2026年度定额取水计划测算表
                                                  日期：     年    月   日

	单位名称
	
	取水许可证号
	

	单位地址
	
	取水许可有效期限
	

	组织机构代码/

统一社会信用代码
	
	所属行业
	

	分管部门及人员
	
	联系电话
	


	用水类别
	用水定额
	数  量
	周  期
	申请定额用水计划

	①
	②
	 ③
	④
	⑤=②×③×④

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	合  计
	
	
	
	


例：以某三级综合医院为例填写下表

	用水类别
	用水定额
	数   量
	周  期
	申请定额用水计划

	      ①
	 ②
	  ③
	    ④
	 ⑤=②×③×④

	综合医院（三级）
	804升/（床*日）
	500床
	365
	804×500×365=146730000升=146730立方米/年

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	   合  计
	
	
	
	146730立方米


备 注：1.用水定额可在济南市城乡水务局网站(jnwater.jinan.gov.cn/）“济南节水”-“下载中心”中   

         查询。

      2.①用水类别填写“综合医院（三级）”。

       3.②用水定额采用山东省定额标准，如三级综合医院为804升/（床*日）。

4. ③数量填写具体床位数，此项需附相关证明材料（加盖公章）。

 5. ④周期填写年，如三甲综合医院全年运行为365天。

  6.此表需打印盖章。

我单位郑重承诺：本表所填内容正确无误，附件所提交的资料及证明文件真实有效，如有虚假将承担法律责任。                                       

（盖章）
