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自备井消毒至关重要

从北京城区驱车前往京北地
区，由平原逐渐进入山区，狼儿峪
村就在京城名山妙峰山的北麓。
车辆沿着山道，先到了村子的供
水井处。

昌平区卫生健康监督所副所
长国民指着井房中一座完全密
封、带有压力计的圆形装置告诉
记者：“这就是井口。现在农村地
区的水井都是机井，水泵埋在下
面，将井水抽上来，输送到村里的
蓄水池。”

国民介绍，2015年，昌平区
以政府购买服务的方式，委托第
三方水处理消毒维护机构，负责
区内所有农村饮用水井管理包括
井房的维护和饮用水的消毒。辖
区内，农村地区自备井都建立在固
定的井房之内，周围有卫生防护措
施。该处井房的墙壁上张贴着
农村饮用水管理信息公示牌、卫生
许可证以及从业人员健康证明。

汛期会对农村地区自备井供
水安全产生什么影响？北京市卫
生健康监督所生活饮用水卫生监
督科科长吴杰表示，在主汛期和
防汛期，降水短时间内较多时，饮
用水水源会遭受不同程度的污
染。尤其在农村地区，因雨水冲刷
农田，积水淹没厕所、粪缸、禽畜窝
圈，致使人畜粪便、垃圾等从地面
流入水体，严重影响水质。因此，汛
期内检查农村集中供水卫生尤为
关键。“进入汛期以来，我们已经向
各区卫生健康监督机构发出了加
强农村集中式供水卫生监督工作
的通知，同时加密了对农村饮用水
水源周边污染源的巡查巡视。”

虽然该处井房地势较高，雨
水倒灌的危险性较小，但也不能
轻视周围的环境因素。记者环视
四周，井房就处于山体之下，周围
树木丛生，环境相对较好。国民
说，首先要看取水半径30米范围
内有无堆放废渣、垃圾、粪便以及
有毒有害化学品等污染物。这些
污染物虽然直接污染水源的可能
性不大，但当汛期雨水过大时，会
被雨水冲刷渗到地下，从而影响
水质。“因此，汛期对农村自备井
的水消毒到位至关重要。”

记者在现场看到，水井输出
的管道外接着二氧化氯发生器。
现场检查的卫生监督员介绍，二
氧化氯发生器会根据水流量和水
管管径大小投入适量的两种药液
进入管网中，经过30分钟的反应
产生二氧化氯，然后与水充分接
触达到消毒的效果。

水质检测要跟上

饮用水从自备井输出，下一
站将抵达村中的蓄水池，水质检
测同样要跟上。狼儿峪村的蓄水
池距离井房大约1700米，位于村
中的制高点位置。农村的土办法
彰显了村民的智慧，他们将井水储
存在村里最高点的蓄水池，然后利

用自然压差将水流向村里各家各户，
节省了大量用电。

前面领路的是村委会副主任王正
国，在他的引导下，卫生监督员顶着烈
日爬上斜坡，走在刚下过雨的湿地上，
抵达蓄水池。整个蓄水池容积大概有
120立方米，消毒后的生活饮用水就
储存在这方蓄水池中。

“如果要看水质，只有打开观察窗
才行。平时都是锁住的，只有我拿着钥
匙。我必须对老百姓吃水负责，各方面
都得注意。”王正国是村里的水管员，已
从事这项工作20余年，进了村委会班
子后，管水的责任又重了几分。他从一
串钥匙中，挑出一把摸得油亮的钥匙将
锁打开。记者透过观察窗向下看，池
中的水虽显一点绿色却清澈见底，眼
睛“变焦”后还能看见自己的倒影。

“看着池里的水清澈见底，我就放
心。没事的时候，我就得来看看。”王
正国最惦记的就是村里的水，在村里
值班的时候或者吃完饭都会来转转。

“管着水就得负责，不能失职。特别是
夏天雨水大，更得勤看着点。”

王正国两条裸露的胳膊早已晒成
了古铜色，血管就像管道周围的藤蔓
拳曲在手臂上。“这么多年，家家户户
一直都反映水质还可以，平时需要维
护了都会找我，我能维修的就自己解
决，不能解决的问题就及时上报。即
使在汛期，水质也都干干净净，没有受
到污染，这与时常检查是分不开的。”

人人为饮水安全尽责

水的检测是跟着水流走向进行
的，如果说水井是前端、蓄水池是中
端，那么村民家中的末梢水则是终
端。卫生监督员随机来到一户居民家
中，手持试管反复取水，而后加入检测
试剂，放入快检设备中进行检测。一
分钟的工夫，试管内的水由无色变成
了浅粉色，快检设备同时显示出二氧
化氯余量的数值。“结果显示二氧化氯
余量指标为0.3毫克/升，符合国家标
准，水质是合格的。”国民说。

水井、蓄水池和末梢水，每一段水
都要进行检测；水管员、维护员和卫生
监督员，人人都为饮用水安全尽职尽
责。吴杰介绍，全市农村小型集中式
供水单位目前涉及除东城区、西城区、
石景山区、燕山地区外的13个区。今
年以来，卫生监督机构已检查1385户
次，行政处罚136户次；其中6月份以
来共检查 409户次，行政处罚 29户
次。此外，北京市卫生健康监督所还
印发了《北京市卫生健康监督机构突
发生活饮用水污染事件应急预案》和
《关于加强汛期饮用水卫生监督工作
的通知》，要求全市卫生监督机构加强
监管，全力保障农村供水卫生安全，防
止汛期发生水污染事件。
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□本报记者 杨金伟 张丹
摄影报道

（上接第1版）
6月1日17时，四川省雅安市芦

山县、宝兴县接连发生6.1级、4.5级地
震。受国家卫生健康委指派，四川省
卫生健康委启动应急预案，华西医院
迅疾组建医疗救治专家组前往雅安市
人民医院，参与地震危重伤员的医疗
救治。

多年来的紧急医学救援实战经
历，让华西医院愈加懂得不打无准备
之战的道理。“不是所有的灾害事故
救援都需要队伍整建制出动，而是
要根据每次灾害特点对人员和物资
进行精准调配，才能最大化利用现
有的医疗资源，提高救援效率。”晏
会介绍，为了能够在各类事故灾难
发生后快速响应展开救援，华西医
院根据所在区域内最常发生的灾害
谱形成对应的疾病谱，并基于此组建
了不同类型的任务模块，每当紧急情
况来临，该院便可按照灾情实际需要
和上级卫生应急任务要求迅速启动
相应预案。

迅速响应，离不开应急指挥体系
的当机立断。“当某个地方需要救援
时，就面临着派谁去、带什么装备去、
怎么去、如何保持前后方联系等一系
列问题。”田军章介绍，接受指令后，医
院智能化应急指挥体系会对此次救援
任务所需人力、物资、运输方式、出发
时间做出大概预判，形成较为科学的
救援预案。

国家卫生应急移动救治中心（辽
宁）也有着自己作战的标准作业程序，
小到帐篷医院的设备数量和摆放位
置，大到对突发事件、重大事故的灾害
程度的判断，辽宁省人民医院都有着
一套规范化、标准化的执行流程，保证
了救援任务能够更加有针对性地迅速
展开。

织密网络

我国地域辽阔，为了让紧急医学
救援能够抵达每一个危险发生的地
方，必须构建一张多支点的紧急医学
救援网络。《突发事件紧急医学救援

“十三五”规划（2016—2020年）》提
出要初步构建全国紧急医学救援网
络，在全国规划布局建设7个国家紧
急医学救援综合基地。今年4月，国
家发改委又将这一规划提上新的高
度：积极推进国家紧急医学救援基地
建设，逐步覆盖所有省份。

“之前，我们救援队的辐射范围是
华南地区，现在，各个省都有了自己的
卫生应急队伍，而且大家术业有专攻，
一起构成了国家的卫生应急力量。”田
军章欣喜地看到了卫生应急体系建设
的阶段性成果。当前，国家紧急医学
救援队（广东）将工作重心转移至省
内。田军章介绍：“目前，我院牵头在
广东省各个地级市建立应急医院，帮
助他们组建卫生应急队伍，并逐步渗
透下沉，以此来构建广东省的紧急医
学救援网络。”另一项重任也在同步筹
备中，该院将依托广东省紧急医学救
援基地进一步推动大湾区紧急医学救
援能力提升。

对于构建医疗网络的重要性，华
西医院也深有体会。2001年，华西医
院开始探索以“一网双模”（华西远程
医学网络和“在线+在位”的人才培
养）为特色的区域协同医疗和共同发
展模式，构建以区域内资源共享、分
工协作为特色的区域健康维持网络
体系。如今，华西医院的成熟网络体
系发出新芽，将紧急医学救援工作融
入其中，在此基础上构建卫生应急的
分级救援和转运网络体系。“当某个
地方发生灾难、事故需要紧急医学救
援时，华西医院会根据灾情或事故的
具体情况，以及所在区域医疗机构的
救治能力，对不同患者进行相应的救
治。”晏会介绍，值得一提的是，基层医
疗机构的救治能力已经明显提升，华
西医院更多情况下是委派救援队中的
成员组成专家组参与急危重症的指导
和诊治。

今年5月，被批复为四川省国家
紧急医学救援基地的承建单位后，华
西医院身上的担子更重了，将逐步构
建陆空立体化协同救援体系，辐射云
贵川青藏乃至周边国家及地区，在重
大传染病疫情、中毒、生化事件、核辐
射等特殊突发事件应对中，发挥集中
救治批量患者的作用。

危急时刻，
他们筑牢生命屏障

在狼儿峪村村民家，卫生监督员取水管末梢水进行快
速检测。

卫生监督员前往蓄水池检测水质。

管理员打开蓄水池口。

□特约记者 张楠 刘青
夏莉涓

“30年了，我终于能看见了。”7月
4日18时许，新疆维吾尔自治区阿勒
泰地区人民医院眼耳鼻喉科的一间病
房内，当医护人员为迪娜（化名）拆开
纱布的那一刻，她激动不已。

迪娜今年30岁，家住阿勒泰地区
青河县。由于家族遗传，迪娜一出生，
双眼就患有颗粒状角膜变性，视线很
模糊。成人后，她曾到当地甚至乌鲁
木齐的医院看过，医生们都告诉她：唯
一的治疗方式就是眼角膜移植。

“眼角膜移植，肯定要花很多钱。”
迪娜打起了退堂鼓。2020年以来，她
的视力下降到与盲人几乎无异，也因

此丧失了工作能力，家庭的重担落到
了四处打工的丈夫身上。

一次偶然的机会，阿勒泰地区人
民医院眼耳鼻喉科的援疆专家、哈尔
滨医科大学附属第一医院眼科医院副
主任医师路宏得知了此事，便对迪娜
的双眼做了详细检查，确认她患的是
颗粒状角膜变性。这是一种十分少见
的眼部遗传性疾病，双眼对称，表现为
角膜中央区浅层基质内呈现白色点状
混浊、形态各异的变性改变，混浊病变
间角膜基质透明。“简言之，就是正常

人的眼球是棕黑色，但迪娜的眼球发
白。”路宏说，眼角膜移植是唯一的治
疗方式。

但当地医院从未开展过眼角膜移
植术，最重要的是，没有角膜供体。路
宏暂时没有别的办法，便把迪娜的情
况向哈医大附一院眼科医院进行了汇
报。不久传来了好消息，哈医大附一
院准备到阿勒泰地区开展医疗援疆系
列活动，其间，可为迪娜复明。“当我通
知她这个消息时，她还是犹豫的。”路
宏知道，迪娜担心的是费用问题。哈

医大附一院眼科医院考虑到迪娜的情
况，决定予以部分减免。

7月1日，哈医大附一院眼科医院
专家团队带着一枚眼角膜，从黑龙江
哈尔滨乘坐10余个小时的飞机，抵达
阿勒泰。第二天一早，该院党总支书
记、院长张弘为迪娜做了手术，迪
娜也成为阿勒泰地区首例角膜移植
患者。

为迪娜复明只是哈医大附一院眼
科医院专家团队来阿勒泰开展的一项
工作。这些天来，专家团队在阿勒泰

地区先后开展义诊、座谈、培训、诊疗
等系列医疗援疆活动。

在阿勒泰地区人民医院，专家团
队不仅为当地 50多名角膜病、白内
障、青光眼等眼病的患者进行诊疗，还
帮助开展了57例并发性白内障、玻切
后白内障、白内障伴有囊袋松弛、外伤
性白内障等高难度白内障手术。

眼底病的治疗一直是阿勒泰地区
人民医院的一个短板，哈医大附一院
眼科医院专家从仪器维修保养、造影
的步骤程序和注意事项、造影的并发
症处理及应急预案处理等方面，详细
指导当地医生，帮助该院建立了完整
的造影体系。

张弘表示，今后医院将以柔性援
疆的方式，帮助阿勒泰地区人民医院
培养更多的眼科专业人才。

飞越万里送光明

扫码参加安全生产和保
密知识竞赛

7月，北京市进入主
汛期。随着汛期到来，
降雨增多，水源水质容
易发生改变，农村地区
自备井饮用水安全存在
一定隐患。7 月 13 日，
记者跟随北京市卫生健
康 监 督 所 卫 生 监 督 员
前 往 昌 平 区 流 村 镇 狼
儿峪村。到达后，卫生
监督员检查机井设备、
查看蓄水池、采集末梢
水 进 行 消 毒 剂 余 量 快
速检测……一系列检查
确保农村地区居民喝上
放心水。


