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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１４年　第１号

为便于公众查询和使用，我委对２０１３年组建以来发布的公告进行汇编整理，其文号及主要内容

如下：

第１号　关于发布Ｎ，Ｎ二乙基乙醇胺等２５８种食品包装材料用添加剂名单的公告

第２号 关于启用新版《出生医学证明》的公告

第３号 关于沙棘叶、天贝（以大豆为原料经米根霉发酵制成）作为普通食品管理的公告

第４号 关于发布食品安全国家标准《食品生产通用卫生规范》（ＧＢ１４８８１—２０１３）的公告

第５号 关于酸式焦磷酸钙等３种食品添加剂新品种、４氨基５，６二甲基噻吩并〔２，３ｄ〕嘧啶２

（１Ｈ）酮盐酸盐等２种食品用香料新品种、Ｌ半胱氨酸盐酸盐等２种食品添加剂扩大使用

范围、用量的公告

第６号 关于龙舌兰酒按照进口尚无食品安全国家标准食品进行管理的公告

第７号 关于取消和下放行政审批相关工作的公告

第８号 关于批准聚偏磷酸钾为食品添加剂新品种，硬脂酰乳酸钠等７种食品添加剂扩大使用范

围、用量，增补已批准食品添加剂低聚果糖的质量规格要求的公告

第９号 关于发布２０１４年度卫生标准制（修）订计划项目申报指南的公告

第１０号 关于批准裸藻等８种新食品原料的公告

第１１号 关于抗坏血酸钠等８种食品添加剂扩大使用范围、用量的公告

第１２号 关于启用国家卫生计生委政务大厅的公告

第１３号 关于发布《食品微生物学检验 副溶血性弧菌检验》（ＧＢ４７８９．７—２０１３）等７５项食品安全

国家标准和《食品添加剂 二丁基羧基甲苯（ＢＨＴ）》（ＧＢ１９００—２０１０）第１号修改单的公告

第１４号 关于批准３，４二乙酰氧基１丁烯等４种物质为食品包装材料用添加剂新品种、环氧丙烷

改性的乙烯乙烯醇聚合物为食品包装材料用树脂新品种、十八酸钴盐等３种食品包装材

料用添加剂扩大使用范围的公告

第１５号 关于公开征集２０１４年度食品安全国家标准立项建议的公告

第１６号 关于批准显齿蛇葡萄叶、磷虾油、马克斯克鲁维酵母为新食品原料的公告

第１７号 关于发布《预包装特殊膳食用食品标签》（ＧＢ１３４３２—２０１３）等４项食品安全国家标准的公告

—１—
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第１８号 关于将委本级１１项行政审批项目纳入国家卫生计生委政务大厅统一受理的公告

本公告自印发之日起施行。２０１３年国家卫生计生委发布的公告以此为准。

２０１４年２月２７日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１号

根据《食品安全法》及其实施条例的规定，按照《关于开展食品包装材料清理工作的通知》（卫监督发

〔２００９〕１０８号）的要求，经组织专家评估，现公布Ｎ，Ｎ二乙基乙醇胺等２５８种食品包装材料用添加剂

名单。

特此公告。

附件：Ｎ，Ｎ二乙基乙醇胺等２５８种食品包装材料用添加剂名单

２０１３年４月１０日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第２号

根据第十二届全国人民代表大会第一次会议批准的《国务院机构改革和职能转变方案》和《国务院

关于机构设置的通知》，设立国家卫生和计划生育委员会。由原卫生部统一制发的印有“中华人民共和

国卫生部”印章的《出生医学证明》，签发日期截至２０１３年１２月３１日。自２０１４年１月１日起启用新版

《出生医学证明》。

特此公告。

２０１３年４月２２日

—２—
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第３号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《新资源食品管理办法》有关规定，现公布沙棘叶、天贝（以大

豆为原料经米根霉发酵制成）作为普通食品管理。

以可食用的动物或植物蛋白质为原料，经《食品添加剂使用标准》（ＧＢ２７６０—２０１１）规定允许使用

的食品用酶制剂酶解制成的物质作为普通食品管理。自本公告发布之日起，我委不再受理上述物质新

资源食品的申请。生产经营上述食品应当符合有关法律、法规、标准规定。

特此公告。

２０１３年５月１４日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第４号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品安全国家标准管理办法》规定，经食品安全国家标准审

评委员会审查通过，现发布食品安全国家标准《食品生产通用卫生规范》（ＧＢ１４８８１—２０１３）。

特此公告。

２０１３年５月２４日

—３—
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第５号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品添加剂新品种管理办法》的规定，经审核，现批准酸式焦

磷酸钙等３种食品添加剂新品种，４氨基５，６二甲基噻吩并〔２，３ｄ〕嘧啶２（１Ｈ）酮盐酸盐等２种食品

用香料新品种，Ｌ半胱氨酸盐酸盐等２种食品添加剂扩大使用范围、用量。

特此公告。

附件：１．酸式焦磷酸钙等３种食品添加剂新品种

２．４氨基５，６二甲基噻吩并〔２，３ｄ〕嘧啶２（１Ｈ）酮盐酸盐等２种食品用香料新品种

３．Ｌ半胱氨酸盐酸盐等２种扩大使用范围、用量的食品添加剂

２０１３年６月５日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第６号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《进口无食品安全国家标准食品许可管理规定》，经审查，同意龙舌

兰酒（英文名：Ｔｅｑｕｉｌａ１００％Ａｇａｖｅ）按照进口尚无食品安全国家标准食品进行管理。指定龙舌兰酒的甲醇限

量不得超过３．０克／升（按１００％酒精计），其他安全指标及检验项目和检验方法按照食品安全国家标准《蒸馏

酒及配制酒》（ＧＢ２７５７—２０１２）执行。其产品进口和生产经营应当符合有关法律法规和标准的规定。

特此公告。

２０１３年６月２０日
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第７号

根据《国务院关于取消和下放５０项行政审批项目等事项的决定》（国发〔２０１３〕２７号）和《国务院办

公厅关于印发国家卫生和计划生育委员会主要职责内设机构和人员编制规定的通知》（国办发〔２０１３〕５０

号）要求，取消除利用新材料、新工艺技术和新杀菌原理生产消毒剂和消毒器械之外的消毒剂和消毒器

械的审批职责、取消化学品毒性鉴定机构资质认定职责，将除利用新材料、新工艺和新化学物质生产的

涉及饮用水卫生安全产品的审批职责由国家卫生和计划生育委员会下放至省级卫生和计划生育部门。

为做好衔接工作，现就有关事宜公告如下：

一、自公告发布之日起，我委不再受理除利用新材料、新工艺技术和新杀菌原理生产消毒剂和消毒

器械之外的消毒剂和消毒器械，除利用新材料、新工艺和新化学物质生产的涉及饮用水卫生安全产品以

及化学品毒性鉴定机构的许可申请。

二、对公告发布之日前受理并通过技术审查的消毒剂和消毒器械、化学品毒性鉴定机构，我委将予

以通告。对公告发布之日前受理并通过技术审查的涉及饮用水卫生安全产品，卫生监督中心于２０１３年

８月１０日前将申报资料和技术审查结论移交给生产企业或在华责任单位所在地的省级卫生和计划生

育部门，由省级卫生和计划生育部门继续完成行政许可程序。

三、对公告发布之日前受理未完成技术审查程序的消毒剂和消毒器械、涉及饮用水卫生安全产品、

化学品毒性鉴定机构，我委将终止行政许可程序，由卫生监督中心将申报材料退回申请单位。

卫生监督中心地址为北京市东城区交道口北三条３２号，邮编为１００００７，联系电话为０１０

８４０８８６２６、０１０８４０８８６２８。

特此公告。

２０１３年７月２３日

—５—
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第８号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品添加剂新品种管理办法》的规定，经审核，现批准聚偏磷

酸钾为食品添加剂新品种，硬脂酰乳酸钠等７种食品添加剂扩大使用范围、用量，增补已批准食品添加

剂低聚果糖的质量规格要求。

特此公告。

附件：１．食品添加剂新品种聚偏磷酸钾

２．硬脂酰乳酸钠等７种扩大使用范围、用量的食品添加剂

３．增补食品添加剂低聚果糖的质量规格要求

２０１３年７月３０日

附件１

食品添加剂新品种聚偏磷酸钾

　　英文名称：ｐｏｔａｓｓｉｕｍｐｏｌｙｍｅｔａｐｈｏｓｐｈａｔｅ

功能：水分保持剂、膨松剂、酸度调节剂、稳定

剂、凝固剂、抗结剂

（一）用量及使用范围

按ＧＢ２７６０《食品安全国家标准 食品添加剂

使用标准》以及原卫生部公告规定磷酸盐的用量

和使用范围。

（二）质量规格要求

１生产工艺

以食品级磷酸二氢钾为原料，经高温脱水聚

合而成。

２技术要求

２１　感官要求：应符合表１的规定。

表１　感官要求

项目 要求 检验方法

色泽 白色

状态
粉末或

结晶

取适量试样置于５０ｍＬ烧杯中，

在自然光下观察色泽和状态

—６—
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２２　技术要求：应符合表２的规定。

表２　理化指标

项目 指标 检验方法

　五氧化二磷（Ｐ２Ｏ５）含量，狑／％ ５３．５～６１．５ 附录中的Ａ．４

　总砷（以Ａｓ计）／（ｍｇ／ｋｇ） ≤ ３ 附录中的Ａ．５

　氟化物（以Ｆ计）／（ｍｇ／ｋｇ） ≤ １０ 附录中的Ａ．６

　重金属（以Ｐｂ计）／（ｍｇ／ｋｇ） ≤ １０ 附录中的Ａ．７

　灼烧减量（以干基计），狑／％ ≤ ５ 附录中的Ａ．８

　黏度，ｃｐｓ ≥ １０ 附录中的Ａ．９

附 录犃

检验方法

犃１　警示

本试验方法中使用的部分试剂具有毒性或腐

蚀性，操作时须小心谨慎！如溅到皮肤上应立即

用水冲洗，严重者应立即治疗。使用剧毒品，应严

格按照有关规定管理，使用时应避免吸入或与皮

肤接触，必要时应在通风橱中进行，暴露部位有伤

口的人员不能接触。

犃２　一般规定

本标准的检验方法中所用试剂和水在没有注

明其他要求时，均指分析纯试剂和ＧＢ／Ｔ６６８２—

２００８中规定的三级水。试验中所用标准滴定溶

液、杂质测定用标准溶液、制剂及制品，在没有注

明其他要求时，均按ＧＢ／Ｔ６０１、ＧＢ／Ｔ６０２、ＧＢ／Ｔ

６０３之规定制备。

犃３　鉴别试验

犃３１　试剂和材料

犃３１１　盐酸。

犃３１２　硝酸溶液：１＋９。

犃３１３　氨水溶液：２＋３。

犃３１４　硝酸银溶液：１７ｇ／Ｌ。

犃３２　分析步骤

犃３２１　钾离子的鉴别

取少量试样约０．１ｇ，加１０ｍＬ水溶解。用

铂丝环蘸盐酸，在火焰上燃烧至无色。再蘸取试

液在火焰上燃烧，在钴玻璃观察下火焰应呈紫色。

犃３２２　磷酸盐的鉴别方法

称取约１ｇ试样，溶于２０ｍＬ水中，加硝酸银

溶液，生成黄色沉淀，此沉淀溶于氨水溶液或硝酸

溶液。

犃４　五氧化二磷含量的测定

犃４１　方法提要

在酸性溶液中试样全部水解为正磷酸盐，加

入喹钼柠酮溶液形成磷钼酸喹啉沉淀，沉淀经过

滤、烘干、称量，计算试样中五氧化二磷含量。

犃４２　试剂和材料

犃４２１　硝酸溶液：１＋１。
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犃４２２　喹钼柠酮溶液；

溶液Ⅰ：称取７０ｇ钼酸钠，至于２５０ｍＬ烧杯

中，加１００ｍＬ水溶解。

溶液Ⅱ：称取６０ｇ柠檬酸，溶于８５ｍＬ硝酸

和１５０ｍＬ水的混合液中。

溶液Ⅲ：量取５ｍＬ喹啉，溶于３５ｍＬ硝酸和

１００ｍＬ水的混合液中。

在不断搅拌下，先将溶液Ⅰ缓慢加入到溶液

Ⅱ中。再将溶液Ⅲ缓慢加入到溶液Ⅰ和溶液Ⅱ的

混合液中。混匀，放置２４ｈ，过滤，在滤液中加入

２８０ｍＬ丙酮，用水稀释至１０００ｍＬ，混匀，贮于聚

乙烯瓶中。

犃４３　仪器和设备

犃４３１　玻璃砂芯坩埚

犃４３２　电烘箱：温度能控制在１８０℃ ±５℃。

犃４４　分析步骤

称取约５ｇ试样置于瓷坩埚中，于１０５℃±２℃

下烘４ｈ，在干燥器中冷却至室温，准确称取已干

燥试样１ｇ（精确到０．０００２ｇ），置２００ｍＬ烧杯

中，加水１００ｍＬ和硝酸２５ｍＬ溶解，盖上表面

皿，在电热板上煮沸１０ｍｉｎ。冷却，移入５００ｍＬ

容量瓶中，用水稀释至刻度。

用移液管移取１０ｍＬ试液，置于４００ｍＬ高

型锥形烧杯中，加水１００ｍＬ盖上表面皿，在电

热板上加热至刚开始沸腾，趁热加入５０ｍＬ喹

钼柠酮溶液，盖上表面皿，继续煮沸至沉淀分

层，冷却至室温。用已恒重的玻璃砂芯坩埚以

倾析法过滤，先将上层清液过滤，用洗瓶冲洗沉

淀６次，每次用水约３０ｍＬ，最后将沉淀移入玻

璃坩埚中，再用水洗涤沉淀４次，将玻璃坩埚连

同沉淀置于电烘箱中从温度稳定计时，在１８０℃

下干燥４５ｍｉｎ，取出稍冷却后，置于干燥器中冷

却至室温、称量。

以１０ｍＬ水代替试液，用时做空白实验。

犃４５　结果计算

五氧化二磷（Ｐ２Ｏ５）含量的质量分数狑１按下

式计算：

狑１＝
（犿１－犿２）×０．０３２０７

犿×１０
５００

×１００

式中：

犿１———试样溶液中生成磷钼酸喹啉沉淀的

质量，单位为克（ｇ）；

犿２———空白溶液中生成磷钼酸喹啉沉淀的

质量，单位为克（ｇ）；

犿———干燥后试样的质量，单位为克（ｇ）；

０．０３２０７———磷钼酸喹啉换算成五氧化二磷

的系数；

１０———移液管移取试液的体积，单位为毫升

（ｍＬ）；

５００———溶解试样后定容的容量瓶体积，单位

为毫升（ｍＬ）；

１００———百分比系数。

取平行测定结果的算术平均值为测定结果，

平行测定结果的绝对差值不大于０．３％。

犃５　总砷的测定

犃５１　试剂和材料

犃５１１　砷标准溶液：１ｍＬ溶液含砷（Ａｓ）

０．００１ｍｇ；

移取１．００ｍＬ按ＨＧ／Ｔ６０２要求配制的砷

标准溶液，置于１０００ｍＬ容量瓶中，用水稀释至

刻度，摇匀。该溶液现用现配。

犃５１２　其他试剂同ＧＢ／Ｔ５００９．７６—２００３第
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９章。

犃５２　仪器和设备

同ＧＢ／Ｔ５００９．７６—２００３第１０章。

犃５３　分析步骤

称取１．００ｇ±０．０１ｇ试样，置于测砷瓶中，

加６ｍＬ盐酸溶解，以下操作按ＧＢ／Ｔ５００９．７６—

２００３中第１１章的规定从“加水至３０ｍＬ……”起

进行测定。溴化汞试纸所呈砷斑颜色不得深于

标准。

限量标准溶液的配制：移取３．００ｍＬ砷标准

溶液，与试样同时同样处理。

犃６　氟化物的测定

犃６１　试剂和材料

犃６１１　盐酸溶液：１＋１１。

犃６１２　乙酸钠溶液：３ｍｏｌ／Ｌ；

称取２０４ｇ乙酸钠（ＣＨ３ＣＯＯＮａ·３Ｈ２Ｏ），溶

于３００ｍＬ水中，加１ｍｏｌ／Ｌ乙酸溶液调节ｐＨ至

７．０，加水稀释至５００ｍＬ。

犃６１３　柠檬酸钠溶液：０．７５ｍｏｌ／Ｌ；

称取１１０ｇ柠檬酸钠（Ｎａ３Ｃ６Ｈ５Ｏ７·２Ｈ２Ｏ），

溶于３００ｍＬ水中，加１４ｍＬ高氯酸，再加水稀释

至５００ｍＬ。

犃６１４　总离子强度缓冲剂：

乙酸钠溶液（３ｍｏｌ／Ｌ）和柠檬酸钠溶液（０．７５

ｍｏｌ／Ｌ）等量混合，临用时现配制。

犃６１５　氟化物标准溶液：１ｍＬ溶液含氟（Ｆ）

０．０１０ｍｇ。

移取１．００ｍＬ按ＨＧ／Ｔ６０２要求配制的氟

化物标准溶液，置于１００ｍＬ容量瓶中，用水稀释

至刻度，摇匀。

犃６２　仪器和设备

同ＧＢ／Ｔ５００９．１８—２００３第１２章。

犃６３　分析步骤

犃６３１　称取约１ｇ试样，精确至０．０００２ｇ，置

于５０ｍＬ烧杯中，加少量水，再加１０ｍＬ盐酸溶

液，煮沸１ｍｉｎ，快速冷却后，将其转移至５０ｍＬ

容量瓶中，加２５ｍＬ总离子强度缓冲剂，加水至

刻度，摇匀，备用。

犃６３２　分别移取１．００ｍＬ、２．００ｍＬ、５．００

ｍＬ、１０．００ｍＬ氟化物标准溶液，置于５０ｍＬ容

量瓶中，加１０ｍＬ盐酸溶液和２５ｍＬ总离子强度

缓冲剂，加水至刻度，摇匀，备用。

犃６３３　将氟电极和甘汞电极与测量仪器的负

端、正端联接。电极插入盛有水的塑料烧杯中，杯

中放有磁性搅拌子，在电磁搅拌器上以恒速搅拌，

读取平衡电位值，更换２～３次水后，直至达到电

极说明书中规定的电位值后，即可进行试样溶液

和标准溶液的电位测定。

犃６３４　由低至高浓度分别测定氟标准工作

溶液的平衡电位。以电极电位为纵坐标，氟的

质量（ｍｇ）为横坐标，在半对数坐标上绘制工作

曲线。

同法测定试验溶液的平衡电位，从工作曲线

上查出试样中氟的质量（ｍｇ）。

犃６４　结果计算

氟化物（以Ｆ计）狑２，数值以ｍｇ／ｋｇ表示，按

下式计算：

狑＝
犿１

犿×１０－３

式中：

犿１———从工作曲线上查出的试验溶液中氟

的质量的数值，单位为毫克（ｍｇ）；

犿———试样质量的数值，单位为克（ｇ）；
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１０－３———换算系数。

取平行测定结果的算术平均值为测定结果，

两次平行测定结果的绝对差值不大于５ｍｇ／ｋｇ。

犃７　重金属的测定

犃７１　试剂和材料

犃７１１　盐酸溶液：１＋４。

犃７１２　饱和硫化氢水：（该溶液使用前配制）。

犃７１３　铅标准溶液：１ｍＬ 溶液含铅（Ｐｂ）

０．０１０ｍｇ；

移取１．００ｍＬ按ＨＧ／Ｔ６０２要求配制的铅

标准溶液，置于１００ｍＬ容量瓶中，用水稀释至刻

度，摇匀。该溶液现用现配。

犃７１４　其他试剂同ＧＢ／Ｔ５００９．７４—２００３中

第３章。

犃７２　仪器和设备

同ＧＢ／Ｔ５００９．７４—２００３第４章。

犃７３　分析步骤

称取２．００ｇ±０．０１ｇ试样，置于５０ｍＬ烧

杯中，加５ｍＬ盐酸溶液及１０ｍＬ水，加热溶解，

冷却后滴加氨水至白色沉淀出现，用滤纸过滤，

将滤液置于１００ｍＬ容量瓶中，用水稀释至刻

度，摇匀。移取２５．００ｍＬ上述试验溶液置于

５０ｍＬ比色管中，加５ｍＬ乙酸盐缓冲溶液，混

匀，加５滴饱和硫化氢水，并用水稀释至刻度，

混匀，于暗处放置５ｍｉｎ。所呈颜色不得深于标

准比色溶液。

标准比色溶液的配制：移取０．５０ｍＬ铅标准

溶液置于５０ｍＬ比色管中，加２５ｍＬ水，从“加

５ｍＬ乙酸盐缓冲溶液……”开始进行操作，与试

验溶液同时同样处理。

犃８　灼烧减量的测定

犃８１　仪器和设备

犃８１１　电热恒温干燥箱：控制温度１０５℃ ±

２℃。

犃８１２　高温炉：能控制温度５５０℃ ±２５℃。

犃８１３　瓷坩埚。

犃８２　分析步骤

称取约５ｇ试样，精确至０．０１ｇ，置于在

５５０℃±２５℃下质量恒定的瓷坩埚中，于１０５℃

±２℃下烘４ｈ，于干燥器中冷却至室温，称量。

再移入５５０℃ ±２５℃的高温炉中灼烧３０ｍｉｎ，

于干燥器中冷却至室温，称量。

犃８３　结果计算

灼烧减量（以干基计）的质量分数狑３，按下式

计算：

狑３＝
（犿１－犿０）－（犿２－犿０）

犿１－犿０
×１００

式中：

犿２———５５０℃ ±２５℃灼烧后试样和瓷坩埚

的质量的数值，单位为克（ｇ）；

犿１———１０５℃ ±２℃灼烧后试样和瓷坩埚

的质量的数值，单位为克（ｇ）；

犿０———瓷坩埚的质量的数值，单位为克（ｇ）；

１００———百分比系数。

取平行测定结果的算术平均值为测定结果，

两次平行测定结果的绝对差值不大于０．０１％。

犃９　黏度的测定

犃９１　试剂和材料

焦磷酸钠溶液：３．５ｇ／Ｌ。

犃９２　仪器和设备

犃９２１　旋转黏度计。

犃９２２　磁力搅拌器。

犃９３　分析步骤
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取０．３０ｇ试样于２５０ｍＬ 烧杯中，加入

２００ｍＬ焦磷酸钠溶液中，利用磁力搅拌器搅拌完

全溶解或搅拌３０ｍｉｎ。取被测液体，使用旋转黏

度计并采用０＃转子测定出黏度值。取平行测定

结果的算术平均值为测定结果，两次平行测定结

果的绝对差值不大于１。

附件２

硬脂酰乳酸钠等７种扩大使用范围、用量的食品添加剂

表１

名称 功能
食品

分类号
食品名称

最大使用量

（ｇ／ｋｇ）
备注

１
硬脂酰乳酸钠，硬脂

酰乳酸钙

乳化剂、

稳定剂
０２．０１．０１ 植物油脂 ０．３

２
丁 基 羟 基 茴 香 醚

（ＢＨＡ）
抗氧化剂 １２．１０．０１ 固体复合调味料（仅限鸡肉粉） ０．２ 以油脂中的含量计

３ 没食子酸丙酯（ＰＧ） 抗氧化剂 １２．１０．０１ 固体复合调味料（仅限鸡肉粉） ０．１ 以油脂中的含量计

４
二甲基二碳酸盐（又

名维果灵）
防腐剂 １４．０８

其他饮料类（仅限麦芽汁发酵

的非酒精饮料）
０．２５

表２　巴西棕榈蜡等３种扩大使用范围的食品工业用加工助剂

名　称 使　用　范　围 备　注

１ 辛癸酸甘油酯 蜜饯果糕类产品的加工工艺

２ 巴西棕榈蜡 蜜饯果糕类产品的加工工艺

３ 抗坏血酸 葡萄酒的加工工艺

附件３

增补食品添加剂低聚果糖的质量规格要求

　　英文名称：ｆｒｕｃｔｏｏｌｉｇｏｓａｃｃｈａｒｉｄｅ

功能分类：营养强化剂

（一）使用范围和使用量

按ＧＢ１４８８０《食品安全国家标准 食品营养
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强化剂使用标准》以及原卫生部公告规定低聚果

糖的用量和使用范围。

（二）质量规格要求

１生产工艺

以白砂糖为原料，用来源于黑曲霉的酶解后，经

脱色、过滤、干燥等工艺制得的食品添加剂低聚

果糖。

２技术要求

２１　感官要求：应符合表１的规定。

表１　感官要求

项目 要求 检验方法

色泽 白色

状态 粉末

取适量样品置于日光灯下，

观察其色泽和状态

２２　理化指标：应符合表２的规定。

２３　微生物指标：应符合表３的要求。

表２　理化指标

项目 指标 检验方法

低聚果糖（ＧＦ２＋ＧＦ３＋ＧＦ４）（以干基计，％） ≥ ９５．０ ＧＢ／Ｔ２３５２８

葡萄糖＋果糖＋蔗糖 （以干基计，％） ≤ ５．０ ＧＢ／Ｔ２２２２１

水分，狑／％ ≤ ５．０ ＧＢ５００９．３

灰分，狑／％ ≤ ０．１ ＧＢ５００９．４

砷（以Ａｓ计）／（ｍｇ／ｋｇ） ≤ ０．３ ＧＢ／Ｔ５００９．１１

铅（Ｐｂ）／（ｍｇ／ｋｇ） ≤ ０．５ ＧＢ５００９．１２

表３　微生物指标

项目 指标 检验方法

菌落总数／（ＣＦＵ／ｇ） ≤ １０００ ＧＢ４７８９．２

霉菌／（ＣＦＵ／ｇ） ≤ ２０ ＧＢ４７８９．１５

酵母／（ＣＦＵ／ｇ） ≤ ２０ ＧＢ４７８９．１５

大肠菌群／（ＭＰＮ／１００ｇ） ≤ ３０ ＧＢ４７８９．３

沙门氏菌／（２５ｇ／ｍＬ） 不得检出 ＧＢ４７８９．４

金黄色葡萄球菌 ０／２５ｇ（ｍＬ） ＧＢ４７８９．１０
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第９号

为适应卫生事业发展对标准化工作的需要，进一步提高标准工作的科学性和透明度，我委决定开展

２０１４年度卫生标准制（修）订计划项目的组织申报工作。现以公告形式发布项目申报指南。项目受理

截止日期为２０１３年９月１５日，逾期不予受理。

特此公告。

附件：２０１４年度卫生标准制（修）订计划项目申报指南

２０１３年８月１６日

附件

２０１４年度卫生标准制（修）订计划项目申报指南

　　一、概述

为适应卫生事业发展对标准化工作的需要，

进一步提高标准工作的科学性和透明度，决定开

展２０１４年度卫生标准制（修）订计划项目的组织

申报工作。

卫生标准制（修）订计划项目以保障公众健康

为宗旨，围绕我国社会经济和卫生事业发展的需

求，针对当前卫生工作重点，通过制（修）订卫生标

准，为疾病预防控制、医疗卫生服务管理和卫生监

督执法提供技术依据。

二、项目范围及重点支持领域

（一）项目范围。

２０１４年卫生标准制（修）订项目按标准性质

分为国家标准、国家职业卫生标准和行业卫生

标准。

申报的专业包括：环境卫生、职业卫生、放射

卫生防护、学校卫生、消毒卫生、职业病诊断、放射

性疾病诊断、传染病、临床检验、血液、医疗服务、

医疗机构管理、医院感染控制、卫生信息、病媒生

物控制、寄生虫病、地方病、营养和护理等内容。

食品安全国家标准的制（修）订计划项目将另

行发文征集。

（二）重点支持领域。

１．与国家卫生法律法规相配套的标准项目。

２．医药卫生体制改革急需的卫生信息等配

套标准。
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３．医疗领域重点项目：康复医疗与老年护理

服务；医疗质量管理相关标准。

４．公共卫生领域重点项目：法定传染病诊

断；卫生杀虫剂安全使用；慢性病膳食营养指导与

干预；疫苗储运安全技术标准；工作场所化学、物

理和生物因素的职业接触限值和生物接触限值及

其配套检验方法；法定职业病诊断；核和辐射事故

医学应急救治；放射诊疗设备质量控制及放射诊

疗新技术的放射卫生防护；医疗照射中患者防护

等标准。

三、申报要求

任何公民、法人或组织均可提出制（修）订卫

生标准的立项建议。推荐的项目第一起草单位需

符合《卫生标准制（修）订项目管理办法补充规定》

的要求。申请需通过网络和纸质文件同时进行。

（一）网上申请程序。

登 录 卫 生 监 督 中 心 网 站 （ｈｔｔｐ：／／

ｗｗｗ．ｊｄｚｘ．ｎｅｔ．ｃｎ），点击进入右方的“卫生标准

网”，点击右侧的“注册”，提供申请者的信息。然

后点击“网上申请计划项目”，根据所申请立项标

准的情况填写完后提交。

如对网上申请程序有疑问，可咨询卫生监督

中心标准一处。

（二）纸质文件申请程序。

打印出网上提交的申请表加盖第一起草单位

公章后，邮寄或传真至卫生监督中心标准一处。

征集立项截止日期为２０１３年９月１５日。

四、联系方式

联 系 人：卫生监督中心标准一处　杨博

联系电话：０１０８４０８８５９０

传　　真：０１０８４０８８５９４

电子邮箱：ｂｉａｏｚｈｕｎｃｈｕ２０４＠ｓｉｎａ．ｃｏｍ

地　　址：北京市东城区交道口北三条３２号

邮　　编：１００００７

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１０号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《新食品原料安全性审查管理办法》有关规定，现批准裸藻、１，

６二磷酸果糖三钠盐、丹凤牡丹花、狭基线纹香茶菜、长柄扁桃油、光皮!

木果油、青钱柳叶、低聚甘露糖

为新食品原料。生产经营上述食品应当符合有关法律、法规、标准规定。

特此公告。

附件：裸藻等８种新食品原料

２０１３年１０月３０日

—４１—

国家卫生计生委公报２０１４·３



附件

裸藻等８种新食品原料

一、裸藻

中文名称 裸藻

拉丁名称 Ｅｕｇｌｅｎａｇｒａｃｉｌｉｓ

基本信息 种属：裸藻门、裸藻目、裸藻属

其他需要说明的情况
１．使用范围不包括婴幼儿食品。

２．卫生安全指标应当符合我国相关标准。

二、１，６二磷酸果糖三钠盐

中文名称 １，６二磷酸果糖三钠盐

英文名称 ＤＦｒｕｃｔｏｓｅ１，６ｄｉｐｈｏｓｐｈａｔｅｔｒｉｓｏｄｉｕｍｓａｌｔ

基本信息

来源：葡萄糖

结构式：

 OH

H

HO H

H OH
O

CH2OPO3HNa

Na2O3POCH2

分子式：Ｃ６Ｈ１１Ｎａ３Ｏ１２Ｐ２·８Ｈ２Ｏ

分子量：５５０．１７

生产工艺简述
以葡萄糖为原料，经酿酒酵母发酵后，经过离子交换、分离、浓

缩、喷干等步骤而制成。

食用量 ≤３００毫克／天

质量要求

性状 白色至类白色结晶粉末

１，６二磷酸果糖三钠盐 ≥９８％

水分 ２５％—２８％

其他需要说明的情况

１．使用范围：运动饮料。

２．婴幼儿、孕妇不宜食用，标签、说明书中应当标注不适宜人

群和食用限量。

３．卫生安全指标应当符合我国相关标准。
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三、丹凤牡丹花

中文名称 丹凤牡丹花

基本信息

来源：丹凤牡丹 （拉丁名称：ＰａｅｏｎｉａｏｓｔｉｉＴ．Ｈｏｎｇｅｔ

Ｊ．Ｘ．Ｚｈａｎｇ）

食用部位：花

其他需要说明的情况 卫生安全指标应当符合我国相关标准。

四、狭基线纹香茶菜

中文名称 狭基线纹香茶菜

拉丁名称
Ｉｓｏｄｏｎ ｌｏｐｈａｎｔｈｏｉｄｅｓ（ＢｕｃｈａｎａｎＨａｍｉｌｔｏｎ ｅｘ Ｄ．Ｄｏｎ）

Ｈ．Ｈａｒａｖａｒ．ｇｅｒａｒｄｉａｎｕｓ（Ｂｅｎｔｈａｍ）Ｈ．Ｈａｒａ

基本信息
来源：人工种植的狭基线纹香茶菜

种属：唇形科、香茶菜属

食用量 ≤８克／天

其他需要说明的情况

１．使用范围：茶饮料类。

２．婴幼儿、少年儿童及孕妇不宜食用，标签、说明书中应当标

注不适宜人群和食用限量。

３．卫生安全指标应当符合我国相关标准。

五、长柄扁桃油

中文名称 长柄扁桃油

英文名称 ＡｍｙｇｄａｌｕｓｐｅｄｕｎｃｕｌａｔａＯｉｌ

基本信息
来源：蔷薇科桃属扁桃亚属长柄扁桃（拉丁名称：Ａｍｙｇｄａｌｕｓ

ｐｅｄｕｎｃｕｌａｔａＰａｌｌ．）种仁

生产工艺简述 以长柄扁桃种仁为原料，经炒制、冷榨、过滤等工艺而制成。

质量要求

性状 黄色透明油状液体

脂肪酸组成（占总脂肪酸含量比）

油酸（Ｃ１８∶１） ≥７０％

亚油酸（Ｃ１８∶２） ≥２６％

其他需要说明的情况
１．使用范围不包括婴幼儿食品。

２．卫生安全指标应当符合我国相关标准。
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六、光皮
!

木果油

中文名称 光皮
!

木果油

英文名称 ＳｗｉｄａｗｉｌｓｏｎｉａｎａＯｉｌ

基本信息
来源：山茱萸科

!

木属光皮
!

木（拉丁名称：Ｓｗｉｄａｗｉｌｓｏｎｉ

ａｎａ）果实

生产工艺简述
以光皮

!

木果实为原料，经压榨、过滤、脱色、脱臭等工艺而

制成。

质量要求

性状 黄色透明油状液体

脂肪酸组成（占总脂肪酸含量比）

亚油酸（Ｃ１８∶２） ≥３８％

油酸（Ｃ１８∶１） ≥２０％

棕榈酸（Ｃ１６∶０） ≥１５％

其他需要说明的情况
１．使用范围不包括婴幼儿食品。

２．卫生安全指标应当符合我国相关标准。

七、青钱柳叶

中文名称 青钱柳叶

基本信息
来源：胡桃科植物青钱柳（拉丁名称：Ｃｙｃｌｏｃａｒｙａｐａｌｉｕｒｕｓ）

食用部位：叶

其他需要说明的情况
１．食用方式：冲泡。

２．卫生安全指标应当符合我国相关标准。
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八、低聚甘露糖

中文名称 低聚甘露糖

英文名称 Ｍａｎｎａｎｏｌｉｇｏｓａｃｃｈａｒｉｄｅ（ＭＯＳ）

主要成分 甘露二糖甘露十糖

基本信息

来源：魔芋粉

结构式：

分子式：（Ｃ６Ｈ１０Ｏ５）ｎ，ｎ为２－１０

分子量：３４２．３－１６３９．４４

生产工艺简述 以魔芋粉为原料，经半纤维素酶酶解、分离、提纯生产而成。

食用量 ≤１．５克／天

质量要求

性状
乳白色或淡黄色粉

末（或粘稠液体）

低聚甘露糖（甘露二糖甘露十

糖）含量（以干基计）（ｇ／１００ｇ）
≥８５

甘露二糖甘露六糖含量（以干基

计）（ｇ／１００ｇ）
≥５０

灰分（ｇ／１００ｇ） ≤５

ｐＨ ５．０－８．０

其他需要说明的情况
１．使用范围不包括婴幼儿食品。

２．卫生安全指标应当符合我国相关标准。
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１１号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品添加剂新品种管理办法》的规定，经审核，现批准抗坏血

酸钠等８种食品添加剂扩大使用范围、用量。

特此公告。

附件：抗坏血酸钠等８种扩大使用范围、用量的食品添加剂

２０１３年１１月１５日

附件

抗坏血酸钠等８种扩大使用范围、用量的食品添加剂

表１　４种扩大使用范围的食品工业用加工助剂

名称 使用范围 备注

１ 抗坏血酸钠 葡萄酒的加工工艺

２ 辛，癸酸甘油酯 防粘剂 胶原蛋白肠衣的加工工艺

３ 明胶 澄清剂 果酒的加工工艺

４ 脱乙酰甲壳素（又名壳聚糖） 澄清剂 果蔬汁类加工工艺、植物饮料类的加工工艺

表２　１种扩大使用范围、用量的食品营养强化剂

名称 功能 食品分类号 食品名称 最大使用量 备注

乳铁蛋白 营养强化剂 １３．０１ 婴幼儿配方食品 １．０ｇ／Ｌ
以即食状态计，粉状产品

按冲调倍数增加使用量　

表３　３种扩大使用范围、用量的其他类别食品添加剂

名称 功能 食品分类号 食品名称 最大使用量（ｇ／ｋｇ） 备注

１ 紫胶（又名虫胶） 被膜剂 ０５．０２．０２ 除胶基糖果以外的其他糖果 ３．０

２ 红曲黄色素 着色剂 ０８．０３ 熟肉制品 按生产需要适量使用

３ 辣椒油树脂 增味剂、着色剂
０４．０２．０２．０３ 腌渍的蔬菜

０４．０３．０２．０３ 腌渍的食用菌和藻类
按生产需要适量使用
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１２号

为加快行政审批制度改革，进一步推进政务公开，方便群众办事，自２０１３年１１月２５日起正式启用

中华人民共和国国家卫生计生委政务大厅，统一受理我委本级的行政审批项目。现将有关事项通知

如下：

一、审批项目

（一）新食品原料；

（二）进口无食品安全国家标准食品；

（三）食品相关产品新品种；

（四）利用新材料、新工艺技术和新杀菌原理生产消毒剂和消毒器械；

（五）利用新材料、新工艺和新化学物质生产的涉及饮用水卫生安全产品；

（六）放射防护器材和含放射性产品检测机构资质审定；

（七）食品添加剂新品种；

（八）甲类大型医用设备配置。

二、办公时间

周一至周五：上午８：３０—１２：００；下午１３：３０—１７：００，每周三、周五下午不对外办公。

法定节假日按照国家规定执行。

三、办公地址

北京市西城区西直门外南路１号（国家卫生计生委西直门办公区２号楼北裙楼），邮编：１０００４４。

四、申报咨询电话

０１０６８７９１４０９、６８７９１４０７

五、其他事项

（一）启用“国家卫生和计划生育委员会行政许可专用章（１）”，原“中华人民共和国卫生部行政许可

专用章（１）”同时废止。

（二）原卫生部卫生监督中心受理大厅自２０１３年１１月２５日起停止使用。

２０１３年１１月１９日
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１３号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品安全国家标准管理办法》规定，经食品安全国家标准审评

委员会审查通过，现发布《食品微生物学检验 副溶血性弧菌检验》（ＧＢ４７８９．７—２０１３）等７５项食品安全国

家标准和《食品添加剂 二丁基羧基甲苯（ＢＨＴ）》（ＧＢ１９００—２０１０）第１号修改单。其编号和名称如下：

ＧＢ４７８９．７—２０１３　食品微生物学检验 副溶血性弧菌检验（代替ＧＢ／Ｔ４７８９．７—２００８）

ＧＢ４７８９．２６—２０１３食品微生物学检验 商业无菌检验（代替ＧＢ／Ｔ４７８９．２６—２００３）

ＧＢ４７８９．２８—２０１３食品微生物学检验 培养基和试剂的质量要求（代替ＧＢ／Ｔ４７８９．２８—２００３）

ＧＢ４７８９．３１—２０１３食品微生物学检验 沙门氏菌、志贺氏菌和致泻大肠埃希氏菌的肠杆菌科噬

菌体诊断检验（代替ＧＢ／Ｔ４７８９．３１—２００３）

ＧＢ４７８９．３９—２０１３食品微生物学检验 粪大肠菌群计数（代替ＧＢ／Ｔ４７８９．３９—２００８）

ＧＢ５００９．２０５—２０１３食品中二英及其类似物毒性当量的测定（代替ＧＢ／Ｔ５００９．２０５—２００７）

ＧＢ５４１３．２０—２０１３婴幼儿食品和乳品中胆碱的测定（代替ＧＢ５４１３．２０—１９９７）

ＧＢ５４１３．３１—２０１３婴幼儿食品和乳品中脲酶的测定（代替ＧＢ５４１３．３１—１９９７）

ＧＢ６７８３—２０１３　食品添加剂 明胶（代替ＧＢ６７８３—１９９４）

ＧＢ２９９２４—２０１３食品添加剂标识通则

ＧＢ２９９２５—２０１３食品添加剂 醋酸酯淀粉

ＧＢ２９９２６—２０１３食品添加剂 磷酸酯双淀粉

ＧＢ２９９２７—２０１３食品添加剂 氧化淀粉

ＧＢ２９９２８—２０１３食品添加剂 酸处理淀粉

ＧＢ２９９２９—２０１３食品添加剂 乙酰化二淀粉磷酸酯

ＧＢ２９９３０—２０１３食品添加剂 羟丙基淀粉

ＧＢ２９９３１—２０１３食品添加剂 羟丙基二淀粉磷酸酯

ＧＢ２９９３２—２０１３食品添加剂 乙酰化双淀粉己二酸酯

ＧＢ２９９３３—２０１３食品添加剂 氧化羟丙基淀粉

ＧＢ２９９３４—２０１３食品添加剂 辛烯基琥珀酸铝淀粉

ＧＢ２９９３５—２０１３食品添加剂 磷酸化二淀粉磷酸酯

ＧＢ２９９３６—２０１３食品添加剂 淀粉磷酸酯钠
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ＧＢ２９９３７—２０１３食品添加剂 羧甲基淀粉钠

ＧＢ２９９３８—２０１３食品用香料通则

ＧＢ２９９３９—２０１３食品添加剂 琥珀酸二钠

ＧＢ２９９４０—２０１３食品添加剂 柠檬酸亚锡二钠

ＧＢ２９９４１—２０１３食品添加剂 脱乙酰甲壳素（壳聚糖）

ＧＢ２９９４２—２０１３食品添加剂 维生素Ｅ（ｄｌα生育酚）

ＧＢ２９９４３—２０１３食品添加剂 棕榈酸视黄酯（棕榈酸维生素Ａ）

ＧＢ２９９４４—２０１３食品添加剂Ｎ〔Ｎ（３，３二甲基丁基）〕Ｌα天门冬氨Ｌ苯丙氨酸１甲酯（纽甜）

ＧＢ２９９４５—２０１３食品添加剂 槐豆胶（刺槐豆胶）

ＧＢ２９９４６—２０１３食品添加剂 纤维素

ＧＢ２９９４７—２０１３食品添加剂 萜烯树脂

ＧＢ２９９４８—２０１３食品添加剂 聚丙烯酸钠

ＧＢ２９９４９—２０１３食品添加剂 阿拉伯胶

ＧＢ２９９５０—２０１３食品添加剂 甘油

ＧＢ２９９５１—２０１３食品添加剂 柠檬酸脂肪酸甘油酯

ＧＢ２９９５２—２０１３食品添加剂γ辛内酯

ＧＢ２９９５３—２０１３食品添加剂δ辛内酯

ＧＢ２９９５４—２０１３食品添加剂δ壬内酯

ＧＢ２９９５５—２０１３食品添加剂δ十一内酯

ＧＢ２９９５６—２０１３食品添加剂δ突厥酮

ＧＢ２９９５７—２０１３食品添加剂 二氢β紫罗兰酮

ＧＢ２９９５８—２０１３食品添加剂ｌ薄荷醇丙二醇碳酸酯

ＧＢ２９９５９—２０１３食品添加剂ｄ，ｌ薄荷酮甘油缩酮

ＧＢ２９９６０—２０１３食品添加剂 二烯丙基硫醚

ＧＢ２９９６１—２０１３食品添加剂４，５二氢３（２Ｈ）噻吩酮（四氢噻吩３酮）

ＧＢ２９９６２—２０１３食品添加剂２巯基３丁醇

ＧＢ２９９６３—２０１３食品添加剂３巯基２丁酮（３巯基丁２酮）

ＧＢ２９９６４—２０１３食品添加剂 二甲基二硫醚

ＧＢ２９９６５—２０１３食品添加剂 二丙基二硫醚

ＧＢ２９９６６—２０１３食品添加剂 烯丙基二硫醚

ＧＢ２９９６７—２０１３食品添加剂 柠檬酸三乙酯

ＧＢ２９９６８—２０１３食品添加剂 肉桂酸苄酯

ＧＢ２９９６９—２０１３食品添加剂 肉桂酸肉桂酯
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ＧＢ２９９７０—２０１３食品添加剂２，５二甲基吡嗪

ＧＢ２９９７１—２０１３食品添加剂 苯甲醛丙二醇缩醛

ＧＢ２９９７２—２０１３食品添加剂 乙醛二乙缩醛

ＧＢ２９９７３—２０１３食品添加剂２异丙基４甲基噻唑

ＧＢ２９９７４—２０１３食品添加剂 糠基硫醇（咖啡醛）

ＧＢ２９９７５—２０１３食品添加剂 二糠基二硫醚

ＧＢ２９９７６—２０１３食品添加剂１辛烯３醇

ＧＢ２９９７７—２０１３食品添加剂２乙酰基吡咯

ＧＢ２９９７８—２０１３食品添加剂２己烯醛（叶醛）

ＧＢ２９９７９—２０１３食品添加剂 氧化芳樟醇

ＧＢ２９９８０—２０１３食品添加剂 异硫氰酸烯丙酯

ＧＢ２９９８１—２０１３食品添加剂Ｎ乙基２异丙基５甲基环己烷甲酰胺

ＧＢ２９９８２—２０１３食品添加剂δ己内酯

ＧＢ２９９８３—２０１３食品添加剂δ十四内酯

ＧＢ２９９８４—２０１３食品添加剂 四氢芳樟醇

ＧＢ２９９８５—２０１３食品添加剂 叶醇（顺式３己烯１醇）

ＧＢ２９９８６—２０１３食品添加剂６甲基５庚烯２酮

ＧＢ２９９８７—２０１３食品添加剂 丁苯橡胶

ＧＢ２９９８８—２０１３食品添加剂 海藻酸钾（褐藻酸钾）

ＧＢ２９９８９—２０１３婴幼儿食品和乳品中左旋肉碱的测定

ＧＢ１９００—２０１０ 第１号修改单 食品添加剂 二丁基羧基甲苯（ＢＨＴ）第１号修改单

特此公告。

２０１３年１１月２９日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１４号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品相关产品新品种行政许可管理规定》的规定，现批准３，

４二乙酰氧基１丁烯等４种物质为食品包装材料用添加剂新品种，环氧丙烷改性的乙烯乙烯醇聚合物
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为食品包装材料用树脂新品种，十八酸钴盐等３种食品包装材料用添加剂扩大使用范围。

特此公告。

附件：１．４种食品包装材料用添加剂新品种

２．１种食品包装材料用树脂新品种

３．３种扩大使用范围的食品包装材料用添加剂

２０１３年１２月２日

附件１

４种食品包装材料用添加剂新品种

一、３，４二乙酰氧基１丁烯

产品名称
中文 ３，４二乙酰氧基１丁烯

英文 ３，４ｄｉａｃｅｔｏｘｙ１ｂｕｔｅｎｅ；ＤＡＢ

ＣＡＳ号 １８０８５０２４

使用范围 塑料：ＥＶＯＨ、ＰＶＯＨ

最大使用量
ＥＶＯＨ：６．７３％

ＰＶＯＨ：１０．７９％

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ）
０．０５（ＳＭＬ）（３，４二乙酰氧基１丁烯及其水解产物

３，４二羟基１丁烯）

备注

二、Ｎ乙烯基甲酰胺的均聚物

产品名称
中文 Ｎ乙烯基甲酰胺的均聚物

英文 Ｆｏｒｍａｍｉｄｅ，Ｎｅｔｈｅｎｙｌ，ｈｏｍｏｐｏｌｙｍｅｒ

ＣＡＳ号 ７２０１８１２３

通用类别名 乙烯基甲酰胺聚合物

使用范围 纸

最大使用量 １．０％

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ） —

备注
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三、Ｎ乙烯基甲酰胺与乙烯胺的聚合物盐酸盐

产品名称

中文 Ｎ乙烯基甲酰胺与乙烯胺的聚合物盐酸盐

英文
Ｆｏｒｍａｍｉｄｅ，Ｎｅｔｈｅｎｙｌ，ｐｏｌｙｍｅｒｗｉｔｈｅｔｈｅｎａｍｉｎｅ，

ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ

ＣＡＳ号 １１１６１６５５８

通用类别名 乙烯胺与乙烯基甲酰胺聚合物的盐

使用范围 纸

最大使用量 １．０％

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ） —

备注

四、氮化钛

产品名称

中文 氮化钛

英文 ＴｉｔａｎｉｕｍＮｉｔｒｉｄｅ

ＣＡＳ号 ２５５８３２０４

使用范围 塑料：ＰＥＴ

最大使用量 ０．００２％（２０ｐｐｍ）

使用限制条件 使用温度＜１００℃

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ） —

备注 含有氮化钛的ＰＥＴ成型品使用温度＜１００℃
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附件２

１种食品包装材料用树脂新品种

产品名称

中文 环氧丙烷改性的乙烯乙烯醇聚合物

英文
Ｅｔｈｅｎｏｌｐｏｌｙｍｅｒｗｉｔｈｅｔｈｅｎｅ，１（ｖｉｎｙｌｏｘｙ）ｐｒｏｐａｎ２

ｏｌ，ａｎｄ２（ｖｉｎｙｌｏｘｙ）ｐｒｏｐａｎ１ｏ１

ＣＡＳ号 ４８２５８９３００

通用类别名 ＥＶＯＨ

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ）
１２（ＳＭＬ，以乙酸乙烯酯计）；ＮＤ（环氧丙烷）；１（ＱＭ，以

环氧丙烷计）

备注

作为单次或重复使用的食品包装内侧的非直接接触食品

层，和食品间有一层或多层已批准使用的材料分隔。该

树脂单独使用时，厚度不超过５０μｍ；与其他ＥＶＯＨ混合

使用时，最大使用量不超过３０％，厚度不超过（５０／ｘ％）

μｍ，其中ｘ％为ＰＯ改性ＥＶＯＨ在混合物中的比例。

附件３

３种扩大使用范围的食品包装材料用添加剂

一、十八酸钴盐

产品名称

中文 十八酸钴盐；硬脂酸钴

英文 ＣｏｂａｌｔＳｔｅａｒａｔｅ；ＣｏｂａｌｔＯｃｔａｄｅｃａｎｏａｔｅ

ＣＡＳ号 １３５８６８４０

扩大使用范围 塑料：ＥＶＯＨ

最大使用量 按生产需要适量使用

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ） ０．０５（ＳＭＬ，以钴计）

备注
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二、亚磷酸三（２，４二叔丁基苯）酯

产品名称

中文
亚磷酸三（２，４二叔丁基苯）酯；

三（２，４二叔丁基苯基）亚磷酸酯

英文 Ｐｈｅｎｏｌ，２，４ｂｉｓ（１，１ｄｉｍｅｔｈｙｌｅｔｈｙｌ），ｐｈｏｓｐｈｉｔｅ（３：１）

ＣＡＳ号 ３１５７００４４

通用类别名 抗氧剂１６８

扩大使用范围 ＰＥＩ（聚醚酰亚胺树脂）

最大使用量 ０．３０％

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ） —

备注

三、硬脂酸

产品名称

中文 硬脂酸；十八烷酸

英文 Ｓｔｅａｒｉｃａｃｉｄ

ＣＡＳ号 ５７１１４

扩大使用范围 塑料（我国已批准用于食品包装材料的塑料）

最大使用量 按生产需要适量使用

特定迁移量或最大残留量（ｍｇ／ｋｇ） —

备注
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１５号

　　为做好食品安全国家标准制定、修订工作，完

善食品安全国家标准体系，我委从即日起向社会

公开征集２０１４年度食品安全国家标准立项建议。

现将有关事宜公告如下：

一、立项依据

立项建议应当符合以下要求：

（一）《食品安全法》及其实施条例和《食品安

全国家标准管理办法》规定的食品安全国家标准

范围。

（二）《国务院关于加强食品安全工作的决定》

（国发〔２０１２〕２０号）、《国家食品安全监管体系“十

二五”规划》（国办发〔２０１２〕３６号）、《食品安全国

家标准“十二五”规划》（卫监督发〔２０１２〕４０号）中

食品安全国家标准重点工作。

（三）符合我国国情和食品产业发展实际需

求，以及加强食品安全监管工作要求。

二、重点领域

（一）现行食品标准清理建议新制定的标准。

包括食品毒理学检验方法、食品检测方法、特殊膳

食食品、食品营养强化剂和食品添加剂质量规格

标准。

（二）通用性食品安全国家标准。如食品复检

规程、食品安全标准制定中采用食品风险评估结

果的指南、食品安全名词术语和分类等。

（三）减少和控制食品中污染物或致病微生物

的技术要求。

（四）其他已有国际标准，我国尚未制定的食

品安全国家标准。

三、提出立项建议要求

（一）任何单位、个人、组织可以提出立项建

议。建议承担标准起草的应当为科研机构、教育

机构、学术团体或行业协会。鼓励相关单位联合

提出立项建议。

（二）建议立项的标准应当有充分的研究数据

和结论，提交立项建议的同时应当提供支持立项

建议的工作基础和条件、相关科学文献、专家论证

意见。

四、承担起草工作要求

（一）建议承担标准起草的工作单位应当具有

标准制定、修订的工作经验和科研设备，能支持标

准起草人工作，确保其按时完成标准起草工作，并

在以往食品安全国家标准制定、修订工作中，未出

现违反《食品安全国家标准制（修）订项目管理规

定》的情形。鼓励科研、教育机构等牵头承担同一

领域的多个标准。

（二）标准起草工作的负责人应当熟悉食品安

全国家标准管理法规，具有较高的学术水平，学风

严谨，责任心强。

（三）标准起草单位和负责人应当充分论证，

熟悉相关领域食品安全情况，具有较强的组织协

调和沟通能力，能够了解各方面意见，按时完成标

准起草任务。
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五、报送时限与程序

请于２０１３年１２月３０日前通过网络报送立

项建议，并同时报送立项建议书面材料。对符合

条件的立项建议，我委将委托国家食品安全风险

评估中心组织专家进行论证，公开征求拟立项的

食品安全国家标准的意见。

（一）网 络 报 送 程 序。请 登 录 ｈｔｔｐ：／／

ｗｗｗ．ｃｆｓａ．ｎｅｔ．ｃｎ／进入“食品安全标准”页面，通

过“食品安全国家标准管理信息系统”，按照系统

提示的流程在线填写食品安全国家标准立项建议

书。如对报送程序有疑问，请咨询食品安全国家

标准审评委员会秘书处（工作时间电话：０１０

５２１６５４０９）。

（二）书面材料报送程序。请按照食品安全国

家 标 准 立 项 建 议 书 格 式 （从 ｈｔｔｐ：／／

ｗｗｗ．ｃｆｓａ．ｎｅｔ．ｃｎ／中“食品安全国家标准管理信

息系统”下载）填写立项建议，连同相关科学文献、

专家论证意见等材料邮寄或传真至食品安全国家

标准审评委员会秘书处（邮寄地址：北京市朝阳区

广渠路３７号２号楼，邮编１０００２２，传真：０１０

５２１６５４０８）。

特此公告。

２０１３年１２月２日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１６号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《新食品原料安全性审查管理办法》有关规定，现批准显齿蛇

葡萄叶、磷虾油、马克斯克鲁维酵母为新食品原料。生产经营上述食品应当符合有关法律、法规、标准

规定。

特此公告。

附件：显齿蛇葡萄叶等３种新食品原料

２０１３年１２月２４日

—９２—
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附件

显齿蛇葡萄叶等３种新食品原料

一、显齿蛇葡萄叶

中文名称 显齿蛇葡萄叶

基本信息
来源：葡萄科蛇葡萄属显齿蛇葡萄（拉丁学名Ａｍｐｅｌｏｐｓｉｓｇｒｏｓｓｅｄｅｎｔａｔａ）

食用部位：叶

其他需要说明的情况
１．食用方式：冲泡。

２．卫生安全指标应当符合我国相关标准。

二、磷虾油

中文名称 磷虾油

英文名称 ＫｒｉｌｌＯｉｌ

基本信息 来源：磷虾科磷虾属南极大磷虾（ＥｕｐｈａｕｓｉａｓｕｐｅｒｂａＤａｎａ）

生产工艺简述 以磷虾为原料，经水洗、破碎、提取、浓缩、过滤等步骤制得。

食用量 ≤３克／天

质量要求

性状 暗红色或红褐色透明油状液体

总磷脂（ｇ／１００ｇ） ≥３８

ＤＨＡ（ｇ／１００ｇ） ≥３

ＥＰＡ（ｇ／１００ｇ） ≥６

其他需要说明的情况

１．婴幼儿、孕妇、哺乳期妇女及海鲜过敏者不宜食用，标签、说明书中应当标

注不适宜人群。

２．卫生安全指标应当符合我国相关标准。
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１７号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品安全国家标准管理办法》规定，经食品安全国家标准审

评委员会审查通过，现发布《预包装特殊膳食用食品标签》（ＧＢ１３４３２—２０１３）等４项食品安全国家标准。

其编号和名称如下：

ＧＢ１３４３２—２０１３　预包装特殊膳食用食品标签

（代替ＧＢ１３４３２—２００４）

ＧＢ２９９２１—２０１３　食品中致病菌限量

ＧＢ２９９２２—２０１３　特殊医学用途配方食品通则

ＧＢ２９９２３—２０１３　特殊医学用途配方食品良好生产规范

特此公告。

２０１３年１２月２６日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１３年　第１８号

　　为进一步推进政务公开，方便群众办事，我

委决定将委本级１１项行政审批项目纳入国家卫

生计生委政务大厅统一受理，自２０１４年１月２

日起开始受理审批工作。现将有关事项通知

如下：

一、审批项目

（一）外商独资医疗机构设置审批（港澳台独

资医院除外）；

（二）医疗机构人体器官移植执业资格认定

审批；

（三）三级医院评审结果复核与评价；

（四）脐带血造血干细胞库设置审批；

（五）高致病性病原微生物实验室资格审批；

（六）高致病性或疑似高致病性病原微生物实

验活动审批；

（七）高致病性病原微生物菌（毒）种或样本运

输审批；

（八）申报或接受高致病性病原微生物有关国

—１３—
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家或部委级科研项目生物安全审查；

（九）人体血液、组织进出口和血浆、细胞、骨

髓等进口审批；

（十）第三类医疗技术临床应用准入管理；

（十一）人体器官移植医师执业资格认定。

二、办公时间

周一至周五：上午８：３０１２：００；下午１３：３０

１７：００，每周三、周五下午不对外办公。法定节假

日按照国家规定执行。

三、办公地址

北京市西城区西直门外南路１号（国家卫生

计生委西直门办公区 ２ 号楼北裙楼），邮

编：１０００４４。

四、申报咨询电话

０１０６８７９１４０９、６８７９１４０７

２０１３年１２月３０日

国家卫生和计划生育委员会公告

２０１４年　第２号

　　浙江省上虞浙风医疗科技有限公司（２０１４年

１月已更名为绍兴清风医疗科技有限公司）在申

请“浙风牌ＺＦＧ８０Ｚ型紫外线空气消毒器（卫消

字（２０１２）第００５５号）”、“浙风牌ＺＦＬ１２０Ｚ型紫

外线空气消毒器（卫消字（２０１２）第００５６号）”、“浙

风牌ＺＦＹ１００型等离子体空气消毒器（卫消字

（２０１２）第００８４号）”、“浙风牌ＺＦＧ６０型等离子

体空气消毒器（卫消字（２０１２）第００８５号）”、“浙风

牌ＺＦＬ１５０型等离子体空气消毒器（卫消字

（２０１２）第００８６号）”、“浙风牌ＺＦＬ１２０型等离子

体空气消毒器（卫消字（２０１２）第００９９号）”、“浙风

牌ＺＦＰ８０型风机盘管式等离子体空气消毒器

（卫消字（２０１２）第０１０１号）”、“浙风牌ＺＦＧ１００

型等离子体空气消毒器（卫消字（２０１２）第０１０３

号）”、“浙风牌ＺＦＧ８０型等离子体空气消毒器

（卫消字（２０１２）第０１０４号）”卫生行政许可时提供

虚假材料，违反了《行政许可法》第三十一条和《卫

生行政许可管理办法》第十一条的规定。根据《行

政许可法》第六十九条和《卫生行政许可管理办

法》第五十七条的规定，我委依法撤销以上消毒产

品的卫生许可批准文号。

任何单位和个人发现生产、销售上述违法产

品的，请向当地卫生计生部门举报，地方卫生计生

行政部门要依法严肃查处。

特此公告。

２０１４年３月１２日
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国家卫生和计划生育委员会公告

２０１４年　第３号

根据《中华人民共和国食品安全法》和《食品添加剂新品种管理办法》的规定，经审核，现批准Ｌ蛋

氨酰基甘氨酸盐酸盐为食品添加剂新品种，维生素Ａ、维生素Ｂ１和膨润土等３种食品添加剂扩大使用

范围。

特此公告。

附件：１．食品添加剂新品种Ｌ蛋氨酰基甘氨酸盐酸盐

２．维生素Ａ等３种扩大使用范围的食品添加剂

２０１４年３月１２日

附件１

食品添加剂新品种犔蛋氨酰基甘氨酸盐酸盐

英文名称：ＬＭｅｔｈｉｏｎｙｌｇｌｙｃｉｎｅ．ＨＣｌ

功能：食品用香料

（一）质量规格要求

１生产工艺

由蛋氨酸和甘氨酸缩合，结晶，干燥制得的食品用香料Ｌ蛋氨酰基甘氨酸盐酸盐。

２技术要求

２１　感官要求：应符合表１的规定。

表１　感官要求

项目 要求 检验方法

色泽 白色至苍白色

外观 粉末

将试样置于一洁净白纸上，

用目测法观察。

香气、香味 带有奶酪气息的咸的肉味 ＧＢ／Ｔ１４４５４．２
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２２　理化指标：应符合表２的规定。

表２　理化指标

项目 指标 检验方法

　　含量，狑／％ ≥ ９８ ＧＢ／Ｔ２７５７９

附件２

维生素犃等３种扩大使用范围的食品添加剂

表１　２种扩大使用范围的营养强化剂

名称 功能 食品分类号 食品名称 最大使用量 备注

１． 维生素Ａ 营养强化剂 １４．０３．０２ 植物蛋白饮料 ６００μｇ／ｋｇ～１４００μｇ／ｋｇ

２． 维生素Ｂ１ 营养强化剂 １４．０３．０２ 植物蛋白饮料 １ｍｇ／ｋｇ～３ｍｇ／ｋｇ

表２　１种扩大使用范围的食品工业用加工助剂

中文名称 英文名称 功能 使用范围

１． 膨润土 ｂｅｎｔｏｎｉｔｅ 吸附剂、助滤剂、澄清剂、脱色剂
茶饮料的加工工艺、

固体饮料的加工工艺

国家卫生和计划生育委员会、中华人民共和国农业部公告

２０１４年　第４号

根据《食品安全法》规定，经食品安全国家标准审评委员会审查通过，现发布《食品安全国家标准 食

品中农药最大残留限量》（ＧＢ２７６３—２０１４），自２０１４年８月１日起施行。《食品安全国家标准 食品中农

药最大残留限量》（ＧＢ２７６３—２０１２）同时废止。

特此公告。

２０１４年３月２０日
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国家卫生计生委、国家中医药管理局

关于进一步深化城乡医院对口支援工作的意见

国卫医发〔２０１４〕７号

各省、自治区、直辖市卫生计生委（卫生厅局）、中

医药管理局，新疆生产建设兵团卫生局：

城乡医院对口支援工作是加强县乡两级医疗

机构建设，提升整体服务能力的战略举措，是缓解

农村居民看病就医问题的一项民生工程，是深入

开展党的群众路线教育的重要措施。自２００５年

实施“万名医师支援农村卫生工程”以来，县乡两

级医疗机构服务能力显著提升，人才队伍得到加

强，为推动我国医疗卫生事业发展和深化医药卫

生体制改革作出了积极贡献。为深入贯彻党的十

八大和十八届三中全会精神，进一步落实《中共中

央、国务院关于深化医药卫生体制改革的意见》

（中发〔２００９〕６号）、《中共中央关于全面深化改革

若干重大问题的决定》和《卫生事业发展“十二五”

规划》（国发〔２０１２〕５７号），现就深化城乡医院对

口支援工作提出以下意见。

一、总体要求

（一）指导思想。

以邓小平理论、“三个代表”重要思想、科学发

展观为指导，深入贯彻党的十八大和十八届三中

全会精神，按照全面建成小康社会的总体要求，坚

持为人民健康服务的方向，以满足农村居民看病

就医需求为落脚点，以新型城镇化建设对县域医

疗资源的要求为导向，紧紧抓住加强县医院（含中

医院，下同）、乡镇卫生院能力建设和人才队伍建

设的核心，将城乡医院对口支援提升县乡医疗机

构服务能力作为加强医疗服务体系建设，提升我

国整体医疗服务能力的战略举措，作为推动我国

卫生计生事业科学发展全局的战略安排，在重点

领域创新工作内容，在传统领域巩固工作成果，开

创对口支援工作新局面。

（二）基本原则。

统筹协调、形成合力。统筹协调医疗资源，形

成城市、县、乡对口支援工作格局，充分发挥远程

医疗服务在对口支援中的积极作用，与医疗卫生

援藏援疆援青、“三下乡”、扶贫开发、国家特殊区

域的政策相衔接，集中发挥各项目的作用和优势，

实现对口支援县医院全覆盖，形成提升县乡两级

医疗机构服务能力的合力。

突出重点、提升能力。紧密围绕卫生计生事

业发展与深化医药卫生体制改革工作，以加强县

乡两级医疗机构的能力建设和人才培养为重点，

签订对口支援协议，明确可操作、能考核的量化指

标。针对县乡两级医疗机构的薄弱环节，通过医

院对医院、科室对科室、派下去、请上来的方式进

行对口支援，使大多数农村居民的看病就医问题

能够就近解决。

因地制宜、分类指导。各省级卫生计生行政
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部门、中医药管理部门根据受援医院的实际与需

求以及支援医院的能力，分类指导不同发展水平

的医院间建立对口支援关系，确保对口支援不重

复、不断档、符合支援医院和受援医院双方的实

际。城市三级医院、县医院、乡镇卫生院逐级建立

对口支援关系，原则上城市三级医院支援县医院，

以市级医院和县医院为主的二级以上医疗机构支

援乡镇卫生院。城市三级中医医院原则上对口支

援县级中医医院，支援过程中注重保持发挥中医

药特色优势，切实提高县级中医医院中医临床

水平。

总结经验、创新机制。不断总结经验，及时解

决工作中遇到的问题，探索更加符合需求的工作

方式和工作内容，形成可以推广的好经验、好做

法。针对不同时期城乡医院对口支援工作面临的

新形势和新要求，不断创新工作机制，将城乡医院

对口支援作为提升县乡两级医疗机构服务能力的

重要措施。

（三）发展目标。

到２０２０年，建立起多层次、全覆盖、科学合理

的城乡医院对口支援工作格局，有效推动建立基

层首诊、双向转诊、分级医疗服务体系，满足新型

城镇化建设和全面建成小康社会需要。通过城乡

医院对口支援工作，每年为受援单位“解决一项医

疗急需，突破一个薄弱环节，带出一支技术团队，

新增一个服务项目”，最终实现以下目标：

———建设一批综合实力较强的县医院。３０

万人口以上的县（县级市）至少有一所医院达到二

级甲等水平；培育出一批能力较强的县级临床重

点专科，常见病、多发病、部分危急重症和疑难复

杂疾病的诊疗能力显著提高；培养一批具有较高

水平的临床专业技术人才和医院管理人才，人才

梯队更加合理；县医院作为县域医疗中心，龙头地

位更加巩固。

———建设一批综合实力较强的中心乡镇卫生

院，其他乡镇卫生院综合实力普遍提升。农村居

民常见病、多发病的诊断能力和初步治疗能力显

著提高；培养一批具有一定水平的临床专业技术

人才和公共卫生专业技术人才；乡镇卫生院成为

农村居民就诊首选，枢纽作用更加强化。探索建

立支援单位与受援卫生院分工协作关系，开拓基

层首诊、双向转诊的绿色通道，着力建设群众满意

的乡镇卫生院。

———医疗服务体系建设显著加强，整体医疗

服务能力明显提升，县域内就诊率达到９０％左

右，基本实现常见病不出乡、大病不出县。

二、重点任务

（一）认真落实城乡医院对口支援三年工作方

案。按照《国家卫生计生委关于印发深化城乡医

院对口支援工作方案（２０１３—２０１５年）的通知》

（国卫医发〔２０１３〕２１号，以下简称《方案》）有关要

求，加强县医院以人才、技术、重点专科为核心的

能力建设，县医院的医疗服务能力和管理水平迈

上新台阶。至２０１５年，实现《方案》目标，形成确

立城乡医院对口支援关系的科学程序，建立支援

效果评估指标体系与评估制度，为制定２０１６—

２０２０年城乡医院对口支援工作方案奠定基础。

１．城市三级医院对口支援县医院全覆盖。各

省级卫生计生行政部门、中医药管理部门按照分

类指导、管理与技术并重的原则，统筹安排省内各

项对口支援工作，每个县（县级市）均有一个县医

院与城市三级医院建立稳定的对口支援关系，实
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现对口支援县（县级市）行政区划全覆盖。支援医

院要根据县医院需求派出管理人员、医师、护理人

员、医技人员、药学人员等。派驻医师在县医院要

出门诊、管病床、做手术、带教学，担任相应科室负

责人参与管理，帮助受援医院建立针对当地疾病

谱和重点疾病的临床二级诊疗科目，加强近三年

外转率排名前５位的临床重点专科建设。通过对

口支援，显著提升县医院临床专业技术人员运用

适宜技术的能力，医院管理水平逐步实现现代化。

城市三级医院获得国家临床重点专科建设项目的

科室，要帮助至少１所受援县医院建设相应的临

床重点专科，建设情况纳入国家临床重点专科建

设项目评估重要指标。

２．加强二级以上医疗卫生机构对口支援乡镇

卫生院。各省级卫生计生行政部门应当结合本地

实际，按照分类指导的原则，统筹安排二级以上医

疗卫生机构开展对口支援中心乡镇卫生院和乡镇

卫生院工作。原则上，中心乡镇卫生院由市级医

院进行对口支援，每县每年２所；乡镇卫生院由县

级医院进行对口支援，每县每年４所。

１）支援中心乡镇卫生院的主要任务。根据受

援中心乡镇卫生院的实际需求，以派驻支援团队

为主、设备和资金支持为辅，帮助受援中心乡镇卫

生院重点建设１—２个特色专科，培育至少３项适

宜技术；派驻懂业务会管理的人员挂职业务副院

长，巩固受援中心乡镇卫生院枢纽作用，发挥对乡

镇卫生院的辐射和指导作用。

２）支援乡镇卫生院的主要任务。根据受援乡

镇卫生院的实际需求派驻支援队员，支援队员充

分发挥特长，在承担当地常见病、多发病诊疗任务

的同时，培育至少３项适宜技术，通过开展临床带

教、病例讨论、专题讲座等形式帮助受援乡镇卫生

院提高服务能力；指导医务人员正确使用配备的

医疗设备；指导受援乡镇卫生院规范开展国家基

本公共卫生服务项目。

３．开展５００家县医院综合能力提升试点工

作。从国家县级公立医院综合改革试点县医院中

遴选５００家县医院，自２０１４年起，利用３年时间，

通过建设、培训、支援等方式开展综合能力提升试

点工作，集中发挥体制机制改革优势和政策叠加

作用，主要从建立医院管理规章制度、落实医疗质

量管理制度、加强医疗安全风险管理、逐步实现信

息化基础上的精细化管理等方面提升管理水平；

从健全完善诊疗科目、加强临床专科建设、提高病

种覆盖面等方面提升医疗技术水平；开展“三好一

满意”、抗菌药物临床应用专项整治、基层中医药

服务能力提升工程等工作，提升医疗服务水平。

城市三级医院获得国家临床重点专科建设项目的

科室，优先支援试点县医院临床重点专科建设。

５００家县医院综合能力提升试点方案另行制定

下发。

（二）建立城市医师下基层新机制。

１．建立城市三级医院医师到县医院服务制

度。城市三级医院医师在晋升中级职称和高级职

称前，分别要到县医院连续服务满半年，作为职称

评定的必要条件。没有达到要求的，取消其职称

晋升资格。心外科、小儿外科、放疗、核医学等县

医院、乡镇卫生院未设置或者非常设诊疗科目，相

关专业医师职称晋升前到基层服务时间不作

要求。

２．建立县级医院青年医师到乡镇卫生院服务

制度。县级医院青年医师在晋升中级职称前，要
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到乡镇卫生院累计服务满一年。鼓励青年医师参

加“万名医师支援农村卫生工程”工作。

３．建立城市医师下基层激励机制。支援医院

要保证派出医师对口支援期间工资、奖金等各项

福利待遇不变，并给予一定补贴，在职称晋升、岗

位聘用、提拔任用、各项评优评先时优先考虑对口

支援工作表现突出者。受援单位要为派驻医师提

供基本饮食、住宿等生活保障。

４．强化县医院骨干医师培训。在城市三级医

院医师到县医院支援的同时，选调县医院骨干医

师到城市三级医院培训。东部省份要优先安排支

援的西部省份县医院骨干医师进修和培训。增强

县医院骨干医师培训针对性，根据县域疾病谱、县

医院外转疾病排序、县医院医疗技术发展需求等

因素，有针对性地开展县医院骨干医师培训。逐

步将医院管理和其他医务人员纳入培训范围。中

央财政对中西部地区给予补助。

５．与全科医生特设岗位计划试点工作相结

合。开展全科医生特设岗位计划试点工作的省

份，应当将对口支援工作和全科医生特岗计划有

机结合起来。由设置全科医生特设岗位的县级公

立医院派驻全科医生或有经验的临床医生对全科

医生所在的乡镇卫生院进行重点帮扶，帮助乡镇

卫生院建立全科医学科室或以全科医生为主的健

康管理团队，通过技术培训、临床带教等形式提高

科室（团队）的服务水平，确保组建的科室（团队）

能够独立开展常见病、多发病的初级诊治，对辖区

居民提供连续、动态的健康管理服务。

（三）加大对中西部和贫困地区的支持力度。

１．加强东西部地区医院省际对口支援。国家

卫生计生委、国家中医药管理局继续组织东西部

地区医院省际对口支援，保持东西部省份对口支

援关系不变，东部地区的医院在完成本省范围内

对口支援任务的同时，承担一定的支援西部地区

医院的任务。东部地区综合实力较强的三级医院

原则上以支援西部地区三级医院为主，适当支援

西部省份部分“万名医师支援农村卫生工程”项目

县医院。

２．扩大国家医疗队。国家卫生计生委逐步将

委属（管）医院全部纳入国家医疗队开展定期的巡

回医疗，巡回范围重点在西藏、新疆、四省藏区、扶

贫开发地区和国家要求支持的赣南、毕节等特殊

区域。各相关省级卫生计生行政部门按照“平战

结合”原则，在没有卫生应急任务时，可以指派国

家卫生应急队伍在省内贫困地区开展巡回医疗。

（四）利用远程医疗服务开展对口支援。

积极推动远程医疗服务的发展，将远程医疗

服务体系建设纳入区域卫生规划和医疗机构设置

规划，充分发挥远程医疗服务在优化配置医疗资

源方面的作用，通过发展远程医疗服务提高边远、

贫困地区和农村地区医疗服务水平。逐步在支援

医院与受援医院之间建立稳定的远程医疗服务合

作关系，开展远程视频会诊、远程教学查房、远程

病理及医学影像诊断、远程继续教育等活动，鼓励

有条件的支援医院开设远程专家门诊。积极协调

物价、医保等相关部门，为充分利用远程医疗服务

创造良好的政策环境。

三、组织实施

（一）健全领导机制，完善组织机构。国家卫

生计生委、国家中医药管理局成立城乡医院对口

支援领导小组，负责全国城乡医院对口支援规划、

指导、协调工作，领导小组办公室设在医政医管
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局，负责具体组织实施工作。地方各级卫生计生

行政部门、中医药管理局和各医院设立相应组织

机构，明确职责，落实责任。

（二）争取财政投入，完善保障机制。各级地

方卫生计生行政部门、中医药管理部门要按照《城

乡医院对口支援工作管理办法（试行）》（卫医管发

〔２００９〕７２号）要求，协调财政部门建立稳定的城

乡医院对口支援经费保障机制。中央财政对城乡

医院对口支援工作给予必要的支持。

（三）建立考核制度，强化目标管理。城乡

医院对口支援实行目标管理，建立对支援和受

援双方考核制度。各省级卫生计生行政部门、

中医药管理部门和各医院、乡镇卫生院要建立

完善激励约束机制，“奖优罚劣”，对口支援考核

结果作为临床重点专科建设评估、各项评优评

先重要参考指标。援藏、援疆工作中医院管理

和技术支援纳入城乡医院对口支援考核。国家

卫生计生委制定考核指标，对各地城乡医院对

口支援情况进行监督检查和考核评估，有关结

果在全国范围内通报。

（四）加强宣传引导，营造良好氛围。要高度

重视宣传工作，增强宣传先行先导意识，充分发挥

新闻宣传和舆论引导作用，利用多种媒体形式，加

大宣传报道力度，深入挖掘、积极宣传各地各单位

好经验、好做法，树立先进典型，形成行业内外共

同推进工作的良好局面。

地方各级卫生计生行政部门、中医药管理部

门、各医疗卫生机构要按照本意见的要求，根据本

地区、本单位实际情况，切实加强城乡医院对口支

援工作。各省级卫生计生行政部门、中医药管理

部门要将工作方案、工作进展及遇到的问题分别

及时向国家卫生计生委、国家中医药管理局报告。

国家卫生计生委医政医管局联系人：王斐、焦

雅辉

联系电话：０１０６８７９１８８９、６８７９１８８８

国家卫生计生委基层卫生司联系人：王旭丹、

张并立

联系电话：０１０６２０３０８８０、６２０３０８７８

国家中医药管理局医政司联系人：董云龙

联系电话：０１０５９９５７６８８

２０１４年２月９日

国家卫生计生委关于成立

国家卫生计生委行政复议办公室的通知

国卫法制发〔２０１４〕８号

各省、自治区、直辖市卫生计生委（卫生厅局、人口计生委），新疆生产建设兵团卫生局、人口计生委，委机

关各司局：

为规范我委的行政复议和行政应诉工作，依法办理行政复议和行政应诉事项，根据《国家卫生计
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生委行政复议与行政应诉管理办法》（以下简称《管理办法》）规定，我委决定设立国家卫生和计划生

育委员会行政复议办公室。行政复议办公室日常工作由法制司具体负责，履行《管理办法》第三条规

定的相关职责。

特此通知。

２０１４年２月１４日

国家卫生计生委、中华全国总工会

关于举办全国妇幼健康技能竞赛的通知

国卫妇幼发〔２０１４〕１０号

各省、自治区、直辖市卫生计生委（卫生厅局）、总

工会，新疆生产建设兵团卫生局、工会：

为全面提升妇幼健康服务质量和水平，保护

和促进妇女儿童健康，在《中华人民共和国母婴保

健法》公布２０周年之际，结合“妇幼健康服务年”

活动，国家卫生计生委与中华全国总工会决定联

合举办“共圆妇幼健康梦—全国妇幼健康技能竞

赛”。现将有关事宜通知如下：

一、竞赛目的

在全国范围内开展妇幼健康技能竞赛，以赛

促学、以赛促练，内强素质、外树形象，激励广大妇

幼健康服务战线工作人员钻研业务、岗位练兵，切

实提高理论水平和操作技能，展现妇幼健康服务

系统勤于学习、业务精湛、爱岗敬业、积极向上的

精神风貌和良好社会形象。

二、组织机构

竞赛成立组委会，负责组织领导工作。组委

会主任由国家卫生计生委副主任王国强担任；

副主任由国家卫生计生委副主任崔丽、中华全

国总工会副主席江广平担任。组委会成员包括

主办单位相关司局负责同志和支持单位负责

同志。

组委会下设办公室、专家委员会和监督委员

会。组委会办公室设在国家卫生计生委妇幼健

康服务司，负责竞赛的统筹协调、宣传及组织实

施工作。专家委员会由妇幼健康相关领域专家

组成，负责竞赛命题、问题解答和竞赛评判等工

作。监督委员会由驻委纪检组（监察局）、中国

教科文卫体工会、委直属机关党委（工会）有关

负责同志组成，负责监督整个竞赛过程的公开、

公平和公正。

各地参照竞赛组委会构成，成立本地区赛事

组织机构，明确任务分工，确保预赛顺利开展。

三、竞赛项目

竞赛设“围产保健”、“儿童保健”、“妇女保

健”、“计划生育技术服务”４个项目。竞赛内容包
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括相关政策规范、基础专业知识和技术操作技

能等。

四、竞赛形式

竞赛分预赛、复赛和决赛。

（一）预赛。各省级卫生计生委（卫生厅局）和

总工会负责组织预赛，并选拔队伍参加复赛和决

赛。预赛具体形式由各地根据本地实际情况

确定。

（二）复赛和决赛。国家卫生计生委和全国总

工会负责组织复赛和决赛。

五、参赛范围与组队要求

各级医疗卫生机构和计划生育服务机构中从

事围产保健、儿童保健、妇女保健和计划生育技术

服务的妇幼健康专业技术人员。参赛人员要求为

目前在岗在编的正式工作人员、从事妇幼保健和

（或）计划生育技术服务工作１０年以上、政治合

格、爱岗敬业、具有扎实的专业知识和良好的专业

技能，既往无医疗事故和违纪情况。

以省、自治区、直辖市及新疆生产建设兵团

为单位组队参加１０月全国妇幼健康技能竞赛的

复赛和决赛。每支代表队由领队１名、参赛队员

４名和联络员１名组成。由分管妇幼健康工作

委（厅）负责同志担任领队，妇幼处处长或机关

党委（工会）负责同志任联络员。４名参赛队员

要求分别来自省级、市级、县（区）级、乡镇（社

区）级４个层级，分别参加围产保健、儿童保健、

妇女保健和计划生育技术服务４个项目中的１

项竞赛。

六、奖项设置

（一）个人奖项

个人奖和单项奖。根据复赛和决赛成绩，围

产保健、儿童保健、妇女保健、计划生育技术服务

４个竞赛项目分别评出一等奖、二等奖、三等奖、

优秀奖以及单项奖若干名。其中４个竞赛项目决

赛获得第一名并符合相关规定的参赛选手，由中

国教科文卫体工会向中华全国总工会申报“全国

五一劳动奖章”。

（二）团体奖项

１．根据参赛队团体复赛和决赛成绩，分别评

出团体一等奖、二等奖、三等奖和优秀奖若干名。

２．对组织工作出色的省级卫生计生委（卫生

厅局）和总工会颁发优秀组织奖。

３．对工作出色的支持单位颁发特别贡献奖。

个人奖项和团体奖项由竞赛主办单位颁发

证书。

各地参照决赛奖项设置，根据本地实际设置

预赛奖项。有关荣誉称号的申报工作由各省、自

治区、直辖市教科文卫体工会、卫生计生委（卫生

厅局）工会及新疆生产建设兵团工会、卫生局工会

负责落实。

七、进度安排

（一）宣传动员（３月至４月）。各省级卫生计

生委（卫生厅局）和总工会，按照本通知精神及竞

赛实施方案（另行制订），制订本地区赛事方案并

上报竞赛组委会办公室，同时积极开展宣传动员，

营造良好的竞赛氛围。

（二）预赛（４月至９月）。各省级卫生计生委

（卫生厅局）会同总工会，结合本地实际情况，在全

省范围内自下而上逐级开展妇幼健康技能竞赛，

从中选拔人员组队参加复赛和决赛。

（三）复赛、决赛（１０月）。复赛、决赛实施方

案由竞赛组委会办公室另行制订。
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八、工作要求

（一）各地要充分认识竞赛活动的重要意

义，激励广大妇幼健康服务战线工作人员钻研

业务、勤练技能，切实规范妇幼健康服务行为，

不断提升服务质量，树立妇幼健康服务队伍良

好社会形象。

（二）各省、自治区、直辖市及新疆生产建设

兵团卫生计生委（卫生厅局）和总工会联合发

文，就竞赛工作作出具体安排，做好竞赛组织工

作，广泛宣传动员，层层开展竞赛，组织参加复

赛和决赛。

（三）各地要落实预赛相关经费，严格执行中

央八项规定，勤俭节约办赛。

（四）各地要注意竞赛活动的信息收集和经验

总结，及时以简报形式上报竞赛组委会办公室。

九、联系方式

国家卫生计生委妇幼健康服务司

联系人：李涛、黄小娜、徐晓超

联系电话：０１０６２０３０７３８、６２０３０６７１

传真：０１０６２０３０８２５

Ｅｍａｉｌ：ｓｏｃｏｔｔ＠１２６．ｃｏｍ

ｈｕａｎｇｘｉａｏｎａｆｕｂｊ＠１６３．ｃｏｍ

中华全国总工会中国教科文卫体工会

联系人：石建民

联系电话：０１０６８５９１７４５

传真：０１０６８５９１７５１

Ｅｍａｉｌ：ｓｈｉｊｉａｎｍｉｎ＠ａｃｆｔｕ．ｏｒｇ

２０１４年３月１２日

国家卫生计生委、教育部、国家中医药局关于印发

《医师资格考试报名资格规定（２０１４版）》的通知

国卫医发〔２０１４〕１１号

各省、自治区、直辖市卫生计生委（卫生厅局）、教育厅（教委）、中医药管理局，新疆生产建设兵团卫生局、

教育局：

为指导各地做好医师资格考试报名资格审核工作，严格医师资格准入，加强医师队伍建设，根据《执

业医师法》等有关规定，现将《医师资格考试报名资格规定（２０１４版）》印发给你们，请遵照执行。

２０１４年３月１８日
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医师资格考试报名资格规定（２０１４版）

　　为做好医师资格考试报名工作，依据《中华人

民共和国执业医师法》（以下简称《执业医师法》）

及有关规定，现对医师资格考试考生报名资格规

定如下：

第一条　符合《执业医师法》、《医师资格考试

暂行办法》（原卫生部令第４号）和《传统医学师承

和确有专长人员医师资格考核考试办法》（原卫生

部令第５２号）有关规定。

第二条　试用机构是指符合《执业医师法》、

《医疗机构管理条例》和《医疗机构管理条例实施

细则》所规定的医疗、预防、保健机构。

第三条　试用期考核证明

（一）报名时考生应当提交与报考类别相一致

的试用期满１年并考核合格的证明。

应届毕业生报名时应当提交试用机构出具的

试用证明，并于当年８月３１日前提交试用期满１

年并考核合格的证明。

考生报考时应当在与报考类别相一致的医

疗、预防、保健机构试用时间或累计（含多个机构）

试用时间满１年。

（二）现役军人必须持所在军队医疗、预防、保

健机构出具的试用期考核合格证明，方可报考。

（三）试用期考核合格证明当年有效。

第四条　报名有效身份证件

（一）中国大陆公民报考医师资格人员的有效

身份证件为第二代居民身份证、临时身份证、军官

证、警官证、文职干部证、士兵证、军队学员证；台

港澳地区居民报考医师资格人员的有效身份证件

为台港澳居民往来大陆通行证。

（二）外籍人员的有效身份证件为护照 。

第五条　报考类别

（一）执业助理医师达到报考执业医师规定

的，可以报考执业医师资格，报考类别应当与执业

助理医师资格类别一致。

（二）报考相应类别的医师资格，应当具备与

其相一致的医学学历。

具有临床医学专业本科学历，并在公共卫生

岗位试用的，可以以该学历报考公共卫生类别医

师资格。中医、中西医结合和民族医医学专业毕

业的报考人员，按照取得学历的医学专业报考中

医类别相应的医师资格。

（三）符合报考执业医师资格条件的人员可以

报考同类别的执业助理医师资格。

（四）在乡级以上计划生育技术服务机构中工

作，符合《执业医师法》第九条、第十条规定条件

的，可以报考相应类别医师资格。

第六条　学历审核

学历的有效证明是指国家承认的毕业证书。

基础医学类、法医学类、护理（学）类、医学技术类、

药学类、中药学类等医学相关专业，其学历不作为

报考医师资格的学历依据。

（一）研究生学历。

１．临床医学（含中医、中西医结合）、口腔医

学、公共卫生专业学位研究生，在符合条件的医

疗、预防、保健机构进行临床或公共卫生实践，至

当次医学综合笔试时累计实践时间满１年的，以

符合条件的本科学历和专业，于在学期间报考相

应类别医师资格。
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临床医学、口腔医学、中医学、中医学（中西医

结合方向）、眼视光医学、预防医学长学制学生在

学期间已完成１年临床或公共卫生毕业实习和１

年以上临床或公共卫生实践的，以本科学历报考

相应类别医师资格。

２．临床医学（含中医、中西医结合）、口腔医

学、公共卫生专业学位研究生学历，作为报考相应

类别医师资格的学历依据。

在研究生毕业当年以研究生学历报考者，须

在当年８月３１日前提交研究生毕业证书，并提供

学位证书等材料证明是专业学位研究生学历，方

可参加医学综合笔试。

３．２０１４年１２月３１日以前入学的临床医学、

口腔医学、中医学、中西医结合、民族医学、公共卫

生与预防医学专业的学术学位（原“科学学位”）研

究生，具有相当于大学本科１年的临床或公共卫

生毕业实习和１年以上的临床或公共卫生实践

的，该研究生学历和学科作为报考相应类别医师

资格的依据。在研究生毕业当年报考者，须在当

年８月３１日前提交研究生毕业证书，方可参加医

学综合笔试。

２０１５年１月１日以后入学的学术学位研究

生，其研究生学历不作为报考各类别医师资格的

学历依据。

４．临床医学（护理学）学术学位研究生学历，

或临床医学（护理领域）专业学位研究生学历，不

作为报考各类别医师资格的学历依据。

（二）本科学历。

１．五年及以上学制临床医学、麻醉学、精神

医学、医学影像学、放射医学、眼视光医学（“眼视

光学”仅限温州医科大学２０１２年１２月３１日以前

入学）、医学检验（仅限２０１２年１２月３１日以前入

学）、妇幼保健医学（仅限２０１４年１２月３１日以前

入学）专业本科学历，作为报考临床类别执业医师

资格考试的学历依据。

２．五年制的口腔医学专业本科学历，作为报

考口腔类别执业医师资格考试的学历依据。

３．五年制预防医学、妇幼保健医学专业本科

学历，作为报考公共卫生类别执业医师资格考试

的学历依据。

４．五年及以上学制中医学、针灸推拿学、中

西医临床医学、藏医学、蒙医学、维医学、傣医学、

壮医学、哈萨克医学专业本科学历，作为报考中医

类别相应执业医师资格考试的学历依据。

５．２００９年１２月３１日以前入学、符合本款规

定的医学专业本科学历加注医学专业方向的，应

以学历专业报考；２０１０年１月１日以后入学的，

医学专业本科学历加注医学专业方向的，该学历

不作为报考医师资格的学历依据，经国家教育行

政部门批准的除外。

６．专升本医学本科毕业生，２０１５年９月１日

以后升入本科的，其专业必须与专科专业相同或

相近，其本科学历方可作为报考医师资格的学历

依据。

（三）高职（专科）学历。

１．２００５年１月１日以后入学的经教育部同

意设置的临床医学类专业（含临床医学、口腔医

学、中医学、中医骨伤、针灸推拿、蒙医学、藏医学、

维医学等）毕业生，其专科学历作为报考医师资格

的学历依据。

２００４年１２月３１日以前入学的经省级教育、

卫生行政部门（中医药管理部门）批准设置的医学

类专业（参照同期本科专业名称）毕业生，其专科

学历作为报考医师资格的学历依据。
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２．经省级以上教育、卫生行政部门同意举办

的初中起点５年制医学专业２０１３年１２月３１日

以前入学的毕业生，其专科学历作为报考医师资

格的学历依据。取得资格后限定在乡村两级医疗

机构执业满５年后，方可申请将执业地点变更至

县级医疗机构。２０１４年１月１日以后入学的初

中起点５年制医学专业毕业生，其专科学历不能

作为报考医师资格的学历依据。

３．２００８年１２月３１日以前入学的中西医结

合专业（含教育部、原卫生部批准试办的初中起点

５年制专科层次中西医临床医学专业）毕业生，其

专科学历作为报考医师资格的学历依据。

２００９年１月１日以后入学的中西医结合专

业毕业生（含初中起点５年制专科层次中西医临

床医学专业），其专科学历不作为报考医师资格的

学历依据。

４．２００９年１２月３１日前入学的，符合本款规

定的医学专业专科学历加注医学专业方向的，应

以学历专业报考；２０１０年１月１日以后入学的，

医学专业专科学历加注医学专业方向的，该学历

不作为报考医师资格的学历依据，经国家教育行

政部门批准的除外。

（四）中职（中专）学历。

１．２０１０年９月１日以后入学经省级教育行

政部门、卫生计生行政部门（中医药管理部门）同

意设置并报教育部备案的农村医学专业毕业生，

其中职（中专）学历作为报考临床类别执业助理医

师资格的学历依据。农村医学专业毕业生考取执

业助理医师资格后，限定到村卫生室执业，确有需

要的可到乡镇卫生院执业。

２．２０００年９月２５日至２０１０年１２月３１日期

间入学的中等职业学校（中等专业学校）卫生保健

专业毕业生，其中职（中专）学历作为报考临床类

别执业助理医师资格的学历依据。卫生保健专业

毕业生取得资格后，限定到村卫生室执业，确有需

要的可到乡镇卫生院执业。

２０１１年１月１日以后入学的中等职业学校

毕业生，除农村医学专业外，其他专业的中职（中

专）学历不作为报考临床类别执业助理医师资格

的学历依据。

３．２００１年８月３１日以前入学的中等职业学

校（中等专业学校）社区医学、预防医学、妇幼卫

生、医学影像诊断、口腔医学专业毕业生，其中职

（中专）学历作为报考相应类别执业助理医师资格

的学历依据。

２００１年９月１日以后入学的上述专业毕业

生，其中职（中专）学历不作为报考医师资格的学

历依据。

４．２００６年１２月３１日以前入学的中等职业

学校中西医结合专业毕业生，其中职（中专）学历

作为报考中医类别中西医结合医师资格的学历

依据。

２００７年１月１日以后入学的中西医结合专

业毕业生，其中职（中专）学历不作为报考医师资

格的学历依据。

５．２００６年１２月３１日以前入学的中等职业

学校（中等专业学校）中医、民族医类专业毕业生，

其中职（中专）学历作为报考中医类别相应医师资

格的学历依据。

２００７年１月１日以后入学经教育部、国家中

医药管理局备案的中等职业学校（中等专业学校）

中医、民族医类专业毕业生，其中职（中专）学历作

为报考中医类别相应医师资格的学历依据。２０１１

年１月１日以后入学的中等中医类专业毕业生，
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取得资格后限定到基层医疗机构执业。

６．卫生职业高中学历不作为报考医师资格

的学历依据。

７．１９９９年１月１日以后入学的卫生职工中

等专业学校学历不作为报考医师资格的学历

依据。

（五）成人教育学历。

１．２００２年１０月３１日以前入学的成人高等

教育、自学考试、各类高等学校远程教育的医学类

专业毕业生，该学历作为报考相应类别的医师资

格的学历依据。

２００２年１１月１日以后入学的上述毕业生，

如其入学前已通过医师资格考试取得执业助理医

师资格，且所学专业与取得医师资格类别一致的，

可以以成人教育学历报考执业医师资格。除上述

情形外，２００２年１１月１日以后入学的成人高等

教育、自学考试、各类高等学校远程教育的医学类

专业毕业生，其成人高等教育学历不作为报考医

师资格的学历依据。

２．２００１年８月３１日以前入学的成人中专医

学类专业毕业生，其成人中专学历作为报考医师

资格的学历依据。

２００１年９月１日以后入学的成人中专医学

类专业毕业生，其成人中专学历不作为报考医师

资格的学历依据。

（六）西医学习中医人员。

已获得临床执业医师或执业助理医师资格的

人员，取得省级以上教育行政部门认可的中医专

业学历或者脱产两年以上系统学习中医药专业知

识并获得省级中医药管理部门认可，或者参加省

级中医药行政部门批准举办的西医学习中医培训

班，并完成了规定课程学习，取得相应证书的，或

者按照《传统医学师承和确有专长人员医师资格

考核考试办法》有关规定跟师学习满３年并取得

《传统医学师承出师证书》的，可以申请参加相同

级别的中西医结合执业医师或执业助理医师资格

考试。

（七）传统医学师承和确有专长人员。

１．传统医学师承和确有专长人员申请参加

医师资格考试应符合《传统医学师承和确有专长

人员医师资格考核考试办法》第二十七条、二十八

条有关规定。

２．传统医学师承和确有专长人员取得执业

助理医师执业证书后，取得国务院教育行政部门

认可的成人高等教育中医类医学专业专科以上学

历，其执业时间和取得成人高等教育学历时间符

合规定的，可以报考具有规定学历的中医类别相

应的执业医师资格。

（八）其他。

取得国外医学学历学位的中国大陆居民，其

学历学位证书须经教育部留学服务中心认证，同

时符合《执业医师法》及其有关文件规定的，可以

按照本规定报考。

第七条　台湾、香港、澳门永久性居民以及外

籍人员报考的，按照有关文件规定执行。

第八条　盲人医疗按摩人员按照《盲人医疗

按摩管理办法》（卫医政发〔２００９〕３７号）规定，参

加盲人医疗按摩人员考试。

第九条　本规定自公布之日起施行。《医师

资格考试报名资格规定（２００６版）》和《关于修订

〈医师资格考试报名资格规定（２００６版）〉有关条

款的通知》（卫办医发〔２００８〕６４号）同时废止。
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附表１

医师资格考试试用期考核证明

　　报名编号：

姓　　名 性　　别 出生年月

民　　族 所学专业 医学学历

取得学历

年　　月

有效身份

证件号码

报考类别

试用机构

名　称

地　址 邮　　　编

登记号 法定代表人

试用起止时间 （　　　　　）年（　　　）月至（　　　　　）年（　　　）月

主要试用

岗位（科室）

岗位（科室）名称
带教老师评价

合格 不合格
带教老师医师执行证书号码 带教老师签字

试用机构

考核意见

合格（　　　　）　　不合格（　　　　）

单位法人代表／法定代表人签字：单位公章

　　年　　　月　　　日

　　注：１．本表黑线上方由考生自己填写，黑线以下由工作机构填写，本表缺项、涂改无效。

２．带教老师对考生从临床岗位胜任力、基本技能、医患关系、医际关系及职业道德操守等方面作综合评价是否合格，

并在相应栏目划“√”。

３．军队考生须提交团级以上卫生部门的审核证明。

４．本表栏目空间若不够填写，可另附页。
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附表２

执业助理医师报考执业医师执业期考核证明

　执业助理医师资格证书编号：（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　执业助理医师执业证书编号：（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

姓　　名 性　　别 民　　族

医学学历 所学专业
取得学历

年　　月

报考类别
有效身份

证件号码

工作机构

名　称

地　址 邮　　　编

登记号 法定代表人

工作起止时间 （　　　　　）年（　　　）月　至（　　　　　）年（　　　）月

主要工作

岗位（科室）

岗位（科室）名称
带教老师评价

合格 不合格
带教执行医师执业证书号码 带教老师签字

工作机构

考核意见

合格（　　　　）　　不合格（　　　　）

单位法人代表／法定代表人签字：单位公章

　　年　　　月　　　日

　　注：１．本表黑线上方由考生自己填写，黑线以下由工作机构填写，本表缺项、涂改无效。

２．带教老师对考生从临床岗位胜任力、基本技能、医患关系、医际关系及职业道德操守等方面作综合评价是否合格，

并在相应栏目划“√”。

３．军队考生须提交团级以上卫生部门的审核证明。

４．本表栏目空间若不够填写，可另附页。
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附表３

应届医学专业毕业生医师资格考试报考承诺书

本人于 年 月 日毕业于 学校 专

业。自 年 月起，在 单位试用，至 年

月试用期将满一年。

本人承诺将于今年８月３１日前，将后续试用累计满一年的《医师资格考试试用期考核证明》及时交

考点办公室。

如违诺，本人愿承担由此引起的责任，并按规定接受取消当年医师资格考试资格的处罚。

考生签字：

有效身份证明号码：

手机号码：

年　　月　　日

国家卫生计生委办公厅关于印发

《医疗机构新生儿安全管理制度（试行）》的通知

国卫办医发〔２０１４〕２１号

各省、自治区、直辖市卫生计生委（卫生厅局），新疆生产建设兵团卫生局：

为进一步加强医疗机构新生儿安全管理，减少、消除新生儿住院期间安全隐患，我委根据《执业医师
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法》、《医疗机构管理条例》、《护士条例》等法律、法规及有关规定，组织制定了《医疗机构新生儿安全管理

制度（试行）》。现印发给你们，请遵照执行。

２０１４年３月１４日

医疗机构新生儿安全管理制度（试行）

　　一、二级以上医院和妇幼保健院，应当安排至

少１名掌握新生儿复苏技术的医护人员在分娩现

场。分娩室应当配备新生儿复苏抢救的设备和

药品。

二、产科医护人员应当接受定期培训，具备新

生儿疾病早期症状的识别能力。

三、新生儿病房（室）应当严格按照护理级别

落实巡视要求，无陪护病房实行全天巡视。

四、产科实行母婴同室，加强母婴同室陪护

和探视管理。住院期间，产妇或家属未经许可

不得擅自抱婴儿离开母婴同室区。因医疗或护

理工作需要，婴儿须与其母亲分离时，医护人员

必须和产妇或家属做好婴儿的交接工作，严防

意外。

五、严格执行母乳喂养有关规定。

六、新生儿住院期间需佩戴身份识别腕带，如

有损坏、丢失，应当及时补办，并认真核对，确认

无误。

七、新生儿出入病房（室）时，工作人员应当对

接送人员和出入时间进行登记，并对接收人身份

进行有效识别。

八、规范新生儿出入院交接流程。新生儿出

入院应当由医护人员对其陪护家属身份进行验证

后，由医护人员和家属签字确认，并记录新生儿出

入院时间。

九、新生儿病房（室）应当加强医院感染管理，

降低医院感染发生风险。

十、新生儿病房（室）应当制定消防应急预案，

定期开展安全隐患排查和应急演练。

十一、对于无监护人的新生儿，要按照有关规

定报告公安和民政等部门妥善安置，并记录安置

结果。

十二、对于死胎和死婴，医疗机构应当与产妇

或其他监护人沟通确认，并加强管理；严禁按医疗

废物处理死胎、死婴。

对于有传染性疾病的死胎、死婴，经医疗机构

征得产妇或其他监护人等同意后，产妇或其他监

护人等应当在医疗文书上签字并配合办理相关手

续。医疗机构应当按照《传染病防治法》、《殡葬管

理条例》等妥善处理，不得交由产妇或其他监护人

等自行处理。

违反《传染病防治法》、《殡葬管理条例》等

有关规定的单位和个人，依法承担相应法律

责任。
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国家卫生计生委办公厅关于印发

２０１４年卫生计生监督重点检查计划的通知

国卫办监督发〔２０１４〕２３号

各省、自治区、直辖市卫生计生委（卫生厅局），新

疆生产建设兵团卫生局，中国疾病预防控制中心、

卫生监督中心：

为进一步加强卫生计生综合监督执法工作，

有效保障计划生育基本国策落实，切实维护人民

群众健康权益，依据《传染病防治法》、《职业病防

治法》、《执业医师法》、《母婴保健法》和《人口和计

划生育法》等法律规定，我委组织制定了《２０１４年

卫生计生监督重点检查计划》（请在国家卫生计生

委网站综合监督栏目下载）。现印发给你们，请按

照要求组织实施，并将监督检查结果按时报送

我委。

附件：１．２０１４年公共卫生重点监督检查计划

２．２０１４年传染病防治重点监督检查

计划

３．２０１４年消毒产品和涉及饮用水卫生

安全产品重点监督检查计划

４．２０１４年医疗卫生重点监督检查计划

５．２０１４年计划生育重点监督检查计划

２０１４年３月１８日

国家卫生计生委办公厅关于印发国家卫生计生委

食品安全相关行政许可评审专家管理办法的通知

国卫办食品发〔２０１４〕２４号

各省、自治区、直辖市卫生计生委（卫生厅局），新疆生产建设兵团卫生局，委直属有关单位：

为规范新食品原料、食品添加剂新品种、食品相关产品新品种、进口无食品安全国家标准食品安全

性审查和许可工作，根据《中华人民共和国食品安全法》、《卫生行政许可管理办法》的规定，我委组织制

定了《国家卫生计生委食品安全相关行政许可评审专家管理办法》（可从国家卫生计生委网站政务信息

栏目下载）。现印发给你们，请遵照执行，并将执行中的有关问题及时反馈我委。

２０１４年３月１２日
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国家卫生计生委食品安全相关行政许可

评审专家管理办法

　　第一条　为加强新食品原料、食品添加剂新

品种、食品相关产品新品种和进口无食品安全国

家标准的食品（以下简称食品安全相关行政许可）

评审专家的聘用与管理，保障评审工作的公平、公

正和科学，根据《食品安全法》及其实施条例和《卫

生行政许可管理办法》及相关规定，制定本办法。

第二条　国家卫生计生委根据评审工作的需

要，委托所属评审机构（以下简称评审机构）组建

食品安全相关行政许可评审专家库。评审机构根

据本办法和有关评审工作的规定，具体负责专家

库专家的聘任、使用和管理工作。

第三条　专家库由食品、营养、医学、药学、农

业、生物学、毒理学、化学、化工、材料学等相关学

科的专家组成，并根据评审产品类别的需要按专

业领域分别组建。

第四条　专家库专家侯选人由所在工作单位

或省级卫生计生行政部门、国家卫生计生委主管

司局推荐，经评审机构组织遴选、培训后方可聘任

并纳入专家库。专家库名单应当向社会公开。

第五条　专家库专家应当具备以下基本

条件：

（一）具有较高的专业素质，作风严谨、坚持

原则；

（二）具有良好的职业道德，认真履职，科学

公正；

（三）熟悉食品、食品添加剂、食品相关产品法

律法规、标准及规范等；

（四）具有相关专业大学本科及以上学历并取

得高级技术职称；

（五）在食品、食品添加剂、食品相关产品专业

岗位工作１０年以上；

（六）身体健康，原则上年龄不超过６５周岁。

第六条　专家库专家的主要职责是：

（一）参加食品安全相关行政许可评审会议，

提出评审意见；

（二）参与食品安全相关行政许可现场核查，

提出核查意见；

（三）开展食品安全相关行政许可的政策研

究、专项调研等工作；

（四）承担委托开展的其他工作。

第七条　评审机构根据评审工作需要，按照

随机抽取的原则，分专业从相应专家库中选取专

家组成评审专家委员会。评审机构抽取同一专家

参加评审工作不得连续超过３次。

有特殊专业需求时，评审机构可邀请专家库

以外符合本办法第五条规定的专家参加。

第八条　评审专家委员会应当由不少于９名

专家组成，现场核查专家组应当不少于３人。每

次评审会议召开前，评审专家委员会自行选举产

生主任委员１名、副主任委员１—２名、秘书１—２

名。主任委员负责主持评审会议、审定会议纪要

及评审报告，副主任委员协助主任委员工作，秘书

负责记录和整理评审意见。参与评审的专家应当

按不同专业分组进行技术评审。

第九条　参加评审的专家应当遵守以下

规定：

（一）按照国家有关法律法规和技术规范对申

请资料进行技术评审，客观、独立、科学、公正地提
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出评审意见，并对所提评审意见负责；

（二）认真履行职责，廉洁自律，不得借评审谋

取私利；

（三）遵守相关保密规定，对申请资料、评审意

见等有关评审情况保密，并不得对外透露本人参

会信息及有关评审会议情况；

（四）按时参加并完成评审会议及各项工作；

（五）不得以国家卫生计生委评审专家名义从

事商业活动；

（六）不得以国家卫生计生委评审专家名义，

对外发表有关评估言论；

（七）参加评审会议的专家应当签署《技术评

审专家承诺书》，并履行承诺。

第十条　有下列情形之一的，评审专家应当

主动向评审机构申请回避。

（一）专家所在单位参与申报产品研制的；

（二）专家参与申报产品检验工作的；

（三）专家担任申报企业技术顾问的；

（四）专家参与申报产品现场核查的；

（五）专家与申报产品存在利益关系的其他

情况。

第十一条　专家违反本办法有关规定或在评

审中出现重大失误造成严重不良后果的，以及一

年内３次被抽取后不能参加评审会议的，或者由

于其他原因不适宜继续担任评审专家的，由评审

机构报国家卫生计生委核准后，解聘其专家资格，

并通报专家所在单位；专家还应当承担由此引起

的其他法律后果。

第十二条　专家库专家实施动态管理，专家

聘期５年，对聘期届满仍符合本办法要求的可以

续聘。

第十三条　本规定自发布之日起施行。

２０１４年３月全国法定传染病疫情概况

　　２０１４年３月（２０１４年３月１日零时至３月３１

日２４时），全国（不含港澳台，下同）共报告法定传

染病５５９８１６例，死亡１３６６人。其中，甲类传染病

无发病、死亡报告；乙类传染病中传染性非典型肺

炎、脊髓灰质炎、人感染高致病性禽流感和白喉无

发病、死亡报告，其余２２种传染病共报告发病

３１７０４２例，死亡１３２３人。报告发病数居前５位

病种依次为病毒性肝炎、肺结核、梅毒、细菌性和

阿米巴性痢疾、麻疹，占乙类传染病报告发病总数

的９３％。

同期，全国共报告丙类传染病发病２４２７７４

例，死亡４３人。报告发病数居前３位的病种依次

为手足口病、其它感染性腹泻病和流行性感冒，占

丙类传染病报告病例总数的９２％。
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附件

２０１４年３月全国法定传染病疫情概况

病　名 　发病数 　死亡数 病　名 　发病数 　死亡数

甲乙丙类总计 ５５９８１６ １３６６ 　　百日咳 １６４ ０　　

　甲乙类传染病合计 ３１７０４２ １３２３ 　　白喉 ０ ０　　

　　鼠疫 ０ ０ 　　新生儿破伤风 ３５ １　　

　　霍乱 ０ ０ 　　猩红热 ２８９０ ０　　

　　传染性非典型肺炎 ０ ０ 　　布鲁氏菌病 ４９３４ ０　　

　　艾滋病 ４２２１ １０１１ 　　淋病 ６７８２ ０　　

　　病毒性肝炎 １２８９６５ ５４ 　　梅毒 ３８２５２ １０　　

　　　甲型肝炎 ２１１３ ０ 　　钩端螺旋体病 ５ ０　　

　　　乙型肝炎 ９９２９２ ３８ 　　血吸虫病 ６１７ ０　　

　　　丙型肝炎 ２１０６４ ９ 　　疟疾 １６９ １　　

　　　戊型肝炎 ３２９７ ３ 　　人感染Ｈ７Ｎ９禽流感 ２４ ２４

　　　肝炎未分型 ３１９９ ４ 　丙类传染病合计 ２４２７７４ ４３　　

　　脊髓灰质炎 ０ ０ 　　流行性感冒 ２７２６２ ７　　

　　人感染高致病性禽流感 ０ ０ 　　流行性腮腺炎 １３６５８ ０　　

　　麻疹 ７８６４ ４ 　　风疹 １８９７ ０　　

　　流行性出血热 １００８ ４ 　　急性出血性结膜炎 ２７３１ ０　　

　　狂犬病 ７２ ５７ 　　麻风病 ８６ ０　　

　　流行性乙型脑炎 ２ １ 　　斑疹伤寒 ７４ ０　　

　　登革热 １７ ０ 　　黑热病 １６ ０　　

　　炭疽 １０ ０ 　　包虫病 ３８５ ０　　

　　细菌性和阿米巴性痢疾 ８１６５ １ 　　丝虫病 ０ ０　　

　　肺结核 １１１９７５ １５３ 　　其它感染性腹泻病 ４３５２４ ２　　

　　伤寒和副伤寒 ８４６ ０ 　　手足口病 １５３１４１ ３４　　

　　流行性脑脊髓膜炎 ２５ ２　　

　　病毒性肝炎发病数和死亡数分别为甲肝、乙肝、丙肝、戊肝、未分型肝炎报告发病数和死亡数的合计。

通过传染病网络直报系统报告的死亡数据不作为中国传染病死因顺位的依据。

２４例死亡病例中，５例为本月报告发病本月死亡，其余１９例为既往报告发病本月报告死亡。
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