ô nhiễm sẽ bị phân hủy hiếu khí triệt để, sản phẩm của 
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quá trình này chủ yếu là CO2 và sinh khối vi sinh vật, các sản phẩm chứa nitơ và lưu 

huỳnh sẽ được các vi sinh vật hiếu khí chuyển hóa thành dạng nitrat và sunfat. 

 

Tại ngăn yếm khí: Sẽ diễn ra quá trình khử các chất dinh dưỡng (nitơ, phốtpho) 

Sau hệ thống sinh học, nước và bùn hoạt tính được đưa sang bể lắng. Bể lắng có 

thiết kế đáy dốc 10-20° để thu bùn về đáy. Bùn thải từ quá trình lắng sẽ được bơm định 

kỳ nhờ bơm bùn về hệ thống bể xử lý bùn và một phần bùn tuần hoàn quay trở lại cho 

quá trình xử lý sinh học. 

Cụm thiết bị CN-2000 được thay thế bằng hệ thống bể xử lý ngầm  để tránh lãng 

phí hóa chất ( bệnh viện sử dụng 1/3 công suất hệ thống xử lý nước thải) theo giấy phép 

số 57/GPMT-UBND được UBND thành phố Hà Nội phê duyệt ngày 28/04/2023. 

Kích thước các công trình xử lý nước thải 

- Bể bê tông cốt thép được chia các ngăn bể như sau: 

+ Ngăn bể thu nước thải có kích thước: WxHxL = 5m x 3,650m x 2m 

+ Ngăn bể sau ngăn nước thải: WxHxL = 5m x 4,05m x 2m 

+ Ngăn bể điều hòa: WxHxL = 5m x 4,05m x 12m 

+ Ngăn hố bơm: WxHxL = 2,5m x 4,05m x 2m 

+ Ngăn bùn: WxHxL = 2,5m x 4,05m x 2m 

+ Ngăn bể lắng cuối: WxHxL = 4,12m x 3,05m x 6,22m 

- Cụm thiết bị CN-2000: Gồm 4 cụm thiết bị CN-2000 hoạt động song song,  

V = 26 m³, đường kính 2,5m, cao 5,5-5,7m. 

3.2. Công trình, biện pháp xử lý bụi, khí thải 

3.2.1. Biện pháp thông thoáng khu vực hoạt động khám, chữa bệnh 

- Bố trí các phòng ban thông thoáng: bố trí các hệ thống thông gió, hút gió cưỡng 

bức và hệ thống thông gió tự nhiên tại các nơi làm việc. 
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- Trang bị đầy đủ những phương tiện phòng hộ như quần áo, giày dép, găng 

tay,mũ, khẩu trang... tuỳ theo từng vị trí làm việc. 

- Thường xuyên vệ sinh bệnh viện, phun các chất sát khuẩn tại khoa lây nhiễm, 

nhà vệ sinh. 

- Các phòng khám, điều trị, chẩn đoán có hệ thống cửa sổ và hệ thống thông khí 

đồng bộ và được thiết kế đảm bảo tiêu chuẩn thiết kế chuyên ngành. 

3.2.2. Giảm thiểu bụi khí thải từ hoạt động giao thông 

Bố trí bãi đỗ xe cho cán bộ và nhân viên Bệnh viện ở tầng hầm nhà H. Các phương 

tiện giao thông của cán bộ nhân viên, bệnh nhân, người nhà bệnh nhân không được di 

chuyển trong khuôn viên bệnh viện. Không để xe nổ máy lâu trong khuôn viên bệnh 

viện. 

Đường giao thông nội bộ trong khuôn viên bệnh viện được đổ bê tông và được 

quét dọn thường xuyên. 

Quy định cho các phương tiện giao thông vận chuyển vật tư thiết bị không được 

chở quá trọng tải và vận tốc quy định. 

Định kỳ bảo dưỡng phương tiện giao thông để giảm thiểu nguồn phát thải. 

Trồng nhiều cây xanh có tán trong khuôn viên bệnh viện. Cây xanh có tác dụng 

chắn bụi, điều hòa vi khí hậu và tạo cảnh quan cho bệnh viện. 

3.2.3. Giảm thiểu khí thải phát sinh từ máy phát điện dự phòng 

Hiện tại, bệnh viện có 1 máy phát điện dự phòng 100KVA và 01 máy phát điện 

Perin 170KVA. Nhiên liệu sử dụng là dầu loại diezel với hàm lượng lưu huỳnh trung 

bình.. Máy chỉ sử dụng khi có sự cố mất điện. Do sử dụng nguyên liệu là dầu diezel nên 

khí thải chứa các chất như: bụi, SO2, NOx, CO, VOC. 

Theo tổ chức Y tế Thế giới (WHO), khi đốt 1 tấn dầu sẽ phát thải các chất ô 

nhiễm không khí có tải lượng: Bụi (TSP) là 0,94 kg; CO là 1,40 kg; NO2 là 12,3 kg; 

VOCs là 0,24 kg. 

So với QCTĐHN 01:2014/BTNMT ta thấy các chất ô nhiễm trong khí thải từ 

máy phát điện dùng dầu DO đều nhỏ hơn giới hạn cho phép. Đồng thời, theo quy định 

tại điểm c, khoản 1 điều 31 Nghị định 08/2022/NĐ-CP quy định chi tiết một số điều của 
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Luật bảo vệ môi trường thì máy phát điện sử dụng nhiên liệu là dầu DO (dầu diezel) 

không yêu cầu có hệ thống xử lý khí thải. 

- Tuy nhiên nhằm hạn chế tới mức thấp nhất các tác động tới môi trường, Bệnh viện 

thực hiện một số biện pháp kỹ thuật như sau: 

+ Vận hành theo đúng chỉ dẫn của nhà sản xuất. 

+ Thường xuyên kiểm tra và định kỳ bảo dưỡng máy móc để đảm bảo luôn hoạt 

động đạt hiệu quả. 

+ Chỉ sử dụng máy phát điện dự phòng khi bị mất điện hoặc xảy ra sự cố liên 

quan đến lưới điện. 

Ngoài ra để tránh ảnh hưởng của hoạt động máy phát điện đến hoạt động khám 

chữa bệnh của bệnh viện, phòng đặt máy phát điện được xây dựng đúng kỹ thuật, đặt tại 

khu vực riêng nhằm hạn chế tác động đến môi trường xung quanh. 

3.2.4. Biện pháp giảm thiểu mùi hôi , hóa chất 

Bố trí đủ nhân viên thường xuyên quét dọn, tẩy rửa, lau chùi hàng ngày đảm bảo 

không gây ô nhiễm mùi tại các khu vực này cũng như các khu vực lân cận, lắp hệ thống 

quạt thông gió đảm bảo sàn luôn được khô ráo. 

3.2.5. Giảm thiểu ô nhiễm do mùi hôi phát sinh từ hệ thống xử lý nước thải 

Nguyên nhân: Do nước thải ban đầu có mùi hôi, các phản ứng sinh học xảy ra 

trong bể điều hòa, bể biofin... nên gây tình trạng phân hủy kỵ khi, vi sinh vật yếm khí 

hoạt động sản sinh ra khí H2S, CH4 gây mùi hôi thối khó chịu. 

Ngoài ra, bệnh viện thực hiện các biện pháp như: 

- Định kỳ tiến hành nạo vét cống, rãnh thoát nước hạn chế sự phát tán mùi ra môi 

trường xung quanh. Thay thế các nắp cống hỏng. 

- Bố trí nhân viên thường xuyên vận hành HTXLNT của bệnh viện. 

- Vận hành hệ thống xử lý nước thải đúng quy trình để tránh phát tán mùi, khí 

độc gây ô nhiễm môi trường. 

- Thường xuyên theo dõi, kiểm tra tình trạng hoạt động của hệ thống xử lý nước 

thải nhằm hạn chế tối đa các sự cố xảy ra.  

Toàn bộ lượng bùn phát sinh từ hệ thống xử lý nước thải được nạo vét định kỳ 6 

tháng/lần và sẽ được thu gom, xử lý bởi đơn vị có chức năng theo đúng quy định. 



Báo cáo đề xuất cấp giấy phép môi trường cơ sở “Bệnh viện Ung bướu Hà Nội” 

Chủ cơ sở: Bệnh viện Ung bướu Hà Nội 

Địa chỉ:Số 42A Thanh Nhàn, phường Thanh Nhàn, quận Hai Bà Trưng, TP. Hà Nội 118 

 

 

3.2.6. Giảm thiểu mùi phát sinh từ quá trình thu gom và lưu giữ chất thải y tế 

- Bố trí nhà chứa rác, tại phía cuối khuôn viên bệnh viện.  

- Các thùng chứa rác được bố trí nắp đậy kín. 

- Khu vực tập kết rác thải, kho lưu giữ CTNH được xây dựng riêng biệt, bố trí 

biển báo và thường xuyên dọn dẹp vệ sinh sạch sẽ. 

- Thu gom và vận chuyển chất thải hợp lý tránh để tồn đọng. 

3.2.7. Chống nóng và đảm bảo các yếu tố vi khí hậu 

Do đây là Bệnh viện có nhiệm vụ khám và chữa bệnh. Do đó, việc đảm bảo Bệnh 

viện luôn được thông thoáng và điều hoà khí hậu sẽ được đặc biệt lưu ý, Bệnh viện sẽ 

sử dụng các biện pháp thông gió và trồng cây xanh. Các biện pháp này sẽ tạo nên một 

môi trường xanh – sạch – đẹp cũng góp phần quan trọng trong quá trình khám và điều 

trị bệnh nhân.  

a) Thông gió 

- Tại khu vực khám bệnh, điều trị nội trú thường xuyên mở các cửa sổ đón gió. 

- Cơ sở có không gian thoáng đãng, lưu thông không khí và hút ánh sáng tự nhiên 

vào bên trong cơ sở, tạo cảm giác thoải mái, thông thoáng và trong lành. 

- Cơ sở cũng được trang bị hệ thống thông gió bằng điều hòa, quạt hút thông gió 

nhằm tạo điều kiện thông thoáng tốt giúp cho nhân viên y tế thực hiện công việc và giúp 

cho bệnh nhân mau chóng hồi phục. 

- Tránh hiện tượng vi khuẩn tồn tại trong môi trường xung quanh bệnh nhân, người 

nhà bệnh nhân và nhân viên y tế, gây ra tình trạng tái nhiễm cũng như lây sang các người 

khác ở cùng phòng bệnh. 

b) Cây xanh 

- Một trong những biện pháp giảm thiểu tác động tiêu cực đến môi trường hiệu quả 

lại ít tốn kém chính là cây xanh. Cây xanh vừa có tác dụng che nắng, giảm nhiệt độ 

không khí và tạo cảm giác mát mẻ cho bệnh nhân, người thăm nuôi và cán bộ công nhân 

viên,… vừa có tác dụng điều hoà điều kiện vi khí hậu trong khu vực. Ngoài ra cây xanh 

còn có khả năng cải thiện môi trường không khí, hạn chế khả năng phát tán bụi, tiếng 

ồn,… 
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- Cây xanh vừa có ý nghĩa lớn trong vấn đề bảo vệ môi trường vừa làm đẹp cảnh 

quan. Với các nhận thức nêu trên về tác dụng của cây xanh, sẽ tận dụng các khu vực đất 

trống xung quanh để trồng cây xanh, đảm bảo đạt tối thiểu 30% diện tích xây dựng sau 

khi hoàn thành toàn bộ dự án (Theo QCVN 01:2021/BXD Quy chuẩn kỹ thuật quốc gia 

về quy hoạch xây dựng). Cây xanh và thảm cỏ được bố trí xen kẽ với các toà nhà, xung 

quanh các toà nhà và cơ sở. 

3.3. Công trình, biện pháp lưu giữ, xử lý chất thải rắn thông thường 

Mọi chất thải phát sinh trong môi trường Bệnh viện đều được quản lý theo đúng quy 

chế quản lý chất thải y tế theo Thông tư số 20/2021/TT-BYT về quy định quản lý chất 

thải y tế trong phạm vi khuôn viên cơ sở y tế và Thông tư số 22/2014/TT-BKHCN quy 

định về quản lý chất thải phóng xạ và nguồn phóng xạ đã qua sử dụng. 

Quy trình xử lý chất thải y tế phát sinh tại Bệnh viện được trình bày như sau: 

 

Hình 11: Sơ đồ hệ thống quản lý chất thải y tế tại Bệnh viện 

- Toàn bộ chất thải y tế phát sinh từ hoạt động của Bệnh viện sau khi thu gom sẽ 

được vận chuyển đến nhà lưu giữ chất thải rắn của Bệnh viện, định kỳ sẽ có đơn vị đủ 

chức năng đến khu thu gom, vận chuyển đi xử lý theo quy định. Khu vực lưu giữ chất 
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thải y tế được bố trí tại khu vực riêng và được phân buồng riêng biệt, diện tích mỗi 

buồng chứa rác là 10,5 m2. 

- Khu vực lưu trữ chất thải y tế của Bệnh viện có đặc điểm: độc lập, cách ly với 

các khu vực khám chữa bệnh và được xây thành phòng kín có cửa khoá, nền được láng 

xi măng và dễ dàng tiêu thoát nước khi tiến hành rửa vệ sinh. 

- Ngoài ra, toàn bộ chất thải phát sinh từ phòng xét nghiệm trước khi thu gom, 

lưu kho chờ xử lý sẽ được xử lý sơ bộ. 

- Ngoài ra, trong quá trình hoạt động, Bệnh viện đã tiến hành treo các biển báo: 

Giữ gìn vệ sinh chung, đi nhẹ nói khẽ,… và tuyên truyền cũng như tổ chức các hoạt 

động tổng vệ sinh toàn Bệnh viện để tập thể cán bộ y bác sĩ trong Bệnh viện và người 

nhà bệnh nhân cùng chung tay giữ gìn vệ sinh môi trường. 

Phương thức thu gom, lưu trữ và quản lý chất thải y tế phát sinh tại Bệnh viện 

được trình bày cụ thể như sau: 

- Bệnh viện đã ký hợp đồng với đơn vị có chức năng để thu gom, vận chuyển, 

xử lý chất thải. Chất thải sinh hoạt Trung tâm ký hợp đồng với Công ty TNHH Một 

thành viên Môi trường Hà Nội – chi nhánh Hai Bà Trưng. Chất thải rắn thông thường 

ký hợp đồng với Công ty Cổ phần vật tư thiết bị Môi trường URENCO-13.  

- Bệnh viện đã ký hợp đồng thu gom và xử lý rác thải với Công ty TNHH SX 

thương mại dịch vụ Kiên Giang để xử lý các chất thải tái chế của Bệnh viên. 

Rác sinh hoạt và các loại rác của Bệnh viện thông thường sẽ được thu gom bằng 

hệ thống các thùng rác công cộng đặt trong khuôn viên của Bệnh viện và tại các thùng 

rác đặt trong phòng bệnh nhân và ngoài hành lang: 

- Thùng (hộp) màu xanh: Chất thải y tế thông thường phục vụ mục đích tái chế 

như vỏ chai dịch, bìa catton, nhựa, vỉ giữa các lọ thuốc,… 

+ Chất thải hữu cơ bao gồm: Vỏ hoa quả, cơm canh dư thừa, rau,… đựng trong 

thùng màu xanh. 

+ Chất thải vô cơ bao gồm: Vỏ bánh, bim bim, tã giấy, bỉm, giấy vệ sinh, vỏ hộp 

cơm, túi nilong bẩn,… được đựng trong thùng có túi màu ghi. 

- Các thùng chứa rác được đặt ở các vị trí dễ nhận biết và được vệ sinh hàng 

ngày nhằm đảm bảo vệ sinh môi trường trong Bệnh viện và tránh phát tán mùi hôi. Các 



Báo cáo đề xuất cấp giấy phép môi trường cơ sở “Bệnh viện Ung bướu Hà Nội” 

Chủ cơ sở: Bệnh viện Ung bướu Hà Nội 

Địa chỉ:Số 42A Thanh Nhàn, phường Thanh Nhàn, quận Hai Bà Trưng, TP. Hà Nội 121 

 

 

thùng chứa chất thải này sẽ được thu gom về nơi tạm lưu trữ của Bệnh viện. Nơi tạm 

lưu trữ chất thải y tế thông thường được xây dựng riêng biệt, nằm ở buồng đầu trong 

khu vực lưu trữ chất thải ; diện tích lưu giữ khoảng 10,5 m2, có cửa ra vào và biển cảnh 

báo. 

- Khối lượng chất thải phát sinh thông thường:  

Bảng 11: Khối lượng chất thải rắn phát sinh 

STT Tên chất thải 
Khối lượng năm 

2023 (kg/năm) 

Khối lượng năm 

2024 (kg/năm) 

1 Chất thải rắn thông thường 241.574 25.790 

 

Bảng 12: Khối lượng chất thải rắn thông thường khác phát sinh 

STT Tên chất thải 
Khối lượng năm 

2024 (Kg/năm) 

Khối lượng năm 

2024 (kg/năm) 

1 Chất thải tái chế 3276 3588 

. 
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Hình 12: Kho chứa chất thải sinh hoạt của Bệnh viện 

3.4. Công trình, biện pháp lưu giữ, xử lý CTNH 

Bệnh viện Ung Bướu Hà Nội đã tiến hành ký hợp đồng thu gom, vận chuyển và 

xử lý chất thải y tế nguy hại lây nhiễm với Công ty Cổ phần vật tư thiết bị môi trường  

URENCO 13 để định kỳ thu gom, vận chuyển và xử lý các chất thải y tế nguy hại lây 

nhiễm phát sinh tại Bệnh viện theo đúng quy định tại Thông tư số 20/2021/TT-BYT 

ngày 26/11/2021 của Bộ Y tế quy định về quản lý chất thải y tế trong phạm vi xử lý cơ 

sở y tế; Thông tư số 02/2022/TT-BTNMT ngày 10/01/2022 của Bộ Tài nguyên và Môi 

trường quy định chi tiết thi hành một số điều của Luật Bảo vệ môi trường. 

Bệnh viện Ung Bướu Hà Nội đã tiến hành ký hợp đồng thu gom, vận chuyển và 

xử lý chất thải y tế nguy hại không lây nhiễm Công ty Cổ phần vật tư thiết bị môi trường 

URENCO 13 và Công ty Cổ phần Môi trường đô thị và Công nghiệp Bắc Sơn để thu 
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gom, vận chuyển và xử lý các chất thải y tế nguy hại không lây nhiễm phát sinh tại 

Bệnh viện. 

3.4.1. Chất thải nguy hại (lây nhiễm) 

Chất thải lây nhiễm gồm chất thải lây nhiễm sắc nhọn, chất thải lây nhiễm không 

sắc nhọn (như), chất thải có nguy cơ lây nhiễm cao, Chất thải giải phẫu. Các chất thải 

lây nhiễm phát sinh chủ yếu từ các khoa phòng lâm sàng, cận lâm sàng (xét nghiệm). 

Bệnh viện đã trang bị các loại thùng chứa chuyên dụng với khẩu hiệu và màu 

sơn được quy định tại thông tư số 20/2021/TT-BYT về quản lý chất thải y tế để dễ phân 

biệt. Biện pháp thu gom và xử lý chất thải lây nhiễm như sau:  

- Chất thải lây nhiễm sắc nhọn bao gồm kim tiêm, bơm liền kim tiêm, đầu sắc 

nhọn của dây truyền, kim chọc dò, lưỡi dao mổ, đinh, cưa dùng trong phẫu thuật, các 

vật sắc nhọn khác có thấm, dính máu hoặc dịch sinh học cơ thể.  

Phương tiện thu gom: Bỏ vào thùng (hộp) kháng thủng có màu vàng. 

- Chất thải lây nhiễm không sắc nhọn bao gồm chất thải thấm, dính, chứa máu 

hoặc dịch sinh học của cơ thể, chứa vi sinh vật gây bệnh như bông, băng, gạc thấm máu, 

gang tay, dây truyền dính máu dịch, ống hút đờm, thông tiểu, dẫn lưu,… vỏ lọ vắc xin, 

chất thải lây nhiễm dạng lỏng. 

Phương tiện thu gom: Bỏ vào thùng hoặc xô có túi lót và có màu vàng. 

- Chất thải có nguy cơ lây nhiễm cao: Mẫu bệnh phẩm, dụng cụ đựng, chất thải 

dính mẫu bệnh thải bỏ từ phòng XN an toàn sinh học cấp II trở lên, các chất thải phát 

sinh từ buồng bệnh cách ly, khu vực điều trị cách ly, khu lấy mẫu xét nghiệm người 

mắc bệnh truyền nhiễm nguy hiểm nhóm A, B. 

Phương tiện thu gom: Bỏ vào trong 02 lần túi có màu vàng và bỏ vào thùng thu 

gom chất thải lây nhiễm, bên ngoài thùng có dán nhãn “CHẤT THẢI CÓ NGUY CƠ 

LÂY NHIỄM CAO”. 

- Chất thải giải phẫu: Các mô, cơ quan, bộ phận cơ thể người. 

Phương tiện thu gom: Bỏ vào trong 02 lần túi có màu vàng hoặc trong thùng có 

túi và có màu vàng. 

Các thùng chứa rác được đặt ở vị trí dễ nhận biết và được vệ sinh hàng ngày 

nhằm đảm bảo vệ sinh môi trường trong Bệnh viện và tránh phát tán mùi hôi. Các thùng 
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chứa chất thải này sẽ được thu gom về nơi tạm lưu trữ của Bệnh viện. Nơi tạm lưu trữ 

chất thải lây nhiễm được xây dựng riêng biệt giáp với buồn lữu chất thải y tế thông 

thường của Bệnh viện; diện tích khu vực lưu trữ khoảng 10,5 m2, có cửa ra vào, có biển 

cảnh báo và dán nhãn, mã chất thải theo đúng quy định để thuận tiện cho công tác bảo 

quản, phân loại, quản lý và thu gom. 

Tần suất thu gom: trung tâm thực hiện thu gom chất thải rắn từ các khoa, phòng 

về khu vực tập trung rác thải ít nhất 1 lần/ngày và khi cần thiết; có quy định cụ thể về 

thời gian thu gom chất thải tại quyết định số 1581/QĐ-BVUB về việc ban hành “Qui 

trình quản lý chất thải y tế’. 

Nhân viên thu gom chất thải mang đầy đủ dụng cụ bảo hộ lao động cá nhân như 

quần áo, khẩu trang y tế, găng tay cao su, ủng,… khi thực hiện thu gom chất thải về nơi 

lưu giữ tập trung trong Bệnh viện. 

3.4.2. Chất thải y tế nguy hại ( Không lây nhiễm) 

Bệnh viện đã trang bị các loại thùng chứa chuyên dụng với khẩu hiệu và màu 

sơn được quy định tại Thông tư số 20/2021/TT-BYT về quản lý chất thải y tế để dễ 

phân biệt. Biện pháp thu gom và xử lý chất thải không lây nhiễm như sau:  

-  Hóa chất, dược phẩm thải bỏ thuộc nhóm gây độc tế bào hoặc có cảnh báo 

nguy hại trên bao bì nhà sản xuất; Vỏ chai, lọ thuốc, hóa chất hoặc vỏ chai dịch đựng 

thuốc và các dụng cụ dính thuốc nhóm gây độc tế bào hoặc có cảnh báo nguy hại trên 

bao bì từ nhà sản xuất. 

- Phương pháp thu gom: Bỏ vào thùng (hộp) màu đen. Các thùng chứa rác được 

đặt ở các vị trí dễ nhận biết và được vệ sinh hàng ngày nhằm bảo vệ sinh môi trường 

trong Bệnh viện và tránh phát tán mùi hôi. Các thùng chứa chất thải nguy hại sẽ được 

thu gom về nơi tạm lưu trữ của Bệnh viện. Nơi tạm lưu giữ chất thải nguy hại không lây 

nhiễm được xây dựng riêng biệt giáp với buồng lưu trữ chất thải nguy hại lây nhiễm của 

Bệnh viện; diện tích khu vực lưu giữ khoảng 10,5 m2, có cửa ra vào, có biển cảnh báo 

và dán nhãn, mã chất thải theo đúng quy định để thuận tiện cho công tác bảo quản, phân 

loại, quản lý và thu gom,… 
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3.4.3. Khối lượng và thiết bị lưu trữ CTNH 

 * Thiết bị lưu trữ 

Bảng 13: Danh mục các thùng chứa chất thải nguy hại 

STT Loại thùng Số lượng 

I Sử dựng lưu giữ chất thải lây nhiễm   

1 Xô chứa màu vàng loại 5 lít  69 

2 Thùng nhựa màu vàng loại 15 lít 84 

3 Thùng nhựa màu vàng loại 30 lít 11 

4 Thùng nhựa màu vàng loại 60 lít 12 

5 Thùng nhựa màu vàng loại 120 lít 25 

6 Thùng nhựa màu vàng loại 240 lít 14 

II Sử dựng lưu giữ chất thải không lây nhiễm  

7 Thùng nhựa màu đen loại 30 lít 5 

8 Thùng nhựa màu đen loại 60 lít 5 

9 Thùng nhựa màu đen loại 120 lít 3 

10 Thùng nhựa màu đen loại 240 lít 4 

 Tổng 232 

 

Hình ảnh thực tế kho chứa chất thải nguy hại: 

 

  



Báo cáo đề xuất cấp giấy phép môi trường cơ sở “Bệnh viện Ung bướu Hà Nội” 

Chủ cơ sở: Bệnh viện Ung bướu Hà Nội 

Địa chỉ:Số 42A Thanh Nhàn, phường Thanh Nhàn, quận Hai Bà Trưng, TP. Hà Nội 126 

 

 

 

Hình 13: Kho CTNH của Bệnh viện 

 

Căn cứ theo Báo cáo công tác bảo vệ môi trường năm 2023 và năm 2024 của 

Bệnh viện, khối lượng chất thải y tế nguy hại phát sinh trung bình tại Bệnh viện như 

sau: 

Bảng 14: Khối lượng chất thải nguy hại phát sinh tại Bệnh viện 

STT Tên CTNH 
Mã 

CTNH 

Khối lượng 

năm 2023 

(kg/năm) 

Khối lượng 

năm 2024 

(kg/năm) 

Tổ chức tiếp 

nhận 

I. Chất thải lây nhiễm (Bao gồm chất thải sắc nhọn)/tháng 

1  
Chất thải lây nhiễm sắc 

nhọn 
13 01 01 10.997 12234 

Công ty CP vật 

tư thiết bị và môi 

trường 13 

URENCO -13 

2  
Chất thải lây nhiễm không 

sắc nhọn 
13 01 01 20.369 29079 
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3  
Chất thải có nguy cơ lây 

nhiễm cao 
13 01 01 0 0 

4  
Chất thải giải phẫu 13 01 01 3.628 4402 

II. Chất thải nguy hại không lây ô nhiễm/năm 

1.  
Thiết bị y tế bị vỡ hỏng, đã 

qua sử dụng thải bỏ có thủy 

ngân, cadimi 

16 01 06 0,5 0 

Công ty CP vật 

tư thiết bị và môi 

trường 13 

URENCO -13 

2.  
Vỏ chai lọ đựng thuốc hoặc 

hóa chất, các dụng cụ dính 

thuốc hoặc hóa chất thuộc 

nhóm gây độc tế bào hoặc 

có cảnh báo nguy hại từ 

nhà sản xuất 

18 01 04 5.854,5 7220 

3.  
Báo bì nhựa thải 18 02 03 0  

4.  
Chất thải nguy hại khác  31 17 

 Tổng khối lượng     

3.4.3. Quy trình quản lý chất thải rắn y tế 

a) Quy trình quản lý chất thải rắn y tế của cơ sở 

Bảng 15: Quy trình quản lý chất thải rắn y tế 

Trách nhiệm 
Các bước thực 

hiện 
Nội dung/Yêu cầu 

Đối tượng làm 

phát sinh chất thải: 

Nhân viên y tế, 

bệnh nhân, người 

Phân loại, cô 

lập chất thải 

 

- Xác định các nhóm chất thải rắn y tế: 

+ Chất thải lây nhiễm. 

+ Chất thải nguy hại không lây nhiễm. 

+ Chất thải phóng xạ. 
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Trách nhiệm 
Các bước thực 

hiện 
Nội dung/Yêu cầu 

nhà bệnh nhân, 

khách thăm 

 

+ Chất thải thông thường. 

- Phân loại chất thải ngay sau khi phát sinh, thải 

bỏ và cô lập vào dụng cụ thu gom phù hợp với từng 

loại chất thải theo quy định. 

- Tuyệt đối không để chất thải sắc nhọn với các 

chất thải khác, không để lẫn chất thải lây nhiễm 

với các chất thải thông thường, chất thải tái chế với 

các chất thải khác. 

Nhân viên y tế, hộ 

lý, nhân viên Công 

ty vệ sinh 

Thu gom 

- Nhân viên phải mang đầy đủ phương tiện bảo hộ 

cá nhân: găng tay, khẩu trang, tạp dề, ủng,… khi 

thu gom chất thải. 

- Chất thải được thu gom vào các thùng túi theo 

đúng quy cách, màu sắc. 

- Chất thải sắc nhọn thu gom vào hộp kháng 

thủng màu vàng có biểu hiện nguy hại sinh học. 

Nhân viên Công  

ty vệ sinh 

Vận chuyển 

chất thải tới 

nơi thu gom 

chất thải tập 

trung 

 

- Nhân viên vận chuyển chất thải phải mang 

PHCN: tạp dề, khẩu trang, găng tay trong suốt 

quá trình vận chuyển. 

- Vận chuyển chất thải từ nơi phát sinh chất thải 

đến nơi thu gom chất thải tập trung của bệnh viện 

bằng xe chuyên dụng, ít nhất mỗi ngày một lần 

hoặc khi cần. 

- Phương tiện vận chuyển chất thải sau mỗi lần 

sử dụng được làm vệ sinh tại khu thu gom chất 

thải tập trung và lưu trữ tại nơi quy định. 
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Trách nhiệm 
Các bước thực 

hiện 
Nội dung/Yêu cầu 

Nhân viên công ty 

vệ sinh, nhân viên 

KSNK 

Giao nhận chất 

thải 

- Đối với chất thải thông thường: chất thải được 

để vào xe trong buồng lưu giữ. 

- Đối với chất thải lây nhiếm và nguy hại không 

lây nhiễm: NV công ty vệ sinh cân và bàn giao 

số lượng cho nhân viên khoa KSNK. Ghi đầy đủ 

số lượng từng loại chất thải và ký người giao, 

người nhận. 

Nhân viên khoa 

KSNK 

Lưu giữ chất 

thải tập trung 

- Chất thải được lưu giữ riêng từng loại tại nơi 

lưu trữ chất thải tạm thời của bệnh viện. 

- Nơi lưu giữ tập trung phải luôn có đầy đủ dụng 

cụ, phương tiện thu gom chất thải, vệ sinh tay, 

phương tiện bảo hộ và vệ sinh cá nhân, hóa chất 

vệ sinh bề mặt… 

- Không lưu giữ chất thải trên sàn nhà 

- Thời gian lưu giữ chất thải tối đa 48 giờ. 

Nhân viên y tế, 

Nhân viên Khoa 

KSNK, nhân viên 

Công ty vệ sinh 

Bàn giao – Xử 

lý 

- Thùng kháng thủng: được khử khuẩn bằng hóa 

chất để sử dụng lại 

- Chất thải y tế nguy hại được bàn giao số lượng 

từng loại chất thải được ghi vào sổ và biên bản 

nghiệm thu khối lượng theo hợp đồng của Bệnh 

viện với Công ty môi trường. 

- Chất thải thông thường được bàn giao cho Công 

ty môi trường đô thị để xử lý hàng ngày. 
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Trách nhiệm 
Các bước thực 

hiện 
Nội dung/Yêu cầu 

- Chất thải tái chế: bàn giao cho đơn vị bệnh viện 

ký hợp đồng thu mua. 

 

Khoa KSNK, 

Phòng điều dưỡng, 

Phòng hành chính 

quản trị, Phòng 

VT-VLPX 

Kiểm tra giám 

sát 

1. Khoa KSNK: 

- Theo dõi số lượng, bàn giao chất thải với đơn vị 

vận chuyển xử lý. 

- Hàng tháng tổng hợp số lượng chất thải, làm cơ 

sở để thanh toán. 

- Báo cáo công tác quản lý CTYT theo quy định 

2. Phòng điều dưỡng: phối hợp với khoa KSNK 

hướng dẫn kiểm tra, giám sát tuân thủ quy định 

quản lý CTYT tại các khoa phòng. 

3. Phòng hành chính quản trị: 

- Thực hiện đúng, đảm bảo quy trình vận hành 

trạm xử lý chất thải lỏng. Đảm bảo chất lượng 

nước thải y tế sau xử lý đạt quy chuẩn QCVN 

28:2010/BTNMT cột B. 

- Phối hợp với khoa KSNK và các khoa, pjofng 

kiểm tra quy định quản lý chất thải, ngăn chặn cá 

nhân không có nhiệm vụ thu gom, vận chuyển 

CTYT không đúng quy định. 

4. Phòng VT-VLPX: giám sát thực hiện thu gom 

lưu giữ chất thải phóng xạ theo quy định. 
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Trách nhiệm 
Các bước thực 

hiện 
Nội dung/Yêu cầu 

Trưởng khoa 

KSNK, Trưởng 

Phòng Hành chính 

quản trị 

Dự trù, trang bị 

phương tiện 

- Khoa KSNK lập kế hoạch, khảo sát và lập dự 

trù phương tiện thu gom, vận chuyển CTYT theo 

đúng quy định cho tất cả các khoa, phòng. 

- Phòng Hành chính quản trị mua phương tiện căn 

cứ dự trù và bàn giao lại cho khoa KSNK 

- Khoa KSNK tổ chức cấp phát phương tiện cho 

các khoa, phòng và công ty vệ sinh. 

b) Quy trình phân loại và thu gom chất thải rắn y tế 

 

Hình 14: Sơ đồ thu gom chất thải y tế nguy hại 

Trung tâm thực hiện thu gom, phân loại chất thải theo đúng quy định tại Thông 

tư số 20/2021/TT-BYT ngày 26/11/2021 về quy định quản lý chất thải y tế trong phạm 

vi khuôn viên cơ sở y tế, Nghị định số 08/2022/NĐ-CP ngày 10/01/2022 của Chính phủ 

và Thông tư số 02/2022/TT-BTNMT ngày 10/01/2022 của Bộ Tài nguyên và Môi 

trường. 
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Biểu tượng chỉ loại chất thải: 

 

CẢNH BÁO VỀ CHẤT THẢI CÓ 

CHỨA CHẤT GÂY BỆNH 

 

BIỂU TƯỢNG CHẤT THẢI 

TÁI CHẾ 

 

BIỂU TƯỢNG CHẤT THẢI 

PHÓNG XẠ 

   

 

 

CẢNH BÁO CHUNG VỀ SỰ 

NGUY HIỂM CỦA CHẤT THẢI 

NGUY HẠI 

 

 

CẢNH BÁO VỀ CHẤT 

THẢI CÓ CHẤT DỄ CHÁY 

 

CẢNH BÁO VỀ CHẤT THẢI 

CÓ CHỨA CÁC CHẤT ĐỘC 

HẠI 

 

 

CẢNH BÁO VỀ CHẤT THẢI CÓ 

CHỨA CHẤT ĂN MÒN 

 

 

 

CẢNH BÁO VỀ CHẤT THẢI  

CÓ CHỨA CHẤT GÂY ĐỘC TẾ BÀO 

Hình 15: Biểu tượng chỉ loại chất thải y tế 

3.5. Các công trình, biện pháp lưu giữ, xử lý chất thải phóng xạ 

3.5.1. Nguồn phát sinh Chất thải phóng xạ và phương pháp thu gom 

a. Chất thải phóng xạ rắn 

-  Chất thải phóng xạ rắn bao gồm: Khăn lau nhiễm bẩn phóng xạ, giấy, xilanh, 
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kim tiêm thuốc phóng xạ thải bỏ, bao bì, chai lọ đựng thuốc phóng xạ thải bỏ; quần áo, 

găng tay, bông sát trùng khi tiêm thuốc phóng xạ, giầy dép nhiễm bẩn chất phóng xạ. 

-  Chất thải rắn được thu gom riêng biệt và phân loại dựa trên chu kỳ bán rã của 

các nhân phóng xạ, hoạt độ phóng xạ có trong chất thải. 

- Khi thu gom chất thải phóng xạ dạng rắn trong thùng đựng thì thùng phải có 

nắp đậy, đóng mở bằng bàn đạp chân, có lót bao hoặc túi nylon ở trong, được thiết kế 

che chắn thích hợp để bảo vệ chống chiếu ngoài cho nhân viên bức xạ và có dấu hiệu 

cảnh báo bức xạ dán bên ngoài. Bao, túi nilon thu gom chất thải phóng xạ phải có màu 

khác nhau cho các loại chất thải phóng xạ khác nhau. 

-  Các thùng, bao, túi đựng chất thải phóng xạ dạng rắn sau khi thu gom phải được 

bao gói cẩn thận và cần ghi thông tin (tên dược chất phóng xạ, hoạt độ lúc cất kho, ngày 

lưu kho, thùng có dán biển cảnh báo phóng xạ). 

-  Đối với chất thải phóng xạ I-131: Ngày cuối tuần các bao bì của chất thải 

phóng xạ được đưa vào các thùng chì được đánh số theo thứ tự và được để trong kho 

chuyên chứa chất thải phóng xạ. Khi thứ tự các thùng đầy sẽ được chuyển vào kho lưu 

giữ. 

-  Thời gian lưu giữ chất thải phóng xạ ít nhất là 10 chu kỳ bán rã vật lý, đối với 

I-131(khoảng 80 ngày). Khi thời gian bán rã đối với I-131 đã ở mức an toàn. Khoa sẽ 

yêu cầu cơ quan quản lý về an toàn phóng xạ kiểm tra lại mức độ nhiễm bẩn của I-131 

trong rác thải. Nếu mức nhiễm bẩn trong giới hạn cho phép theo tiêu chuẩn quy định, 

chất thải phóng xạ sẽ được đưa đi xử lý như chất thải của bệnh viện. 

- Đối với chất thải phóng xạ Tc-99m: Các bao bì được gói kín và được lưu 3 

ngày trong các thùng chì. Nếu mức nhiễm xạ các bao bì trong giới hạn cho phép sẽ được 

gắn mác kiểm tra với đầy đủ thông tin (chất phóng xạ, suất liều, cán bộ kiểm tra, cán bộ 

giám sát) và được ghi chép đầy đủ trong sổ theo dõi xử ly chất thải phóng xạ rắn của 

khoa và được nhóm an toàn phóng xạ quản lý và lưu giữ. 

b. Chất thải phóng xạ dạng lỏng 

-  Chất thải phóng xạ gồm: Máu, chất nôn, nước tiểu, phân, nước tắm của bệnh 

nhân điều trị bằng I-131. 

- Tất cả các bệnh nhân khi uống liều điều trị ≥ 30mCi đều phải được cách ly trong 
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phòng lưu bệnh của khoa đã được tính toán về mức độ an toàn trong thời gian nhất định 

(khoảng 5 tới 7 ngày). 

- Các chất thải của bệnh nhân cho chảy vào các bể chứa chất thải ngầm được thiết 

kế đặc biệt, có độ kín cần thiết để chứa chất lỏng không thấm ra ngoài, được che chắn 

theo quy định và có biển cảnh báo phóng xạ. Các bể được đánh số thứ tự và không thông 

nhau. 

- Khi bể 1 đầy (có van tự động báo) bể tự động đóng van lại và được cài đặt khóa 

đủ 80 ngày sẽ có còi báo, bể 2 tự động mở van và tiếp tự nhận chất thải của bệnh nhân. 

- Thời gian lưu giữ ở bể ít nhất là 8 tới 10 chu kỳ bán rã vật lý đối với I-131. 

- Khi thời gian bán rã đối với I-131 đã ở mức an toàn, ban an toàn của bức của 

bệnh viện sẽ yêu cầu cơ quan quản lý về an toàn phóng xạ kiểm tra lại mức độ nhiễm 

bẩn của I-131 trong giới hạn cho phép theo tiêu chuẩn quy định, nước thải phóng xạ sẽ 

được hút đi và xử lý như nước thải bệnh viện. 

3.5.2. Quy trình quản lý chất thải phóng xạ 

 Nội dung trong Quy trình quản lý chất thải, nguồn phóng xạ và vận hành bể thải 

có hiệu lực thi hành như sự chỉ đạo của Giám đốc bệnh viện. Việc quản lý chất thải 

phóng xạ trong thành phần còn chứa các chất nguy hại không phóng xạ, ngoài việc tuaan 

thủ các quy định của Thông tư 22/2014/TT-BKHCN, phải tuân thủ các quy định pháp 

luật liên quan đến quản lý chất thải nguy hại. 

Sơ đồ quy trình quản lý chất thải phóng xạ: 

Trách nhiệm Các bước thực hiện 

 

 

 

 

Khoa YHHN 

 

 

 

 

 

Nguyên tắc quản lý chất thải phóng 

xạ, nguồn phóng xạ đã qua sử dụng 

 

Phân loại chất thải 

 

Giải thích một số từ ngữ trong 

ATBX 

 

  Các hành vi bị nghiêm cấm 
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Phòng Hành chính quản trị 

 

Hình 16: Sơ đồ quy trình quản lý chất thải phóng xạ 

3.5.3. Các hành vi bị nghiêm cấm 

- Thải các chất thải y tế nguy hại chưa được xử lý, tiêu hủy đạt tiêu chuẩn vào 

môi trường. 

- Xử lý và tiêu hủy chất thải y tế nguy hại không đúng quy trình kỹ thuật và không 

đúng nơi quy định. 

- Chuyển giao chất thải y tế cho tổ chức, cá nhân không có tư cách pháp nhân 

hoạt động trong lĩnh vực quản lý chất thải. 

- Buôn bán chất thải nguy hại. 

- Tái chế chất thải y tế nguy hại. 

3.6. Các công trình, biện pháp giảm thiểu tiếng ồn, độ rung 

Để hạn chế tiếng ồn, độ rung, Bệnh viện thực hiện các biện pháp sau: 

Sơ đồ xử lý chất thải khoa YHHN 

Phân biệt dạng chất thải y tế 

 

Vận chuyển CTPX trong cơ sở 

Quản lý nguồn phóng xạ đã sử dụng 

Xét nghiệm nước thải trước khi 

thải bể 

Vận hành bể thải 
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- Kiểm tra thường xuyên độ cân bằng của máy móc, thiết bị (khi lắp đặt và định kỳ 

trong quá trình hoạt động); kiểm tra độ mòn chi tiết và định kỳ bảo dưỡng. 

- Trang bị bảo hộ lao động và các thiết bị cần thiết cho các cán bộ y tế và cán bộ kỹ 

thuật tại các vị trí cần thiết, bố trí thời gian làm việc hợp lý (không quá 8h/ngày). 

- Luân phiên nhân viên làm việc tại những nguồn phát sinh tiếng ồn. 

- Các phòng khoa được bố trí cửa kín nhằm hạn chế tiếng ồn tác động từ bên ngoài. 

- Quy hoạch xây dựng các khu vực (khu vực vận hành hệ thống xử lý nước thải, 

khu vực cung cấp khí y tế, khu vực xử lý rác thải, khu vực đặt trạm biến áp, máy phát điện, 

khu giặt đồ,…) tách biệt với khu khám chữa bệnh. 

- Bố trí thời gian thăm hỏi bệnh nhân vào những giờ nhất định để tránh gây ảnh 

hưởng đến sự nghỉ ngơi của bệnh nhân. 

Các biện pháp trên nhằm đảm bảo tiếng ồn phát sinh tại Bệnh viện đạt QCVN 

26:2010/BTNMT - Quy chuẩn kỹ thuật quốc gia về tiếng ồn; độ rung đảm bảo đạt QCVN 

27:2010/BTNMT - Quy chuẩn Kỹ thuật Quốc gia về độ rung. 

3.7. Phương án phòng ngừa, ứng phó sự cố môi trường trong quá trình vận hành 

Các biện pháp phòng chống cháy nổ sẽ được các cơ quan chức năng phòng cháy 

chữa cháy làm việc cụ thể với từng khu khám chữa bệnh. Phần báo cáo này chỉ nêu một vài 

nét khái quát chung. Đề phòng chống cháy nổ, trung tâm sẽ áp dụng đồng bộ các biện pháp 

về kỹ thuật, tổ chức huấn luyện, tuyên truyền giáo dục và pháp chế. 

Ngoài ra để tăng cường khả năng chữa cháy tại chỗ, trung tâm đã thành lập đội 

phòng cháy chữa cháy và trang bị các phương tiện chữa cháy để phục vụ cho trung tâm khi 

có sự cố. Trung tâm sẽ phối hợp với cơ quan phòng cháy chữa cháy địa phương để định kỳ 

tập huấn các nghiệp vụ PCCC cơ bản và rà soát lại các phương tiện PCCC. 

3.7.1. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố cháy nổ 

Đầu tư, lắp đặt hệ thống chống sét và xây dựng các bể chứa nước, các tuyến 

đường nội bộ và hệ thống đường ống, các van cấp nước phục vụ cho chống cháy nổ theo 

đúng quy định về phòng cháy, chữa cháy: 

- Lắp đặt đầy đủ các hệ thống tủ điện, cầu dao điện và thiết bị an toàn trong quá 

trình sử dụng điện. 

- Mua sắm các bình chữa cháy, ống dẫn bơm chữa cháy và các biển hiệu hướng dẫn 
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và các tiêu lệnh phòng cháy chữa cháy. 

- Đối với các cáp điện được đặt ở trên cao có automat tự cắt khi xảy ra chập điện, 

cầu dao điện được thiết kế phù hợp và được đặt trong hộp quy định. 

- Bên cạnh đó các CBNV, bệnh nhân và người nhà bệnh nhân sẽ thực hiện: 

- Có ý thức giữ gìn và bảo quản các thiết bị gây cháy nổ như: bình gas, các thiết bị 

về điện, các hóa chất dễ gây cháy, nổ,… 

- Bộ phận điều hành quản lý trực tiếp tại bệnh viện thường xuyên nhắc nhở, tập 

huấn về công tác PCCC và thoát nạn (có sự hướng dẩn của Công an PCCC) cho mọi đối 

tượng. 

- Quản lý việc sử dụng các thiết bị điện đúng kỹ thuật. Tránh sử dụng điện quá tải 

làm ảnh hưởng hệ thống điện toàn công trình. 

- Kiểm tra dây dẫn điện tránh sự quá tải trên đường dây. 

- Định kỳ kiểm tra các thiết bị chữa cháy và báo cháy, các thiết bị và dây dẫn chống 

sét công trình để đảm bảo khi có sự cố xảy ra thì vẫn hoạt động tốt. 

- Không để vật liệu dễ cháy nổ trong khu vực chứa rác thải. 

3.7.2. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố rò rỉ bức xạ 

Bệnh viện cam kết thực hiện các quy định về đảm bảo an toàn bức xạ trong y tế 

theo quy định tại Thông tư liên tịch số 13/2014/TTLT-BKHCN-BYT ngày 09/06/2014 

của Bộ Y tế và Bộ Khoa học công nghệ quy định về đảm bảo an toàn bức xạ trong y tế; 

Thông tư số 13/2018/TT-BKHCN ngày 5/9/2018 của Bộ Khoa học công nghệ về sửa 

đổi; bổ sung một số điều của Thông tư liên tịch số 1/2014/TTLT-BKHCN-BYT; QCVN 

11:2015/BHKCN – Quy chuẩn kỹ thuật quốc gia đối với thiết bị chụp X-quang tổng hợp 

dùng trong y tế, cụ thể:  

- Một số phòng chuyên môn trong khu chẩn đoán chức năng đòi hỏi phải sử dụng 

các tia điện tử và các chất phóng xạ. Các chất này rất nguy hại đối với môi trường và 

sức khoẻ cộng đồng, do đó Bệnh viện thực hiện chống rò rỉ các chất này ra môi trường 

bên ngoài bằng cách bọc chì cho toàn bộ các mặt tường và cửa bên trong các phòng có 

sử dụng phóng xạ. 

- Phòng chiếu chụp tia X có diện tích tối thiểu 30m2; tường dày 330mm, mặt 

tường phía trong được trát vữa barit theo đúng yêu cầu kỹ thuật; lắp đặt cửa quan sát và 



Báo cáo đề xuất cấp giấy phép môi trường cơ sở “Bệnh viện Ung bướu Hà Nội” 

Chủ cơ sở: Bệnh viện Ung bướu Hà Nội 

Địa chỉ:Số 42A Thanh Nhàn, phường Thanh Nhàn, quận Hai Bà Trưng, TP. Hà Nội 138 

 

 

cửa ra vào có lớp chì lá dày ít nhất 3mm đảm bảo tia bức xạ, không lọt ra ngoài môi 

trường. Tại các khu vực xung quanh các phòng đặt thiết bị như hành lang, khu nhà chờ 

của bệnh nhân, khu làm việc của nhân viên bức xạ lắp đặt phông bức xạ bằng phông môi 

trường. 

- Lắp đặt các đèn hiệu, biển cảnh báo thiết bị báo động sự cố bức xạ; xây dựng 

nội quy phòng chụp, nội quy vận hành thiết bị; đào tạo, huấn luyện nhân viên để hạn chế 

đến mức thấp nhất các tác động tiêu cực của tia xạ đến nhân viên y tế, bệnh nhân, người 

nhà bệnh nhân và người dân trong khu vực. 

- Thực hiện kiểm định thiết bị 1 năm 1 lần. 

- Nhân viên y tế được cử tham gia khoá học đào tạo cơ bản về an toàn bức xạ 

trong X quang y tế theo đúng yêu cầu của Bộ Khoa học và Công nghệ. 

- Trang bị liều kế cá nhân cho nhân viên y tế có tiếp xúc trực tiếp với tia xạ, đọc 

liều kế cá nhân định kỳ 3 tháng 1 lần cho nhân viên và bố trí thời gian làm việc hợp lý 

để nhân viên y tế không bị ảnh hưởng của tia xạ. 

- Bệnh viện sẽ lập và thực hành các phương án phòng chống và ứng cứu sự cố 

bức xạ theo đúng hướng dẫn của Cục An toàn Bức xạ hạt nhân. 

- Người chịu ảnh hưởng trực tiếp ở các khu vực có chất phóng xạ chủ là các nhân 

viên y tế làm việc tại khu vực này và bệnh nhân cần chụp X – quang. Do đó, Bệnh viện 

có những biện pháp để đảm bảo an toàn cho các nhân viên như sau:  

+ Nhân viên bức xạ là các bác sỹ, y tá, hộ lý, dược sỹ, kỹ sư, kỹ thuật viên làm 

việc trực tiếp với các thiết bị bức xạ hoặc các nguồn phóng xạ kín, hở hoặc chăm sóc 

bệnh nhân được điều trị bằng các đồng vị phóng xạ. 

+ Các nhân viên làm việc trong phòng chụp X – quang được kiểm tra sức khoẻ 

định kỳ và an toàn bức xạ, 

+ Nhân viên không phận sự miễn vào. 

+ Bệnh nhân do nhân viên dẫn vào và không được điều khiển các thiết bị trong 

phòng chụp. Phải tuân theo mọi hướng dẫn của nhân viên phòng X – quang.  

+ Không một bệnh nhân nào được đợi hay thay quần áo trong phòng chụp lúc 

tiến hành chụp một bệnh nhân khác. 

+ Trước khi tiến hành chụp, đóng các cửa của phòng X – quang. Không hướng 
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chùm tia X về các cửa sổ phòng, về phía bảng điều khiển hay vào tường tối. 

+ Sử dụng cho bệnh nhân khi cần thiết các trang bị bảo vệ bộ phận sinh dục và 

điều chỉnh trường chùm rộng tối thiểu vừa đủ cho phép chẩn đoán. 

+ Khi cần phải giữ phim hay giữ bệnh nhân tận dụng trong chừng mực các giá đỡ 

cơ hơ học. 

- Trường hợp bắt buộc cần giữ người bệnh nhân hay giữ phim trong khi chụp thì 

người đó phải: 

+ Mặc tạp dề và đeo găng tay bảo vệ, tránh đứng trong trục của chùm tia mà chỉ 

đứng về phía bên và xa bóng phát tia X. 

+ Ghi vào sổ nhật ký tên người đứng giữ bệnh nhân hay giữ phim trong khi chụp 

ngày, số lượng phim chụp và kỹ thuật chụp đã dùng. 

+ Trong khi chụp, tất cả nhân viên đứng trong phòng điều khiển có bảo vệ, từ đó 

có thể quan sát bệnh nhân qua kính chì. Trước khi phát tia phải quan sát đảm bảo an toàn 

bức xạ. 

+ Cuối buổi làm việc cần mở các cửa và bật quạt cho thoáng khí 

+ Vệ sinh máy và dụng cụ làm việc thường xuyên. 

3.7.3. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố môi trường đối với nước thải 

❖ Đối với sự cố tắc nghẽn và nứt vỡ đường ống dẫn nước thải: 

+ Tuyên truyền cho cán bộ nhân viên, bệnh nhân, người nhà bệnh nhân thực hiện 

tốt việc vất rác đúng nơi quy định để tránh gây tắc nghẽn, hỏng đường ống dẫn nước. 

+ Lắp đặt song chắn rác tại miệng cống tránh để rác thải rơi vào cống rãnh gây tắc. 

+ Sử dụng loại ống có đường kính phù hợp, độ bền cao, chôn ngầm tại khu vực có 

thể vừa tiết kiệm diện tích, đảm bảo mỹ quan và an toàn. 

❖ Đối với sự cố tại Hệ thống xử lý nước thải: 

+ Tuyên truyền sử dụng tiết kiệm nước tại Bệnh viện để tránh hệ thống xử lý nước 

thải bị quá tải. 

+ Bơm và máy thổi khí được bố trí 02 chiếc hoạt động luân phiên (01 chiếc hoạt 

động, 01 chiếc dự phòng). 

+ Khi xảy ra sự cố nước thải được lưu giữ tại bể điều hòa trong thời gian chờ khắc 

phục. Nếu thời gian sửa chữa lâu Bệnh viện sẽ liên hệ với đơn vị có chức năng tới thu gom 
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vận chuyển đi xử lý. 

+ Bố trí 01 cán bộ có chuyên môn vận hành trạm xử lý nước thải. Trạm xử lý nước 

thải được vận hành theo đúng quy định vận hành đã được hướng dẫn của đơn vị thiết kế 

hệ thống xử lý nước thải. 

+ Đối với hệ thống xử lý nước thải phải được kiểm tra và điều chỉnh chế độ làm 

việc của từng thiết bị trong quá trình hệ thống hoạt động, tránh hệ thống hoạt động quá 

tải. Thường xuyên kiểm tra, theo dõi các thiết bị để phát hiện sớm các thiết bị hỏng để 

sớm khắc phục và sửa chữa. 

+ Định kỳ 02 lần/năm thuê đơn vị có chức năng thu gom bùn từ hệ thống xử lý nước 

thải vận chuyển đi xử lý đúng quy định. 

+ Khi sự cố xảy ra phải nhanh chóng chuẩn bị vật tư và nhân sự kĩ thuật để khắc 

phục rút ngắn thời gian. Khi công trình bị quá tải thường xuyên do tăng lưu lượng và 

nồng độ của nước thải sẽ báo cáo cấp trên và cơ quan chức năng để có biện pháp xử lý. 

❖ Đối với sự cố nước thải không đạt yêu cầu: 

+ Dừng các đường nước tuần hoàn; 

+ Khóa van tìm hiểu nguyên nhân; 

+ Kiểm tra nhanh một số chỉ tiêu bằng máy cầm tay; 

+ Họp bàn phương án xử lý; Xử lý/sửa chữa hệ thống; 

+ Nước thải không đạt tiêu chuẩn (khi hàm lượng COD vượt quá 400mg/l), tiến 

hành đóng cửa xả nước thải ra hệ thống thoát nước thải, tiến hành khắc phục sự cố và 

bơm nước ngược về bể thu nhận để xử lý lại (bể chứa nước sau xử lý và bể thu nhận). 

+ Trường hợp xảy ra sự cố tại hệ thống xử lý nước thải, không được xả nước thải 

chưa đạt yêu cầu ra ngoài môi trường, nước thải tạm thời lưu chứa tại bể điều hòa và các 

bể sử lý. Trường hợp quá thời gian lưu chứa mà chưa khắc phục được sự cố, Chủ dự án 

thuê đơn vị có chức năng thu gom, vận chuyển và xử lý theo đúng quy định của pháp 

luật. 

+ Hệ thống chỉ được vận hành trở lại khi đã khắc phục hoàn toàn sự cố, không xả 

nước thải chưa được xử lý đạt yêu cầu ra ngoài môi trường. 

Cách khắc phục một số sự cố xảy ra trong quá trình vận hành hệ thống xử lý nước 

thải được trình bày trong bảng sau:  
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Bảng 16: Các sự cố quá trình vận hành Hệ thống XLNT và biện pháp khắc phục 

STT Hiện tượng Nguyên nhân Cách khắc phục 

1 

Các bơm hút bùn và 

bơm nước có hoạt 

động nhưng không 

bơm được nước và 

bùn. 

Có khí trong đường ống. 
Phải mồi lại nước cho các 

bơm hoạt động. 

Cánh bơm bị lỏng. 

Tháo đầu bơm, kiểm tra và 

xiết lại bulông hãm cánh 

bơm. 

Bơm bị tắc do rác làm 

kẹt. 

Tháo rọ lọc bơm và rút hết 

rác quấn. 

2 
Tất cả các thiết bị 

không hoạt động. 

Không có điện nguồn 

hoặc điện nguồn quá yếu, 

khởi động từ không hoạt 

động được. 

Kiểm tra lại nguồn điện, sau 

đó phải kiểm tra và chuẩn 

lại chiều quay của bơm. 

3 

Môtơ của bơm nóng 

quá mức, Aptomat 

hay bị nhảy. 

Bị kẹt rác 
Tháo kiểm tra và gỡ rác ra 

khỏi bơm. 

Các bộ phận cơ khí bị 

mòn. 

Tháo kiểm tra và thay thế 

các bộ phận bị hỏng. 

4 

Hệ thống đường ống 

bị rung động quá 

mức bình thường. 

Bulông máy hoặc các 

bulông liên kết bị lỏng. 

Kiểm tra và xiết chặt lại các 

bulông bị lỏng. 

5 
Các bơm nước hoạt 

động thất thường. 

Van phao báo mức nước 

và điều khiển ở ngăn tiếp 

nhận bị kẹt. 

Tháo lỗ van phao kiểm tra 

và làm sạch, gỡ dây của van 

phao để không bị kẹt. 

6 
Nước ra có màu đen 

không trong. 

Lượng khí cấp không đủ 

hoặc hỏng máy sục khí 

Giảm hoặc ngưng lượng 

cấp nước thải, tiến hành sục 

khí sau đó mới cấp nước 

thải từng bước một. 

 

3.7.4. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố nhiễm khuẩn 

Công tác chống nhiễm khuẩn tại Bệnh viện được thực hiện nghiêm túc, bao gồm 
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các công tác về vô khuẩn, khử khuẩn, công tác vệ sinh khoa và các buồng bệnh: 

Kỹ thuật vô khuẩn 

+ Dụng cụ y tế nhiễm khuẩn sau khi dùng được ngâm vào dung dịch tẩy uế trước 

khi loại bỏ hoặc dùng lại. 

+ Khử trùng, tiệt khuẩn dụng cụ, vật dụng bằng sức nóng hoặc hóa chất phải đảm 

bảo đúng quy định, đủ thời gian, đúng nồng độ hoặc nhiệt độ. 

Công tác vệ sinh các phòng khoa, buồng bệnh. 

+ Các phòng được cấp đủ điện, nước, gang tay vệ sinh, chổi, dung dịch khử khuẩn, 

xà phòng,… 

+ Các thiết bị, dụng cụ y tế trong buồng được bố trí, xắp xếp thuận tiện cho việc 

phục vụ người bệnh và vệ sinh tẩy uế. 

+ Tại các phòng ban, hành lang bố trí các thùng đựng rác có nắp đậy. 

+ Khi người bệnh đến chuyển khoa, chuyển viện hoặc ra viện, đặc biệt đối với 

người bệnh mắc bệnh truyền nhiễm sẽ thực hiện ngay vệ sinh tẩy uế buồng bệnh, đồ 

dùng cá nhân. 

+ Tổ chức các buổi tập huấn các kiến thức về an toàn vệ sinh cho các cán bộ, 

nhân viên làm việc tại bệnh viện. 

3.7.5. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố tại phòng xét nghiệm 

- Sự cố bị vật sắc nhọn đâm vào tay/chân trong khi làm việc với tác nhân gây 

bệnh: Nếu bị kim đâm hay vật sắc nhọn đâm vào tay/chân trong khi đang tiến hành xét 

nghiệm phải tiến hành các bước sau: 

+ Báo cho đồng nghiệp làm việc gần đó (nếu có). 

+ Bộc lộ vết thương. 

+ Nặn máu. 

+ Xả nước tối thiểu trong vòng 15 phút (trong khi vẫn nặn máu). 

+ Sử dụng băng gạc để che vết thương. 

+ Ghi chép và báo cáo sự việc với người chịu trách nhiệm quản lý phòng xét 

nghiệm. 

+ Trường hợp bị mảnh vỡ bắn vào mắt: băng ngay với gạc sạch để tránh con mắt 

di động nhiều sẽ làm mảnh vỡ dễ vào sâu trong mắt, khám và điều trị ngay. 
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- Sự cố đổ mẫu bệnh phẩm: Trong các Phòng xét nhiệm sẽ chuẩn bị trước hộp 

dụng cụ xử lý đổ mẫu bệnh phẩm (spill kit), bao gồm: dung dịch khử nhiễm, khăn/giấy 

thấm, panh, kẹp, chổi, hốt rác. Các dụng cụ này phải làm bằng các vật liệu không bị ăn 

mòn bởi các hóa chất trong Phòng xét nhiệm. 

Trường hợp dung dịch chứa bệnh phẩm hay vật liệu nhiễm trùng bị phát tán, cán 

bộ xét nghiệm sẽ sử dụng hộp dụng cụ xử lý mẫu bị đổ để tiến hành các bước sau: 

+ Báo với đồng nghiệp đang làm việc gần đó (nếu có). 

+ Thay găng tay và đi lấy bộ xử lý sự cố đổ mẫu. 

+ Dùng khăn/giấy thấm phủ lên mẫu bị đổ, đổ chất khử nhiễm, để khoảng 30 phút 

cho chất khử nhiễm phát huy tác dụng diệt khuẩn tối đa. 

+ Thay găng mới. 

+ Lấy vật sắc nhọn (nếu có) bằng kẹp bỏ vào hộp đựng vật sắc nhọn. 

+ Xử lý khăn/giấy thấm và vật sắc nhọn theo hướng dẫn xử lý rác thải lây nhiễm. 

+ Lau bề mặt làm việc của tủ an toàn sinh học, thay găng tay. 

+ Ghi chép, báo cáo sự việc với người phụ trách quản lý Phòng xét nhiệm. 

+ Có thể bắt đầu làm việc trở lại sau 10 phút hoặc theo hướng dẫn của người phụ 

trách Phòng xét nhiệm. 

3.7.6. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố về hóa chất 

Đặc trưng trong vận hành bệnh viện là việc sử dụng các hóa chất y học để khám 

chữa bệnh. Để phòng chống và ứng phó với sự cố rò rỉ hóa chất tại các kho chứa, Bệnh 

việncam kết thực hiện một số biện pháp sau: 

- Kho chứa được xây kín, có cửa khóa, biển báo và mái che. Bên trong các hóa 

chất được đựng trong các hộp, chai lọ có nắp đập được sắp xếp gọn gàng. Đối với các 

dụng cụ hóa chất dễ vỡ cần có biển báo và xếp riêng. 

- Bố trí các hệ thống hút ẩm, thông gió cho các hóa chất cần môi trường khô ráo, 

điều kiện nhiệt độ thấp. 

- Có các biện pháp thu hồi và xử lý các hóa chất khi bị rò rỉ. 

- Khi có sự cố rò rỉ, các biện pháp thực hiện cần đảm bảo: 

+ Thực hiện đúng quy định quản lý chất thải; 

+ Các khu vực bị ô nhiễm phải được làm sạch và khử trùng nếu cần thiết; 
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+ Hạn chế tối đa sự tiếp xúc của nhân viên trong quá trình làm sạch; 

+ Hạn chế tối đa sự tác động của sự cố đến bệnh nhân, nhân viên y tế khác và 

môi trường. 

Bước 1: Hỗ trợ và chăm sóc y tế cho người gặp sự cố. 

Bước 2: Báo cáo cho người có trách nhiệm: Nêu rõ ngày giờ, hoàn cảnh xảy ra 

sự cố, xác định nguyên nhân sự cố; Lấy chữ ký của những người chứng kiến và chữ ký 

của người phụ trách. 

Bước 3: Cách ly khu vực ô nhiễm:Dùng biển báo nguy hiểm để cảnh báo; Ngăn 

chặn và di chuyển những người không tham gia làm sạch nếu sự cố liên quan đến chất 

thải đặc biệt nguy hại. 

Bước 4: Cung cấp trang thiết bị, quần áo bảo hộ cho nhân viên làm sạch. 

Bước 5: Hạn chế phạm vi ảnh hưởng của sự cố: Khử trùng, trung hòa các chất bị 

rò rỉ hoặc bị ô nhiễm nếu có chỉ định. Thu dọn tất cả các vật liệu bị ô nhiễm do sự cố rò 

rỉ (phải sử dụng bàn chải, khay và các dụng cụ thích hợp khác, không dùng tay thu dọn 

các vật sắc nhọn). Bỏ vật liệu ô nhiễm và các dụng cụ thu dọn sử dụng 1 lần vào các túi 

hoặc thùng đựng chất thải thích hợp. 

Bước 6: Vệ sinh, làm sạch khu vực sự cố: Lau bằng vải thấm nước, lưu ý không 

để khả năng lây lan ô nhiễm từ chính các dụng cụ như vải và các chất hấp phụ. Xuất 

phát từ khu vực bị ô nhiễm nhất, thay đổi dụng cụ mỗi khi khử nhiễm ở các khu vực 

khác nhau. Sử dụng vải khô hoặc vải ngâm tẩm với dung dịch (có tính chất phù hợp: 

axit, trung tính hoặc bazơ) trong trường hợp rò rỉ chất lỏng, rơi vãi chất rắn. Khử nhiễm 

tất cả các công cụ, dụng cụ sử dụng trong xử lý sự cố. 

Bước 7: Chăm sóc y tế nếu xảy ra tiếp xúc trong quá trình khắc phục sự cố. 

3.7.7. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố đối với tính huống nhân viên bị chiếu 

quá liều 

 

 Phụ trách Hành động thực hiện 

Bước 1: Tiếp 

nhận và xử lý 

-Nhân viên nhận 

thông báo kết quả 

- Báo ngay cho cán bộ an toàn bức xạ bệnh viện. 
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 Phụ trách Hành động thực hiện 

thông tin ban 

đầu 

đọc liều cá nhân 

Cán bộ an toàn 

bức xạ 

-Xác minh sơ bộ nguyên nhân sự cố:  

+ Xem xét quy trình làm việc, đeo liều kế của 

nhân viên bức xạ có mức liều cao. 

-Cử các kỹ sư vật lý xuống hiện trường đo đạc 

đánh giá thiết bị, môi trường làm việc.  

-Thông báo lên trưởng Ban chỉ huy 

Bước 2: Thông 

báo 

Trưởng Ban chỉ 

huy 

-Kích hoạt ứng phó sự cố nếu phát hiện thiết bị 

bị hư hỏng, môi trường làm việc vượt quá mức 

giới hạn liều cho phép. 

- Tạm dừng tiến hành công việc bức xạ 

Bước 3: Huy 

động nguồn 

nhân lực và 

triển khai ứng 

phó 

Trưởng Ban chỉ 

huy 

-Triệu tập cán bộ an toàn bức xạ, kỹ sư vật lý, 

nhân viên có kết quả liều cao, phụ trách khoa 

nơi nhân viên tiến hành công việc bức xạ để xác 

minh nguyên nhân 

Bước 4: Tiến 

hành các biện 

pháp can thiệp 

tại hiện trường 

Ban chỉ huy, Nhân 

viên bức xạ, Kỹ sư 

vật lý, lãnh đạo 

khoa phòng có 

nhân viên nhận 

liều cá nhân cao. 

- Tổ chức khám đánh giá theo dõi sức khỏe cho 

nhân viên có liều cao 

- Dừng tiến hành công việc bức xạ và thực hiện 

các biện pháp hiệu chỉnh thiết bị, làm giảm 

phông nền bức xạ nếu nguyên nhân là do môi 

trường làm việc, thiết bị hỏng hóc. 

- Xem xét xây dựng lại quy trình làm việc cho 

phù hợp nếu xác định nguyên nhân là do quy 

trình làm việc chưa hợp lý. 

- Cảnh cáo nhắc nhở nhân viên thực hiện đúng 

quy trình làm việc, quy trình hướng dẫn đeo, cất 

và bảo quản liều kế nếu xác định nguyên nhân 
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 Phụ trách Hành động thực hiện 

là do nhân viên không thực hiện đúng quy trình 

làm việc, hướng dẫn đeo và cất liều kế đúng nơi 

quy định. 

Bước 5: Kết 

thúc ứng phó sự 

cố 

Trưởng ban chỉ 

huy 

- Thông báo kết thúc hoạt động ứng phó sự cố. 

- Chỉ đạo bộ phận tổng hợp thông tin báo cáo, 

ghi nhật ký sự cố…. 

Bước 6: Báo 

cáo 

Ban chỉ huy - Đánh giá rút kinh nghiệm. 

- Lập báo cáo Sở Khoa học công nghệ, Cục An 

toàn bức xạ hạt nhân. 

 

3.7.8. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố mất nguồn phóng xạ 

Phụ trách Hành động thực hiện 

Giai đoạn 1: Tiếp nhận và xử lý thông tin 

Nhân viên phát hiện Nhân viên chia liều dược chất phát hiện không còn thấy 

Container chứa nguồn phóng xạ I-131 trong kho: 

-Ngay lập tức gọi báo cáo lãnh đạo khoa phòng , 

-Gọi điện báo cán bộ an toàn bức xạ bệnh viện, Ban chỉ 

huy. 

Lãnh  đạo khoa phòng - Xuống hiện trường xác minh thông tin. 

- Báo cán bộ an toàn bệnh viện, Ban chỉ huy ứng phó 

Cán bộ an toàn bức xạ, 

Bộ phận thường trực Ban 

chỉ huy 

- Sau khi nhận được tin báo cán bộ an toàn bức xạ trực tiếp 

hoặc cử đội ứng phó ban đầu (kỹ sư vật lý) có thiết bị dò 

phóng xạ xuống hiện trường. 

- Đánh giá sơ bộ mức báo động. 

- Thông báo lên trưởng Ban chỉ huy 

Giai đoạn 2: Thông báo cho tổ chưc cá nhân tham gia ứng phó sự cố 

Trưởng Ban chỉ huy - Thông báo kích hoạt ứng phó sự cố. 

Trưởng Ban chỉ huy - Thông báo cho các khoa phòng liên quan cử nhân viên 
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Phụ trách Hành động thực hiện 

cùng trang thiết bị tiến hành dò tìm nguồn phóng xạ trong 

khu vực Cơ sở. 

- Thông báo cho đội công nghệ thông tin, bảo vệ xem lại 

camera an ninh xác minh đối tượng tình nghi. 

Giai đoạn 3: Huy động nguồn nhân lực và triển khai ứng phó 

Cán bộ an toàn bức xạ, 

Ban chỉ huy 

Tham mưu cho Trưởng Ban chỉ huy: 

- Lập, theo dõi danh sách, thông tin liên lạc của các thành 

viên tham gia ứng phó. 

- Chốt thời gian các lực lượng tập trung tại hiện trường. 

- Thiết lập các bộ phận tham gia ứng phó sự cố. 

- Huy động trang thiết bị ghi đo phóng xạ, đồ bảo hộ, thiết 

bị thu hồi nguồn, liều kế cá nhân… 

Giai đoạn 4: Tiến hành các biện pháp can thiệp hiện trường 

Ban chỉ huy, cán bộ an 

toàn bức xạ và các bộ 

phận 

- Cán bộ an toàn bức xạ, Trưởng ban chỉ huy chủ trì chỉ 

đạo rà soát lại công tác chuẩn bị lực lượng vật tư, phương 

tiện trực tiếp tham gia ứng phó (lúc này các bộ phận đã tập 

hợp đông đủ tại hiện trường). 

Cán bộ an toàn bức xạ, Trưởng ban chỉ huy điều động các 

bộ phận tham gia ứng phó như: 

Bô phận hành chính chuẩn bị hậu cần cho các bộ phận 

khác. 

-Bộ phận đánh giá bảo vệ phóng xạ thiết lập khu vực an 

toàn. 

- Bộ phận dò tìm nguồn phóng xạ quanh khu vực hiện 

trường, trong Cơ sở. 

- Bộ phận công nghệ thông tin, bảo vệ dò tìm xác định kẻ 

tình nghi. 

- Nếu tìm thấy nguồn trong Cơ sở (giả sử nhân viên quét 
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Phụ trách Hành động thực hiện 

dọn thấy có bình chì nên mang về cất giấu tại phòng để chờ 

bán phế liệu): 

+ Tổ chức thu hồi nguồn phóng xạ về kho. 

+ Bộ phận đánh giá bảo vệ phóng xạ kiểm tra phông môi 

trường sau khi thu hồi nguồn. 

+ Tiến hành tẩy xạ nếu phát hiện dấu hiệu bị nhiễm bẩn 

phóng xạ. 

- Nếu không tìm thấy nguồn trong khu vực Cơ sở: 

+ Trưởng ban chỉ huy thực hiện thông báo và yêu cầu trợ 

giúp của các cơ quan cấp trên (Công an khu vực, Sở Khoa 

học Công nghệ, Cục An toàn bức xạ và Hạt nhân) 

Giai đoạn 5: Kết thúc họa động ứng phó và chuẩn bị cho kế hoạch khắc phục 

Trưởng Ban chỉ huy - Sau khi tiến hành thu hồi được nguồn vê vị trí an toàn 

Trương ban chỉ huy thông báo kết thúc hoạt động ứng phó 

sự cố. 

- Chỉ đạo cho bộ phận đánh giá và bảo vệ phóng xạ kiểm 

tra nhiễm xạ cho nhân viên, các phương tiện tham gia trong 

quá trình ứng phó. 

- Chỉ đạo bộ phận tổng hợp thông tin lập báo cáo cho 

Trưởng ban chỉ huy báo cáo Sở Khoa học và Công nghệ 

Hà Nội, Cục An toàn bức xạ và hạt nhân, ghi nhật ký sự 

cố…. 

Giai đoạn 6: Báo cáo và xử lý hậu quả 

Ban chỉ huy - Lập báo cáo gửi Sở Khoa học công nghệ, Cục An toàn 

bức xạ hạt nhân. 

- Đánh giá về việc thực hiện ứng phó, thiệt hại và quy trách 

nhiệm, họp bàn rút kinh nghiệm. 
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3.7.9. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố nhiễm bẩn duwojc chất phóng xạ 

Giai đoạn 1: Tiếp nhận và xử lý thông tin 

- Ngay sau khi xảy ra sự cố, kỹ thuật viên : 

+ Kỹ thuật viên thông báo cho cán bộ an toàn bệnh viện về sự cố xảy ra. Khảo 

sát nhanh mức độ nhiễm bẩn, phong tỏa và giới hạn hiên trường, không cho người không 

có trách nhiệm xâm nhập. 

- Khi nhận được thông tin về sự cố: 

+ Cán bộ an toàn bệnh viện sau khi chỉ đạo cho kỹ thuật viên vận hành các biện 

pháp bảo vệ an toàn ban đầu thì thông báo cho Trưởng Ban chỉ huy về sự cố. 

Giai đoạn 2: Thông báo cho tổ chưc cá nhân tham gia ứng phó sự cố 

- Trưởng ban chỉ huy thông báo tình trạng báo động, khởi động ứng phó sự cố, 

huy động nhân lực trang thiết bị ứng phó sự cố. 

Giai đoạn 3: Huy động nguồn nhân lực và triển khai ứng phó 

- Cán bộ an toàn bức xạ tham mưu Trưởng ban chỉ huy điều động nhân lực trang 

thiết bị cần thiết, thời gian và địa điểm tập kết tại hiện trường để tiến hành các hành động 

ứng phó. 

Giai đoạn 4: Tiến hành các biện pháp can thiệp hiện trường 

- Cán bộ an toàn bức xạ yêu cầu nhóm kiểm xạ môi trường: 

+ Tiếp cân khu vực bị nhiễm bẩn. Dùng giấy tissue phủ lên bề mặt để thấm các 

dung dịch dược chất phóng xạ và ngăn cản sự bay hơi. 

+ Dùng que gắp bỏ tất cả các giấy tisue vào trong túi nylon chứa rác thải phóng 

xạ. Tránh không cho túi nhiễm bẩn. Sau đó bỏ túi vào trong thùng chứa rác thải phóng 

xạ. 

+ Dùng giẻ thám dung dịch HNO3 để tiến hành tẩy xạ. 

+ Nhóm rời khu vực đi ứng phó đi đến khu vực kiểm soát để kiểm tra nhiễm bẩn. 

Các túi nylon được cho vào thùng chứa rác phóng xạ. 

- Yêu cầu nhóm an toàn bức xạ: 

+ Khảo sát lại phông bức xạ đánh giá lại mức độ nhiễm bẩn phóng xạ tại hiện 

trường sau khi tiến hành tẩy xạ. 

+ Nhóm báo cáo cho cán bộ an toàn bức xạ tình hình phông bức xạ. 
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- Cán bộ an toàn bức xạ cho tiến hành: 

+ Mang thùng chứa rác về kho chứa rác thải phóng xạ. 

+ Thu hồi liều kế của nhân viên có mặt. 

+ Thu dọn hiện trường. 

+ Báo cáo cho trưởng ban chỉ huy về sự cố đã được khắc phục. 

Giai đoạn 5: Kết thúc họat động ứng phó và chuẩn bị cho kế hoạch khắc phục 

- Trưởng ban chỉ huy ra tuyên bố hết tình trạng khẩn cấp và tổ chức họp rút kinh 

nhiệm. 

Giai đoạn 6: Báo cáo và xử lý hậu quả 

- Ban chỉ huy chuẩn bị báo cáo về hoạt động ứng phó gửi Sở Khoa học công nghệ, 

Cục An toàn bức xạ và hạt nhân. 

3.7.10. Biện pháp phòng ngừa, ứng phó sự cố kẹt nguồn xạ Ỉ-192 trong ống dẫn 

Phụ trách Hành động thực hiện 

Giai đoạn 1: Tiếp nhận và xử lý thông tin 

Nhóm kỹ thuật viên và kỹ 

sư vật lý vận hành xạ trị 

áp sát 

Khi phát hiện nguồn bị kẹt trong ống dẫn ngay lập tức thực 

hiện nhanh chóng các biện pháp đưa bệnh nhân ra khỏi 

phòng điều trị và báo cáo cán bộ an toàn bệnh viện. Phong 

tỏa hiện trường chờ hướng dẫn tiếp theo. 

Lãnh  đạo khoa phòng - Xuống hiện trường xác minh thông tin. 

- Báo cán bộ an toàn bệnh viện, Ban chỉ huy ứng phó 

Cán bộ an toàn bức xạ, 

Bộ phận thường trực Ban 

chỉ huy 

- Sau khi nhận được tin báo cán bộ an toàn bức xạ xác minh 

thông tin, hướng dẫn các biện pháp ứng phó ban đầu. 

- Đánh giá sơ bộ mức báo động. 

- Thông báo lên trưởng Ban chỉ huy 

Giai đoạn 2: Thông báo cho tổ chưc cá nhân tham gia ứng phó sự cố 

Trưởng Ban chỉ huy - Thông báo tình trạng khẩn cấp, mức báo động kích hoạt 

ứng phó sự cố. 

- Triệu tập ban chỉ huy ứng phó, các khoa phòng cá nhân 

liên quan để chuẩn bị thực hiện các hành động ứng phó. 
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Phụ trách Hành động thực hiện 

Giai đoạn 3: Huy động nguồn nhân lực và triển khai ứng phó 

Cán bộ an toàn bức xạ, 

Ban chỉ huy 

Tham mưu cho Trưởng Ban chỉ huy: 

- Lập, theo dõi danh sách, thông tin liên lạc của các thành 

viên tham gia ứng phó. 

- Chốt thời gian các lực lượng tập trung tại hiện trường. 

- Thiết lập các bộ phận tham gia ứng phó sự cố. 

- Huy động trang thiết bị ghi đo phóng xạ, đồ bảo hộ, thiết 

bị thu hồi nguồn, liều kế cá nhân… 

Giai đoạn 4: Tiến hành các biện pháp can thiệp hiện trường 

Ban chỉ huy, cán bộ an 

toàn bức xạ và các bộ 

phận 

Cán bộ an toàn bức xạ tham mưu Trưởng ban chỉ huy chủ 

trì điều hành các hoạt động ứng phó sự cố: 

- Chỉ đạo nhóm an toàn bức xạ tiến hành đo đánh giá lập 

bản đồ phông môi trường. Xác định tương đối thời gian 

tiếp cận, khoảng cách tiếp cận nguồn. 

- Chỉ đạo nhóm thu hồi nguồn về máy bằng tay quay (lúc 

này việc tự động thu hồi nguồn của máy đã không thể thực 

hiện được), yêu cầu kiểm soát thời gian tiếp xúc của từng 

nhân viên tiếp cận nguồn đảm bảo thao tác kỹ thuật và thời 

gian tiếp xúc ngắn nhất có thể. 

- Khi các biện pháp thu hồi nguồn bằng tay quay không 

được, chỉ đạo nhóm cắt dây nguồn thu hồi về Container 

chì. 

- Khi tất cả các biện pháp thu hồi nguồn đều không thể 

thực hiện được cán bộ an toàn bức xạ tham mưu đề xuất 

Trưởng ban chỉ huy ra thông báo yêu cầu trợ giúp từ các 

tổ chức cá nhân hỗ trợ như Sở Khoa học công nghệ Hà 

Nội, Cục An toàn bức Xạ Hạt nhân…. 
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Phụ trách Hành động thực hiện 

Giai đoạn 5: Kết thúc họa động ứng phó và chuẩn bị cho kế hoạch khắc phục 

Trưởng Ban chỉ huy - Sau khi tiến hành thu hồi được nguồn vê vị trí an toàn 

Trương ban chỉ huy thông báo kết thúc hoạt động ứng phó 

sự cố. 

- Chỉ đạo cho bộ phận an toàn bức xạ đo đánh giá phông 

môi trường. 

- Chỉ đạo bộ phận tổng hợp thông tin lập báo cáo cho 

Trưởng ban chỉ huy. 

- Chỉ đạo bộ phận ghi thông tin nhật ký sự cố…. 

Giai đoạn 6: Báo cáo và xử lý hậu quả 

Ban chỉ huy - Lập báo cáo gửi Sở Khoa học công nghệ, Cục An toàn 

bức xạ hạt nhân. 

- Đánh giá về việc thực hiện ứng phó, thiệt hại và quy trách 

nhiệm, họp bàn rút kinh nghiệm. 

 

3.8. Các nội dung thay đổi so với báo cáo đánh giá tác động môi trường đã được phê 

duyệt 

- Xây dựng tòa nhà công nghệ cao (Theo Giấy phép môi trường thành phần đã 

được phê duyệt số 57/GPMT-UBND của UBND thành phố Hà Nội). 

3.8.1. Sai mục khác với đề án 

- Cơ sở sẽ phá bỏ toà nhà Khu B và C hiện tại và xây dựng lại 1 toà nhà công nghệ 

cao 6 tầng nổi, 1 tầng hầm. 

- Nâng cấp, cải tạo, sửa chữa nhà A, D, H, E và Xây mở rộng bể thải khoa YHHN. 

- Các hạng mục công trình của Bệnh viện theo đề án và mục sai khác: 

Hạng mục 
Theo đề án 

được phê duyệt 
Mục sai khác Ghi chú 

Khu nhà A 6 tầng Tháo dỡ tường, trần, sàn, cửa 

và hệ thống kỹ thuật hiện trạng; 
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Xây tường ngăn phòng bố trí 

thêm Khoa Nội 1, Khoa Nội 2 

tại tầng tum (tầng 7) diện tích 

xây dựng khoảng 1279m2, số 

giường dự kiến 74 giường; 

Làm mới hệ thống PCCC và 

thang bộ theo tiêu chuẩn 

PCCC, công nghệ thông tin, 

điện, nước, điều hòa;  

 

Khu nhà D  2 tầng 

- Tầng 1 ngăn chia lại công 

năng sử dụng các phòng, bố trí 

thêm khu WC; Sửa chữa các 

phòng máy CT mô phỏng, 

phòng xạ trị (máy gia tốc) gia 

cố thêm trần chì, trát vữa barit 

và vách sàn BTCT đảm bảo an 

toàn bức xạ; Cải tạo lại tường, 

trần, sàn, cửa vách kính; thêm 

thang bộ, thang máy, thay thế 

một số thiết bị cũ, hỏng; 

- Tầng 2 Phần điện tích hiện có 

Cải tạo lại tường, trần, sàn; 

thay thế thiết bị cũ, hỏng; 

chống nóng và chống thấm mái 

tầng 2; Phần xây mới tầng 2, 

tầng 3, tầng kỹ thuật và tầng 

tum đổ cột, dầm sàn bê tông, 

xây tường ngăn phòng, lắp mới 

cửa vách kính, hoàn thiện trần, 

sàn, mái chống nóng; Làm mới 

hệ thống PCCC và bổ sung 

thêm thang bộ theo tiêu chuẩn 

PCCC, bổ sung hệ thống công 

nghệ thông tin, điện, nước, điều 
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hòa và 2 thang máy cho cả nhà. 

Khu nhà E  2 tầng 

- Tầng 1 phần sàn hiện có ngăn 

chia lại công năng sử dụng các 

phòng; Cải tạo lại tường, trần, 

sàn, khu vệ sinh, cửa vách kính, 

thang bộ, thay thế một số thiết 

bị cũ, hỏng; Phần xây mới xây 

khu thang máy, phòng làm việc 

trưởng khoa dược. 

- Tầng 2 Phần điện tích hiện có 

Cải tạo lại tường, trần, sàn, khu 

vệ sinh; thay thế thiết bị cũ, 

hỏng; chống thấm khu vệ sinh, 

cửa vách kính, thang bộ, cải tạo 

khu hành lang cầu sang nhà H; 

Phần xây mới tầng 2, tầng 3, 

tầng kỹ thuật, tum. Làm móng, 

đổ cột, dầm sàn bê tông, xây 

tường ngăn phòng, lắp mới cửa 

vách kính, hoàn thiện trần, sàn, 

mái chống nóng, làm mới hành 

lang cầu sang nhà H bằng hệ 

thép hình; Làm mới hệ thống 

PCCC, bổ sung thêm công 

nghệ thông tin, điện, nước, điều 

hòa và 01 thang máy. 

 

Khu nhà H 6 tầng 

- Tháo dỡ tường, trần, sàn, cửa 

và hệ thống kỹ thuật hiện trạng; 

Xây tường ngăn phòng bố trí 

thêm Khoa Xạ trị theo yêu cầu 

tại tầng tum diện tích xây dựng 

khoảng 1067m2, số giường dự 

kiến 19 giường; Làm mới hệ 

thống PCCC tầng tum theo tiêu 

chuẩn PCCC, công nghệ thông 

tin, điện, nước, điều hòa, nội 

thất. 

 - Tháo dỡ thang sắt lên mái, 

lắp mới 02 thang máy tại vị trí 

thông tầng từ tầng 1 lên tầng 
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tum bằng hệ khung thép hình; 

 - Sửa chữa các hạng mục khác: 

Di rời Phòng Giám đốc, 2 

phòng phó Giám đốc và Phòng 

Lễ tân từ nhà B sang tầng 6 nhà 

H. 

Khu Nhà F 1 tầng - Giữ nguyên 

Nhà xe 2 tầng - Giữ nguyên 

Trạm bơm 1 tầng - Giữ nguyên 

Trạm biến áp 1 tầng - Giữ nguyên 

Bể thải khoa 

YHHN 

 

Xây mới bể thải khoa YHHN 

và hệ thống kỹ thuật với dung 

tích khoảng 100m3. 

 

Tòa nhà B 5 tầng 
Xây dựng lại thành tòa nhà 

công nghệ cao 6 tầng nổi, 1 

tầng hầm 

Đã được phê 

duyệt GPMT 

57/GPMT-

UBND. 

Tòa nhà C 5 tầng  

Cụm hợp 

khối CN-

2000 

 
Thay thế bằng hệ thống bể xử 

lý ngầm 

Đã được phê 

duyệt GPMT 

57/GPMT-

UBND 

3.8.2. Các hạng mục đầu tư của cơ sở 

* Cải tạo, sửa chữa nhà A gồm: 

+  Quy mô công trình: Diện tích xây dựng công trình khoảng 1.219m2; Tổng diện 

tích sàn xây dựng khoảng 8.950m2; Tầng cao công trình 07 tầng, 01 tum thang, Tổng 

chiều cao công trình khoảng 29,6m (từ cao độ mặt đất đến đỉnh tum thang). 

- Tầng 1: Bố trí phòng cấp cứu, khu tiếp nhận - đăng ký - thanh toán, nhà thuốc, 

phòng khám điều trị, văn phòng khoa, phòng hành chính…, phụ trợ; Diện tích sàn xây 

dựng khoảng 1.219m2; Chiều cao 3,6m. 
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- Tầng 2: Bố trí khu tiếp đón, phòng khám, điều trị, khoa Thăm dò chức năng: 

văn phòng khoa, phòng hành chính, …, phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 

1.254m2; Chiều cao 3,6m. 

- Tầng 3: Bố trí phòng khám, điều trị, khoa Hóa sinh - huyết học: phòng thí 

nghiệm, văn phòng khoa, phòng hành chính…, phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 

1.279m2; Chiều cao 3,9m. 

- Tầng 4: Bố trí phòng tài chính kế toán, phòng khám, điều trị, khoa Ngoại đầu 

cổ - khoa Ngoại tổng hợp: phòng bệnh nhân, văn phòng khoa…, phụ trợ; Diện tích sàn 

xây dựng khoảng 1.279m2; Chiều cao 3,6m. 

- Tầng 5: Bố trí phòng tài chính kế toán, phòng khám, điều trị, khoa Ngoại vú - 

Phụ khoa: phòng bệnh nhân, văn phòng khoa…, phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 

1.279m2; Chiều cao 3,6m. 

- Tầng 6: Bố trí phòng tài chính kế toán, phòng hội chẩn, các phòng chức năng 

mổ, phẫu thuật và chuẩn bị…, phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 1.277m2; Chiều 

cao 4,1m. 

- Tầng 7: Bố trí khoa Nội: Phòng bệnh nhân, phòng khám, điều trị, phòng cấp 

cứu, hành chính…, phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 1.279m2; Chiều cao 3,75m. 

- Tầng tum: Bố trí phòng kỹ thuật, phòng máy…; Diện tích sàn xây dựng khoảng 

84,2m2; Chiều cao 3m. 

+ Nội dung cải tạo tầng 7: Tháo dỡ tường, trần, sàn, cửa và hệ thống kỹ thuật 

hiện trạng; Xây tường ngăn phòng bố trí thêm Khoa Nội 1, Khoa Nội 2 tại tầng tum 

(tầng 7) diện tích xây dựng khoảng 1279m2, số giường dự kiến 74 giường; Làm mới hệ 

thống PCCC và thang bộ theo tiêu chuẩn PCCC, công nghệ thông tin, điện, nước, điều 

hòa;  

  Sửa chữa các hạng mục khác: Di rời Nhà thuốc, kho thuốc số 2 từ nhà B sang 

sảnh trước thang máy tầng 1 nhà A; Chuyển Phòng Văn thư từ nhà B sang sảnh tầng 1 

(trục 12-13 đoạn A-B) nhà A; Chuyển phòng tài chính và trưởng phòng tài chính từ nhà 

B sang sảnh trước thang máy tầng 6 nhà A; Cải tạo thang bộ trục 15-16 đoạn A-B thành 
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phòng làm việc các khoa; Khắc phục hệ thống PCCC tòa nhà, Đóng kín buồng thang bộ 

bên trong, làm mới thang sắt thoát hiểm bên ngoài nhà. 

* Cải tạo, sửa chữa nhà H gồm: 

+ Quy mô công trình: Diện tích xây dựng công trình khoảng 950 m2; Tổng diện 

tích sàn xây dựng khoảng 7.385m2; Tầng cao công trình 07 tầng, 01 tum thang; Tổng 

chiều cao công trình khoảng 29,65m (từ cao độ mặt đất đến đỉnh tum thang). 

- Tầng hầm: Bố trí phòng kỹ thuật và khu để xe; Diện tích sàn xây dựng khoảng 

950m2; Chiều cao 3m. 

- Tầng 1: Bố trí sảnh đón tiếp, phòng khám, xét nghiệm, văn phòng khoa, phòng 

hành chính… phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 950m2; Chiều cao 3,6m. 

- Tầng 2-5: Bố trí phòng bệnh nhân, phòng cấp cứu, phòng hành chính, văn phòng 

khoa, kho thiết bị…, phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 1.067m2; Chiều cao 3,6m 

(riêng tầng 3 cao 3,9m) 

- Tầng 6: Bố trí phòng giám đốc, phó giám đốc, phòng hội chẩn, phòng xét 

nghiệm, phòng bệnh nhân, phòng khám, điều trị, phòng cấp cứu, phòng hành chính, văn 

phòng khoa, kho thiết bị…, phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 1.067m2; Chiều cao 

4,1m. 

- Tầng 7: Bố trí phòng máy chủ, phòng kho, khoa Xạ trị theo yêu cầu: phòng bệnh 

nhân, phòng cấp cứu, phòng hành chính văn phòng khoa, kho vật tư… phụ trợ; Diện 

tích sàn xây dựng khoảng 1.067m2; Chiều cao 3,4m. 

- Tầng tum: Bố trí phòng kỹ thuật, phòng máy…; Diện tích sàn xây dựng khoảng 

53,5m2; Chiều cao 4,5m. 

+ Nội dung cải tạo tầng 7: Tháo dỡ tường, trần, sàn, cửa và hệ thống kỹ thuật 

hiện trạng; Xây tường ngăn phòng bố trí thêm Khoa Xạ trị theo yêu cầu tại tầng tum 

diện tích xây dựng khoảng 1067m2, số giường dự kiến 19 giường; Làm mới hệ thống 

PCCC tầng tum theo tiêu chuẩn PCCC, công nghệ thông tin, điện, nước, điều hòa, nội 

thất. 

  + Tháo dỡ thang sắt lên mái, lắp mới 02 thang máy tại vị trí thông tầng từ tầng 1 
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lên tầng tum bằng hệ khung thép hình; 

  + Sửa chữa các hạng mục khác: Di rời Phòng Giám đốc, 2 phòng phó Giám đốc 

và Phòng Lễ tân từ nhà B sang tầng 6 nhà H. 

* Cải tạo nâng tầng nhà D:  

+ Quy mô công trình: Diện tích xây dựng công trình khoảng 1.400m2; Tổng diện 

tích sàn xây dựng khoảng 3.260m2; Tầng cao công trình 03 tầng, 01 tầng kỹ thuật, 01 

tum thang, Tổng chiều cao công trình khoảng 19,34m (từ cao độ mặt đất đến đỉnh tum 

thang). 

- Tầng 1: Bố trí khu tiếp đón, phòng hành chính, phòng máy, phòng khám và điều 

trị..., phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 1.400m2; Chiều cao 4,94m. 

- Tầng 2: Bố trí khoa Chăm sóc giảm nhẹ: phòng khám, phòng bệnh nhân..., phụ 

trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 1.388m2 (diện tích hiện có 1052m2 quy mô 39 

giường, diện tích xây mới 336m2 quy mô 14 giường bệnh nhân); Chiều cao 3,8m. 

- Tầng 3: Bố trí khoa Chăm sóc giảm nhẹ: phòng khám, 18 giường bệnh nhân..., 

phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 340m2 (xây mới); Chiều cao 3,6m 

- Tầng kỹ thuật: Bố trí phòng kỹ thuật, chống nóng mái tôn; Diện tích sàn xây 

dựng khoảng 94m2(xây mới); Chiều cao 1,9m-3,6m 

- Tầng tum: Bố trí phòng máy; Diện tích sàn xây dựng khoảng 38m2 (xây mới); 

Chiều cao 3m. 

+ Nội dung cải tạo: Tầng 1 ngăn chia lại công năng sử dụng các phòng, bố trí 

thêm khu WC; Sửa chữa các phòng máy CT mô phỏng, phòng xạ trị (máy gia tốc) gia 

cố thêm trần chì, trát vữa barit và vách sàn BTCT đảm bảo an toàn bức xạ; Cải tạo lại 

tường, trần, sàn, cửa vách kính; thêm thang bộ, thang máy, thay thế một số thiết bị cũ, 

hỏng; 

Tầng 2 Phần điện tích hiện có Cải tạo lại tường, trần, sàn; thay thế thiết bị cũ, 

hỏng; chống nóng và chống thấm mái tầng 2; Phần xây mới tầng 2, tầng 3, tầng kỹ thuật 

và tầng tum đổ cột, dầm sàn bê tông, xây tường ngăn phòng, lắp mới cửa vách kính, 

hoàn thiện trần, sàn, mái chống nóng; Làm mới hệ thống PCCC và bổ sung thêm thang 
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bộ theo tiêu chuẩn PCCC, bổ sung hệ thống công nghệ thông tin, điện, nước, điều hòa 

và 2 thang máy cho cả nhà. 

* Cải tạo nâng cấp nhà E: 

+ Quy mô công trình: Diện tích xây dựng công trình khoảng 270m2; Tổng diện 

tích sàn xây dựng nhà E khoảng 813m2; tổng diện tích hành lang cầu 42m2; Tầng cao 

công trình 03 tầng, 01 tum thang, Tổng chiều cao công trình khoảng 17,15m (từ cao độ 

mặt đất đến đỉnh tum thang). 

- Tầng 1: bố trí kho thuốc khoa Dược, Phòng làm việc khoa dược, trưởng khoa 

Dược, khu phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng khoảng 270m2; Chiều cao 3,6m. 

- Tầng 2: bố trí các phòng Bệnh khoa Xạ trị, khu phụ trợ; Diện tích sàn xây dựng 

cải tạo khoảng 234m2, số giường dự kiến 21 giường, thang máy mới diện tích 15m2, 

hành lang cầu cải tạo 21m2; Chiều cao 3,6m. 

- Tầng 3: bố trí các phòng hành chính, phòng Bệnh khoa Xạ trị, khu phụ trợ; Diện 

tích sàn xây dựng cải tạo khoảng 234m2, số giường dự kiến 10 giường, thang máy mới 

diện tích 15m2, hành lang cầu xây mới 21m2; Chiều cao 3,6m. 

- Tầng kỹ thuật: Bố trí phòng kỹ thuật, chống nóng mái tôn; Diện tích sàn xây 

dựng khoảng 45m2 (xây mới); Chiều cao 3,3m 

- Tầng tum: Bố trí phòng máy; Diện tích sàn xây dựng khoảng 16m2 (xây mới); 

Chiều cao 2,8m. 

+ Nội dung cải tạo: Tầng 1 phần sàn hiện có ngăn chia lại công năng sử dụng các 

phòng; Cải tạo lại tường, trần, sàn, khu vệ sinh, cửa vách kính, thang bộ, thay thế một 

số thiết bị cũ, hỏng; Phần xây mới xây khu thang máy, phòng làm việc trưởng khoa 

dược. 

Tầng 2 Phần điện tích hiện có Cải tạo lại tường, trần, sàn, khu vệ sinh; thay thế 

thiết bị cũ, hỏng; chống thấm khu vệ sinh, cửa vách kính, thang bộ, cải tạo khu hành 

lang cầu sang nhà H; Phần xây mới tầng 2, tầng 3, tầng kỹ thuật, tum. Làm móng, đổ 

cột, dầm sàn bê tông, xây tường ngăn phòng, lắp mới cửa vách kính, hoàn thiện trần, 

sàn, mái chống nóng, làm mới hành lang cầu sang nhà H bằng hệ thép hình; Làm mới 
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hệ thống PCCC, bổ sung thêm công nghệ thông tin, điện, nước, điều hòa và 01 thang 

máy. 

* Xây mở rộng bể thải khoa YHHN: 

+ Bể thải khoa YHHN hiện trạng đã có 50m3 

+ Xây thêm mới bể thải khoa YHHN và hệ thống kỹ thuật với dung tích khoảng 

100m3. 

* Xây mới tòa nhà công nghệ cao: 

Phá dỡ tòa nhà cũ B-C đã sụt lún, nghiêng đổ để xây dựng tòa nhà mới thay thế 

(diện tích xây dựng: 1.300m2, diện tích sàn xây mới: 10.606,4 m2, tầng cao: 06 tầng nổi, 

01 tầng hầm, 01 tầng tum; quy mô giường bệnh: 80); đầu tư cơ sở vật chất, cơ sở hạ tầng 

và trang thiết bị y tế đồng bộ. 

Bảng 17: Quy mô khu nhà công nghệ cao xây mới 

TT  Mục đích sử dụng 
Diện tích 

(m2) 

1 Tầng hầm 

Khu chẩn đoán kỹ thuật cao + Khu xạ trị + 

Khu tiệt trùng trung tâm + các khu vệ sinh+ 

Khu kỹ thuật cơ điện+ bể nước ngầm+ hệ 

thống hành lang+ thang bộ+ thang máy 

2.450 

2 Tầng 1 

Sảnh đón+ Khu vực làm thủ tục đăng ký - 

thanh toán+ Khu quầy và kho dược + Khu 

chẩn đoán hình ảnh+ phòng văn thư+ phòng 

trực PCCC+ các khu vệ sinh + hệ thống 

hành lang+ thang bộ+ thang máy 

1.300 

3 Tầng 2 

Khu phòng khám+ phòng siêu âm, Khu 

thăm dò chức năng - nội soi+ các khu vệ 

sinh +hệ thống hành lang + thang bộ+ thang 

máy 

1.300 
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TT  Mục đích sử dụng 
Diện tích 

(m2) 

4 Tầng 3 

Trung tâm thử nghiệm lâm sàng (32 giường) 

+ Khoa giải phẫu bệnh – tế bào+ hệ thống 

hành lang + thang bộ + thang máy; 

1.300 

5 Tầng 4 

Khu hậu phẫu (24 giường) + Đơn vị hồi sức 

tích cực (24 giường) + khu vực chờ dành 

cho người nhà + khu vệ sinh + hệ thống 

hành lang +thang bộ + thang máy+ hành 

lang cầu kết nối với nhà A-H; 

1.413 

6 Tầng 5 

Khoa phẫu thuật gây mê hồi sức - phòng mổ 

+ khu vực đợi cho người nhà +khu vệ sinh+ 

hệ thống hành lang + thang bộ + thang máy 

1.335 

7 Tầng 6 

Sảnh nghỉ + Hội trường+ Phòng giao ban, 

các phòng họp+ Phòng Tài chính kế toán+ 

Phòng Lễ tân +Ban Giám đốc +khu vệ 

sinh+ hệ thống hành lang +thang bộ +thang 

máy; 

1.300 

8 Tầng tum 
Tum thang và các kỹ thuật cơ điện công 

trình 
208,4 

 Tổng  10.606,4 
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CHƯƠNG IV: NỘI DUNG ĐỀ NGHỊ CẤP GIẤY PHÉP MÔI TRƯỜNG 

4.1. Nội dung đề nghị cấp phép đối với nước thải 

a, Nguồn phát sinh nước thải 

 - Nguồn số 01: Nước thải sinh hoạt phát sinh từ hoạt động của cán bộ, nhân viên 

và bệnh nhân đến khám, chữa bệnh tại Bệnh viện. 

- Nguồn số 02: Nước thải y tế từ quá trình khám chữa bệnh 

- Nguồn số 03: Nước thải y tế từ khu vực xạ trị 

b, Lưu lượng xả nước thải tối đa: 370m3/ngày đêm. 

c, Dòng nước thải xả vào nguồn nước tiếp nhận, nguồn tiếp nhận nước thải, vị trí xả 

nước thải 

- Dòng nước thải: 01 dòng thải từ Trạm xử lý nước thải tập trung công suất 600 

m3/ngày đêm sẽ thải ra môi trường tiếp nhận.  

- Tọa độ vị trí xả dòng thải: X= 2323525; Y= 589236 (theo hệ tọa độ VN200). 

- Phương thức xả nước thải: Nước thải sau khi xử lý phải đạt quy chuẩn kỹ thuật 

môi trường và được xả tự chảy ra hệ thống thoát nước chung của khu vực thuộc phố 

Thanh Nhàn, phường Thanh Nhàn, quận Hai Bà Trưng, thành phố Hà Nội.  

- Hình thức xả: Tự chảy. 

- Chế độ xả nước thải: Liên tục. 

- Nước thải sau khi xử lý tại hệ thống xử lý nước thải tập trung công suất 600 

m3/ngày đêm đạt QCVN 28:2010/BTNMT, (Cột B với K=1) – Quy chuẩn kỹ thuật quốc 

gia về nước thải y tế. 

TT Chất ô nhiễm Đơn vị 
Giá trị giới hạn cho 

phép 

1 pH - 6,5 – 8,5 

2 TSS mg/l 50 

3 BOD5 mg/l 30 

4 COD mg/l 50 
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TT Chất ô nhiễm Đơn vị 
Giá trị giới hạn cho 

phép 

5 Dầu, mỡ ĐTV mg/l 10 

6 Phosphat mg/l 6 

7 Sunfua mg/l 1 

8 Amoni mg/l 5 

9 Nitrat mg/l 30 

10 Coliform MPN/100mL 3.000 

11 Salmonella Vi khuẩn/100ml KPH 

12 Shigella Vi khuẩn/100ml KPH 

13 Vibrio cholera Vi khuẩn/100ml KPH 

14 Tổng hoạt độ phóng xạ α Bq/L 0,1 

15 Tổng hoạt độ phóng xạ β Bq/L 1 

 

4.2. Nội dung, đề nghị cấp phép đối với khí thải 

a, Nguồn phát sinh khí thải 

- Nguồn số 01: Khí thải tại ống thoát hơi máy phát điện dự phòng công suất 100 

kVA. 

- Nguồn số 02: Khí thải tại ống thoát hơi máy phát điện perin công suất 170 kVA. 

b, Vị trí phát sinh khí thải, phương thức xả thải 

- Vị trí xả thải: 

+ Dòng khí thải số 01: X = 2323718.27, Y = 589061.719 (Hệ toạ độ VN2000) 
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Hình 17: Hình ảnh vị trí ống khí thải của máy phát điện dự phòng 

+ Dòng khí thải số 02: X = 2323715.30, Y = 589081.951 (Hệ toạ độ VN2000) 

 

Hình 18: Hình ảnh vị trí ống khói máy phát điện Perin 

- Phương thức xả thải: Khí thải được xả ra môi trường qua ống thải xả gián đoạn 

không cố định. 

- Chất lượng khí thải trước khi xả vào môi trường không khí: 

+ Khí thải phát sinh từ máy phát điện (Nhiên liệu sử dụng là dầu là DO) không 

có hệ thống xử lý khí thải, nhưng nhiên liệu sử dụng phải Đáp ứng yêu cầu chất lượng 

theo quy định pháp luật về chất lượng sản phẩm, hàng hoá. 

+ Đáp ứng yêu cầu chất lượng theo quy định pháp luật về chất lượng sản phẩm 
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hàng hoá. 

4.3. Nội dung đề nghị cấp giấy phép đối với tiếng ồn, độ rung 

a) Nguồn phát sinh 

- Nguồn số 01: máy phát điện dự phòng công suất 100 kVA. 

- Nguồn số 02: máy phát điện perin công suất 170 kVA. 

b) Vị trí phát sinh tiếng ồn, độ rung 

- Nguồn số 01: X = 2323718.27, Y = 589061.719 

(Hệ toạ độ VN2000, kinh tuyến 106 o15’ múi chiếu 3 o) 

- Nguồn số 02: X = 2323715.30, Y = 589081.951 

(Hệ toạ độ VN2000, kinh tuyến 106 o15’ múi chiếu 3 o) 

c) Quy chuẩn áp dụng 

Tiếng ồn phải đảm bảo đáp ứng yêu cầu về bảo vệ môi trường QCVN 26:2010/BTNMT 

– Quy chuẩn kỹ  thuật quốc gia về tiếng ồn, cụ thể như sau: 

Bảng 18: Quy định về tiếng ồn 

TT 
Từ 6 giờ đến 21 

giờ (dBA) 

Từ 21 giờ đến 6 

giờ (dBA) 

Tần suất quan 

trắc định kỳ 
Ghi chú 

1 70 55 - Khu vực thông thường 

Độ rung phải đảm bảo đáp ứng yêu cầu về bảo vệ môi trường và QCVN 

27:2010/BTNMT – Quy chuẩn kỹ thuật quốc gia về độ rung, cụ thể như sau: 

Bảng 19: Quy định về độ rung 

TT 

Thời gian áp dụng trong ngày và mức gia 

tốc rung cho phép (dB) 
Tần suất quan 

trắc định kỳ 
Ghi chú 

Từ 6 giờ đến 21 giờ Từ 21 giờ đến 6 giờ 

1 70 60 - Khu vực thông thường 
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4.4. Nội dung quản lý chất thải 

4.4.1. Chủng loại, khối lượng chất thải phát sinh 

a)) Khối lượng, chủng loại chất thải nguy hại, chất thải công nghiệp phải kiểm soát phát 

sinh thường xuyên. 

TT 
Tên chất thải 

Trạng thái 

tồn tại 

Mã CTNH Khối lượng trung 

bình (kg/năm) 

1 
Chất thải lây nhiễm bao gồm 

cả chất thải sắc nhọn 
Rắn 13 01 01 45.715 

2 
Chất thải hóa học nguy hại 

gây độc tế bào 
Lỏng 13 01 03 - 

3 
Bao bì cứng thải bằng nhựa 

dính hóa chất, CTNH 
Rắn 18 01 04 7.220 

4 Bóng đèn huỳnh quang thải Rắn 16 01 06 15 

5 Nhiệt kế vỡ, hỏng Rắn 13 03 02 - 

6 Pin, ắc quy thải Rắn 16 01 12 2 

7 

Bao bì cứng thải bằng các 

vật liệu khác (chai, lọ thuỷ 

tinh có dính hoá chất) 

Rắn 18 01 04  

 Tổng số lượng   52.952 

 

b) Khối lượng chất thải sinh hoạt phát sinh 

STT Tên chất thải Khối lượng (tấn/năm) 

1 Chất thải sinh hoạt 216 

c) Khối lượng chất thải tái chế và chất thải rắn thông thường khác 
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TT 
Tên chất thải 

Trạng thái 

tồn tại 

Mã CTTT Khối lượng trung 

bình (kg/năm) 

1 Chất thải tái chế Rắn  3.276 

2 Vỏ thuốc thông thường Rắn  23.340 

 

4.4.2. Thiết bị, hệ thống, công trình lưu giữ chất thải 

a) Thiết bị, hệ thống, công trình lưu giữ chất thải nguy hại: 

- Thiết bị lưu chứa: Thùng có chứa nắp đậy. 

- Kho lưu chứa: Kho chứa chất thải y tế nguy hại lây nhiễm có diện tích là 10,5 m2 

và kho lưu giữ chất thải y tế nguy hại không lây nhiễm có diện tích là 10,5m2. Kho có 

tường bao, lợp mái, nền chống thấm, có gờ chống tràn, hố thu, bình bọt chữa cháy, và 

có biển dấu hiệu cảnh báo, phòng ngừa theo quy định. 

b) Thiết bị, hệ thống, công trình lưu giữ chất thải rắn sinh hoạt 

- Thiết bị kho lưu chứa: Thùng chứa có nắp đậy có lót túi ni lông. 

- Kho lưu chứa: 01 kho lưu giữ chất thải sinh hoạt và chất thải rắn thông thường 

có khả năng tái chế với diện tích 10,5m2. Kho có tường bao, lợp mái, nền lát xi măng, 

chống thấm, có gờ chống tràn và có biển kho chứa. 

c) Yêu cầu chung 

- Các thiết bị , hệ thống, công trình lưu giữ chất thải nguy hại, chất thải rắn sinh 

hoạt phải đáp ứng đầy đủ theo yêu cầu quy định tại Thông tư số 02/2022/TT-BTNMT. 

- Bố trí thiết bị, phương tiện để phân loại tại nguồn, thu gom chất thải rắn sinh hoạt 

phù hợp với khối lượng, phân loại chất thải phát sinh theo quy định của pháp luật.
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CHƯƠNG V: KẾT QUẢ QUAN TRẮC MÔI TRƯỜNG CỦA CƠ SỞ 

5.1. Thông tin chung về tình hình thực hiện công tác bảo vệ môi trường 

- Năm 2011: Sở Tài nguyên và Nôi trường Hà Nội (nay là Sở Nông nghiệp và Môi 

trường hà Nội) đã phê duyệt Sổ đăng ký chủ nguồn chất thải nguy hại mã số QLCTNH: 

01.000950.T 

- Năm 2015: Sở Tài nguyên và Nôi trường Hà Nội (nay là Sở Nông nghiệp và Môi 

trường hà Nội) đã phê duyệt đề án BVMT số 548/QĐ-STNMT ngày 25/05/2025. 

- Năm 2016: UBND thành phố Hà Nội phê duyệt Báo cáo đánh giá tác động môi 

trường số 1084/QĐ-UBND ngày 08/03/2016 

- Năm 2019: Sở Y tế Hà Nội đã phê duyệt giấy phép hoạt động khám bệnh, chữa 

bệnh cấp lại lần 2 số 0011/HP-GPHĐBV. 

- Năm 2020: UBND thành phố Hà Nội phê duyệt Giấy phép xả nước thải vào nguồn 

nước số 104/GP-UBND ngày 30/03/2020 

- Năm 2023: UBND thành phố Hà Nội phê duyệt Giấy phép môi trường số 

57/GPMT-UBND ngày 28/04/2023; báo cáo công tác bảo vệ môi trường năm 2023 số 

56/BC-BVUB 

- Năm 2024: Báo cáo công tác bảo vệ môi trường số 27/BC-BVUB 

5.2. Kết quả quan trắc môi trường định kỳ đối với nước thải 

Kết quả quan trắc môi trường định kỳ đối với nước thải của Bệnh viện được thể 

hiện trong bảng dưới đây: 

Bệnh viện Ung Bướu Hà Nội đã xây dựng hệ thống xử lý nước thải công suất 

600 m3/ngày.đêm. Với tổng lượng xả nước thải trung bình hàng tháng năm 2024 là 5853 

m3/tháng (tương đương 200 m3/ngày.đêm). Hiện tại bệnh viện chỉ sử dụng 1/3 công suất 

của hệ thống xử lý nước thải. 

Tình hình quan trắc nước thải định kỳ 

Để đánh giá chất lượng nước thải, Bệnh viện đã quan trắc môi trường định kỳ: 

- Vị trí:  
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+ NT1: Khu vực bể chứa nước thải y tế trước khi xử lý; Tọa độ: X = 2323731,  

Y = 589201. 

+ NT2: Khu vực bể chứa nước thải y tế sau khi xử lý; Tọa độ: X = 2323729;  

Y = 589200. 

- Tần suất quan trắc: 03 tháng/lần. 

Kết quả quan trắc môi trường định kỳ đối với nước thải của Bệnh viện được thể 

hiện trong bảng dưới đây: 
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Bảng 20: Kết quả phân tích nước thải y tế trước khi xử lý năm 2023 

STT Thông số ô nhiễm Phương pháp thử Đơn vị tính 

Kết quả phân tích (NT1) năm 2023 QCVN 

28:2010/BTNMT 

Cột B 
Quý 1/2023 Quý 2/2023 Quý 3/2023 Quý 4/2023 

1 pH TCVN 6492:2011 - 7,5 7,82 7,8 7,2 6,5-8,5 

2 BOD5 (200C) 
TCVN  

6001:2008 
mg/l 109 152 86 108 50 

3 COD SMEWW 5220C:2017 mg/l 299 286 270 230 100 

4 
Tổng chất rắn lơ lửng 

(TSS) 

TCVN 

6625:2000 
mg/l 129 168 137 152 100 

5 
Sunfua (tính theo 

H2S) 
TCVN 6637:2000 mg/l 7,00 7,52 6,51 6,40 4,0 

6 Amoni (tính theo N) TCVN 6179-1:1996 mg/l 25,1 26,5 22,0 25,1 10 

7 Nitrat (tính theo N) 
SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l 39,5 65,5 40,8 37,2 50 

8 
Phosphat (tính theo 

P) 
TCVN 6202:2008 mg/l 18,9 20,5 17,4 18,1 10 

9 
Dầu mỡ động thực 

vật 

SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l KPH KPH < 0,3 7,24 20 

10 Tổng hoạt độ phóng TCVN 8879:2011 Bq/l 0,038 0,026 0,025 0,016 0,1 
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xạ α 

11 
Tổng hoạt độ phóng 

xạ β 
TCVN 8879:2011 Bq/l 0,224 0,215 0,369 0,835 1,0 

12 Tổng Coliforms 
TCVN  

6187-2:2009 
MPN/100ml 43.000 4.300.000 48.000 43.000 5.000 

13 Salmonella 
SMEWW 

9260B:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

14 Shigella 
SMEWW 

9260E:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

15 Vibrio cholerae 
SMEWW 

9260H:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

Bảng 21: Kết quả phân tích nước thải y tế trước khi xử lý năm 2024 

STT Thông số ô nhiễm Phương pháp thử Đơn vị tính 

Kết quả phân tích (NT1) năm 2024 QCVN 

28:2010/BTNMT 

Cột B 
Quý 1/2024 Quý 2/2024 Quý 3/2024 Quý 4/2024 

1 pH TCVN 6492:2011 - 6,7 7,5 7,1 7,6 6,5-8,5 

2 BOD5 (200C) 
TCVN  

6001:2008 
mg/l 110 102 106 121 50 

3 COD SMEWW 5220C:2017 mg/l 234 227 195 238 100 

4 Tổng chất rắn lơ lửng TCVN mg/l 176 171 154 154 100 
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(TSS) 6625:2000 

5 
Sunfua (tính theo 

H2S) 
TCVN 6637:2000 mg/l 6,21 6,16 5,94 5,91 4,0 

6 Amoni (tính theo N) TCVN 6179-1:1996 mg/l 22,8 26,9 19,9 24,0 10 

7 Nitrat (tính theo N) 
SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l 32,9 32,6 30,7 27,1 50 

8 
Phosphat (tính theo 

P) 
TCVN 6202:2008 mg/l 19,5 17,3 18,3 15,8 10 

9 
Dầu mỡ động thực 

vật 

SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l 7,16 8,12 6,98 8,06 20 

10 
Tổng hoạt độ phóng 

xạ α 
TCVN 8879:2011 Bq/l 0,013 0,020 0,016 0,018 0,1 

11 
Tổng hoạt độ phóng 

xạ β 
TCVN 8879:2011 Bq/l 0,603 0,591 0,847 0,901 1,0 

12 Tổng Coliforms 
TCVN  

6187-2:2009 
MPN/100ml 46.000 38.000 40.000 31.000 5.000 

13 Salmonella 
SMEWW 

9260B:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

14 Shigella 
SMEWW 

9260E:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 
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15 Vibrio cholerae 
SMEWW 

9260H:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

 

Bảng 22: Kết quả phân tích nước thải y tế sau xử lý năm 2023 

STT Thông số ô nhiễm Phương pháp thử Đơn vị tính 

Kết quả phân tích (NT2) năm 2023 QCVN 

28:2010/BTNMT 

Cột B 
Quý 1/2023 Quý 2/2023 Quý 3/2023 Quý 4/2023 

1 pH TCVN 6492:2011 - 7,2 7,14 7,1 7,0 6,5-8,5 

2 BOD5 (200C) 
TCVN  

6001:2008 
mg/l 31 38,2 32 37 50 

3 COD SMEWW 5220C:2017 mg/l 85 89,2 90 82 100 

4 
Tổng chất rắn lơ lửng 

(TSS) 

TCVN 

6625:2000 
mg/l 69 66,2 42 49 100 

5 
Sunfua (tính theo 

H2S) 
TCVN 6637:2000 mg/l 1,69 2,14 1,60 1,51 4,0 

6 Amoni (tính theo N) TCVN 6179-1:1996 mg/l 7,72 7,32 8,46 3,84 10 

7 Nitrat (tính theo N) 
SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l 15,0 18,2 14,5 11,9 50 

8 
Phosphat (tính theo 

P) 
TCVN 6202:2008 mg/l 7,95 8,63 5,74 5,66 10 
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9 
Dầu mỡ động thực 

vật 

SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l KPH KPH < 0,3 3,15 20 

10 
Tổng hoạt độ phóng 

xạ α 
TCVN 8879:2011 Bq/l 0,025 0,015 0,018 <0,003 0,1 

11 
Tổng hoạt độ phóng 

xạ β 
TCVN 8879:2011 Bq/l 0,269 0,207 0,282 0,351 1,0 

12 Tổng Coliforms 
TCVN  

6187-2:2009 
MPN/100ml 4.000 4.300 4.300 4.000 5.000 

13 Salmonella 
SMEWW 

9260B:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

14 Shigella 
SMEWW 

9260E:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

15 Vibrio cholerae 
SMEWW 

9260H:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

 

Bảng 23: Kết quả phân tích nước thải y tế sau xử lý năm 2024 

STT Thông số ô nhiễm Phương pháp thử Đơn vị tính 

Kết quả phân tích (NT2) năm 2024 QCVN 

28:2010/BTNMT 

Cột B 
Quý 1/2024 Quý 2/2024 Quý 3/2024 Quý 4/2024 

1 pH TCVN 6492:2011 - 7,2 7,1 8,0 7,3 6,5-8,5 
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2 BOD5 (200C) 
TCVN  

6001:2008 
mg/l 38 38 28 27 50 

3 COD SMEWW 5220C:2017 mg/l 86 83 74 74 100 

4 
Tổng chất rắn lơ lửng 

(TSS) 

TCVN 

6625:2000 
mg/l 41 55 38 50 100 

5 
Sunfua (tính theo 

H2S) 
TCVN 6637:2000 mg/l 1,38 1,39 1,26 1,23 4,0 

6 Amoni (tính theo N) TCVN 6179-1:1996 mg/l 4,10 5,13 7,00 6,79 10 

7 Nitrat (tính theo N) 
SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l 10,6 10,2 11,1 9,33 50 

8 
Phosphat (tính theo 

P) 
TCVN 6202:2008 mg/l 5,49 5,36 5,19 4,91 10 

9 
Dầu mỡ động thực 

vật 

SMEWW 

5220.B&F:2017 
mg/l 3,06 3,46 3,12 3,37 20 

10 
Tổng hoạt độ phóng 

xạ α 
TCVN 8879:2011 Bq/l 0,007 0,005 0,006 0,004 0,1 

11 
Tổng hoạt độ phóng 

xạ β 
TCVN 8879:2011 Bq/l 0,514 0,378 0,446 0,475 1,0 

12 Tổng Coliforms 
TCVN  

6187-2:2009 
MPN/100ml 4.600 3.500 4.000 2.800 5.000 
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13 Salmonella 
SMEWW 

9260B:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

14 Shigella 
SMEWW 

9260E:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

15 Vibrio cholerae 
SMEWW 

9260H:2017 
VK/100ml KPH KPH KPH KPH KPH 

Nhận xét: Qua tổng hợp kết quả chất lượng nước thải quan trắc định kỳ của Hệ thống xử lý nước thải trong năm 2023,2024 cho thấy các 

thông số phân tích đều nằm trong giới hạn cho phép của QCVN 28:2010/BTNMT (Cột B) cho thấy Hệ thống xử lý nước thải tập trung đạt hiệu 

quả. 

5.3. Kết quả hoạt động của công trình xử lý bụi, khí thải 

Bệnh viện đã tiến hành lấy mẫu môi trường không khí xung quanh. 

- Vị trí quan trắc:  

Bảng 24: Thống kê vị trí điểm quan trắc không khí 

STT Tên điểm quan trắc 
Ký hiệu điểm 

quan trắc 

Vị trí lấy mẫu năm 2023 Vị trí lấy mẫu năm 2024 

X Y X Y 

1 
Khu vực cổng Bệnh viện( gần đường 

Thanh Nhàn) 
KK1 2323565 589238 2323533 589230 
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2 
Điểm đầu hướng gió chủ đạo (gần 

trạm xử lý nước thải) 
KK2 2323743 589202 2323698 589170 

3 
Điểm giữa bệnh viện (gần khu nhà 

A-B) 
KK3 2323709 589150 2323705 589114 

4 
Điểm cuối hướng gió chủ đạo (gần 

khu để xe E) 
KK4 2323632 589083 2323698 589109 

5 Khu lưu trữ chất thải rắn KK5 2323744 589180 2323731 589196 

- Tần suất quan trắc: 6 tháng/ lần 

- Kết quả quan trắc môi trường định kỳ đối với không khí xung quanh của Bệnh viện được thể hiện trong bảng dưới đây: 

Bảng 25: Kết quả quan trắc không khí năm 2023 

TT Tên thông số Đơn vị 

Kết quả đợt 1 (14/06/2023) Kết quả đợt 2 (08/12/2023) 

QCVN 

05:2023 

/BTNMT 

KK1 KK2 KK3 KK4 KK5 KK1 KK2 KK3 KK4 KK5 
Trung bình 

1h 
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1 Nhiệt độ °C 29,4 29,6 29,9 30,1 29,7 27,8 27,6 27,5 27,9 27,3 - 

2 Độ ẩm % 82,9 83,1 83,6 83,7 83,5 58,2 56,1 59,3 58,7 57,0 - 

3 Tốc độ gió m/s 1,1 0,9 0,5 0,5 0,5 0,6 0,7 0,5 0,6 0,5 - 

4 Tiếng ồn dBA 58,5 55,3 54,2 54,0 55,8 61,2 56,9 60,2 59,7 59,2 70 

5 
Tổng bụi lơ 

lửng (TSP) 
𝜇g/Nm3 188 108 67,6 127 143 198 123 90,1 138 158 300 

6 CO 𝜇g/Nm3 <5.100 <5.100 <5.100 <5.100 <5.100 20.504 <5.100 <5.100 <5.100 <5.100 30.000 

7 NO2 𝜇g/Nm3 153 188 141 144 126 143 121 155 129 116 200 

8 SO2 𝜇g/Nm3 281 3.146 130 174 266 132 119 138 156 147 350 

9 NH3 𝜇g/Nm3 <3 <3 <3 <3 <3 78,6 <20 <20 <20 <20 200 
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10 
HC (Tình theo 

n-hexan) 
𝜇g/Nm3 <8 <8 <8 <8 <8 <8 <8 <8 <8 <8 - 

11 HCHO 𝜇g/Nm3 KPH KPH KPH KPH KPH <5 <5 <5 <5 <5 20 

 

Bảng 26: Kết quả quan trắc không khí năm 2024 

TT Tên thông số Đơn vị 

Kết quả đợt 1 (29/05/2024) Kết quả đợt 2 (08/11/2024) 

QCVN 

05:2023 

/BTNMT 

KK1 KK2 KK3 KK4 KK5 KK1 KK2 KK3 KK4 KK5 
Trung bình 

1h 

1 Tiếng ồn dBA 52,3 54,7 54,4 54,4 54,2 53,5 52,8 54,9 52,4 53,9 55 

2 
Tổng bụi lơ 

lửng (TSP) 
𝜇g/Nm3 138 122 110 144 134 121 141 133 130 113 300 

3 CO 𝜇g/Nm3 24.126 <5.100 <5.100 <5.100 <5.100 <5.100  <5.100 <5.100 <5.100 <5.100 30.000 
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4 SO2 𝜇g/Nm3 123 103 107 116 138 149 138 162 172 134 350 

5 NO2 𝜇g/Nm3 121 94,3 104 88,3 81,7 104 130 103 84,3 82,7 200 

6 NH3 𝜇g/Nm3 <20 <20 <20 83,7 73,3 <20 <20 <20 <20 <20 200 

7 
HC (Tình theo 

n-hexan) 
𝜇g/Nm3 KPH KPH KPH KPH KPH KPH KPH KPH KPH KPH - 

8 HCHO 𝜇g/Nm3 <5 <5 <5 <5 <5 <5 <5 <5 <5 <5 20 
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5.4. Tình hình phát sinh, xử lý chất thải 

a) Khối lượng chất thải sinh hoạt phát sinh 

STT Tên chất thải 
Khối lượng 

(tấn/năm) 
Phương pháp xử lý 

1 Chất thải sinh hoạt 216 

Công ty TNHH một thành viên Môi 

trường Đô thị Hà Nội – chi nhánh 

Hai Bà Trưng tiếp nhận xử lý. 

 

b) Khối lượng chất thải rắn thông thường khác 

TT Tên chất thải 
Khối lượng trung bình 

(kg/năm) 
Phương pháp xử lý 

1 Vỏ thuốc thông thường 23.340 

Công ty Cổ phần vật 

tư và thiết bị môi 

trường URENCO-13 

2 Chất thải tái chế 3.276 

Công ty TNHH SX 

thương mại- dịch vụ 

nhựa Kiên Giang 

 

c) Khối lượng chất thải nguy hại phát sinh 

TT Tên chất thải 
Mã 

CTNH 

Khối lượng trung 

bình (kg/năm) 

Phương 

pháp xử lý 

Tổ chức, cá nhân tiếp 

nhận CTNH 

1 
Chất thải lây nhiễm bao 

gồm cả chất thải sắc nhọn 
13 01 01 45.715 

Hấp tiệt 

trùng 
- Công ty Cổ phần 

vật tư thiết bị Môi 

trường URENCO -2 
Chất thải nguy hại không 

lây nhiễm 
 7.237  
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TT Tên chất thải 
Mã 

CTNH 

Khối lượng trung 

bình (kg/năm) 

Phương 

pháp xử lý 

Tổ chức, cá nhân tiếp 

nhận CTNH 

2.1 
Bóng đèn huỳnh quang 

thải 
16 01 06 15 Nghiền 

13. Mã số QLCTNH: 

2.105.VX 

- Công ty cổ phần 

Môi trường đô thị và 

Công nghiệp Bắc 

Sơn. Mã QLCTNH: 

438/GPMT-BTNMT 

2.2 Pin, ắc quy thải 16 01 12 2 
Phá dỡ xử 

lý 

2.3 

Các thiết bị vỡ, hỏng đã 

qua sử dụng có chứa thuỷ 

ngân và các kim loại nặng 

(nhiệt kế, huyết áp kế…) 

13 03 02  -  

2.4 

Bao bì cứng thải bằng các 

vật liệu khác (chai, lọ 

thuỷ tinh có dính hoá 

chất) 

18 01 04 7.220 
Tẩy rửa và 

làm sạch 

 Tổng cộng  52.952   

 

5.5. Kết quả kiểm tra, thanh tra về bảo vệ môi trường của cơ sở 

Trong 2 năm gần nhất trước thời điểm lập Báo cáo đề xuất cấp giấy phép môi trường 

cho cơ sở “Bệnh viện Ung Bướu Hà Nội” UBND thành phố Hà Nội đã thành lập đoàn 

kiểm tra về việc họp cấp giấy phép môi trường cho Dự án Nâng cấp Bệnh viện Ung 

Bướu- Bệnh viện mũi nhọn về chuẩn đoán và điều trị ung thư. 

❖ Kết quả kiểm tra 

Cơ sở đã được phê duyệt giấy phép môi trường cho dự án “Nâng cấp Bệnh viện Ung 

Bướu- Bệnh viện mũi nhọn về chuẩn đoán và điều trị ung thư” số 57/GPMT-UBND 

ngày 28/04/2023. 
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