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2014年“五水共治”保供水饮用水
卫生监督行动实施方案

为贯彻落实省委省政府“五水共治”的决策部署，根据《全国城市饮用水卫生安全保障规划（2011-2020年）》、《卫生部关于加强饮用水卫生监督监测工作的指导意见》（卫监督发〔2012〕3号）、《卫生部、全国爱卫办关于进一步加强饮用水卫生监测工作的通知》（卫监督发〔2012〕66号）等文件要求，结合我省实际情况，特制订本方案。
一、加强领导，明确责任
各级卫生计生行政部门要高度重视，加强领导，成立“五水共治”保供水饮用水卫生监督行动领导和协调组织，明确卫计部门各单位的责任；要按照当地政府“五水共治”工作总体部署，积极争取财政等部门的支持，落实工作经费，结合实际情况，制定饮用水卫生监督具体实施方案，加强与环保、建设、水务等部门的沟通协调，强化上下联动，增强合力，积极应对和妥善处置各类饮用水安全事件；要进一步健全完善全省饮用水卫生监督监测体系，创新饮用水卫生监督监测监管方式方法；要进一步加强饮用水卫生监督执法力度，重点针对集中式供水单位、二次供水单位开展监督检查，督促相关检验机构按照“及时、优先”的原则第一时间对饮用水水样进行检测，进一步优化流程，便于政府、卫生计生行政部门和卫生监督机构第一时间获取相关信息，第一时间向社会通报，严格依法查处违法违规行为，
二、继续完善浙江省饮用水卫生监督监测网络
继续完善浙江省饮用水卫生监督监测网，建立水质结果展示或查询平台。各级卫生监督机构继续按《浙江省2013年生活饮用水卫生安全监督监测工作实施方案》开展水质监测，其中水源水监测频次增加1次；各级疾控机构负责将水质检测结果录入国家监测网。已经由当地疾控机构负责水质监测的，卫生监督机构应当参与现场采样并填写相关法律文书；疾控机构应当及时将水质检测报告交卫生监督机构，不合格的检测结果应第一时间通报卫生计生行政部门和卫生监督机构，卫生监督机构负责将水质检测结果录入浙江省饮用水卫生监督监测网并对不合格结果及时进行处理。
各级卫生计生行政部门和卫生监督机构应当对辖区内所有持有卫生许可证的集中式供水单位和二次供水卫生管理情况定期进行监督检查，其中集中式供水单位饮用水卫生监督抽检和水质监测每季度至少开展1次；水源水水质监测每年不少于2次，出厂水和管网末梢水每季度不少于1次。出厂水和末梢水监测点分布同2013年国家监测网；各市、县（市、区）二次供水监测点不少于10个，每年不少于2次。
水源水检测指标按GB3838或GB14848执行；出厂水、管网末梢水和二次供水检测常规指标按GB5749（总α放射性、总β放射性暂不作要求）。所有集中式供水单位出厂水和末梢水监测点（按监测点数抽取10%）在丰水期（6-8月）要进行1次水质全项目分析（总α放射性、总β放射性和两虫暂不作要求）。

三、继续健全全省饮用水卫生水质在线监测网

加强全省饮用水卫生水质在线监测网建设，各市应加大饮用水卫生水质在线监测设备的投入，6月底前每市完成2台以上（含）水质在线监测设备投入使用并联网；12月底前每市完成3台以上（含）水质在线监测设备投入使用并联网。各市的饮用水在线监测设备应当尽快与全省饮用水卫生水质在线监测管理系统联网，有条件的县（市、区）也应当尽早购置水质在线监测设备并联网，初步建立起覆盖全省的水质预警体系及异常数据的调查和处理程序。试行水质在线监测结果展示或查询平台。
四、把好饮用水供水单位卫生许可审批关，切实加强水质卫生监督管理
（一）严格把握饮用水供水单位卫生准入标准和条件。各地要根据《浙江省饮用水供水单位卫生行政许可管理规定》，规范饮用水供水单位卫生许可工作，加强监督监测，对申请集中式供水单位卫生许可的，应当要求集中式供水单位提交出厂水水质全分析监测报告（总α放射性、总β放射性和两虫暂不作要求）。对水质不符合标准的，不予批准卫生许可申请，并将情况报告同级人民政府及通报相关部门。
（二）继续推行饮用水供水单位卫生监督量化分级管理。各地要按饮用水供水单位卫生监督量化分级管理的有关文件要求，继续开展饮用水供水单位卫生监督量化分级管理工作。2014年，全省所有运行一年以上的日供水量1000吨以上的集中式供水单位，应当全部实施卫生监督量化分级管理。
（三）加大饮用水卫生知识宣传。5月18日至24日期间，各地要在辖区组织开展“2014年饮用水卫生安全宣传周”活动。活动的具体方案另发。

五、结合多种平台载体，推进水源地环境治理

各地要发挥爱国卫生运动优势，根据《浙江省爱国卫生促进条例》的要求，通过卫生城镇创建、卫生强市强县创建、城乡环境卫生整洁行动、爱国卫生月群众性运动等平台载体，引导地方加大对县、镇村级环境基础设施的投入，完善城乡生活污水、垃圾处理设施和收运体系建设，大力开展环境卫生整治，逐步提高农村地区生活污水和生活垃圾的处理能力。深入开展农村改厕工作，推进农村改厕与庭院生活污水处理相结合的适宜模式，改善农村生产生活和生态环境。

六、应对太湖蓝藻保障饮用水安全
湖州市、杭州市、嘉兴市卫生计生行政部门应根据《浙江省应对太湖蓝藻保障饮用水安全应急预案》和《浙江省太湖流域水环境综合治理2014工作任务书》的要求组织开展相关监督监测工作。
七、饮用水卫生监督信息公示与报告制度
各地要认真分析、整理本辖区内的饮用水卫生监督监测信息，编写饮用水卫生监督监测工作报告，定期向同级人民政府和上级卫生行政部门报告，并通报相关部门。报告主要内容是辖区饮用水卫生总体状况，包括监测时间、监测范围、监测指标、辖区内饮用水卫生监测能力建设进度、水质达标率及排序（排序县区按水厂、地市按县区）、主要不合格指标、主要问题、安全性基本判断以及卫生安全风险和防范措施建议等。
 八、结果报告

（一）工作总结。各市卫生计生局（卫生局）请于6月30日和12月15日前将本市上半年和全年饮用水卫生工作总结（含电子稿）报送至省卫生监督所（具体书面汇总表另发）。湖州市、杭州市、嘉兴市卫生计生局（卫生局）请于12月15日前同时将本市应对太湖蓝藻保障饮用水安全工作总结（含电子稿）报送至省卫生监督所。
（二）网络直报。全省所有集中式供水单位、二次供水单位卫生管理情况和水质监督监测情况将纳入浙江省卫生监督信息系统中饮用水卫生监督监测网网络直报，请各级卫生监督机构于6月30日、10月10日和12月10日前分别完成上半年、第三季度和全年数据的录入，同时上报3次辖区水质达标率及排序。省卫生监督所将适时组织网络考核和现场抽查。
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