附件1
玉林市中西医结合骨科医院
污水处理站运维服务采购需求

一、污水处理系统简介
[bookmark: _GoBack]我院院区设一座污水处理站，设计处理能力800m³/d，污水处理池体均为地上式，排放口接入市政污水管网。我院现有在线监测系统一套，用于处理过后的污水根据我院排污许可证的相关要求进行实时监测。污水经处理后达到《医疗机构水污染物排放标准》（GB18466-2005）相关标准。为了保障我院污水处理站正常运行与维护、污水排放达标及在线监测系统正常运行，现对该座污水处理站的运维服务项目进行市场调研。欢迎供货商实地考察并提出其他专业性意见。
2、 运维设备清单
[image: e1e2862b669b854f7d6de6030ccb8e0]
三、污水处理标准及相关文件要求
（一）《医疗机构排污许可证申请与核发技术规范》（HJ 1105-2020）要求如下表：
[image: ]（二）三级医疗机构最少需要监测的因子和频次如下表：
[image: 175dba513445d0738ebb4f2241392c6] 
（三）《医疗机构水污染物排放标准》（GB18466）表2预处理标准
[image: 22af56c99e1fd47da0668f7c3c22682]
四、采购运维服务主要内容
1、污水处理站检测试剂、设备配置齐全。每个处理站每日取水样二次，上午下午各一次，并检测余氯、测PH值。每月至少检测COD、氨氮数值各一次，在数值异常时，采取针对性措施及时调整污水站运行。
2、每天巡检设备，确保设备运行状况正常。储备备用设备，在设备损坏时确保当日能排除故障，确保污水处理站能时刻正常运行。定期全面检查、维护保养设备设施，并做好相应台账记录。
3、各设备维护、保养（除在线监测设备外的维修、保养、更换等），包括但不限于设备机油添加、设备轮休、设备性能检查评估、设备内积尘清除、除锈防腐。维修、更换损坏设备，及时维修损坏设备，如设备维修后运行状况仍不理想（如出现风机噪音异常、电控器件腐蚀、水泵叶浆气蚀、线路老化等情况），则直接更换新设备，包括新设备的采购、运输、安装，旧设备的拆除，由医院管理人员签字确认。
4、确保现有污水处理站各项设施正常运行及处理水质达标、运行正常、记录完善、满足环保及医院上级主管部门的各项要求和标准等，一切医院污水处理运营相关工作。
5、建立运营维保管理服务计划，并按环保要求做好所有记录，建档留存，年底统一将所有记录档案资料整理成册并移交医院。
6、记录台账要求真实、准确、完整，符合环保、卫生等系统上级主管部门的要求。
7、提供能满足环保检查要求的安全防护用品和污水处理设备的常规备品备件，并做好台账。
8、负责安装污水处理站内损坏的标识标牌及上墙制度更新等。
9、每半年提供一次污水处理站运维报告，对污水处理站的设备、设施运行状况、维修保养状况、设备更换状况、出水水质状况、污水站存在的问题等进行全面分析，以便医院管理层能直观的了解污水处理站的运行情况。
10、配合医院完成各监管单位检查，提供业主所需数据。配合医院在突发疫情情况调调整污水站运行参数，确保污水站出水稳定安全达到国家临时要求的指标要求。
11、配合第三方水质检测公司进行水质检测工作，并对水质检测报告数值进行持续跟踪分析，确保全面客观了解污水处理站运行状况，确保无异常情况发生。每月、每季度、每年出具第三方有资质水质检测报告。
12、及时清理集水池内的固体废弃物，确保水泵工作正常；有效处理污泥；确保进水管道、格栅等设施进水正常，对污水站机房环境进行相应清扫活动，确保机房环境干净整洁。
13、本次污水运维服务项目拟按签订三年合同期开展市场调研。
    请各供应商结合该采购需求进行合理报价，填报本次采购项目市场调研的附件2；出具专业性的项目计划书；如有专业性意见和建议，欢迎提出。您的宝贵意见将作为我院采购的重要参考因素。
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