关于切实加强食源性疾病监测报告的通知
（征求意见稿）
为深入贯彻执行《食品安全法》《食品安全法实施条例》和国家卫生健康委《食源性疾病监测报告工作规范（试行）》《基层食品安全工作手册》等有关规定，按照省委、省政府统筹推进疫情防控和经济社会发展各项工作的统一部署，切实保障全省各地复工复产复学及日常食品安全，现将有关工作提出具体要求，请认真贯彻落实。

一、开展食源性疾病监测报告的范围

（一）食源性疾病监测报告工作实行属地管理、分级负责的原则，县级以上地方卫生健康行政部门负责辖区内食源性疾病监测报告的组织管理工作。

（二）县级及以上综合医院、中医类医院、妇幼保健院、疾控中心全面开展食源性疾病监测报告工作；17家食源性疾病主动监测哨点医院（根据工作适时增加）。
（三）乡镇卫生院（社区卫生服务中心）、村级卫生室（社区卫生服务站）开展将食源性疾病监测报告工作。
二、进一步规范食源性疾病报告和救治工作

（一）医疗机构和疾控机构要重点关注各类集中就餐的重点场所和群体，在诊疗或监测中发现食源性疾病信息时，要及时向同级卫生健康部门报告。 

（二）发生食源性聚集性病例或食品安全事故时，医疗机构和疾控机构要通过电话、传真等方式在2小时内报告同级卫生健康部门。疾控机构依法开展流行病学调查。
（三）接诊医疗机构应立即组织医生对患者病情开展评估、检查、治疗。如发现患者的病情在本院无法控制时，应向上级医院转诊或请求远程医疗诊疗。

（四）卫生健康行政部门根据按照《突发公共卫生事件分级标准》，在接到食源性疾病相关信息后，及时组织研判有关食品安全或食源性疾病信息，会同食品安全监管部门报告本级人民政府。
三、建立食品安全工作衔接和信息共享机制
（一）各级卫生健康行政部门要建立健全疾病预防、医疗救治、卫生应急、食品安全等相关工作衔接机制，在接收到与食品安全和食源性疾病有关信息时要相互通报，共享传染病和其他突发公共卫生事件中发现的食品安全信息。

（二）医疗机构、疾病预防控制机构要建立食源性疾病监测报告工作制度，指定具体部门和人员负责食源性疾病监测报告工作。医生在诊疗中，发现《食源性疾病报告名录》规定的食源性疾病病例时，应当在诊断（包括疑似诊断等）后2个工作日内完成信息报送。疾控中心审核人员在审核、汇总、分析辖区内食源性疾病病例信息时，经核实认为可能与食品生产经营有关的，应当在核实结束后及时向同级卫生健康行政部门和上一级疾病预防控制机构报告。
（三）一旦发生涉及食品的突发公共卫生事件，除了卫生应急处置外，由各级卫生健康行政部门应急处（科）及时通报同级食品安全委员会办公室和食品安全监管部门。省卫生健康委应急、食品等相关处按程序分别报国家卫生健康委对应司局。
四、进一步加强食源性监测报告能力建设

（一）各级卫生健康行政部门要建立长效管理制度，避免人员更替出现断档现象。督促各级医疗机构熟练掌握食源性疾病监测报告事项、报告规范、报告流程等内容。应组织相关医务人员接受食源性疾病监测报告培训，积极配合业务指导工作。
（二）各级疾病预防控制机构要协助卫生健康行政部门对辖区内食源性疾病监测报告单位开展技术培训和业务指导，就报告流程、报告注意事项、报告系统操作、报告疾病种类、病例信息审核等内容进行全面培训和指导。
五、有关要求

（一）各级卫生健康行政部门要进一步提高依法依规报告的责任意识，严格落实《食源性疾病监测报告工作规范（试行）》，将食源性疾病报告工作纳入卫生健康部门及医疗卫生机构日常工作，强化指导培训，做好食源性监测报告经费保障。
（二）各级卫生健康行政部门要加大宣传力度，通过食品安全周、全民营养周、“5.20”学生营养日等重要节点，积极开展食源性疾病预防和营养健康宣传教育，指导企事业单位、学校等提高食源性疾病报告能力、提升群众食品安全和营养健康知识素养。同时，注重食源性疾病重大信息的舆论导向。
（三）各级卫生健康行政部门负责组织对本地食品安全风险监测工作督导检查，每年不少于1次。对未依法开展食源疾病监测报告的单位和个人，严格按照《食品安全法》第一百四十五条、《贵州省党政领导干部食品安全责任清单》及《食源性疾病监测报告工作规范（试行）》等有关规定执行。
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