富顺县医共体总医院
2025年灭四害及白蚁等虫害治理服  务项目市场调研公告

我院拟对医共体总医院成员单位灭四害及白蚁等虫害治理服务采购项目市场调研，本次供应商遴选周期为两年。现面向社会公示，诚邀符合条件的供应商参加。
一、项目相关信息
项目名称：富顺县医共体总医院灭四害及白蚁等虫害治理服务采购项目；
二、项目概述
本项目为富顺县医共体总医院灭四害及白蚁等虫害治理服务项目，主要工作内容下：
（一）灭四害及白蚁等虫害治理服务报价表
	单位名称
	房屋建筑面积（㎡）
	市场调研报价（元）
	备注

	富顺县人民医院
	120072.17
	
	

	富顺县中医医院
	88247
	
	

	富顺县晨光医院
	19000
	
	

	富顺县妇幼保健院
	30520
	
	

	富顺县精神病医院
	11000
	
	

	代寺镇中心卫生院
	8100
	
	

	东湖街道卫生服务中心
	5009
	
	

	富世街道卫生服务中心
	4418
	
	

	福善镇卫生院
	1634
	
	


（二）服务内容
1.服务区域： 富顺县人民医院、富顺县中医医院、富顺县晨光医院、富顺县妇幼保健院、富顺县精神病医院、代寺镇中心卫生院、东湖街道卫生服务中心、富世街道卫生服务中心、福善镇卫生院，共计9家医共体成员单位。
2.害虫种类：■老鼠  ■蟑螂  ■蚊虫  ■苍蝇  ■白蚁  ■隐翅虫  ■驱蛇等
3.乙方提供免费增值服务内容，包括增加消杀次数、蜂类、鸟类驱除等。
4.约定服务地址以外的区域，不在服务约定责任内。  
5.日常生活中罕见害虫、鸟种类驱除，不在服务内容，甲方需要乙方提供服务时，可双方协商按不高于市场同期价格执行。
（三）服务技术要求
1.灭蝇
①院区每月全面消杀至少4次(可根据实际情况增加消杀次数)。每月至少1次检查所有户外潜在滋生地，鉴定害虫程度。在所有发现受害虫影响的地点，采用非化学或“化学重点处理”的方法，使用适合的器械提供即时灭除，同时根据需要可采用“化学方法”进行长效灭蝇处理(所使用的杀虫剂均符合国家标准，具有农药许可证)。
②每周至少1次检查所有室内置放的灭蝇灯等设施，并做好记录。灭蝇灯设有位置标识、检查日期等，并按需要作出清洁或更换。同时我院会根据各部门具体情况提出合理建议。
③每月至少1次检查所有缺乏、不足或所需改进的防治虫害的设施及器具 (如安装纱门、加装灭蝇灯等并通知甲方进行安装),以确保达到最有效的防治害虫入侵的效果。
④为减小对室内区域造成不必要的污染，故特定的使用药物进行化学处理。
只在以下原因进行：当检查时，在各科室、仓库、办公室等室内如发现因缺乏防治措施而受到飞虫活动影响的空间，将采用超低容量喷雾器(进行前将通过甲方许可方可安排)对室内进行空间喷雾，以控制其中活跃的害虫。所处理的空间应保持密闭最少2小时，确保达到最佳处理结果。
2.灭蚊
①各区域每月至少全面消杀至少4次(可根据实际情况增加消杀次数)。
②每月至少1次检查所有户外潜在滋生地，鉴定害虫程度。在所有发现受害虫影响的地点，采用非化学或“化学重点处理”的方法，使用适合的器械提供即时灭除，同时根据需要可采用"化学方法"进行长效灭蚊处理。
③每周至少1次检查所有室内置放的灭蚊灯等设施，并做好记录。灭蚊灯设有位置标识、检查日期等，并按需要作出清洁或更换，同时我院会根据各部门具体情况提出合理建议。
④每月至少1次检查所有缺乏、不足或所需改进的防治虫害的设施及器具 (如安装纱门、加装灭蚊灯等),以确保达到最有效的防治害虫入侵的效果。
⑤为减小对室内区域造成不必要的污染，故特定的使用药物进行化学处理只在以下原因进行：当检查时，在各科室、仓库、办公室等室内如发现因缺乏防 治措施而受到飞虫活动影响的空间，将采用超低容量喷雾器(进行前将通过客户 许可方可安排)对室内进行空间喷雾，以控制其中活跃的害虫，所处理的空间应 保持密闭最少2小时，确保达到最佳处理结果。
3.灭鼠
①院区每月至少4次(可根据实际情况增加次数)，未发生盗食、潮湿等情况时，鼠饵必须每月更换一次(2-4月份应适量增加更换次数)。
②首先在院区内建筑物周边(如车间、仓库、食堂、办公楼等处)安放并固定“鼠盒”,其间隔10-15米，按规定紧贴墙根处放置。所放置的鼠盒均需上锁 并必须设有标识和编号(警告危险标志)，并记录数量且用平面图标示出摆放位置；鼠盒有损坏或 更新时并及时做出相应的更新。每周至少1次对所有户外安装的鼠盒进行检查(并做好详细记录),以确定迅速控制鼠害。
③每月4次对所有室内置放的捕鼠设施进行检查，鉴定鼠害情况，并做好详细记录。
④每月至少1次对所有缺乏或所需改进的防鼠措施进行检查，以确定是否达到最有效之防治鼠害入侵(对易受鼠害场所的地方如门、窗、下水道、通风孔外围的洞道等每月进行检查(发现问题时及时提出合理建议并协助修补防鼠设施)。
⑤对鼠密度(每季度做一次用粉迹法)每月(按每周检查数据做出趋势分析图)进行监测至少1次，测试方法按国家相关的标准进行，如测试结果超过标准，应主动联系甲方相关负责人，并增加对该区域的灭鼠频率，直接再次测量鼠密度符合要求后才能按正常频率进行灭鼠计划。
4.灭蟑螂
①每月至少全面消杀至少4次。在爬虫密集区(如食堂、绿化带等)将根据现场情况临时增加作业次数。每月至少4次对所有潜在栖息地进行检查，从而鉴定虫害程度。在所有发现已受害虫影响之地，将采用非化学或化学重点处理方法，使用适合之器械提供即时杀灭。
②每月至少2次对所有室内置放之监察粘捕贴进行检查，从而鉴定虫害程度。监察粘捕贴将按需要时作出更换。在所有发现已受虫害影响之地点或虫害活跃高峰季节期，将采用非化学或化学处理方法，提供即时杀灭。
③检查建筑物内外，发现美洲大蠊、德国小蠊在下水道或沟渠附近活动时，将采用热烟雾器械进行下水道灭爬虫及其它滋生害虫处理。
④当检查时，在院区室内发现活跃及严重程度爬虫出没地点，将采用背负式喷雾器进行地角线处理，从而达致以最小污染处理受到影响之地点，获取最有效之控制。
5.其它虫类的防治及应急处置
①乙方应根据天气情况随时采取必要措施对蛇类进行驱离，其他虫类根据 发生情况随时处理，并提供防治方案。
②除上述在规定的时间内达到消杀频次外，还应承担在合同期间遇灾害、突发公共卫生事件应急消杀和重大活动的除“四害”消杀。
（四）服务质量
1.质量标准
除四害及其他虫类防治服务质量必须达到国家病媒生物密度控制水平标准A级及以上。
2.灭鼠质量要求
①一平方米标准房间布放20×20厘米滑石粉块两块， 一夜后阳性粉块不超过3%;有鼠洞、鼠粪、鼠咬等痕迹的房间不超过1%;重点单位防鼠设施不合格处不超过3%。
②不同类型的外环境累计2000米，鼠迹不超过3处。
3.灭蚊质量要求
①单位内外环境各种存水容器和积水中，蚊幼虫及蛹的阳性率不超过2%。
②用500ml收集勺采集区内大中型水体中的蚊幼虫或蛹阳性率不超过2%,阳性勺内幼虫或蛹的平均数不超过3只。
③特殊场所白天人诱蚊30分钟，平均每人次诱获成蚊数不超过3只。
4.灭蝇质量要求
①重点单位有蝇房间不超过1%,其它单位不超过2%,平均每阳性房间不超过2只；重点单位防蝇设施不合格房间不超过3%。
②蝇类滋生地得到有效治理，幼虫和蛹的检出率不超过2%。
5.灭爬虫质量要求
①室内有爬虫成虫或若虫阳性房间不超过3%,平均每间房大蠊不超过3只小蠊不超过6只。
②活爬虫卵鞘房间不超过2%,平均每间房不超过4只。爬虫粪便蜕皮等蟑迹的房间不超过5%。
6.药物和器械安全要求
①卫生害虫防制所使用的药物须是国家规定允许使用的卫生杀虫剂 (以下简称药物)。
②药物须是国家有关主管部门批准生产（具有三证）或已登记进口的卫生杀虫剂的合格产品。药物包装应符合化工产品通用标准。严禁把农用杀虫剂用于卫生害虫的防治。
③不同类型药物的混合配伍用药,应注意互补增效作用,并进展相应的测试，防止两用药配伍产生拮抗作用，影响防制效果。
④药物在不同环境用于不同的防制对象，应采用相配套的喷洒器械，滞留喷洒应采用手动或背负式、手推式机动喷雾器，室内空间喷杀应采用超低容量电动喷雾机，特殊环境(下水道、电缆沟、垃圾场)喷杀应采用热烟雾发生机或机动喷雾器。
⑤用于卫生害虫防制的药物,其性能应符合化学性质稳定，且残效期较长;高效低毒、平安、对人言及环境无害;具有显著的击倒和致死作用等要求。
⑥乙方确保使用的药物为合法合规的国家许可的卫生杀虫剂。
⑦乙方确保使用的药物不对医院的环境、人员等造成负面影响。
⑧因乙方使用的药剂而发生环境污染、伤害人体，及给医院或第三方造成的所有经济损失，均由乙方承担。
⑨乙方及其服务人员在药械安全管控方面，必须符合如下国家标准，包括并不限于：
GB/T   23795-2009    蜚蠊监测方法
GB/T   23796-2009    蝇类监测方法
GB/T   23797-2009    蚊虫监测方法
GB/T   23798-2009    鼠类监测方法
GB/T   27770-2011   鼠类密度控制水平
GB/T   27771-2011   蚊虫密度控制水平
GB/T   27772-2011   蝇类密度控制水平
GB/T   27773-2011   蜚蠊密度控制水平
GB/T   27777-2011   杀鼠剂安全使用准则         抗凝血剂
GB/T   27779-2011   卫生杀虫剂安全使用准则     拟除虫菊酯
GB/T   31712-2015   病媒生物综合管理技术规范   环境治理  鼠类
GB/T   31719-2015   病媒生物综合管理技术规范   化学防治  蜚蠊
GB/T   31718-2015   病媒生物综合管理技术规范   化学防治  蝇类
GB/T   31715-2005   病媒生物化学防治技术指南   空间喷雾
GB/T   31715-2005   病媒生物化学防治技术指南   滞留喷洒
（五）作业要求
1.实施杀灭作业前,须先到现场调查摸清委托方卫生四害的本底情况，应对卫生害虫种类、栖息部位、密度状况及孳生环境等情况有全面的了解，因地制宜订合理的害虫综合控制消杀方案。
2.根据控制消杀方案备好药品器械和个人防护用品。
3.实施防制作业，应遵守平安操作规定，合理用药，施药到位,保证防制效果，并防止药品污染环境。
4.从事“四害”做到统一着装、整齐且符合防护要求，杜绝着装不齐，不讲文明礼貌等行为发生。
5.根据卫生害虫种类和有关规定，定期进展虫害密度监测或防制效果监测，资料及时统计分析上报并归档保存。
（六）商务要求
1.要求：合同签订后15天。本项目除采购方原因及人力不可抗拒因素外（如地震、战争等），不得延误，每延后一天，扣供应商人民币100元的罚款，如果承包人无故拖延供货期超过完工日期10日，采购人有权无条件解除合同，并要求承包人赔偿一切损失。
2.本次项目进行过程中所有的安全责任由供应商自行承担。（提供承诺函，格式自拟）
3.付款方式
成交供应商在消杀完成并验收合格后，按季度付清该季度消杀费用。
三、供应商应具备的条件及需要递交的资料
（一）供应商应具备的条件
1.具有独立承担民事责任的能力；
2.具有良好的商业信誉和健全的财务会计制度；
3.具有履行合同所必需的设备和专业技术能力；
4.有依法缴纳税收和社会保障资金的良好记录；
5.参加本次需求调查活动前三年内，在经营活动中没有重大违法记录；
6.遵守国家法律法规，具有良好的信誉和诚实的商业道德，供应商在参加需求调查活动前的信用记录未列入失信被执行人名单、重大税收违法案件当事人名单、政府采购严重违法失信等行为，保存信用记录结果网页截图做为响应采购调研文件的部分；
7.所供的产品及服务符合国家相关法律法规及行业标准。
（二）供应商需递交的资料
1.承诺函、报名函、授权书、报价单（见附件）；
2.资质证明文件：营业执照、检验检测机构资质认定证书及附表等必要证件；
3.提交的所有复印资料须合法、真实、有效、清晰，并加盖鲜章。
四、递交市场调研资料方式（邮寄或现场递交）
（一）参与调研报名截止时间及方式：2025年11月5日08:30，逾期将不再受理。
（二）报名地点：富顺县医共体总医院药械采购中心办公室。
五、联系方式及地址
联 系 人：张老师   18187087618
联系地址：四川省富顺县富世镇吉祥路490号
如有疑问，请及时联系。
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