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一、工作简况包括任务来源、协作单位、主要工作过程、国家标准主要起草人及其所做的工作等

（一）任务来源

为全面落实《国家标准化发展纲要》，加快民政领域国家标准、行业标准研制工作，根据《国家标准化管理委员会关于印发2022年国家标准立项指南的通知》（国标委发〔2022〕2号）和《民政部办公厅关于组织申报2022年度民政标准立项通知》（民办函〔2022〕3号）要求，中国疾病预防控制中心环境与健康相关产品安全所牵头制定国家标准《重大自然灾害与事故中遗体处理》（标准计划号为20221546-T-314）。

（二）起草单位及主要起草人

本文件负责起草单位：中国疾病预防控制中心环境与健康相关产品安全所。

本文件参加起草单位：中国殡葬协会、应急管理部国家减灾中心、西安交通大学、北京市标准化研究院、厦门开目管理咨询有限公司、彼念（北京）科技有限公司、济南金民电子科技有限公司、张家口市殡仪馆

本标准负责人为杨文静，主要起草人为孙树仁、潘力军、王李栓、王姣、陈厦、孙钦儒 、蒋正杰、王瑛、闫旭、叶丹、张宇晶、廖岩、董家华、马亮亮、李海军、李文静、贺永生、张继英、侯晓东。

（三）主要起草过程与编制思路

本标准于2022年12月正式下发立项书，之后成立课题起草组，着手标准研制。2023年1月-4月，起草组完成了项目调研，国内外资料、文献、法规标准的查阅和整理。2023年5月，起草组完成了标准的征求意见稿，并向社会、相关单位、专家广泛征求意见，为期一个月。

整个标准的编制思路和结构框架，参考了现在国际上比较认可的，由WHO、国际红十字协会（ICRC）和泛美健康组织（PAHO）联合制定的灾后遗体处理的现场应急操作手册——《Management of dead bodies after natural disasters---a field manual for first responders》，以及WHO泛美区（WHO/PAHO）的《Management of dead bodies in disaster situations》。其中具体的条目、细节，也根据我国的国情，参考了国内相关文件，比如《自然灾害卫生应急工作指南》（中国疾病预防控制中心2010年12月发布）、《国家自然灾害救助应急预案》（国务院2011年10月16号修订）、《国家突发公共事件总体应急预案》（国务院2006年01月08号发布）、《地震灾害卫生防病现场操作手册》（卫生部疾病预防控制局、中国疾病预防控制中心2008年5月18号发布）等其中有关方针、政策以及具体关于遗体处理的部分。另外，民政部一零一研究所在2010年中央公益性科研院所基本科研业务费项目中，开展了“重大自然灾害后遗体处置应急预案研究”，就遗体的消毒、装殓、运输、火化、深埋及人员防护等方面展开了研究，给本标准的制定提供了很好的参考。
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本标准的编制思路见下图。

图1 标准制定思路
（四）国家标准主要起草人及其所做的工作

本标准主要起草人和所做的工作见表1。

表1 主要起草人及工作内容

	序号
	起草人
	工作内容

	1
	杨文静
	项目负责人，确定整体编制思路与定位、项目技术把控和整体组织与推进、正文和编制说明撰写

	2
	孙树仁
	项目技术把控、征求意见、正文撰写

	3
	潘力军
	工作人员防护部分内容的撰写

	4
	王李栓
	遗体整理部分内容的撰写、征求意见

	5
	王  姣
	遗体处置部分内容的撰写

	6
	王  瑛
	标准整体写作思路把关

	7
	陈  夏
	消毒部分内容的撰写

	8
	孙钦儒 
	遗体处置及消毒部分内容的撰写

	9
	蒋正杰
	遗体工作人员防护等的内容撰写

	10
	闫  旭
	遗体信息采集部分内容的撰写

	11
	叶  丹
	资料查阅、翻译，征求意见及处理

	12
	张宇晶
	资料查阅整理、征求意见及处理

	13
	廖  岩
	资料查阅、征求意见及处理

	14
	李文静
	资料查阅、征求意见及处理

	15
	董家华
	资料查阅、翻译，征求意见及处理

	16
	李海军
	遗体信息采集部分内容的撰写

	17
	马亮亮
	遗体处置部分内容的撰写

	18
	贺永生
	资料查阅、现场调研

	19
	张继英
	资料查阅、现场调研

	20
	侯晓东
	资料查阅、现场调研


二、标准编制原则和主要内容

（一）标准编制原则

1. 规范性：标准的格式严格按照GB/T 1.1-2020《标准化工作导则》第1部分“标准的结构和编写规则”的规定进行。

2. 适应性：制定的标准应符合我国国情，充分考虑本标准在应用过程中的实际情况，宜于操作。

3. 全面性：制定的标准应涵盖适用范围内各种情形下遗体处理所涉及到的各个方面。

4. 标准的制定充分尊重逝者尊严和少数民族的丧葬习俗。

具体来说，目前全球重大灾害事故后遗体处置被广泛接受的原则是WHO泛美区（WHO/PAHO）制定的《Management of dead bodies in disaster situations》，主要包括几点：

① 应急响应，由应急部门快速制定遗体处置的流程与注意事项；

② 快速评估灾情和遗体处置所需的资源（包括现有资源与急需援助资源）；

③ 统一协调，设立官方发言人，负责提供遇难人数、遇难位置、搜索与识别等信息；

④ 清楚准确地向家属提供遇难者的相关信息；

⑤ 应尽一切努力确认遗体的身份，尽量避免集体掩埋与火化，防止出现遗体身份难以确认的情况；

⑥ 制定针对现场救助人员的心理与生理干预方案；

⑦ 不主张对救助人员和公众进行大规模遗体传播疾病的人工接种与免疫运动；

⑧ 尊重受灾人群的当地文化和信仰。根据实际情况，家属可依照当地习俗举行适宜的葬礼。

本标准的制定，尽量参照以上基本原则。事实上，由于灾难现场的遗体处理，是要融合医学、法律、伦理等诸多要求，所以充分考虑我国自有国情来制定遗体处置的具体技术方法，才最具有实用性。

（二）主要内容

在标准制定过程中查阅了大量的资料，包括国内遗体处理的相关资料，如各种灾害现场的操作手册、卫生指南、应急救治预案、殡葬行业相关行标，国外灾害发生以后遗体处理的工作指南、手册、文献等。综合整理分析所有资料，制定出一套科学、合理、全面且符合我国国情的遗体处理技术方法。

具体研究内容包括工作人员的卫生防护措施、遗体消毒方法、遗体整理、遗体运输、遗体保存原则和具体方法、遗体身份鉴定与亲属认领、遗体的最终处置等。每一项内容，都规定了操作方法与注意事项，便于遗体尽快妥善处理，消除了遗体给灾后卫生防疫工作和灾区群众心理带来的负面影响，从而保障灾区群众的基本利益和社会的和谐稳定。同时程序规范、文明环保，处理过程中充分尊重逝者尊严，尊重少数民族丧葬习俗。

1.适用范围

关于标准适用范围，起草组经过多次审查修改。按照《中华人民共和国突发事件应对法》，突发事件包括自然灾害、事故灾难、公共卫生事件、社会安全事件四种类型。其中公共卫生事件主要包括传染病疫情、群体不明原因疾病、食品安全和职业危害、动物疫情以及其他严重影响公众健康和生命安全的事件。在制定本标准时，我们考虑到涉及到公共卫生事件，尤其是烈性传染病等状况的遗体处理比较复杂，牵涉到层面较多，整个处理过程和自然灾害、事故灾难、社会安全事件中的遗体处理不是一种原则和方法，比较难整合统一到我们制定的这个标准中。另外，我们此次制定本标准是受民政部委托，隶属民政部政策法规司标准文件，而关于传染病等公共卫生事件的遗体处理，更多的属于卫生系统管辖。所以经过多次讨论，且征求了多次专家意见，最后决定将由公共卫生事件引起的灾害事故排除在本标准的适用范围之外。
此外，根据《生产安全事故报告和调查处理条例》（国务院令第493号）中第三条规定造成10人以上30人以下死亡，或者50人以上100人以下重伤，或者5000万元以上1亿元以下直接经济损失的事故为重大事故。所以本标准将适用范围定为“发生重大自然灾害或事故后，因自然灾害或事故死亡10人及以上的情况”。

2. 术语和定义

①自然灾害

自然灾害的定义参考了GB/T 26376-2010《自然灾害管理基本术语》，系指由自然因素造成人类生命、财产、社会功能和生态环境等损害的事件或现象。具体包括：气象灾害、地震灾害、地质灾害、海洋灾害、生物灾害、森林或草原火灾等。 

②事故

在本标准中，事故包含事故灾难和社会安全事件两部分。其中事故灾难包括由人为因素引发的、违反人们意志的、造成大量的人员伤亡、经济损失或环境污染的意外事件。社会安全事件则一般包括重大刑事案件、重特大火灾事件、恐怖袭击事件、涉外突发事件、金融安全事件、规模较大的群体性事件、民族宗教突发群体事件、学校安全事件以及其他社会影响严重的突发性社会安全事件。需要注意的是本标准中的事故不包含公共卫生事件。具体原因见适用范围里的解释。
此外，遗体保存是指在遗体最终处置之前，为延缓遗体腐败所采取的保存方法。主要目的是为了便于后续的遗体鉴定和处置。

GB/T 23287《殡葬术语》中的一些相关的定义适用于本标准。包括遗体、遗体消毒等。WS/T 367《医疗机构消毒技术规范》中的一些相关定义适用于本标准，包括中效消毒剂、高效消毒剂。

3. 遗体消毒

在重大灾难发生之后，对突然出现的大量遗体，现场救助人员、政府部门以及一些非政府组织，会担心遗体成为传染病源爆发的传染源，都会有一种恐惧感。所以在之前的一些灾害现场，很多遇难者遗体，在无法识别身份的情况下被集体掩埋或火化，引发一些伦理和法律纠纷，给遇难者家属造成二次心理伤害和终身遗憾。笔者查阅了大量的中外文献，尚无证据证明灾后出现大量遗体与传染病爆发存在直接联系。在一般情况下，死亡或者腐烂的人类遗体不会造成严重的健康危害，除非被排泄物污染了饮用水源，或感染了鼠疫或伤寒等。另外，遗体腐化分解后会产生一些多胺类化合物，总称为尸碱（包括尸胺、腐胺、神经碱、草毒碱等），尸碱与腐生菌同时繁殖的化脓性葡萄球菌和沙门氏菌所产生的毒素可引起人类中毒，归为细菌性毒素所致的食物中毒。

所以当遗体保存完好，尚无出现腐烂时，可暂不消毒。由于恐慌情绪出现的过度消毒，对环境和人体健康都有害无利。当遗体已出现腐败，则根据腐败程度选择中效消毒剂或高效消毒剂进行消毒，如含氯（溴）消毒剂、碘伏、二氧化氯等，并尽量避免破坏消毒对象的使用价值和造成环境的污染。

    《地震灾后卫生防病应急技术指南》中对遗体消毒作了如下规定：

（1）遗体出现轻度腐烂时，可用含氯消毒液进行喷洒消毒、除臭。之前众多实践表明，效果最好的是含有效氯的消毒剂，如用次氯酸钙、氢氧化钙和漂白粉混合喷洒，能很快除臭与消毒。另外，可用石灰水、黑色草木灰吸附遗体的含臭物质，也可用1%的二氧化锰与木屑混合吸附硫化氢的臭气。

（2）遗体如有蝇蛆孳生，可用除虫菊酯类杀虫剂或有机磷类杀虫剂杀虫。其中除虫菊酯类杀虫剂常用的有二氯苯醚菊酯和溴氰菊酯。二氯苯醚菊酯一般用0.3%喷洒或浸泡杀虫；溴氰菊酯一般用0.02%～0.03%溶液喷洒或浸泡杀虫。

（3）如确认有患传染病的遗体和遗物，应按GB 19193有关要求进行消毒。《消毒技术规范》也有类似规定。其中3.16.2.2规定，肝炎、结核、艾滋病等一般传染病死亡遗体，以1500mg/L有效氯的含氯消毒剂擦拭或喷洒，消毒滞留30min～60min；或用0.2%～0.5%过氧乙酸擦拭或喷洒，滞留15min～30min。3.16.2.3 规定，炭疽、霍乱、鼠疫等烈性传染病死亡遗体应立即消毒，以浸有2000mg/L～3000mg/L有效氯的含氯消毒剂或0.5%过氧乙酸棉球将口、鼻、肛门、阴道等开放处堵塞；并以浸有上述浓度消毒液的被单包裹遗体后装入不透水的塑料袋内，密封就近焚烧。朊毒体病死者遗体以同样方法处理，但消毒剂改用1mol/L的NaOH溶液。另外，3.16.3 对死者衣物的消毒也做了详细的规定。

4. 遗体整理与运输

接触到遗体的第一时间应做的就是遗体收殓整理工作。这段时间通常是最混乱、最没有秩序的时候。来自不同地方不同部门的人们都涌到现场，例如幸存者、志愿者、搜救小组等等，难以将他们快速的组织和协调起来。但遗体收殓工作对于之后遗体身份鉴定是至关重要的，而且对于减轻幸存者的心理负担也有一定的帮助。所以制定具体的遗体收殓方法和注意事项，是非常必要的。

首先应记录遗体找到的时间和地点，以及发现遗体的人员信息。遗体的个人物品，例如首饰、日记、衣物等，在遗体身份鉴定完成前，都不应与遗体分开。另外，每一具遗体都应被包裹起来。包裹时首选遗体包装袋，如果条件不允许，可用床单、塑料膜、裹尸布等任何可用材料包裹起来，尽量严紧结实。当遗体高度腐烂时，要在裹尸袋内加棉织物吸收液体，并喷洒漂白粉或其它消毒除臭剂。

遗体最好使用专门的遗体运输车辆，即在这段救援时间内，将某些车辆指定为专门的遗体运输车辆，而不做他用。如情况不允许，担架、平板车、裹尸袋等，都可被用来运输遗体，但是救护车最好不要用来运输遗体。遗体装车前，应在车厢里衬垫液体吸收物。液体吸收物清除前，需对液体吸收物与车厢进行消毒处理。

遗体运输工具使用后，按《消毒技术规范》有关方法及时消毒。其中3.16.4.1规定，遗体运输工具一般采用擦拭、喷雾、薰蒸等消毒方法，分别按3.1.8.2、3.1.8.6、3.8.4.4处理。另外，遗体运输时最好选择人群较少的路线，减少对周边居民的干扰和心理冲击。

5. 遗体信息采集

遗体信息采集应遵循两个要求：一是每具遗体的信息采集都应包括拍摄照片、档案记录；二是信息采集后应统一管理，用于协助遗体身份鉴定。在重大灾害中，由于面对成百上千的遇难者遗体，人们承受了很大的情感和精神压力，从某种程度上来说，这会增加遗体身份鉴定的错误率。本部分的工作主要目的就是为了尽最大可能增加遗体身份鉴定的可能性，这是对遇难者亲人最大的心理慰藉。

信息采集包括两部分内容。其中拍摄照片是对所有遗体都应进行的。对于目视无法确认身份、无亲属认领的遗体，应根据灾区实际情况，除了对遗体进行编号、拍摄照片等工作外，由法医提取可供DNA检验的检材，由有关部门统一保管和检验，建立遇难人员身份识别DNA数据库。
6. 遗体保存

如果没有适当的方法存放，遗体腐烂速度很快。在炎热的气候下，12～48小时之内，遗体的面部就会因腐烂使识别变得很困难。所以应在这种情况发生之前，尽快将遗体有效的保存起来，或尽快进行遗体信息采集、鉴定、处置工作。在这种突发事件下，常用的存放办法有下面四种。

（1）冷藏保存法

冷藏保存法是一种较好的存放办法，最佳温度在2～4℃之间。现场条件允许的话优先选择。但是当重大灾难发生，现场出现大量遗体的时候，往往没有条件把所有遗体都用冷藏法储存起来。

（2）药物保存法

也称之为化学防腐法，是一种很好的遗体保存法，也是国际殡葬业的一种惯例，但是在重大自然灾害与事故的情形下，遗体数量较多，防腐剂的配备以及专业的操作人员都不是那么普及的情况下这种方法相对较难实施。

（3）干冰存放法

干冰存放法是一种很好的方法，在国际上使用较多，是一种快捷的短期存放遗体的办法。干冰是二氧化碳在零下78.5℃时结成的固体形态。存放遗体时，不应将干冰直接接触遗体，即使遗体被包裹起来也不行，因为干冰升华会吸收大量热量，易损坏遗体。正确的方法是，将干冰围成一圈0.5米矮墙，包围大约20具遗体，上面铺盖防水布。工作人员在操作时也要非常小心，它可能会造成冷烧伤（cold burn）。根据灾害现场的温度，一般每具遗体每天至少需要10千克的干冰来保存。而且干冰融化时会产生二氧化碳气体，对人类是有毒的，所以在封闭、通风差的空间内，不适用干冰法存放遗体。

（4）自然存放法

无法使用冷藏保存法和干冰存放法时，可采用自然存放法。遗体存放时间在平均气温低于20摄氏度的情况下，自然存放不宜超过4天，放入存尸袋可以适当的延长存放时间，但应在遗体上下洒漂白粉，降低遗体腐败速度，减少异味。灾害现场温度超过20℃时，应在遗体腐烂前尽快进行后续处理。

除此之外，另外还有一种方法，是用冰来存放遗体。但由于气候炎热时，冰融化很快，消耗量很大，而且融化后产生大量的水，这些水易带菌类引起腹泻。同时融化的冰有可能会损坏遗体和遗体的个人物品。所以，尽可能的少使用这种存放方法。

7. 遗体的最终处置

遗体的一般处置方法分三类：

（1）能够确认身份且被认领的遗体，由认领人妥善处置。具体包括火化、土葬或其他风俗习惯的安葬方式。
（2）未被认领的遗体，按当地风俗习惯处置，同样包括火化、土葬或其他。另外还有一种特殊情形，遗体不能立即处置，而是移交有关部门继续存放，根据实际情况进行相应的后续处置。

（3）数量巨大、不具备其他处置条件的遗体，可采取集中掩埋法。集中掩埋的地址选择需慎重，要考虑到土壤条件、最高地下水位、可以利用的空间大小、附近居民是否接受等因素，同时，尽量选择人口密集区的下风向。掩埋深度应在距地面2米以上，以一层3cm～5cm厚的漂白粉一层遗体的方式存放。根据《Management of dead bodies after natural disasters---a field manual for first responders》的数据，遗体集中掩埋的地址应至少远离水源200m。当土地质量疏松、遗体数量众多时，要考虑加大掩埋地址距水源的距离。

    对于应急状态下遗体火化与掩埋处置方式的比较见表2。

表2 应急条件下遗体火化与掩埋处置方式的比较

	遗体处置方式
	优点
	缺点

	火化
	火化后残留物不具备传染性
	1.需要专用焚烧设备和大量燃料。

	
	
	2.耗时长，不适宜大量遗体处理。

	
	
	3.可能导致遗体身份后续鉴定困难。

	
	
	4.焚烧所产生的烟雾，可能诱发呼吸道疾病，同时污染空气。

	掩埋
	方便、简易，耗时短，可处置大量遗体
	1.掩埋地点的选择严格，选地不当可能导致污染地下水源。

	
	
	2.占用大量土地。


另外还有两种特殊情况的遗体处置需做额外的说明。第一种是确认遇难人员是外籍人士的遗体，应移交相关部门妥善处置；第二种是确认患有传染病病人的遗体，应按《中华人民共和国传染病防治法》和《消毒技术规范》有关方法妥善处置。其中《中华人民共和国传染病防治法》第四十六条规定：患甲类传染病、炭疽死亡的，应将尸体立即进行卫生处理，就近火化。患其他传染病死亡的，必要时，应将尸体进行卫生处理后火化或者按照规定深埋。

8. 工作人员的卫生防护

在参与遗体处理过程中，不必因为一些媒体的夸大宣传而出现不合理的恐慌，也没有必要进行过度的个人防护。一般情况下，工作人员可通过戴手套、戴医用防护口罩、穿救援服与胶鞋等行为降低感染风险。在腐败严重、尸臭明显的环境作业时，则要戴防毒口罩、穿防护服、扎皮围裙、戴厚橡胶手套、穿高腰胶靴、扎紧裤脚和袖口，防止吸入尸臭中毒和尸液刺激损伤皮肤。

对遗体操作后，应按《消毒技术规范》有关方法认真洗手消毒，并清洗消毒所有器械、衣物等。《消毒技术规范》3.16.11.2 规定，搬运遗体或进行各项消毒操作后，要及时清洗消毒双手，可用0.1%过氧乙酸洗手1 min～2min；200mg/L有效溴的二溴海因消毒液浸泡2min；乙醇或异丙醇加氯己定复方手消毒剂搓擦1min～2min。接触肝炎、结核、艾滋病遗体时应选用过氧乙酸，或含溴、含氯消毒剂消毒，具体见3.12.6。参与遗体处理的所有器械、工作人员服装以及运输遗体的车辆，都应及时清洗并消毒。

当把遗体从狭小且通风不畅的地方挪运出来时，应提前通风，以防有毒气体对工作人员产生伤害。如作业环境恶劣，为防厌氧创伤感染（如破伤风、气性坏疽等），必要时可对工作人员接种免疫血清。

三、主要试验（或验证）的分析、综述报告，技术经济论证，预期的经济效果

我国地大物博，人口众多，一直以来是世界上自然灾害种类最多、活动最频繁、危害严重的国家之一，每一次大灾后一般都会伴随着大量遗体的出现。根据联合国减灾科技委员会公布的统计数字，全世界范围内，在近300年来死亡人数超过10万人的50起自然灾害中，欧洲共有3起，死亡人数超过200万。在这些共导致1.51亿人死亡的50起自然灾害中，发生在我国的自然灾害高达26起，累计死亡1.03亿人，占全部死亡总人数的68％。联合国减灾科技委员会的报告中这样描述中国：“这是世界上自然灾害最严重的少数国家之一，地震的频度和强度居世界之首；台风登陆的频率平均每年高达7次；从有人类记录以来，旱涝灾害、山地灾害、海岸带灾害每年都在中国发生。”仅以我国发生的地震灾害为例，我国历史上有记载的地震就高达8000多次，其中1000多次为6级以上地震。自20世纪初至今，我国占全球因地震死亡人数比例高达50％以上。

重大自然灾害与事故发生之后，面对突如其来的大量遇难者遗体，如何安全快速妥善的处置，不仅是一个公共卫生问题，还是一个社会伦理、人性化问题。如果大量的遇难者遗体得不到妥善及时的处理，不仅容易引发灾后疫情，还会污染周边环境。另外，如果遇难者遗体在身份不明的情况下就被草率的集体掩埋、火化或者其他不当方式处理，还会引起一系列伦理与法律纠纷，也给遇难者家属造成二次心理伤害和终身遗憾。例如，2005年某国卡特里娜飓风导致1836人死亡，灾后赈灾不力致使大量遗体因无人处理在水中膨胀和腐烂，引起了人们的强烈不满；2006年5月27日印尼爪哇岛地震，由于气温极高，政府不得不挖“万人坑”，将遇难者的遗体集中下葬。在这些灾害事故中，人们的心理受到了巨大的创伤。

世界卫生组织（WHO）在遗体处理的相关文件中明确提出“由于伤寒、霍乱或其它瘟疫等传染性疾病造成的死亡，其遗体会给环境和人体健康带来风险”。对于正常死亡的遗体，由于种种原因，在与其接触的过程中也可能存在对人体有害的危险因素。所以，灾害现场产生大量遗体时，如何有效快速存放、消毒、安全运输、准确鉴定、亲属的认领以及最后的处置，都需要有系统的处理技术方法。本标准的制定正好可以解决这个问题。

四、采用国际标准和国外先进标准的程度，以及与国际、国外同类标准水平的对比情况，或与测试的国外样品、样机的有关数据对比情况

关于重大自然灾害与事故中遗体处理，没有检索到相应的国际和国外标准，但世界卫生组织、国际红十字协会，还有很多国家政府，都编制了发生灾害情形下，遗体处理的工作指南、手册等。其中被广为接纳的有WHO 泛美区( WHO/PAHO) 的《Management of Dead Bodies in Disaster Situations》(Disaster Manuals and Guidelines on Disasters Series， No.5)、WHO/PAHO 及ICRC 联合制定的灾后现场应急手册《Management of dead bodies after natural disasters---a field manual for first responders》、WHO/ROSEA的《Disposal of dead bodies in emergency conditions》，WHO/SEARO《 technical notes for emergency》（Technical notes No.8）等。在这些资料中，有一些规律性的东西可以借鉴和普遍适用的规则可以遵循，如时间短、遗体数量大、遗体处置困难等是灾害后期救济的共同特点，其中一些遗体处理方法、流程、注意事项等，对于我们标准的制定，都有非常好的参考意义。

五、与有关的现行法律、法规和强制性国家标准的关系

我国目前没有关于“灾后遗体处理”的国家标准。根据《殡葬管理条例》（2012修订）和各省市殡葬管理办法，有一些关于死者遗体的处理方法和程序；另外国家还有一些大灾之后的遗体紧急处理意见和应急预案，例如2006年1月国务院先后发布了《国家突发公共事件总体应急预案》、《国家地震应急预案》、《国家自然灾害救助应急预案》等，都含有一些关于遗体处理的内容，但是没有形成严格的执行标准。同时，这些管理条例和应急预案，主要内容集中在遗体处理的一般原则上，对于具体的处理方法和流程并没有给出相应的规范。2011年，民政部正式向社会发布了《殡葬服务术语》、《殡仪接待服务》、《遗体保存服务》、《遗体告别服务》、《遗体火化服务》、《骨灰寄存服务》等七项推荐性行业标准，这是我国殡葬行业首次发布的服务标准，对提升殡葬服务水平有一定的积极影响。2019年民政部颁布了《遗体收殓运输卫生技术规范（MZ/T 135）》、《突发事件遇难人员遗体处置技术规范（MZ∕T 138-2019）》等行业标准，2023年颁布了《遗体收殓运输卫生技术规范（GB/T 43247-2023）》。此外还有一些地标，包括《殡葬服务从业人员个体防护与遗体卫生处理技术规范（DB12/T 904-2019）》，《重大突发事件遗体处置规范（DB 12/T 1001-2020）》等，其中有关于遗体处置的一些原则、规程等，但侧重点各不相同，与本标准所涉及的重大自然灾害与事故中遗体处理要求也还是有一定差别。

六、重大分歧意见的处理经过和依据

无。

七、国家标准作为推荐性国家标准的建议

世界卫生组织（WHO）在遗体处理的相关文件中明确提出“由于伤寒、霍乱或其它瘟疫等传染性疾病造成的死亡，其遗体会给环境和人体健康带来风险”。对于正常死亡的遗体，由于种种原因，在与其接触的过程中也可能存在对人体有害的危险因素。所以，灾害现场产生大量遗体时，如何有效快速存放、消毒、安全运输、准确鉴定、亲属的认领以及最后的处置，都需要有系统的处理技术方法。妥善处理遇难者遗体也是突发事件应对工作的一个象征性指标，也是人性化的体现。而我国目前没有关于“灾后遗体处理”的国家标准。所以本标准作为推荐性国标发布推广使用非常必要。

八、贯彻国家标准的要求和措施建议（包括组织措施、技术措施、过渡办法等内容）

根据《中华人民共和国标准法》，贯标工作由民政部组织实施，建议该标准发布后在全国范围实施。

九、废止现行有关标准的建议

本文件不涉及现行标准。

十、其他应予说明的事项

无。

3

