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团体标准编制说明
一、工作简况

任务来源
本标准由×××提出，中国联合国采购促进会归口。本标准规定了婴幼儿天然饮用水的基本要求、技术要求、试验方法、检验规则、标志、标签、包装、运输及贮存的内容,适用于婴幼儿天然饮用水的生产与检验。

起草单位情况
本标准起草单位包括：
标准编制过程
（1）成立标准起草组，技术调研和资料收集

2025年6月5日—6月8日，为保证制订工作的顺利开展、提高标准的质量和可用性，由起草单位和相关技术专家共同组建了标准起草组，负责《婴幼儿用优质天然饮用水》标准的编制。通过制订工作方案，标准起草组进一步明确了目标要求、工作思路、人员分工和工作进度等。

标准起草组对相关指标和要求进行了调研，搜集了众多婴幼儿用优质天然饮用水相关的标准、文献、成果案例等资料，着手标准制定。
（2）确定标准框架，形成标准草案

2025年6月9日—6月15日，起草小组结合前期的调研和资料，多次召开内部研讨会，形成标准大纲，并邀请了专家和相关企业对标准进行技术指导，对《婴幼儿用优质天然饮用水》的标准编制工作重点、标准制定依据和编制原则等形成了共识，同时完成标准草案稿的撰写。

（3）形成标准征求意见稿，开展征求意见

2025年6月16日—6月18日，标准起草组对标准草案进行修改完善，包括调整基本原则内容、修改错误用词和格式等，在反复讨论和论证的基础上，修改形成了标准征求意见稿。
二、标准制定的目的和意义
婴幼儿时期是身体发育的关键阶段，身体的各个器官和系统都处于快速生长和完善的过程中。此时，他们对生活各方面的需求都有着特殊性，饮用水便是其中极为重要的一环。为婴幼儿天然饮用水制定标准，有着至关重要的目的与意义。

从婴幼儿特殊的生理需求来看，他们的肾脏、肠胃等器官发育尚未成熟。与成年人相比，婴幼儿肾脏对尿液的浓缩能力较差，过高的矿物含量会加重肾脏负担，影响其正常代谢。例如，钙、镁、钠等离子含量过高，可能导致婴儿肾脏和代谢系统不堪重负，阻碍婴儿的正常生长。而适宜的矿物质含量，既能满足婴幼儿生长发育对矿物质的需求，又不会对其脆弱的身体器官造成负担。所以，制定标准能够精准地规定矿物质含量范围，保障婴幼儿的饮水安全，促进其健康成长。

从市场规范的角度而言，随着科学喂养观念的普及，越来越多的家长开始重视婴幼儿的饮用水问题，婴幼儿天然饮用水市场规模逐步扩大。然而，在标准出台之前，市场上产品质量参差不齐。不同品牌的婴幼儿饮用水，在水源选择、矿物质含量、微生物指标、生产工艺等方面存在极大差异，消费者难以辨别产品的优劣。通过制定统一的标准，明确了产品的技术要求、开采加工要求、检验规则及标识、包装、运输和贮存要求等，为企业生产提供了清晰的指引，使得不符合标准的产品难以进入市场，从而规范了市场秩序，维护了消费者的合法权益。

总之，《婴幼儿天然饮用水》标准的制定，将紧密围绕着婴幼儿的生理特点，致力于为他们打造安全、健康的饮水环境，同时也为市场的有序运行和行业的持续进步提供了坚实保障。

三、标准编制原则

本标准在编制的过程中遵循“先进性、科学性、可操作性”的原则，按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则 第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定起草。
四、标准主要内容说明
1、标准主要内容
本标准规定了婴幼儿天然饮用水的基本要求、技术要求、试验方法、检验规则、标志、标签、包装、运输及贮存的内容。本标准适用于婴幼儿天然饮用水（以下简称“饮用水”）的生产与检验。

2、规范性引用文件

本章罗列了标准中规范引用的GB/T 191、GB 2762、GB 4789.26、GB 4806.7、GB/T 5750.4、GB/T 5750.5、GB/T 5750.6、GB/T 5750.8、GB/T 5750.10、GB/T 5750.13、GB 7718、GB 8538、GB/T 14848、GB 19298等一系列国家标准，这些标准涵盖包装储运图示、食品污染物限量、微生物检验等多个领域。通过引用这些已发布的权威标准，将标准中食品安全、包装要求、检验方法等关键内容与现行国家标准体系衔接，借助成熟的国家标准体系保障婴幼儿饮用水的安全性与质量可控性，避免重复制定技术要求，确保标准的科学性、权威性与可行性，使标准在实施过程中有坚实的技术依据支撑第
3、术语和定义

为了便于阅读和理解，本标准，在现有国家标准界定的术语定义的基础上，结合产品特点，给出了“婴幼儿”和“婴幼儿天然饮用水”的术语和定义。

4、基本要求

本章主要规定了水源、饮用水采集以及饮用水质量方面的要求，具体包括：水源地需划定保护区并每年至少进行1次全项目检测，水质应符合GB/T 14848—2017中Ⅱ类及以上要求；水源采集应遵循天然特性，不得使用公共供水系统水源，且采集过程需避免污染，设备符合食品级卫生要求，禁止化学净化处理，同时饮用水中不得含有病原微生物、危害人体健康的化学物质与放射性物质，也不得添加食品添加剂。这些要求以GB/T 14848—2017等标准为基础，从水源保护与采集源头把控水质安全，杜绝污染与化学处理，确保饮用水的天然纯净，从源头降低饮用水对婴幼儿健康的潜在风险，为婴幼儿提供安全可靠的饮水基础。

5、技术要求

本章内容主要涵盖了婴幼儿用优质天然饮用水的感官指标（如色度≤5、浑浊度≤0.04NTU等）、理化指标（钠≤20 mg/L、总溶解性固体≤100 mg/L等）、污染物指标（铅≤0.005 mg/L、砷≤0.01 mg/L 等）以及商业无菌与放射性指标，部分指标参考了GB 2762、GB 19298等国家标准。该章节通过设定严格且细化的技术指标，对饮用水的感官品质、矿物质含量、污染物限量及安全性进行全面规范，针对婴幼儿肾脏代谢能力较弱、对污染物敏感的特点，通过低钠、低矿化度及严格污染物控制，减轻婴幼儿器官负担，同时确保饮用水的感官适宜性，保障婴幼儿饮水安全与健康发育，为产品质量提供明确的技术基准。

6、试验方法

本章给出了感官要求采用目视、嗅觉、味觉法检查，理化指标、污染物限量、微生物与放射性指标分别依据GB/T 5750、GB 8538、GB 4789.26等标准中的方法进行检测。以相关现行国家标准检验方法为编制依据，详细明确各项指标的检测操作流程，为产品质量检验提供统一、科学的技术手段，确保不同机构对同一产品的检测结果具有一致性与可比性，使技术要求中的各项指标能够被准确验证，从而保障标准的可操作性与检验结果的可靠性，为产品质量管控提供有效的技术支撑。

7、检验规则

本章规定了检验分类、组批、抽样、出厂检验、型式检验和合格判定的内容，具体包括：检验分为出厂检验（包括感官、pH、TDS、钠、商业无菌等项目）和型式检验（涵盖技术要求全部内容），规定了组批规则、抽样方法（净含量＜3L不少于10瓶，≥3L不少于5桶）及合格判定流程（不合格项目加倍复验）。该规则的制定参考了通用产品检验规范，通过系统化的检验分类与流程设计，实现对产品质量的全流程把控；出厂检验确保每批次产品的基本质量安全，型式检验则在关键节点对产品进行全面评估，抽样与复验规则保证检验结果的代表性与准确性，从而有效防止不合格产品流入市场，保障消费者权益，维护行业质量秩序。

8、标志、标签、包装、运输与贮存

本章主要规定了婴幼儿用优质天然饮用水的标志、标签、包装、运输与贮存方面的要求：标志需符合GB/T 191的要求，标签符合GB 7718的要求，包装上应标注“适合婴幼儿（0个月～36个月）”、水源地、矿物质实测值等信息，禁止标注误导性用语，包装容器需符合GB 19298、GB 4806.7的要求，宜使用玻璃或食品级塑料并采用≤550mL小规格包装，运输过程需避免污染、暴晒、撞击等，贮存应满足阴凉干燥、温度≤25℃、湿度≤65%等条件。此章节以GB/T 191、GB 7718等标准为编制依据，从产品标识、包装材料、流通环境等方面进行规范，通过清晰的标识传递产品信息，保障消费者知情权，合适的包装与流通条件防止产品在运输贮存中受到污染或品质劣变，小规格包装适应婴幼儿饮用量需求，同时避免“医疗功效”等误导性宣传，引导市场规范发展，确保产品从生产到消费终端的安全性与适用性。

五、重大分歧意见的处理经过和依据
本标准起草过程中无重大分歧。

六、贯彻标准的措施建议
标准只有通过实施才能起作用，如果不能实施，再好的标准也是“一纸空文”，更无法体现它的作用。贯彻实施标准要做好宣传教育工作、有良好的实施方法和检查监督机制。具体来说：（1）加大宣贯力度。利用报纸、电视、电台及微信、微博等各种新媒体，大力宣传，为标准的实施营造良好的社会氛围。（2）加强标准实施反馈。对在标准实施过程中发现的问题及提出的意见，要进行深入探讨和研究，做好标准的修订和完善工作。

七、废止现行有关标准的建议
本标准不涉及现行标准的废止。

八、其他应予说明的事项

无。
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