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关于开展⒛叨 年汕尾市公共场所跨部门

联合抽查工作的通知

各县 (市 、区)卫生健康局,市场监督管理局 :

为贯彻落实《汕尾市
“
双随机、一公开

”
监管工作实施办法》,

全面深入推行
“
双随机、一公开

”
监管,根据市市场监管局 《关

于印发⒛⒛ 年度汕尾市跨部门
“双随机、一公开

”
联合抽查工

作计划的通知》 (汕 随联 匚⒛⒛〕1号 )的要求,结合我市工作

实际,开展⒛⒛ 年全市公共场所跨部门联合抽查,现将有关事

宜通知如下:

一、指导思想

以习近平新时代中国特色社会主义思想为指导,深入贯彻落

实党的二十大和二十届历次全会精神,落实国家、省以及市委、

市政府关于全面深化
“
放管服

”
改革的决策部署,优化营商环境 ,

创新监管方式,构建透明高效的事中、事后监管机制,营造规范

有序、公平竞争的市场环境。



二、参与部门

本次公共场所跨部门联合抽查由市卫生健康局牵头,市场监

督管理局参与;各县 (市 、区)卫生健康局根据本地区实际牵头

制定联合抽查方案。

三、抽查对象和时间

抽查对象:全市各类影剧院、录像厅 (室 )、 游艺厅 (室 )、

舞厅、音乐厅、酒店、宾馆、旅店。

抽查时间:⒛24年 6月 10日 至 12月 31日 。

四、抽查内容

(一 )卫生健康部门负责抽查卫生管理情况;顾客用品用具、

水质、空气以及集中空调通风系统卫生质量;卫生制度落实等情

况。

(二 )市场监管部门负责对食品经营、销售及餐饮服务的食

品安全检查。

五、实施步骤

(一 )完善
“
一单两库

”。各地各部门依托广东省
“
双随机、

一公开
”
综合监管平台,完善本辖区、本部门公共场所随机抽查

事项清单。牵头部门应联合参与部门建立健全公共场所相关检查

对象名录库和执法检查人员名录库。

(二 )建立抽查任务。联合抽查任务由牵头部门通过广东省
“
双随机、一公开

”
综合监管平台发起,按 5%的 比例随机抽取



各类影剧院、录像厅 (室 )、 游艺厅 (室 )、 KTV、 音乐厅、酒

店、宾馆、旅店作为抽查对象,于 6月 28日 前完成任务抽取。

(三 )开展抽查工作。牵头部门组织参与部门根据各部门职

责,结合各部门的检查事项,对检查对象进行联合执法检查。相

应职能部门执法检查人员不得少于两人,并按照各自的检查事项

清单填写现场监督检查表,在联合检查中发现的违法违规行为,

应当依法处理。

(四 )检查结果报告。按照
“
谁检查、谁录入、谁公开

”
的

原则,各单位应当将抽查结果信息在抽查任务完成之日起⒛ 个

工作日内录入广东省
“双随机、一公开

”
综合监管平台并公示。

各地各部门于 10月 31日 前将今年抽查完成情况书面报告本系统

上级主管部门。

六、工作要求

(一 )统一认识,加强沟通协同。参与联合抽查的部门要充

分认识
“
双随机、一公开

”
联合抽查的重要性,要全力配合联合

抽查工作,并加强沟通,密切配合,形成监管合力,确保抽查工

作取得实效。

(二 )加强信用管理,强化结果运用。要强化信用基础性作

用,构建以信用为基础的新型监管机制,加强对检查对象信用信

息的记录和归集,将抽查中发现的违法违规行为纳入信用记录,

推进企业信用风险分类管理,实现企业信用风险分类结果在
“
双

随机、一公开
”

监管中常态化运用。



(此 页无正文。 )

附表 1。公共场所联合抽查现场监督检查表

2.食品经营监督检查结果记录表

(市卫生健康局联系人:王婉婷 ,

子邮箱:sw3386260@163。 com)

(市市场监管局联系人:陈国辉

联系电话:∝ω 3̄225810,电

,联系电话:“ω 3̄36⒄68)

辶 ¨ 丿

汕尾市卫生健康局办公室 ⒛24年 5月 21日 印发

校对:执法支队 陈海定 (去←印 15饣冫)



附表 1

公共场所联合抽查现场监督检查表

被监督单位（个人）：

经营地址：

被监督单位统一社会信用代码：

一、基本情况

法定代表人（负责人）： 联系电话：

是否学校内：是□ 否□

二、监督类别

酒店□ 宾馆□ 旅店□

三、监督检查内容：

1. 持有效卫生许可证： 是□ 否□ 合理缺项□

2. 按规定建立卫生管理制度（档案）、设立卫生管理部门或人员： 是□ 否□

3. 从业人员取得有效健康合格证明： 是□ 否□

4. 组织从业人员进行卫生知识培训： 是□ 否□

5. 设置醒目的禁止吸烟警语和标志： 是□ 否□

6. 按规定对空气、微小气候、水质、采光、照明、噪声、顾客用品用具进行卫生检测：是□ 否□

7. 按规定公示卫生许可证、卫生信誉度等级和卫生检测报告： 是□ 否□

8. 按规定建立完整的集中空调通风系统卫生档案： 是□ 否□ 合理缺项□

9. 按规定对集中空调通风系统进行卫生检测或卫生学评价： 是□ 否□ 合理缺项□

10.按规定对集中空调通风系统进行清洗消毒： 是□ 否□ 合理缺项□

11.按规定处理公共用品用具： 是□ 否□

12.具备基本卫生条件： 是□ 否□

13.配备/正常使用防病媒生物或废弃物存放设施设备： 是□ 否□

14.索取公共卫生用品检验合格证明和其他相关资料： 是□ 否□

15.新建、改建、扩建项目办理预防性卫生审查手续： 是□ 否□ 合理缺项□

16.按规定处置危害健康事故： 是□ 否□ 合理缺项□

17.按规定制定传染病防控工作方案： 是□ 否□

18.按规定落实清洗消毒制度： 是□ 否□

19.按规定加强从业人员个人卫生管理，建立每日健康检查制度及台账：是□ 否□

20.按规定落实传染病防控措施： 是□ 否□

四、营业状况

1．正常□ 2．关闭□

现场负责人： 检查人员：

检查日期： 年 月 日


































