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健康村建设标准
	一级指标
	二级指标
	内涵要求
	支撑材料
	责任单位

	








一、组织管理
	承诺倡导
	村两委承诺并采取多种形式积极倡导健康村建设，大力弘扬“大卫生大健康”和“健康共治共享”理念。
	1、在村工作计划或发展规划、村规民约、节日活动等内容中有体现倡导健康村建设的表述或相关活动；
2、有健康理念的宣传材料或倡导建议等。
	各村委会

	
	领导机制
	成立行政村主要负责同志为组长的健康村领导小组，明确职责分工，经费有保障。每季度至少研究一次健康村建设有关问题。
	1、 有成立领导小组的相关文件或通知，村主要领导任组长，成立办公室，有职责分工；
2、 经费支付有明细账目；
3、 研究健康村建设的会议记录，至少一季度一次。
	各村委会

	
	规划制度
	将健康村建设纳入新农村建设发展规划。制定健康村建设有关的村规民约，如改善环境卫生、落实公共场所无烟、促进居民采取健康生活方式等。
	1、 在村民公开会上把健康村建设的发展规划明确提出；
2、 建立与健康村相关的村规民约，奖惩分明；
3、定期对健康村建设进行监测与评价，及时进行通报与反馈。
	各村委会

	
	组织实施
	有专（兼）职人员负责健康村建设工作，有健康工作计划，有总结。定期开展健康促进和健康教育培训，并收集整理相关资料。大力组织开展健康家庭建设工作。
	1、村委会派专人负责健康村建设工作，做到随时有人与上级部门做好对接工作，及时做好工作总结并对资料进行归档；
2、定期参加健康教育培训，有通知、讲义、照片、总结存档；
3、有开展健康教育相关工作与活动开支凭证（发票）存档；
4、建立健康村建设档案资料，整理规范；
5、开展健康家庭建设，有方案、有标准、有评选和考核。
	各村委会

	










二、健康环境








	污染事故
	近3年辖区内未发生重大环境污染和生态破坏事故。
	1、 有环境保护各项措施，加强生态保护；
2、 在相关部门出具的未发生重大环境污染和生态破坏事故的证明材料。
	区生态环境局、各村委会

	
	空气污染
	辖区内无露天焚烧垃圾、秸秆现象。
	1、 有关于禁止露天焚烧垃圾、秸秆的管理规定与处罚措施；
2、 有相关监督信息通报或记录。
	区生态环境局、各村委会

	
	水污染
	村内河塘等水体，水面清洁、无漂浮垃圾，岸坡整洁。
	1、 建立河长制等相关保护水体的措施；
2、 有专人负责对村内河塘等水体漂浮的垃圾和岸坡上的垃圾进行清洁；
3、 明令禁止村民把生活垃圾倒入河中，粪污排入河中，有明显的警示标语；
4、 有相关部门出具的无劣V类水体人检测证明材料。
	区海洋水务局、各村委会

	
	垃圾处理
	村垃圾密闭存放，定点或上门收集，定时清运。推行具有农村特点的垃圾分类及资源化利用；固体废弃物投放到相应的回收地点及设施中。
	1、有垃圾存放的基础设施，明确规定各户垃圾统一存放在指定的密闭容器里，不能随处扔放；
2、有专门的清洁人员定点或上门收垃圾，定时清运，对垃圾进行集中处理；
3、有生活垃圾集中处理率的证明材料；
4、配备有利于垃圾分类的设施，有效开展垃圾分类工作；
5、有固体废弃物投放的回收地点及设施。
	区环卫所、各村委会

	
	污水处理
	污水处理设施建设覆盖率
≥70%，无污水乱排现象。

	1、 村里面有污水处理设施并接入污水管网；
2、 污水处理设施建设覆盖率≥70%。生活污水集中处理率达到65%以上，无污水乱排现象。有建设资料和计算依据。
	区农业农村局、区海洋水务局、各村委会

	
	农村厕所
	农村家庭户用厕所和无害化卫生厕所普及率达到100%。且无旱厕。
	1、 按照“一居一厕”的要求，户厕普及率达100%。有相关改厕管理资料；
2、 农村家庭户用无害化卫生厕所普及率达到100%以上。有统计结果；
3、村内无旱厕。
	区住建局、区爱卫办、各村委会

	
	畜禽管理
	人畜分离。落实畜禽粪便无害化处理措施，实施综合处理。畜禽圈养率达到100%。畜禽粪便综合利用率达到85%以上。病死畜禽无害化处理率达到100%。
	1、 有家禽家畜管理规定，畜禽圈养率达到100%，做到人畜分离；
2、 有畜禽粪便无害化处理措施，鼓励资源化利用，综合利用率达到85%以上；
3、 村内道路无出现畜禽粪便。
	区农业农村局、各村委会

	
	农业面源污染管理
	农业生产废弃物清除率100%。积极开展绿色、有机农业发展，努力减少化肥、农药使用比例。
	1、 组织村民开展农业废弃物对农业生产的危害知识宣传，发放宣传手册；
2、 建立农业生产废弃物处理相关规定。农药袋，农药瓶等不能随处丢弃，要统一存放回收处理；
3、 定期请技术人员指导农户如何施肥用药，积极开展绿色、有机农业的发展，减少化肥、农药的使用比例，提高农家有机肥使用率。有记录、有图片。
	区农业农村局、各村委会

	
	病媒生物密度控制
	落实病媒生物防制工作，每年有针对性地组织开展不少于4次统一防控行动。辖区各类孳生环境得到有效治理。村及其周围基本无蚊蝇孳生地，病媒生物密度得到有效控制。
	1、建立病媒生物防制相关制度；
2、村卫生员要积极配合爱卫办开展病媒生物防治工作，定期投放灭鼠药、灭蟑螂的药，喷洒灭蚊虫的药；
3、每年有针对性地组织开展不少于4次统一防控行动。做好开展防治时间记录，根据当地天气情况，蚊蝇密度做出对应的防治计划调整。同时做好记录存档，拍照存档。
	区爱卫办、各村委会

	
	生活饮用水安全
	连续3年内未发生饮用水污染事故，居民饮用水水质达标情况持续改善。饮用水源地水质达标率100%。村民饮用水水质合格率达到100%以上。

	1、 建立饮用水安全管理制度，保护水源地生态环境；
2、 有专人负责水源地保护工作，有监管记录和水质监测结果证明；
3、 有集中式供水装置，定期进行的生活饮用水水质检测，有记录结果；
4、 有相关部门出具的3年内未发生饮用水污染事故证明材料。
	区卫健委、区海洋水务局、各村委会

	
	道路
	村主干道硬化，支路平整，路面保洁良好，边沟疏通，无占用乡村道路晾晒、堆放现象。村内主干道硬化率达到1OO%，人行地面铺装率达到90%以上。
	保证村主干道硬化，支路平整，路面保洁良好，边沟疏通，无占用乡村道路晾晒、堆放现象。道路损坏处及时进行修补，保证村民出行方便。村内主干道硬化率达到1OO%，人行地面铺装率达到90%以上。
	区住建局、区综合行政执法局、各村委会

	
	村容村貌
	积极开展乡村人居环境整治行动，建立常态化、制度化的长效管理模式。动员全社会参与，不断改进和提升，村容村貌整洁。无乱搭乱建、乱堆乱放、乱拉乱挂、乱贴乱写乱画、乱扔乱吐等现象。
	1、 有提升村容村貌的相关制度措施；
2、 定期开展有村民参与的相关整治活动（建议开展“三清、四改、五化”行动。“三清”，即清理粪堆、垃圾堆和柴草堆；“四改”，即改水、改厕、改灶、改圈；“五化”，即村道硬化、四旁绿化、村庄亮化、村容美化、环境净化）；
3、 有相关活动记录及治理前后对比照片。

	区农业农村局、区住建局、局综合行政执法局、各村委会

	




三、健康社会





	社会治安
	社会治安良好，无“村霸”、黑恶势力、宗族恶势力等。辖区近3年内无重大治安事件发生。
	1、 有治安管理制度，成立治安小组，维护村里治安，配合派出所严厉打击黑恶势力，保护好村民的财产和人身安全；
2、 有治安管理人员及相应配套设施，有工作记录、总结等资料；
3、 有相关部门出具的无重大治安事件证明。
	各村委会

	
	居民经济
收入
	高于全省农民当年收入平均水平，且比较稳定可靠。
	1、 有鼓励农民增加收入的政策措施；
2、 村民具有稳定可靠的收入来源；
3、 有人均收入的调查统计资料。
	区农业农村局、各村委会

	
	食品安全
	食品监督抽检合格率达到95%以上。近3年内未发生重大食品安全事故。
	1、有预防和控制食品安全事故的政策措施；
2、村内经营的食品符合标准，有食品监督抽检合格证明材料；
3、有相关部门出具的“近3年内未发生重大食品安全事故”的证明材料。
	三亚市市场监管局吉阳分局、各村委会

	
	社会养老险参保率
	居民普遍享有基本医疗保险和社会养老保险，参保率达到 95%以上。
	有参保记录及参保率证明。
	区人力资源和社会保障局、各村委会

	
	基本医疗保险参保率
	居民普遍享有基本医疗保险和社会养老保险，参保率达到 95%以上。
	有参保记录及参保率证明。
	区医疗保障局、各村委会

	
	贫困人口
	贫困人口全部得到有效帮扶。
	1、 有扶贫政策措施和脱贫攻坚艰计划；
2、对贫困人口及时给予有效帮扶，有帮扶记录和效果证明。
	区农业农村局、各村委会

	
	健身设施及活动
	行政村和自然村全部设有固定健身场所和基本健身设备，行政村体育设施覆盖率基本实现全覆盖。定期维护，完好率达到90%以上，有安全提示。
	1、 有固定的场所开展健身活动。配备健身设施，并做好定期维护；
2、 经常组织村民开展乡村文体活动，倡导开展健身活动；
3、 有设备管护记录。
	区旅游和文化广电体育局、各村委会

	
	高中阶段教育毛入学率
	高中阶段教育毛入学率≥90%。
	1、营造重视教育氛围，鼓励开展文化教育，提高村民素质；
2、有相关部门出具的高中阶段教育毛入学率证明。
	区教育局、各村委会

	
	留守老人/妇女和儿童管理
	健全农村留守儿童和妇女、老年人的服务体系，加强保障和管理工作。
	1、建立有关农村留守儿童和妇女、老年人的服务组织机构、必要措施和管理制度等；
2、开展对农村留守儿童和妇女、老年人关爱活动，及时应该掌握留守儿童和妇女、老年人的基本情况，随时与他们保持沟通联系，给有困难的提供帮助服务。有记录或报道、图片等。
	区民政局、区妇联、各村委会

	
	健康家庭
建设
	开展健康家庭评选活动，卫生家庭户比例符合规定要求。
	1、制订健康家庭评选制度及评价标准；
2、按要求开展健康家庭的评选活动，并给予一定的物质和精神鼓励。有相关评选资料、命名、总结等材料；
3、卫生家庭户比例达到区要求。
	区疾控中心、各村委会

	










四、健康服务









	村卫生室
及健康服务设施
	建有标准化村卫生室。基本医疗服务和国家基本公共卫生服务项目落实良好。村卫生室标准化建设达标率100%。在村民集中的公共场所配备身高体重仪、身高体重指数大转盘、急救药箱等基本设施，或建设健康小屋。
	1、 按照省标准，建有标准化村卫生室。满足本村居民的健康需求；
2、 村卫生室规章制度齐全，配备一定比例的医务人员；管理规范，运行良好；
3、 医务人员尽职尽责，完成基本医疗服务与公共卫生服务任务。有相关资料记录与工作绩效，有相关部门考核合理的材料；
4、 人员集中的地方配备身高体重仪、身高体重指数大转盘、急救药箱等，或建设健康小屋。
	区卫健委、各村委会

	
	中医药服务
	村卫生室能够提供中医药服务。村卫生室提供中医非药物疗法的比例达到70%。
	1、村卫生室具备提供中医药服务的条件和能力；
2、运用中医技术和方法，为村民提供一定的中医药诊疗和预防保健服务。有服务记录。
	区卫健委、各村委会

	
	高血压、糖尿病患者规范管理
	村民高血压、糖尿病知识知晓率持续提高，高血压、糖尿病患者规范管理率≥65%，且逐年提高。18岁及以上成人定期自我监测血压，血压正常高值人群和其他高危人群经常测量血压；成年人高血压患病率在18.1%以下，且呈明显下降趋势。辖区内签约高血压患者血压控制率达到60%以上。糖尿病患者空腹血糖控制率达到50%以上。
	1、 对不同类型的高血压、糖尿病患者要进行分类干预。对所有的患者开展有针对性地健康教育；
2、 对高血压、糖尿病患者每年要提供至少四次面对面的随访；
3、 可给患者发放高血压、糖尿病防治指南手册，对高血压、糖尿病患者进行规范的健康管理；
4、 积极应用中医药方法，开展高血压、糖尿病患者健康管理服务；
5、 及时将每次服务信息记入患者的健康档案。
	区卫健委、区疾控中心、各村委会

	
	农村适龄妇女宫颈癌和乳腺癌筛查覆盖率
	农村适龄妇女宫颈癌和乳腺癌筛查覆盖率≥80
	1、 组织农村适龄妇女宫颈癌和乳腺癌筛查，有组织开展的图片；
2、 有发布通知给适龄妇女，有登记记录名单；
3、有农村适龄妇女宫颈癌和乳腺癌筛查覆盖率的统计结果。
	区卫健委、各村委会

	
	预防接种
	预防接种率达到95%以上。
	1、建立儿童预防接种制度；
2、为儿童提供及时的预防接种服务，有登记记录并上传在系统中。
	区卫健委、各村委会

	
	儿童健康
管理
	儿童健康管理率≥85%，且逐年提高。
	1、根据儿童各年龄期的特点，提供保健指导、儿童体格锻炼、0~6岁儿童健康管理、儿童发育、儿童心理行为、儿童常见疾病防治、儿童保健技术规范、中医中药服务等；
2、做好儿童健康档案的管理工作。
	区卫健委、各村委会

	
	孕产妇系统管理
	孕产妇系统管理率≥85%，且逐年提高。
	1、 提供孕妇从孕前开始到产后42天之内，以母子共同为监护对象所进行的系统检查，监护和保健指导，并及时发现高危情况，及时转诊治疗和住院分娩，以确保母婴安全与健康；
2、 做好孕产妇健康档案的管理工作。
	区卫健委、各村委会

	
	老年人健康管理
	65岁及以上老年人健康管理率≥70%，且逐年提高。
	1、给老年人提供健康管理，包括：（1）生活方式和健康状况评估。通过询问，了解老年人基本健康状况、生活自理能力与吸烟、饮酒、饮食、体育锻炼等生活方式，以及既往所患疾病、目前慢性疾病常见症状与治疗情况等。（2）每年进行一次较全面的健康体检，包括一般体格检查与辅助检查。（3）告知本人或其家属健康体检结果并进行针对性健康指导，对发现确诊的原发性高血压和2型糖尿病等患者纳入相应的慢性病患者健康管理；
2、老年人的健康管理率≥70%，且逐年提高。
	区卫健委、各村委会

	
	健康档案
	健康档案合格率为90%以上，电子健康档案建档率保持在75%以上，动态使用率为50%以上，且使用率稳步提高。
	1、 为居民建立健康档案，档案内容齐全，全面真实，记录完整，整理规范；
2、完成孕产妇、儿童、65岁以上人群，慢性病等重点人群的随访工作，并更新补充健康信息，随访记录填写完整规范；
3、健康档案应及时录入电子信息系统，建立电子健康档案，提高使用效率。
	区卫健委、村卫生室、各村委会

	
	传染病及突发公共卫生事件报告和处理
	传染病疫情、突发公共卫生事件报告率、及时率分别达到100%。
	1、 配合公共卫生部门做好传染病及突发公共卫生事件的管理；
2、 登记和报告等记录完整齐全。
	区卫健委、区疾控中心、各村委会

	






五、健康人群
	生活方式
	倡导健康的生活方式，开展戒烟限酒、适量运动、“三减三健”等宣传活动。经常参加体育锻炼人数比例逐年提升。
	1、制订健康生活方式行动计划；
2、发放健康生活方式宣传材料，有记录；
3、经常参加体育锻炼人数占比统计。
	区卫健委、区疾控中心、各村委会

	
	居民体质
健康
	按照《国民体质测定标准》要求，定期开展居民体质监测达标率高于全区农村平均水平。
	开展居民体质监测，有记录有结果。
	区卫健委、区疾控中心、各村委会

	
	学生体质
健康
	按规定做好学生体质健康促进及管理工作，达到《国家学生体质健康标准》合格以上比例≥92%。
	1、 认真实施国家学生体质健康标准；
2、 严格落实中小学生每天锻炼一小时的规定，切实落实国家课程标准和省教育厅相关规定；
3、 组织召开一系列的体育活动，立足大课间活动，体育活动课，关注个体差异，有针对性地体育运动；
4、 必须按规定做好学生体质健康促进及管理工作，保持均衡饮食，加强锻炼。达到《国家学生体质健康标准》合格以上比例≥92%；
5、 有规章制度、课程安排、活动记录、测试结果等相关资料。
	区教育局、各村委会

	
	经常参加体育锻炼人数比例
	经常参加体育锻炼人数比例逐年提高（经常参加体育锻炼是指每周参加体育锻炼频度3次及以上，每次体育锻炼持续时间30分钟及以上，每次体育锻炼的运动强度达到中等及以上。中等运动强度是指在运动时心率达到最大心率的64%～76%的运动强度（最大心率等于220减去年龄）。
	1、 经常参加体育锻炼人数占比统计，并有统计报表；
2、 鼓励村民积极参加体育锻炼，科学运动。
	区旅游和文化广电体育局、各村委会

	
	肺结核
发病率
	肺结核发病率呈稳定下降趋势。
	1、 近三年肺结核发病率的统计，并有趋势图。有记录有结果；
2、 定期组织全面的检查，对肺结核患者进行筛查，一旦发现病患者要及时隔离，进行抗结核治疗。
	区卫健委、各村委会

	
	学生肥胖
发生率
	学生肥胖检出率控制在10%以内，且呈明显下降趋势。
	学校定期对学生进行体检，定期对学生中肥胖者进行筛检及体质检测。并且学生肥胖检出率控制在10%以内。有体检结果与干预措施。
	区教育局、区卫健委、各村委会

	
	学生近视
发生率
	做好近视预防工作，开展眼保健操和视力检查活动，学生近视率呈明显下降趋势。
	1、 有预防学生近视的管理措施；
2、 做好近视预防工作，课间组织学生开展眼保健操和定期组织学生开展视力检查活动；
3、 督促学生保持正确读写姿势。选择良好的用眼视觉环境，养成良好的用眼习惯。
	区教育局、区卫健委、各村委会

	
	人群健康
体检率
	定期开展居民健康体检，人群健康体检率持续提高。
	1、 出台和落实健康体检制度；
2、 做好人群健康体检比例数据统计；
3、 有记录有结果。
	区卫健委、区疾控中心、各村委会

	









六、健康文化








	健康素养
水平
	[bookmark: _GoBack]居民健康素养水平达到 15%以上，且呈明显上升趋势。村民健康基本知识知晓率>70%，健康生活方式与行为形成率≥65%，基本技能掌握率≥65%。
	1、辖区居民每户1册《中国公民健康素养—基本知识与技能》，同时还应有1种以上其它宣传资料。有领取或印制资料记录，有资料发放记录；
2、定期开展健康素养检测。有原始测试卷存档，有改卷、统计和分析评价；
3、成立村民健康素养提升互助组或自我改善小团体等，用百姓喜闻乐见的形式宣传健康知识，提升素质水平。
	区疾控中心、各村委会

	
	公共场所
控烟
	大力开展控烟工作，村内主要公共场所设有禁烟标志。村内无烟草广告。
	1、有控烟（禁烟）领导小组，指定专、兼职控烟巡查员（监督员），有巡查照片存档（2-3张）；
2、有控烟（禁烟）工作制度，有明确的奖惩措施；
3、有控烟工作计划和工作总结，根据本村实际撰写，不得雷同；
4、规范设置禁烟标识和禁烟警语。在公共区域等位置规范张贴禁烟标识或禁烟警语。有照片存档；
5、举办控烟知识讲座，有通知、签到、讲义、照片和小结。
	区爱卫办、区疾控中心、各村委会

	
	15岁以上人群吸烟率
	15岁以上人群吸烟率低于全省平均水平，烟草使用流行率呈明显下降趋势。
	1、 有对青少年吸烟危害健康的教育；
2、 掌握15岁以上人群吸烟率。
	区爱卫办、区疾控中心、各村委会

	
	健康教育
	村委会有健康文化场所，80%以上行政村设有居民健康文化活动场所。行政村主要场所适当设置健康教育宣传栏并及时更新内容，每年不少于6次。每年至少举办4次健康教育活动，扩大受众人群。中小学健康教育开课率达100%。
	1、营造健康文化氛围，加大健康主题宣传。在村委办公区域及其他群众主要聚集场所、主要干道、文化体育广场等处设置健康宣传内容；
2、村委会设置健康教育宣传栏，适时更新内容，每年不少于6次。每年至少举办4次健康教育活动，扩大受众人群；
3、健康教育宣传栏至少每季度更换1期（每年至少含1期禁烟专题）。有实景照片存档；
4、有健康教育讲座资料存档。每年至少有1次讲座，有通知、签到、讲义、照片、总结存档；
5、组织村民观看健康教育和控烟科普视频，有远景、近景照片存档，并做简要记录。
	区疾控中心、各村委会

	
	健康促进
行动
	经常组织健康促进相关的活动，实施全民健康生活方式行动，开展形式多样的健康主题日活动。深入开展“三减三健”（减盐、减油、减糖、健康口腔、健康体重、健康骨骼）、适量运动、控烟限酒和心理健康等专项行动。
	经常组织健康促进相关的活动，实施居民健康生活方式行动，开展形式多样的健康主题日活动。有通知、报道、照片和小结。

	区疾控中心、各村委会
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