
YIYAO WEISHENG BAO2 综合新闻 2024年6月25日 星期二

责编 周真真 美编 周真真

医疗和疾控机构
后勤安全生产工作管理指南（2023年版）

（节选）
第2部分 热源系统安全管理

指南
5 运行管理
5.1 总体要求
5.1.1 供热使用单位应按实

际用热需要，所属地区的环保
要求、燃料供应情况和现场综
合条件，适当选用锅炉或蒸汽
热力站供热的方式作为蒸汽供
热源。

5.1.2 运行操作人员在设备
运行和事故处理中，应执行操作
流程和事故处理办法。

5.1.3 蒸汽供热系统应按时
供热、停热，实现供热期内安全、
稳定、节能、环保运行。

5.1.4 采用自备锅炉供热的
机构，应根据供热能力定制整个
供热期的燃料及物资储备计划。

5.1.5 应掌握每日气象资料，
根据气象变化对各项参数进行调
整并记入运行日志，保持运行工
况和用户室温的稳定。

5.1.6 热力站内管道、阀门及
管道保温外壳应有明显的标识，
标注供应部门和表示介质流动方
向的箭头。

5.1.7 运行操作人员在进行

操作前，应根据操作规程做好安
全防护和设备检查工作。

5.1.8 巡视及维护保养应按
照制订的巡视及维护保养规程实
施。

5.1.9 热源系统中列入国家
强检目录的压力表，应由具有资
质的检验技术机构每半年检测 1
次，出具检测报告；安全阀应由有
资质的检验技术机构每年校验 1
次，出具校验报告。检测、校验报
告应归档保存。

5.1.10 热源系统中，纳入特
种设备管理的锅炉、压力容器、压
力管道应定期进行监督检验。

5.1.11 热源系统宜配置自控
系统及末端远程监测报警装置。

5.1.12 其他要求应按《医院
供热系统运行管理》（WS 437）的
规定进行管理。

5.2 锅炉房设计要求
5.2.1 基本规定
5.2.1.1 设在其他建筑物内的

锅炉房，使用的燃料应选用燃气
或燃油，但不宜选用重油或渣油。

5.2.1.2 燃气锅炉房的备用燃
料，应根据供热系统的安全性、重
要性、燃气供应的保证程度和备

用燃料的可能性等因素确定。
5.2.1.3 地下、半地下、地下室

和半地下室锅炉房，严禁选用液
化石油气或相对密度≥0.75 的气
体燃料。

5.2.1.4 锅炉房设计应采取减
轻废气、废水、固体废渣和噪声对
环境影响的有效措施，排出的有
害物和噪声应符合国家排放标准
要求。

5.2.1.5 燃油、燃气锅炉应符
合全自动运行要求和具有可靠的
燃烧安全保护装置。

5.2.2 消防要求
5.2.2.1 锅炉房的消防设计应

符合《建筑设计防火规范》（GB
50016）的有关规定。

5.2.2.2 锅炉房内灭火器的配
置应符合《建筑灭火器配置设计
规范》（GB 50140）的有关规定。

5.2.2.3 油泵间、日用油箱间
宜采用泡沫灭火系统、气体灭火
系统或细水雾灭火系统，其系统
设计应符合《泡沫灭火系统设计
规范》（GB 50151）、《气体灭火系
统设计规范》（GB 50370）和《细水
雾 灭 火 系 统 技 术 规 范》（GB
50898）的有关规定。

5.2.2.4 燃油罐区的消防系统
设计应符合《石油库设计规范》
（GB 50074）的有关规定。

5.2.2.5 燃油及燃气的非独立
锅炉房的灭火系统，当建筑物内
设有防灾中心时，应由防灾中心
集中监控。

5.2.2.6 非独立锅炉房和单台
蒸汽锅炉额定蒸发量≥10t/h（吨/
小时），或总额定蒸发量≥40t/h及

单台热水锅炉额定热功率≥7MW
（兆瓦），或总额定热功率≥28MW
的独立锅炉房，应设置火灾探测
器和自动报警装置；火灾探测器
的选择及其设置的位置、火灾自
动报警系统的设计和消防控制设
备及其功能，应符合《火灾自动报
警系统设计规范》(GB 50116)的
有关规定。

5.2.2.7 锅炉房、运煤栈桥、转
运站、碎煤机室等处宜设置室内
消防给水设施，其相连接处宜设
置水幕防火隔离设施。

5.2.3 燃油系统
5.2.3.1 燃油系统附件严禁采

用能被燃油腐蚀或溶解的材料。
5.2.3.2 不带安全阀的容积式

供油泵，在其出口的阀门前靠近
油泵处的管段上，必须装设安全
阀。

5.2.3.3 燃油锅炉房室内油箱
的总容量，重油不应超过 5m3（立
方米），轻柴油不应超过1m3；室内
油箱及其附属设施应安装在单独
的房间内；当锅炉房总蒸发量≥
30t/h，或总热功率≥21MW时，室
内油箱应采用连续进油的自动控
制装置；当锅炉房发生火灾事故
时，室内油箱应自动停止进油。

5.2.3.4 设置在锅炉房外的中
间油箱，其总容量不宜超过锅炉
房1天的计算耗油量。

5.2.3.5 室内油箱应采用闭式
油箱；油箱上应装设直通室外的
通气管，通气管上应设置阻火器
和防雨设施；油箱上不应采用玻
璃管式油位表。

5.2.3.6 油箱的布置高度宜使

供油泵有足够的灌注头。
5.2.3.7 室内油箱应装设将

油排放到室外储油罐或事故储
油罐的紧急排放管；排放管上应
并列装设手动和自动紧急排油
阀；排放管上的阀门应装设在安
全和便于操作的地点；对地下
（室）锅炉房，室内油箱直接排油
有困难时，应设事故排油泵；对
非独立锅炉房，自动紧急排油阀
应有就地启动、集中控制室遥控
启动或消防控制中心遥控启动
的功能。

5.2.3.8 室外事故储油罐的容
积应大于或等于室内油箱的容
积，且宜埋地安装。

5.2.3.9 室内重油箱的油加热
后的温度不应大于 90℃（摄氏
度）。

5.2.3.10 燃用重油的锅炉尾
部受热面和烟道宜设置蒸汽吹灰
和蒸汽灭火装置。

5.2.3.11 油泵间和储存闪点
小于或等于45℃的易燃油品的地
下油库，除采用自然通风外，应设
置机械通风装置，换气不应小于6
次/h（小时），事故排风换气不应
小于12次/h；计算换气量时，房间
高度可按4m（米）计算；环境温度
或燃油运行温度大于或等于燃油
闪点的油泵间和易燃油库的通风
装置应防爆。

5.2.4 燃气系统
5.2.4.1 燃气管道与附件严禁

使用铸铁件；在防火区内使用的
阀门，应具有耐火性能。

（内容由河南省卫生健康委
提供）

郑州脑卒中危险因素筛查项目启动
本报讯 （记者丁 玲）近日，

2024年郑州市政府重点民生实事
之一——脑卒中危险因素筛查项
目工作全面启动，今年郑州市计
划免费筛查5万名符合条件、自愿
参加筛查的居民。

脑卒中俗称“中风”，有高发
病率、高致残率、高死亡率和高复
发率等特点，是中老年人健康的

“第一杀手”，早筛早治是卒中防
治的有效手段。为深化卫生健康
服务，提升居民健康水平，脑卒中
危险因素筛查连年被列入郑州市
重点民生实事，旨在做到早发现、
早干预、早治疗。

今年，郑州市脑卒中危险因
素筛查的对象为具有郑州市户
籍的 40 岁以上、身体状况良好、

自愿参加并且能接受相关医学
检查者。2022 年、2023 年已参加
郑州市重点民生实事脑卒中筛
查项目的居民不再参加本年度
筛查。

凡符合条件、自愿参加筛查
的居民可到所在辖区卫生健康部
门指定的基层医疗卫生机构进行
登记，由基层医疗卫生机构进行

脑卒中危险因素问卷调查和初筛
评估，根据问卷初筛评估结果确
定高危人员。高危人员复查及健
康管理测评干预工作由指定医院
负责组织实施。

免费筛查内容包括脑卒中
危险因素调查、体格检查及辅助
检查。其中，体格检查包括身
高、体重、腰围、血压测量及神经

系统检查。辅助检查包括血糖、
血脂、糖化血红蛋白、同型半胱
氨酸检查、心电图等。复筛时，
居民到项目定点医院免费接受
颈部彩色多普勒血流影像超声
检查、营养状况测评、心肺运动
功能测评等，同时医务人员对高
危人员提出健康管理意见及建
议。
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本报讯 6月24日，记者从许
昌市卫生健康委获悉，近年来，许
昌市卫生健康委为扎实推进全民
数字素养与技能提升，结合行业
特点，开展多形式、便民化的服务
形式，促进全民共建共享数字化
发展成果。

数字便民就医见实效。许昌
市积极组织全市医疗机构围绕全
民数字素养与技能提升活动实施
数字便民就医举措，通过上线微
信、支付宝小程序，为患者提供线
上建档、预约挂号等服务。同时，
及时开通线上自助缴费、报告查
询、发票打印、自助导航等功能，
使群众就医更便捷。

“互联网+医院”让患者“触手
可医”。医疗机构借助互联网医
院开展在线问诊、药品配送、用药
咨询、预约挂号、预约检查、病历
复印、健康咨询等便民惠民服务，
更好地满足群众多层次、多样化
医疗服务需求，提高患者就医体
验。

数字便民“一件事”服务更高
效。助产医院通过在产科进行入
院宣教、发放新生儿出生“一件
事”宣传册，在出生证明办理处张
贴宣传页等形式，向新生儿父母
宣传新生儿出生“一件事”线上办
理流程，用高效便捷的服务提升
群众健康获得感。

宣传走实入民心。许昌市明
确以群众为中心的工作导向，以
便民实用、走进群众的宣传方式，
依托医疗机构，通过医院电子屏、
导医台宣传讲解等形式，开展数
字素养与技能提升宣传，加强就
诊患者对全民数字素养与技能相
关政策的了解。同时，医疗机构
通过微信公众号及时发布数字化
便民举措，线上线下齐发力，强化
宣传效果。

（王正勋 侯林峰 时 歌）
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本报讯 （记者张 琦 贾佳
丽）“通过这场艾防活动，我们向大
家介绍‘四病’（艾滋病、梅毒、乙
肝、丙肝）的防治知识，帮助大家了
解‘四病’同防同测的知识。”6 月
19日，“防艾专家进企业”活动走进
河南开心仁食品有限公司，为近60
名企业员工，送上一场艾滋病防治
知识专题讲座。

“面对诱惑，普通人怎样才能
守住自己的底线、做到洁身自爱
呢？”在专家面对面访谈环节，来
自河南省疾病预防控制中心、河
南省传染病医院、开封市疾病预
防控制中心的 3 位专家与听课企
业 员 工 互 动 交 谈 ，现 场 气 氛 热
烈。访谈结合6个短片案例，围绕
多性伴的危害、毒品和艾滋病之
间的关系、艾滋病的检测和预防
等多个知识点向企业员工进行科
普宣传。其间，专家们与现场企
业员工还就艾滋病相关知识进行
了有奖互动问答。

3位专家在活动中呼吁，艾滋
病防治需要全社会共同参与，希望
企业员工都能树立起“每个人是自
己健康第一责任人”的理念，为了
自身和家人健康，珍爱生命，远离
不良诱惑，主动学习防艾知识，增
强防艾本领，提高防艾意识，保持
健康文明的生活方式，保护自身和
家人健康，为有效预防艾滋病病毒
的传播和蔓延贡献力量。

“我通过今天的学习发现艾滋
病病毒离我们并不遥远。如果缺
少防艾、抗艾知识，一旦感染艾滋
病病毒很容易错过最佳治疗时
机。我志愿成为一名防艾宣传员，
让更多的人谈‘艾’不再色变。”活
动现场，一名企业员工说。

凝聚社会力量，合力共抗艾
滋。据悉，从2021年开始，由河南
省卫生健康委、河南省疾病预防控
制局牵头，医药卫生报社联合疾控
部门、相关企业开展的“防艾专家
进企业”活动已经开展31站。

↑6月20日，在三门峡市一家幼儿园，医务人员为小朋友体检。6月19日~20日，三门峡市湖滨街道第二社区
卫生服务站（黄河三门峡医院二门诊）组织医务人员走进辖区幼儿园，为680余名儿童开展免费健康体检。

朱晓娟 苏洋平/摄

周口市中心医院

一站式手术
解决两个问题
本报讯 （记者侯少飞

通讯员张艺舒）日前，周口市
中心医院由心血管内科一病
区主任孙飞带领的心律失常
团队完成一例“房颤射频消
融+左心耳封堵”一站式手
术。该手术可以同时解决房
颤和血栓栓塞两个问题。

患者李先生，今年 73
岁，近 1 个月来感觉身体大
不如以前，稍微活动就觉得
心慌、气短，到当地医院检查
发现得了房颤。之后，李先
生按照医生的要求口服抗凝
和控制心率的药物。但是，
半个多月过去了，李先生的
病情并没有明显好转。李先
生及其家属在得知周口市中
心医院房颤中心具有规范的
治疗方法和先进的手术技术
这一消息后，来到周口市中
心医院就诊。

孙飞团队为李先生进行
了详细的病情评估，发现李
先生出现房颤虽然只有1个
月，但其心脏已经明显扩大、
心功能有所下降。孙飞结合

患者实际情况，决定为李先
生实施房颤一站式手术。李
先生及其家属得知一次手术
可以解决两大问题，欣然同
意手术方案。

手术如期开展，孙飞团
队先为李先生进行射频消融
治疗，患者心律转复为窦性
心律后，又为患者完成了左
心耳封堵操作。手术历时3
小时顺利完成。术后，李先
生身体各项指标恢复正常，
之前的不适症状也逐渐消
失。

据孙飞介绍，一站式手
术是将房颤消融术和左心
耳 封 堵 术 结 合 在 一 起 进
行。由于导管消融和左心
耳封堵有一些共同的操作
步骤，如股静脉入路和房间
隔穿刺，因此导管消融联合
左心耳封堵手术可以减少
多次手术可能带来的风险，
可让患者房颤消失、维持窦
性心律、预防卒中发生风
险，避免长期口服抗凝药物
带来的出血风险。

↑近日，在洛阳市隋唐大运河文化博物馆，洛阳
市老城区疾病预防控制中心消杀科工作人员进行蚊
类监测。工作人员通过勺捕监测，验证了蚊类在35
摄氏度以上活动减少、孳生地缩小的理论，积攒了宝
贵的数据资料。

刘永胜 杨星旗/摄


