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【摘要】 在高级别生物安全实验室实验活动评审中，发现实验室生物风险事件/事故的应急预案和应急处置技术

方法中有许多的共性问题。在国家卫生健康委员会科教司的支持下，中国医药生物技术协会生物安全专业委员会

在北京组织召开了“高级别生物安全实验室生物风险事件/事故的应急预案和应急处置技术方法”的共性问题专家

研讨会，就该共性问题中的生物风险事件/事故的分级、分类、应急预案和应急处理方法要素等问题进行了充分研

讨，对可能出现的三种类型生物风险事件/事故应急处置技术方法的可行性进行了研究和讨论，并就具体的技术措

施和管理模式形成了专家共识。 

【关键词】 高级别生物安全实验室；  生物风险；  事件；  事故；  应急预案；  应急处置 

中图分类号：Q-338        文献标识码：A 

文章编号：1673-713X（2025）04-0361-14 

Expert consensus on emergency response plan and technical specifications for biorisk incidents 
and accidents in high-level biosafety laboratories 

【Abstract】 There is disagreement over the evaluation of the emergency response plan and procedures for the 

laboratory biological incident and accidents. With the support of National Health Committee of PRC, the Committee of 

Laboratory Biosafety of China Medicinal Biotech Association organized an expert seminar to discuss issues related to the 

emergency response plan and disposal for biological incidents and accidents in the high-level biosafety laboratory. The 

experts conducted thorough discussions on issues such as the classification and grading of the biological incident and 

accident of classification, as well as the the elements of emergency plans. The feasibility of the technical specifications 

for incident and accidents emergency response was fully discussed, and an expert consensus was formed on specific 

technical measures and management models. 
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《中华人民共和国生物安全法》、国务院 424 号令《病原微生物实验室生物安全管理条例》、《实验室

生物安全通用要求》（GB 19489—2008）对实验室生物风险事件/事故的应急处置都有明确要求。实验室生

物风险事件/事故情形较为复杂，影响因素多，包括人员意外暴露感染、感染性材料泄漏、设施设备故障等，

在实际应急处置中，不同机构对实验室生物风险事件/事故的分级分类和应急处置方法存在较大差异。国际 
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上有关实验室生物风险事件/事故案例也有大量的报道，既有实验室人员意外感染的案例，也有外泄污染实

验室外环境导致疫情爆发的案例。因此，建立实验室生物风险事件/事故的分级、分类标准，明确生物风险

事件/事故分类和分级的范围，是实验室生物风险事件/事故现场应急处置、风险控制等全流程管理的重要

技术基础。 

为此，国家卫生健康委员会科教司委托中国医药生物技术协会生物安全专业委员会组织高级别生物安

全实验室实验活动评审专家对《高级别生物安全实验室生物风险事件/事故应急预案和处置技术方法》进行

研讨，形成如下专家共识。 

 

1  实验室生物风险事件/事故分级、分类和应急预案 
1.1  术语定义 

⑴高级别生物安全实验室（high-level biosafety laboratory）：是生物安全三级实验室（BSL-3/ABSL-3 

实验室）和生物安全四级实验室（BSL-4/ABSL-4 实验室）的合称。 

⑵生物风险（biorisk）：当危害源是生物因子或毒素时，危害发生的概率和危害严重程度的组合。 

注 1：引自 CWA 15793:2011 Laboratory biorisk management 

注 2：伤害的来源可能是意外的暴露、意外的释放或丢失、盗窃、误用、转移、未经授权的访问或故意的未经授权的 

释放。 

⑶低生物风险（low-biorisk）：指通常情况下对实验室人员、内外环境不构成生物风险的实验活动。 

⑷中生物风险（middle-biorisk）：指对实验室人员和实验室内环境构成暴露风险，对外环境不构成生物

风险的实验活动。 

⑸高生物风险（high-biorisk）：指导致实验室人员出现感染致病，或对环境造成严重生物风险后果的实

验活动。 

⑹事故（accident）：造成伤害的意外事件。 

⑺事件（incident）：有可能造成伤害的事情。 

⑻应急预案（emergency plan）：为有效预防和控制可能发生的事故，最大程度减少事故及其造成损害

而预先制订的工作方案。 

⑼应急准备（emergency preparedness）：针对可能发生的事故，为迅速、科学、有序地开展应急行动而

预先进行的组织准备和物资准备。 

⑽应急处置（emergency response）：针对发生的生物风险事件/事故，有关组织或人员采取的应急行动，

也称应急响应。 

1.2  实验室生物风险事件/事故分级 

实验室生物风险事件/事故是指在高级别病原微生物实验室从事感染性材料的操作、储存等活动中，因

工作人员违反操作规程（无意）或因自然灾害、意外事故、安保因素等原因导致人员暴露感染、感染性材

料泄漏污染环境、实验材料或实验财产损失。目前，我国尚未建立实验室生物风险事件/事故分类的统一标

准。《中华人民共和国突发事件应对法》根据突发公共卫生事件性质，将其分为特别重大（I 级）、重大 

（II 级）、较大（III 级）和一般（IV 级）四级。2017 年，中华人民共和国科学技术部发布了《生物技术

研究开发安全管理办法》，该办法将生物风险分为高风险等级、较高风险等级和一般风险等级。世界卫 

生组织《实验室生物安全手册》（2020 年，第四版）中依据事件后果的严重程度将实验室的生物风险事 

件/事故分为不同等级的生物风险事件/事故，同时建议将隐患纳入事件管理。 

高级别实验室生物风险事件/事故分级原则，根据上述分类原则和高级别实验室管理的实际需求，并基

于事故/事件的后果严重程度而定。本共识将实验室生物风险事件/事故分为低生物风险事件/事故、中生物

风险事件/事故、高生物风险事件/事故。 

1.2.1  低生物风险事件/事故  发生的事件/事故限于实验室防护区内，存在潜在的危害，对人员暴露、实

验室内环境可控的污染、部分实验材料（含实验动物）损失的风险可控，无人员感染和外环境污染的风险。 
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1.2.2  中生物风险事件/事故  在高级别生物安全实验室防护区内发生实验人员暴露于感染性材料，实验

材料较大损失，或仪器设备发生感染性材料泄漏，存在实验人员感染的风险，但暴露人员仅局限于实验室

防护区内人员，无感染性材料泄漏到实验室外环境。 

1.2.3  高生物风险事件/事故  指实验室发生的生物风险事件/事故造成实验人员感染，或感染性材料意外

泄漏导致实验室外环境污染，并出现社会人员感染的严重后果。 

1.3  实验室生物风险事件/事故分类 

生物风险事件/事故分类，可根据发生的主体分为实验室人员暴露、实验室内环境和工作台面污染、实

验室设施设备故障等类型的生物风险事件/事故，各类生物风险事件/事故的发生可能是一个连续的相互关

联的过程。 

1.3.1  实验室人员暴露相关的生物风险事件/事故  在高级别生物安全实验室中，人员是实验活动的主体，

各种生物风险事件/事故可能直接或间接导致人员暴露于病原微生物，导致感染、人身伤害乃至扩散至社区

传播感染。相关生物风险事件/事故包括：通过呼吸道吸入暴露感染、皮肤或黏膜摄入感染、被锐器扎伤、

被感染性动物咬伤或抓伤导致人员感染或伤亡；人员自身因素导致晕倒、摔倒；人员个体防护装备失效导

致暴露等。 

1.3.2  实验室环境和工作台面污染生物风险事件/事故  在高级别生物安全实验室中，因各种原因，导致

感染性材料意外泄漏到仪器设备、工作台面，造成实验室环境和工作台面的污染。 

1.3.3  实验室设施设备生物风险事件/事故  实验室的一些生物危害风险控制与许多安全设备和设施结构

具有密切的关系，一旦在实验室实验活动过程中，出现设备或设施的突发事件/事故，都能引起不同类型和

等级的生物风险事件/事故。 

1.4  实验室生物风险事件/事故的应急预案 

高级别生物安全实验室生物风险事件/事故应急预案应有应急处置体系，包括应急指挥体系、应急救援

队伍、应急物资及装备，建立应急物资、装备配备及其使用记录，并对应急物资、装备定期检测和维护，

使其处于适用状态。 

1.4.1  应急处置指挥机构 

1.4.1.1  应急指挥机构的构成及职责。应明确应急指挥机构、应急救援队伍或人员的构成。应明确应急

指挥机构和救援队伍的主要负责人职责，以及应急救援队伍成员的职责。 

⑴应急指挥机构的构成。应包括但不限于实验室所在机构的法人、实验室生物安全负责人、设施运维

人员、实验技术人员、协议医疗机构专家、实验室安保人员、实验室所在机构后勤保障人员等。至少应设

置 1 名指挥长，宜设置应急物资组、现场处置组、人员救治组、安全防护组及组长。 

⑵应急指挥机构的职责。指挥长负责应急救援机构全面工作和现场应急救援指挥等工作；应急物资组

负责应急物资的计划、采购、保管和定期检查的工作；现场处置组负责生物安全事件/事故的现场处置工作；

人员救治组负责生物安全事件/事故中受伤人员的撤离、转移，以及与协议医疗机构的应急联系等工作；安

全防护组负责生物安全事件/事故的现场安保、信息安全和设施隔离等工作。 

1.4.1.2  处置程序。明确生物安全事件信息报告程序和内容、报告方式和责任人等内容。根据事故响应

级别，具体描述事故接警报告和记录、应急指挥机构启动、应急指挥、资源调配、应急救援、扩大应急等

应急响应程序。 

1.4.1.3  处置措施。针对预先评估可能发生的生物安全事件风险、事故危害程度和影响范围，制订相应

的应急处置措施，明确处置原则和具体要求。 

⑴事故应急处置程序。根据可能发生的事故及现场情况，明确事故报警、各项应急措施启动、应急救

护人员的引导、事故扩大及同单位应急预案的衔接程序。 

⑵现场应急处置技术方法。针对可能发生的生物因子感染、泄漏等事件，从人员救护、现场处置、事

故控制、消毒、后评估等方面制订明确的应急处置技术方法。 

⑶明确报警负责人以及报警电话及上级管理部门、签订协议的医疗机构和其他应急救援单位的联络人

员和联系方式，以及请求救援的要求和内容。 
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1.4.1.4  应急部门或人员的联系方式。列出应急工作中需要联系的部门或人员的多种联系方式，当发生 

变化时及时进行更新。 

1.4.1.5  签订医学应急救援协议。与医疗机构签订医学应急救援第三方机构的协议书，明确其责任和义

务。第三方机构应按照承担的救援任务和内容，制订应急救援处置预案、明确救援负责人和负责人联系 

方式。 

1.4.2  应急处置物资 

1.4.2.1  实验室设立单位应针对预先评估可能发生的生物安全事件风险、事故危害程度和影响范围，配

备相关物资和装备，并明确其名称、型号、性能、数量、有效期、存放地点、应急物资装备定期检测和维

护等信息。 

⑴医学急救箱应有：消毒液（如：碘伏、75% 酒精）、棉签、创可贴、医用纱布、生理盐水（至少 4 × 

500 mL/瓶）等物品。 

⑵实验室宜在防护区配置自动体外除颤器（AED）、负压担架或可折叠轮式负压隔离轮椅（或隔离担

架），相关人员应掌握这些救援设备的操作。 

⑶生物风险事件/事故应急处置包（箱）应至少但不限于有：应急处置包（箱）器材清单、清理程序图

表、2 瓶高效消毒液、8 副手套、4 个 N95 口罩、2 ~ 4 个正压防护头罩、4 个护目镜、8 副鞋套、大中

小生物危害包装袋各 2 个、锐器盒 2 个、2 包纸巾、2 把钳子、簸箕和板刷、1 个喷雾器、1 卷“隔离”

警示带、1 张“禁止/勿进入”标志、1 卷化学指示胶带。 

⑷设施设备应急处置包（箱）：2 个 50 L 的塑料桶、配制 80 ~ 100 L 0.2% 含氯消毒液（或其他等效

高效消毒液）的原料、1 m × 1 m 吸水纸巾 10 块，有使用规范和操作程序。 

1.4.2.2  签订合同的第三方维保机构，应针对预先评估可能发生的设施设备生物安全事件风险、事故危

害程度和影响范围，列出应急处置涉及的设施设备应急物资和装备名称、型号、性能、数量、存放地点。

应有第三方维保机构联系人和联系方式。 

1.4.2.3  应有应急物资的使用条件和使用方法。 

1.4.2.4  应有应急物资管理责任人和联系电话等。 

1.5  管理要求 

1.5.1  实验活动开展前，应对实验活动风险评估报告、实验规范性操作、风险防护措施和生物风险事 

件/事故应急处置方法等进行实验人员培训，保证实验人员在发生生物风险事件/事故时能够正确使用应急

处置的器材。 

1.5.2  实验人员应了解高致病性病原微生物实验活动的风险，设备运营维护人员应了解高级别生物安全

实验室设施和设备发生意外故障或生物风险事件/事故的生物风险，所有人员应签署知情同意书。 

1.5.3  实验人员应主动报告可能不适于从事特定任务的个人状态。 

1.5.4  实验人员如果怀疑自己或其他实验人员受到感染，应立即向实验室生物安全负责人报告；实验人

员发现其他人员有违规操作或不规范操作行为时，应及时上报实验室生物安全负责人。 

1.5.5  实验人员在高级别生物安全实验室的连续工作时间不得超过 4 h。 

1.5.6  实验人员应熟练掌握使用利器、锐器的操作方法，禁止徒手套上注射器针头帽和直接通过手到手

传递利器；对意外伤害事故应急处置技术方法进行培训，熟练使用这些方法；实验室应尽量减少玻璃制品、

锐器的使用；进行动物解剖操作时，实验人员应佩戴防割伤手套。 

1.5.7  实验动物操作人员应获得动物实验从业资格，或通过机构生物安全管理委员会和实验动物伦理委

员会的评估，了解所操作动物的生物学特性，熟练掌握动物实验工作技术方法，方可上岗。 

1.5.8  运营维护人员应熟悉设施设备的技术性能和参数，掌握标准操作规范。 

1.5.9  实验人员、运营维护人员和应急救援人员均应熟练掌握个人防护装备的穿戴和脱下的程序。 

1.5.10  应急处置时消毒液的选择。选择消毒液时应遵循快速高效、广谱适用、低浓度即可起效、稳定性

良好、对人低毒性和环境友好的原则；每次实验前配制所需浓度的消毒液。 

1.5.11  所有人员应熟悉并掌握实验室清场消毒程序、终末消毒程序。 
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2  与实验室人员相关的生物风险事件/事故应急处置技术方法 
2.1  适用范围 

本应急处置适用于高级别生物安全实验室内人员按照防护要求穿戴好防护装备或用品，按规定开展实

验活动操作时，发生的意外针刺伤、切割伤，以及操作啮齿类动物、貂、猴实验时发生咬伤、抓伤等意外

事故的应急处理；适用于高级别生物安全实验室内人员出现与近期操作的病原微生物感染导致的类似症状

的应急处置；适用于人员进入实验室后，发生无伤害的意外晕倒的应急处置。本文件也适用于生物安全二

级实验室与人员相关的生物风险事件/事故的应急处置。 

2.2  锐器利器伤的应急处置方法 

2.2.1  实验人员一旦被利器刺伤、割伤，应立即停止工作，如为非正压防护服型实验室，当事人应原位

手套外喷洒消毒液消毒后脱去外层手套，在生物安全柜外脱下内层手套；如是正压防护服型实验室，受伤

人员应选择在实验室上风口处对防护服破损处进行消毒处置，并进入化学淋浴间进行防护服表面消毒，退

出实验室作进一步处置。 

⑴皮肤无损伤，用碘伏或 75% 酒精消毒双手后更换干净手套后继续工作。 

⑵皮肤有轻微损伤，未见出血，用碘伏或 75% 酒精充分消毒，贴上创可贴，更换干净手套，按规定

程序退出实验室，由专人陪同到协议医疗机构就诊。 

⑶皮肤有损伤，并有可见的出血，由近心端向远心端挤压排出血液，严禁用医用纱布、棉球等按压伤

口止血，在同伴辅助下，立即使用急救箱中的生理盐水冲洗伤口，再用碘伏或 75% 酒精对伤口充分消毒，

使用创可贴或医用纱布保护好伤口，更换干净手套，按规定程序退出实验室，由专人陪同到协议医疗机构

就诊。 

2.2.2  将处理结果及时上报实验室负责人。 

2.2.3  实验室负责人应根据现场情况进行生物风险评估，同时紧急联系协议定点医院，将受伤人员送往

协议定点医院诊治。 

2.3  实验室人员被感染动物咬伤或抓伤的应急处置方法 

2.3.1  在非感染动物实验中，实验人员被动物抓伤、咬伤等意外伤害时，应立即脱去手套，进行消毒、

止血和包扎处理，退场实验室，并更换实验人员，同 2.2.1 的 ⑵、⑶ 的步骤进行处置。 

2.3.2  在感染动物实验中，包括感染操作、麻醉、采血、解剖等实验操作时，发生实验人员被感染动物

抓伤、咬伤等意外伤害时，应立即停止工作；如是非正压防护服型实验室，当事人应在生物安全柜内快速

对外层手套进行消毒后脱去外层手套，在生物安全柜外脱下内层手套；如是正压防护服型实验室，受伤人

员应选择在实验室上风口处对防护服破损处进行消毒处置，并进入化学淋浴间进行防护服表面消毒，退出

实验室作进一步处理。另一人将动物放回笼内。后续清洗、消毒、包扎等按 2.2.1 的 ⑵、⑶ 的步骤进行

处置。 

2.4  疑似实验人员感染的应急处置方法 

2.4.1  立即报告。实验室医学监测时，若发现实验人员有发热、有与近期操作的病原微生物感染后出现

的类似症状时，或实验人员本人发现这些情况时，应立即报告实验室生物安全员或者实验室负责人，请求

医学应急救援。 

2.4.2  就地隔离防护。疑似感染人员应就地隔离，做好个人防护，减少感染性物质扩散。 

2.4.3  由专人专车送至协议的或指定的医疗机构。实验室所在机构，接到报告后，应立即与协议医院联

系，派专人专车，携带必要的防护装备和器械，将疑似感染人员接送至指定的医疗机构，进行隔离、留观、

检测和救治；实验室工作人员向医疗机构说明实验室近期开展的高致病性病原微生物的种类、危害等级和

实验活动等情况。 

2.4.4  污染源溯源和流行病学调查。实验室负责人或生物安全负责人在接到疑似感染人员报告后，应立

即启动应急预案，应急处置小组开展流行病学调查和污染源溯源，排查实验室内与疑似感染者接触的人员

和环境，确定可能污染的实验室区域和可能暴露感染人员。 

2.4.5  事故实验室控制和污染源消除。对涉事的实验室进行封闭管控，对可能污染的区域进行环境样本 
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采集，了解环境污染状况。对可能暴露感染人员及其家属进行居家医学观察或者隔离观察。用高效消毒液

对涉事实验室内环境、物品和感染者居家环境进行全面消杀。 

2.4.6  事故调查和风险评估。实验室所在机构应启动事故调查和分析评估程序，调取实验室视频资料，

对实验人员可能暴露的情景核查和风险评估。对实验室管理进行全面梳理，开展安全检查。召开单位生物

安全委员会会议，就事故的原因、处理过程及人员救治等情况分析，总结经验，对体系文件进行必要的修

改和宣贯。依据应急预案对事件进行定级，并按照规定报告上级主管部门。 

2.4.7  在 2 个最长潜伏期的时间内没有新发病例出现，经单位生物安全委员会研判后宣布解除应急 

状态。 

2.4.8  实验室人员没有出现症状，并在无意识的情况下造成了疾病的传播，后经续发病例的确诊而被流

行病调查发现，这类事件属于特别重大危害事故，需启动更大范围的应急预案。实验室应配合上级部门的

应急处置人员，协助实验室环境和人员的调查，接受实验室调查期间的环境封闭、警戒、调查取证、环境

消杀等。 

2.5  实验室人员意外晕倒的处置方法 

2.5.1  实验活动中，实验人员意外晕倒时，同行操作者应立即停止工作，原地呼唤和拍打晕倒者肩部，

判断晕倒人员是否有意识，如果有，应缓慢移动晕倒者，使其身体保持平躺和呼吸通畅，等待救援；如果

晕倒人员无意识，应立即开展心肺复苏急救。 

2.5.2  施救人员在急救晕倒人员的同时，应通过通话系统向中控室人员报告，并请求外部人员的应急 

就援。 

2.5.3  中控室人员接到救援信号后，应立即向实验室负责人或生物安全负责人报告，并启动应急救援。

救援人员应对晕倒者的个人防护装备进行消毒，并以最快速度最便捷的方式将晕倒人员转运出核心工作

区，在防护区依据具体情况开展心肺复苏、吸氧等应急救治；值班人员还应同步联系协议医院请求医疗救

援，对晕倒者进行专业救治。 

2.5.4  经协议医院专家的专业评估，判断晕倒者是否需要住院治疗，或者采取其他治疗手段。 

2.5.5  晕倒者撤离实验室后，若没有发生感染性材料溢洒等情况，宜对实验室进行清场消毒处置；若在

人员晕倒过程中伴随发生溢洒事故，应对实验室进行终末消毒处置。 

2.5.6  记录所有处置流程。根据事件分级的管理规定上报本单位或者上级主管部门。 

2.5.7  做好事件的总结，制订纠正措施和预防措施。 

 

3  实验室工作台面和环境污染相关的生物风险事件/事故应急处置技术方法 
3.1  适用范围 

本应急处置适用于高级别生物安全实验室在开展实验活动时，发生感染性材料的飞溅、溢洒、感染实

验动物逃逸，造成实验室内环境污染（包括空气污染、各种物体表面污染）的应急处置。本文件也适用于

生物安全二级实验室与人员相关的生物风险事件/事故的应急处置。 

3.2  感染性材料溢洒（泄漏）导致地面及实验台面污染的应急处置方法 

3.2.1  脱去个人外层防护装备。感染性材料溢洒（泄漏）后，对有明显污染物的区域进行预处理，覆盖

纸巾或棉巾，并喷洒消毒液。人员对个人外层防护装备消毒后撤离发生溢洒（泄漏）的核心工作区。 

3.2.2  撤离核心工作区。立即呼叫中控室，立即通知同一实验区域内的其他工作人员，标明事故发生区

域，将该区域状态调整为“禁止入内”，并报告生物安全负责人。事故区域的送排风至少保持 30 min 的最

大换风量，使溢洒产生的微生物气溶胶被净化。 

3.2.3  口罩和眼罩的处置。换上干净的手套之后，再去掉眼睛保护装置，将眼睛保护装置放在指定的位

置，并对表面喷洒消毒液；然后取下口罩，放入生物危害废物袋中后续处理。 

3.2.4  按照应急预案要求，配制浓度 0.5% 的含氯消毒液，并分装。30 min 后，应急救援人员穿好个人

防护装备，进入污染工作区进行应急处置工作。 

3.2.5  对核心工作区的污染面进行消毒灭菌处置。实验人员把应急处置包（箱）和新配制的含氯消毒液 
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（通常至少 2 瓶 500 mL 含氯消毒液；或者依据污染面大小，确定带入的消毒液数量）带到发生溢洒（泄

漏）的核心工作区里。 

3.2.6  事故污染区的利器锐器的处置。进入核心工作区后，用镊子捡起所有锋利的物品和预处理用的纸

巾，用板刷和簸箕收集所有玻璃碎片，然后把它们放在生物危害垃圾桶里或锐器盒，再将消毒液倒在生物

危害垃圾桶或锐器盒的利器上。 

3.2.7  事故污染区的污染面的处置。在溢洒（泄漏）区域上覆盖纸巾，并在溢洒（泄漏）区域外延 0.5 m 

范围内由外向内喷洒或倒入含氯消毒液，直到覆盖纸巾全部浸润。消毒液至少作用 15 min。 

3.2.8  处置用物品的处置。收集所有覆盖的纸巾，并放入一个生物危害袋中处理；用新的纸巾吸收残留

的污染液，并放入生物危害袋中处理；用含氯消毒液将所有可能被污染的可重复使用工具擦拭消毒 10 min，

然后放入生物危害桶或锐器盒，待进一步处置。 

3.2.9  事故处理完成后，启动终末消毒程序，对实验室防护区以内区域进行彻底消毒，以确保环境安全。 

3.2.10  撤出实验室人员的个人防护装备的处置。按照实验室规定的程序脱下并处理个人防护装备，将脱

下的个人防护装备放入生物危害废物袋中，随后进行高压灭菌处理。将眼睛保护装置或正压防护头罩放置

于指定的位置上，并喷洒消毒液消毒。 

3.2.11  人员出实验室之前，消毒双手。 

3.2.12  根据具体情况撰写本次事故/事件报告。 

3.3  生物安全柜内感染性物质溢洒的应急处置方法 

3.3.1  在生物安全柜内的实验操作过程中，发生感染性物质溢洒时，立即停止操作，对污染的纸巾垫喷

洒或倾倒一些消毒液，作用时间不少于 15 min，再由外向内卷起纸巾垫，放入生物安全废物袋。 

3.3.2  外层手套消毒，更换新的外层手套；铺上新纸巾垫，并喷洒或倾倒一些消毒液，继续工作。 

3.3.3  实验工作结束后，按照实验室规定的生物安全柜消毒和实验废物处置方法进行处置。 

3.4  离心机故障的应急处置方法 

3.4.1  离心机工作时出现意外停止的应急处置。使用离心机处理感染性样本时，若发生离心机突然停止

工作时，应立即按下停止开关，不要开启离心机盖；再按照 3.2.1 ~ 3.2.5 的程序执行。 

3.4.2  密封盖破裂离心管完整未损的应急处置。先按照 3.4.1 执行，轻轻打开离心机盖，如果转子密封

盖已破裂，但里面的离心管是完整无损的，无感染性材料泄漏，按设备损坏维修程序进行处置。 

3.4.3  密封盖完整离心管破裂的应急处置。先按照 3.4.1 执行，轻轻打开离心机盖，如离心管密封盖没

有损坏，可卸下转子放入塑料盒内转移至生物安全柜内，用 0.2% 含氯消毒液对转子表面消毒，小心缓慢

打开密封盖取出离心管；如有离心管破碎，应缓慢向转子内倒满 0.2% 含氯消毒液，浸泡 15 min 后，把

消毒液倒入塑料盒内，把离心管碎片倒入废物盒或锐器盒内；用含 0.2% 含氯消毒液的湿纸巾擦拭转子 

2 ~ 3 次，再用清水湿巾擦拭内膛 2 ~ 3 次并完全晾干。把其他废弃物放入生物安全废物袋中，扎口，作

进一步消毒处置。 

3.4.4  密封盖破损且离心管破裂的应急处置。先按照 3.4.1 执行，轻轻打开离心机盖，发现转子密封盖

已破裂，有液体泄漏，立即用含有 0.2% 含氯消毒液的纸巾覆盖转子外表面，再向转子内腔倒入 0.2% 含

氯消毒液，向离心机内膛喷洒 0.2% 含氯消毒液，盖上机盖，静置 15 min 后，一人按照 3.4.3 程序处置

转子和内容物。另一人处置离心机，用干纸巾擦拭内膛表面消毒液，再用含 0.2% 含氯消毒液的湿纸巾无

死角地擦拭离心机内膛，最后用清水湿巾擦拭内膛 2 ~ 3 次并完全晾干。 

3.4.5  在 3.4.3 和 3.4.4 的应急处置结束后，用含氯消毒液将所有可能被污染的可重复使用工具擦拭消

毒并静置 5 ~ 10 min 后，再放入生物危害桶或锐器盒，待进一步处置；所有废纸巾放入生物安全废物袋，

操作者外层手套进行消毒处理，脱下外层手套，放入生物安全废物袋，扎口，移出生物安全柜，待进一步

处置。操作人员更换新的外层手套。 

3.4.6  在对 3.4.4 的情景现场处理结束后，按照 3.2.10 执行。 

3.4.7  所有应急处置完成后，按照 3.2.11 程序执行，人员退出实验室。 

3.4.8  根据具体情况撰写本次事故/事件报告。 
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4  实验室设施设备相关的生物风险事件/事故应急处置技术方法 
4.1  适用范围 

本应急处置适用于高级别生物安全实验室设施和设备发生意外故障或生物风险事件/事故的应急处置，

包括设施送排风系统、污水处理系统、II 级生物安全柜、负压隔离器、正压防护服和生命支持系统等。本

文件也适用于生物安全二级实验室与人员相关的生物风险事件/事故的应急处置。 

本应急处置适用于与高级别生物安全实验室签订维保协议的第三方机构。 

4.2  实验室送排风系统故障的应急处置技术方法 

实验室送排风系统故障包括排风高效空气过滤器发生泄漏、送排风系统停止运行导致实验室失压、送

排风机故障导致防护区内出现正压或超负压。 

4.2.1  实验室排风高效空气过滤器发生泄漏的应急处置技术方法 

⑴相关人员应立即报告中控室，通知实验人员立即停止实验操作，清场并在废弃物高压灭菌后，按照

正常程序退出实验室。正压防护服型生物安全三级实验室和生物安全四级实验室涉及大动物感染实验时，

如有其他可正常使用的同级别实验室，可考虑采用经验证可靠的方法进行实验动物的转移，如不具备相应

条件，应处死实验动物。 

⑵中控室应立即报告实验室负责人和生物安全负责人，并启动应急处置预案。 

⑶实验人员退出实验室后，中控室应立即关闭排风系统。 

⑷实验室入口处和周边区域设置“禁止进入”标识和隔离警戒线，对实验室入口及周边区域进行消毒。 

⑸对事故实验室和故障排风高效空气过滤器（装置）进行终末消毒，并验证消毒效果。 

⑹终末消毒结束后，对故障排风高效过滤器进行更换和检测。 

⑺对事故发生时密切接触人员送往协议医院隔离、观察和留检。 

⑻生物安全委员会组织开展风险评估和流行病学调查。 

⑼根据具体情况撰写本次事故/事件报告。 

4.2.2  送排风系统停止运行或减少排风量导致实验室压力升高的应急处置技术方法 

送排风系统停止运行或减少排风量导致实验室压力升高，中控室和实验室均应有声光报警。 

4.2.2.1  当实验人员进入实验室时发现缓冲间压力指示异常时的应急处置技术方法 

⑴应停止进入实验室，退出并立即通知中控室；并在入口处放置“禁止入内”标识。 

⑵中控室应立即报告设施设备负责人、生物安全负责人和实验室负责人；同时，启动备用排风机，增

加排风量，保证实验室合理的压力梯度。 

⑶设施设备负责人、生物安全负责人和实验室负责人应立即组织本单位运营维保人员和第三方维保机

构人员对送排风系统故障风机进行分析，并进行检修。 

4.2.2.2  当实验人员在实验工作时，听到报警信号或中控室人员紧急通知实验室压力升高时的应急处置

技术方法 

⑴中控室人员发现实验室压力梯度持续升高，超出可控的合理范围时，应立即通知实验室内实验人员，

并在入口处放置“禁止入内”标识；同时，启动备用排风机，并持续观察压力变化；同时报告设施设备负

责人、实验室生物安全负责人和实验室负责人。 

⑵实验人员接到中控室通知后，应立即停止工作，关闭生物安全柜，停止实验操作，按照退出实验室

脱卸个人防护装备程序（包括化学淋浴程序）脱去防护装备，退出实验室。 

⑶对于正压防护服型三级实验室和四级实验室涉及大动物实验时，应将感染动物放回饲养笼内。按照

退出实验室脱卸个人防护装备程序（包括化学淋浴程序）脱去防护装备，退出实验室。 

⑷设施设备负责人、实验室生物安全负责人和实验室负责人应立即组织本单位运营维保人员和第三方

维保机构人员对送排风系统故障风机造成的生物风险进行分析和评估；同时组织对故障风机进行检修。 

⑸风险评估结果：如果压力升高是短暂行为，升高没有造成泄漏，对实验活动没有造成不利影响，并

立即启动备用风机，且压力梯度回归正常、稳定。 
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⑹压力稳定后，实验人员启动终末消毒程序，对实验室防护区以内区域进行彻底消毒，以确保环境 

安全。 

4.2.2.3  排风机故障导致防护区内出现正压的应急处置技术方法 

⑴参照 4.2.2.2 的 ⑴ ~ ⑹ 执行。 

⑵必要时，从实验室入口以内的区域进行全面消毒，确保生物安全。 

4.2.2.4  送风机故障导致防护区内出现超负压的应急处置技术方法 

⑴当实验人员进入实验室时发现实验室超负压时，参照 4.2.2.1 执行；并关闭运行的送风机，启动备

用送风机，增加送风量，使实验室压力梯度恢复正常，稳定后恢复实验室工作。 

⑵当实验人员在实验工作时，听到报警信号或中控室人员紧急通知实验室超负压时，参照 4.2.2.2 的

⑴ ~ ⑷ 执行；并关闭运行的送风机，启动备用送风机，增加送风量，使实验室压力梯度恢复正常，稳定

后恢复实验室工作。 

4.2.2.5  待实验活动结束后，并完成实验室的终末消毒，组织设施运行维护人员对送排风系统进行一次

全面检修、调试和工况验证，合格后方可重新启用实验室。 

4.3  实验室污水处理系统故障的应急处置技术方法 

污水处理系统故障包括污水处理系统灭菌罐及管道泄漏、污水灭菌程序失败。 

4.3.1  污水处理间灭菌罐及管道泄漏的应急处置技术方法 

⑴污水处理间的灭菌罐及管路出现泄漏时，设施设备管理人员应立即报告中控室关闭排水管道上阀

门，同时报告设施设备负责人、实验室生物安全负责人和实验室负责人，启动应急预案。 

⑵应急处置人员携带生物风险事件/事故应急处置包（箱）、设施设备应急处置包（箱），迅速集中到事

故发生地；应急处置人员配制出 100 L 0.5% 含氯消毒液，并按程序穿戴好个体防护装备，不少于 4 名应

急处置人员进入污水处理间，并在污水处理间门口放置“消毒处置中”和“禁止入内”的标识，并拉起控

制隔离带。 

⑶ 2 人处理灭菌罐及管路小量渗漏的污染，用 20 L 容器接收渗漏污水，接收的污水中按不低于 0.5% 

有效氯含量，投入含氯泡腾片进行消毒处理；用吸水纸巾垫覆盖地面泄漏点及渗漏点为中心 1.0 m 半径的

范围，用 0.5% 含氯消毒液由外向内喷洒消毒液，达到浸润水平，作用不少于 30 min；到达作用时间后，

由外向内清理吸液棉，再次使用浸湿 0.5% 含氯消毒液的吸液棉由外向内擦拭地面。 

⑷灭菌罐及管路出现大量泄漏时，设置围堰和抽水泵的，应立即启动抽水泵，将污水抽吸到备用灭菌

罐中，启动灭菌程序。未设置抽水泵时，按每 1000 L 泄漏污水体积在围堰中加入 50 L 0.5% 含氯消毒液，

作用时间 1 h 后，使用抽水泵将围堰中污水抽吸到备用灭菌罐中，启动灭菌程序。 

⑸评估泄漏灭菌罐及管道是否具备原位（化学）消毒灭菌条件，若具备时，对泄漏灭菌罐及管道进行

原位（化学）消毒灭菌，同时，对污水处理间进行福尔马林熏蒸终末消毒。如果不具备对泄漏灭菌罐及管

道进行原位（化学）消毒灭菌条件，待污水处理间终末消毒后，由穿戴个人防护装备的维修技术人员进行

维修。维修完毕后，再次对污水处理间进行福尔马林熏蒸终末消毒。 

4.3.2  污水灭菌过程中因故障停止运行的应急处置技术方法 

⑴发现污水灭菌过程中因故障停止运行时，应及时报告中控室和设施设备负责人。 

⑵设施设备负责人应及时启用备用灭菌罐。 

⑶故障灭菌罐中污水可通过水泵经管道转移至备用灭菌罐进行灭菌。或根据故障灭菌罐体内污水体

积，按每 1000 L 污水加入 50 L 0.5% 含氯消毒液，灭菌处理 1 h。灭菌效果验证合格后排放，并用清水

清洗灭菌罐。 

⑷设施设备负责人组织维修技术人员对故障灭菌罐进行维修。维修完成后应进行一次模拟高压灭菌效

果验证，验证合格后方可投入使用。 

4.4  实验室 II 级生物安全柜出现正压的应急处置技术方法 

4.4.1  一旦发现生物安全柜出现正压（如出现报警或采用丝线法显示气流方向）时，操作人员应立即停

止该生物安全柜实验操作并关机，并通知中控室，操作人员在核心工作间出口处对连体防护服表面喷雾消 
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毒后按正常程序退出实验室（穿戴正压防护服时经化学淋浴消毒后退出实验室）。 

4.4.2  中控室报告设施设备负责人和实验室生物安全负责人。 

4.4.3  对于非正压防护服生物安全三级实验室，待实验室自净化 1 h 后，实验人员进入实验室清理生物

安全柜内实验器材，退出实验室后，关闭送排风系统，对实验室进行终末消毒。 

4.4.4  组织相关人员（含厂家专业技术人员）对生物安全柜故障原因进行分析和维修，维修完成后应进

行调试，硬连接的 II 级 B2 型生物安全柜应与实验室送排风系统一起调试，并进行工况验证；涉及生物

安全柜高效空气过滤器更换或内部部件维修的，完成后应对生物安全柜性能维护检验，检测合格后方可继

续使用。 

4.5  实验室非气密性动物隔离器出现正压的应急处置技术方法 

4.5.1  按照 4.4.1 和 4.4.2 执行。 

4.5.2  设施设备负责人、实验室生物安全负责人和实验室负责人组织相关人员进行风险评估，确定是否

终止故障设备内感染动物实验。 

4.5.3  非气密性动物隔离器的内部部件出现故障时，应立即停止并结束工作，实验人员穿戴个人防护装

备进入实验室，处死故障设备内实验动物并进行终末消毒，并按正常程序退出实验室。 

4.5.4  不是非气密性动物隔离器内部部件故障时，通过中控系统调节设施排风系统，或人进入实验室调

节隔离器的排放量，使隔离器恢复负压状态，并稳定运行，对实验室进行清场消毒，继续实验，中控室应

密切关注隔离器的压力变化。 

4.5.5  针对 4.5.3 和 4.5.4 两种情况，在实验室完成终末消毒后，组织相关人员（含厂家专业技术人员）

对相关设备故障原因进行分析，组织维修技术人员对故障设备进行检修，维修完成后应与实验室送排风系

统一起调试，并进行工况验证，还应对非气密性动物隔离器性能进行检验，检验合格后方可继续使用。 

4.6  实验室压力蒸汽灭菌器故障的应急处置技术方法 

4.6.1  压力蒸汽灭菌器在灭菌过程中因故障停止运行的应急处置技术方法 

⑴设备操作人员在发现压力蒸汽灭菌器的灭菌程序失败时，应立即报告设施设备负责人。 

⑵设施设备负责人应调取设备运行数据，判明设备故障原因，并排除故障，完成一次灭菌程序，即可

移出废弃物。 

⑶如设备故障灭菌器不能排除，需安排专业技术人员维修时，按以下程序进行： 

a) 停止该灭菌器使用，张贴“停止使用”或“维修中”标识。 

b) 从装载侧手动开启灭菌器舱门，取出待灭菌物品。使用过氧化氢对灭菌器舱体进行熏蒸消毒。 

c) 设施设备负责人组织厂家专业技术人员对压力蒸汽灭菌器进行维修，维修完成后经 B-D 测试和

生物灭菌效果验证合格，可恢复使用。 

4.6.2  压力蒸汽灭菌器门密封条（气囊）泄漏的应急处置技术方法 

⑴立即封闭压力蒸汽灭菌器主体所在房间，门口张贴“禁止进入”标识。 

⑵设施设备负责人组织专业技术人员进行检修，应按如下程序工作： 

a) 从装载侧手动开启灭菌器舱门，取出待灭菌物品。使用过氧化氢对灭菌器舱体进行熏蒸消毒。 

b) 检修技术人员穿戴个体防护装备，手动指令开启灭菌器舱门，用消毒液对密封条（气囊）喷洒消

毒后，拆下密封条（气囊）浸泡于消毒液中；对密封条（气囊）沟槽用消毒液进行喷雾消毒，消

毒完成后更换新的门封密封条（气囊）。 

⑶压力蒸汽灭菌器门密封条更换后，经 B-D 测试和灭菌效果验证合格后，可恢复使用。 

⑷对压力蒸汽灭菌器主体所在房间进行 H2O2 蒸汽消毒。 

4.7  实验室正压防护服出现破损的应急处置技术方法 

4.7.1  正压防护服出现微小破损，但尚能维持正压状态时 

⑴立即报告中控室。 

⑵本人或同伴立即使用专用修复胶带修补破损处，随后退出核心工作间，经化学淋浴消毒后退出实 

验室。 
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⑶设备管理人员应对正压防护服破损部位进行修补，检测合格并评估可以使用时方可继续使用，不能

修补或修补后检测不合格时，应作淘汰处理。 

⑷如实验人员同时被刺伤、割伤时，化学淋浴消毒后立即脱去正压防护服，对损伤部位的处理按照 2.2 

执行。 

4.7.2  正压防护服出现撕裂，不能维持充气状态时 

⑴立即报告中控室。 

⑵表面消毒后，擦干，同伴立即使用专用修复胶带沿着撕裂口横向紧急收拢并修补撕裂口，重复多道

粘贴后再纵向粘贴，当事人同时应调大通风量，迅速退出核心工作间，经化学淋浴消毒后退出实验室。 

⑶脱去正压防护服后，对当事人进行全身喷雾消毒。 

⑷更换自己的衣服后，由专人专车护送到定点医院，紧急口服或注射预防药物，实施医学隔离观察。 

⑸对撕裂破损的正压防护服喷洒消毒液，放入生物危害垃圾袋中，在无害化处理后，作淘汰处理。 

4.8  实验室生命支持系统故障的应急处置技术方法 

生命支持系统故障包括空气压缩机故障停止运行、压缩空气浓度超限报警。 

4.8.1  空气压缩机故障停止运行的应急处置技术方法 

⑴当中控室和实验室出现生命支持系统空气压缩机故障声光报警时，立即切换紧急支援气罐。 

⑵中控室应立即通知实验人员停止实验操作，对实验现场进行清场消毒后，退出核心工作间，经化学

淋浴消毒后退出实验室。 

⑶组织专业人员检查生命支持系统故障原因，并进行检修。 

⑷故障排除并经检验合格后方可重启实验工作。 

4.8.2  压缩空气浓度超限报警的应急处置技术方法 

生命支持系统应能实现 CO、CO2、O2 气体浓度超限报警。生命支持系统压缩空气超限报警分为三级，

设置不同级别的报警阈值，一级报警时，CO、CO2、O2 气体浓度超过标准要求安全数值；超过安全数值 20% 

为二级报警；超过安全数值 50% 为三级报警。超过二级报警时，长时间呼吸影响工作人员的身体健康，

风险后果影响较大。 

⑴出现一级报警时，中控室出现光报警，工作人员可以继续正常工作。 

⑵出现二级报警时，中控室和实验室出现声光报警，工作人员应停止实验操作，对实验现场进行清场

消毒后，经化学淋浴消毒后退出实验室。 

⑶出现三级报警时，中控室和实验室出现声光报警，空气压缩机停止工作，自动切换到紧急支援气罐

供气，工作人员应停止实验操作，迅速退出核心工作间，经化学淋浴消毒后退出实验室。 

⑷出现二级报警时，应组织对生命支持系统进行检修，排除气体传感器的故障，必要时更换气体传感

器。如果是新风质量问题，实验室应暂停实验工作。 

4.9  实验室化学淋浴消毒系统故障的应急处置技术方法 

化学淋浴消毒系统故障导致化学药液输送单元停止供应消毒液时，中控室应有声光报警。 

⑴中控室应立即通知实验人员化学淋浴消毒系统出现故障，退出时不要使用此淋浴设备，工作结束后，

退出核心工作间前，工作人员应用高效消毒液对正压防护服表面进行全面喷雾消毒。 

⑵实验人员从故障化学淋舱退出时，应使用紧急手动消毒装置进行正压服表面消毒，两人相互配合使

用细软毛刷对正压防护服表面和难以消毒的部位进行刷洗。 

⑶组织维修技术人员对化学淋浴消毒系统药液输送单元进行检修，故障排除后经生物安全管理委员会

审核后重新启用。 
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《高级别生物安全实验室实验活动评审中“生物风险事件/事故应急预案和处置技术方法”共性问题》 

共识审阅专家（国家卫生健康委第四届病原微生物实验室生物安全评审专家） 

军事科学院军事医学研究院：高玉伟、姜涛、赵四清 

军事科学院系统工程研究院：张宗兴 

陆军军医大学：李晋涛 

海军军医大学：曹广文 

解放军总医院第五医学中心：王福生 

中国医学科学院北京协和医学院：王卫 

中国医学科学院实验动物研究所：彭小忠、刘江宁、魏强、鲍琳琳、张慧君 

中国医学科学院医学生物学研究所：孙强明、代青、鲁帅尧、王俊斌 

中国医学科学院病原生物学研究所：钱朝晖、侯楠 

中国疾病预防控制中心实验室处：谭枫、魏强、李晶 

中国疾病预防控制中心出版处：赵赤鸿 

中国疾病预防控制中心实验动物中心：卢选成 

中国疾病预防控制中心传染病预防控制所：夏连续、申小娜、龚杰、覃新程 

中国疾病预防控制中心病毒病预防控制所：董婕、曹玉玺 

中国疾病预防控制中心性病艾滋病预防控制中心：邢辉、马春涛 

中国兽医药品监察所：赵启祖、朱媛媛 

中国动物卫生与流行病学中心：樊晓旭 

中国动物疫病预防控制中心：曹振 

中国科学院武汉病毒研究所：袁志明、单超、童骁、危宏平、夏菡、吴佳 

中国科学院微生物研究所：贾晓娟 

中国科学院昆明动物研究所：李明华、杨兴楼、冯小丽 

中国科学院上海感染与免疫研究所：刘冬平 

中国检验检疫科学研究院：胡孔新、刘丽娟、曹晓梅 

中国中医科学院中药研究所：李洪梅、郭珊珊、时宇静 

中国食品药品检定研究院：马丽颖、赵爱华、徐潇、代航、黄洋 

中国实验动物学会：秦川、高虹 

昌平实验室：孔宇飞 

中国医科大学附属第一医院：耿文清 

吉林省疾病预防控制中心：王岙、吴东林、王慧 

吉林省地方病第一防治研究所：邵奎东、王照 

上海市疾病预防控制中心：肖平、陈敏、沈小明 

复旦大学：蔡霞 

上海交通大学/上海市病毒研究院：史卫峰 

江苏省疾病预防控制中心：崔仑标、陈敏、郭喜玲、谢景欣 

浙江省疾病预防控制中心：张严峻、茅海燕、杨章女、李婵、颜浩 

浙江大学附属第一医院：姚航平 

杭州医学院：张立将、应华中、高孟 

安徽省疾病预防控制中心：孙永、何军、王俊 

福建省疾病预防控制中心：张炎华、袁平、张秀惠 

厦门市疾病预防控制中心：李莉、郑靖、张荣秋 

山东省疾病预防控制中心：刘倜、张华宁 

河南省疾病预防控制中心：李辉、赵嘉咏、张永豪 
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湖北省疾病预防控制中心：张芬、李国民、刘琳琳 

武汉大学：代明 

武汉生物制品研究所有限公司：卢佳 

广东省疾病预防控制中心：柯昌文、李柏生、黎薇 

广东省第二人民医院：方智新 

广州海关技术中心：黄吉城、戴俊、师永霞 

广州医科大学附属第八医院：李锋 

广州实验室：于学东 

中山大学：钱军、孙彩军、蒋国志 

中山大学附属第三医院：揭育胜 

深圳市疾病预防控制中心：石晓路、彭博、张晓敏 

深圳市第三人民医院：刘威龙、程林 

广西壮族自治区疾病预防控制中心：万孝玲、居昱 

重庆市疾病预防控制中心：唐文革、凌华、李志峰 

四川省疾病预防控制中心：张丽、刘科亮、杨晓蓉 

四川大学华西医院：肖玉玲 

贵州省疾病预防控制中心：李世军、廖春 

云南省疾病预防控制中心：张勇、陈连勇 

陕西省疾病预防控制中心：余鹏博、刘东立 

青海省地方病预防控制所：吴海生、吴海莲 

新疆维吾尔自治区疾病预防控制中心：刘万里、徐艺玫 
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·协会之窗· 

共探生物医学创新发展新路径 

全国生物医学前沿技术交流会圆满落幕 
 

6 月 21 日，中国医药生物技术协会科研实验室建设与管理分会、重庆微生物学会医学微生物学专业委员会、重庆市医

院协会医学科研实验室建设与管理专业委员会主办，陆军军医大学新桥医院、四川大学华西医院、广西医科大学第一附属医

院协办的全国生物医学前沿技术交流会在重庆圆满落幕。此次会议旨在汇聚生物医学领域顶尖专家学者，聚焦生物医学领域

前沿技术，为科研与临床工作者搭建起技术转化与学术创新的交流平台。 

开幕式由中国医药生物技术协会科研实验室建设与管理分会设备应用学组组长张克斌教授主持，四川大学华西医院黄强

副部长致辞，强调了生物医学前沿技术对基础研究、临床研究创新的重要意义，期望以此交流为契机，促进创新研究、课题

协作和成果转化，为生物医学创新发展注入新动能。 

本次会议围绕生物医学成像与空间组学技术的创新与应用，展示了多项前沿突破。在超分辨显微成像领域，无标记活细

胞超分辨技术摆脱了传统荧光依赖，智能单物镜光片显微技术实现了跨尺度、全场景成像，而超高分辨光学成像和活细胞全

栈式解决方案推动了动态研究的范式升级。在空间多组学方向，蛋白成像单细胞可视化技术提供了通用型分析平台，质谱成

像驱动的空间代谢组学揭示了组织微环境特征，多模态空间组学技术实现了分子网络的三维重构。整体来看，目前生物医学

前沿技术发展呈现三大趋势：从静态成像转向动态活细胞观测、从单一模态迈向多组学整合、从实验室探索走向标准化解决

方案。这些创新显著提升了原位观测、分子互作解析及临床转化研究的能力，标志着生物医学研究正进入“多维度、动态化、

智能化”的新阶段，为精准医学和疾病机制研究提供了强有力的技术支撑。 
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