燃煤污染型砷中毒消除评价内容和判定标准
 
一、评价内容
（一）自评。
1．资料准备。
整理防治工作相关文件和资料，收集组织管理、改良炉灶、监测、健康教育等相关工作资料。
2．现场评价。
对所辖所有病区村开展调查，调查内容包括病区村所有居民户改良炉灶和炉灶使用情况，供人食用玉米和辣椒正确干燥情况，以及该村砷中毒患病情况。如未完全落实改炉改灶措施，则需在病区村采集不同来源煤样，每种煤样采集5户，进行煤砷含量测定；同时采集5户的烘烤玉米、辣椒样品，进行食品中砷含量测定。
（二）复查/抽查。
1．资料审核。
（1）自评报告。内容包括基本情况、防治历程、自评方法、自评结果、主要经验、存在问题、自评结论、今后工作计划等。重点审核各病区村砷中毒患病情况及供人食用玉米和辣椒正确干燥情况。
（2）工作资料。查阅防治规划或计划、防治工作实施方案、工作记录、工作总结、病情调查资料和数据、疾病监测报告等防治工作相关文件和资料原件，了解核对组织管理、各病区村病情及改良炉灶（包括使用清洁能源，如电能、液化气、沼气等）落实和使用等情况。
2.现场评价。
在每个病区县随机抽取3个病区乡（镇）（不足3个时，全部抽取），再从每个乡（镇）随机抽取3个病区村（不足3个时，全部抽取），每个病区村从调查的第1户开始，依据隔户抽查的原则抽取10户家庭，调查居民户改良炉灶和炉灶使用情况，供人食用的玉米和辣椒正确干燥情况；对病区村95%以上的人口进行砷中毒复核诊断，确定砷中毒新发情况。
二、评价判定标准
（一）消除标准。
1．燃煤污染型地方性砷中毒病区家庭不再燃用砷含量＞40 mg/kg的煤,或烘烤食物(如辣椒、玉米等)含砷量符合GB2762的规定,或全部有效落实了改良炉灶措施。
2．除与砷相关的癌症患者外,无地方性砷中毒新发病例。
（二）评价结果判定。
1．各病区村达到消除标准各项指标要求，可判定为实现消除目标。如其中1项指标不符合要求，则判定为未实现消除目标。
2．当病区县95%的病区村达到消除标准时，可判定该县达到消除标准。

