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职业健康监护 （ ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌ ｈｅａｌｔｈ ｓｕｒｖｅｉｌｌａｎｃｅ）
是以预防为目的， 连续监测劳动者健康状况， 及时将

检查和分析结果报告和告知给用人单位及劳动者， 以

采取干预措施保护劳动者健康［１，２］。 对有毒有害作业

工人开展职业健康监护是职业病防治工作的重要内容

之一， 也是世界上大多数国家法律明确规定雇主 （用
人单位） 应尽的义务［３］。

１　 粉尘作业职业健康监护工作要求

从建国初期到改革开放， 再到新世纪初， 我国职

业卫生法律法规逐步健全和完善。 特别是 ２００１ 年后，
《中华人民共和国职业病防治法》 《职业健康检查管

理办法》 《职业健康监护技术规范》 《职业健康检查

质量控制规范 （试行） 》 的发布和实施再次促进了

我国职业卫生的法制化与规范化管理。
虽然我国非常重视职业病防治管理工作， 但目前

尘肺病患病人数及新发病例数仍均居世界之首。 这提

示我们应注意两个重要问题： （１） 我国矿山等无机

粉尘作业企业的职业健康检查工作是否按照法律法规

认真执行； （２） 职业健康检查机构的职业卫生专业

技术能力能否满足职业性尘肺病防治要求。

２　 我国 １４个省（市）粉尘作业职业健康监护现状

登录中国知网， 以 “职业健康检查机构” 为检

索词， ２０１２—２０２０ 年间共查阅到 １４４ 篇文献， 本文

仅将其中省、 直辖市和自治区具备粉尘作业职业健

康检查能力机构进行分析的研究论文纳入研究， 重

复地区的研究论文以最新发表的论文作为分析对象。
经过整理， 对福建省、 上海市、 广西壮族自治区、

河北省、 湖北省、 江苏省、 宁夏回族自治区、 山东

省、 山西省、 天津市、 重庆市、 新疆维吾尔自治区、
云南省、 北京市等 １４ 个省、 直辖市和自治区职业健

康检查机构构成和分布的文献进行数据分析， 发现

其中大部分地区的职业健康检查机构基本满足工作

需求［４⁃１８］ 。 从职业健康检查机构构成看， １４ 个省、
直辖市、 自治区的职业健康检查机构以公立医疗卫

生机构为主， 无机粉尘项目的职业健康检查机构共

７２３ 家， 占机构总数量的 ９１􀆰 ５％， 提示各地卫生行

政部门对无机粉尘作业职业健康检查管理已见成效。
同时， 发现目前职业健康检查工作存在以下几方面

问题： （１） 资源配置不合理、 机构类型分布不均

衡， 新增职业健康检查机构的职业卫生专业技术能

力不足， 对相关法律法规掌握不充分； （２） 未形成

稳定、 有效的职业卫生人才梯队； （３） 职业健康检

查收费低、 投入大， 过多关注经济效益的医疗机构

缺乏积极性； （４） 职业健康检查质量管理意识不

强， 需着力加强内涵建设； （５） 职业健康检查的信

息化建设有待提高； （６） 加强监督执法， 营造良好

的职业卫生技术服务工作环境。 １４ 个省 （市） 职业

健康检查机构的具体情况详见表 １。

３　 对策与展望

３􀆰 １　 各省、 直辖市、 自治区职业健康检查机构均有

提升空间 　 从本次所选文献中的机构构成看， ２０１２
年以来仅 １４ 个省、 直辖市和自治区曾对省级职业健

康检查机构情况进行了调查和分析， 不利于开展对职

业健康检查质控工作的监管， 也不利于平衡辖区内职

业健康检查机构布局。 根据 《职业健康检查管理办

法》 第十条 “省级卫生健康主管部门应当指定机构

负责本辖区内职业健康检查机构的质量控制管理工

作”。 目前各地已确立省级职业健康检查质控中心，
其有责任每年对辖区内职业健康检查机构的构成和服

务能力进行统计分析， 并定期发布相关报告， 协助职

业卫生健康主管部门做好管理工作。
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表 １　 ２０１２—２０２０ 年 １４ 个省 （市） 职业健康检查机构现况

报道地区　 　
发表

年份

职业健康检查

机构 （个）
开展粉尘危害职业

健康检查机构 （个）
公立机构

（％）
民营机构

（％）
满足当地职业健康

检查需求情况
存在的问题与建议

福建省 ２０１８ ８８ 不详 ９４􀆰 ３ ５􀆰 ７ 能
（１） 机构数量基本满足现阶段需要， 但资源配置欠合理， 开展职业健康检查工作的公立医院少；
（２） 加强监督管理， 提升机构技术能力， 改善机构体系建设， 正确引导行业健康发展

上海市 ２０１４ ４２ ９ 不详 不详 能

（１） 职业健康检查投入与产出不成比例， 收费低、 人力成本大；
（２） 机构自身需进一步加强制度建设、 完善质量管理；
（３） 进一步加强监管， 规范职业健康检查行为， 实施职业病诊断技术指导

广西壮族自治区 ２０１２ ３１ ２９ １００􀆰 ０ ０ 否

（１） 大力加强机构自身能力建设；
（２） 对用人单位职业健康监护实施监管， 从源头加强职业病防治管理；
（３） 机构分布少， 与收费低、 投入大、 要求高、 效益不佳有关

河北省 ２０１８ １５２ １４６ ９０􀆰 ８ ９􀆰 ２ 基本满足

（１） 与一般性医疗工作相比， 职业病防治更需要体现公益性；
（２） 过多关注经济效益， 使医疗机构对职业健康检查工作失去积极性；
（３） 卫生行政部门应制定合理政策， 正确引导机构开展职业病防治

湖北省 ２０１８ １１８ １０６ ９８􀆰 ３ １􀆰 ７ 否

（１） 目前职业健康检查机构数量覆盖率低， 难以满足实际需求；
（２） 不同地区专业技术服务能力差距较大， 服务能力不均衡；
（３） 工作人员需掌握劳动卫生、 临床医学、 卫生工程、 人机工效学等专业知识；
（４） 部分职业健康检查机构在质量管理、 技术服务方面存在问题

江苏省 ２０１９ ２０１ １９３ ７２􀆰 １ ２７􀆰 ９ 基本满足

（１） 机构区域分布不均、 性质分布不适宜；
（２） 严把质量关， 加强机构能力建设， 平衡机构在不同区域发展；
（３） 推动各级医疗机构主动参与职业健康检查， 维护劳动者利益

宁夏回族自治区 ２０１７ ５２ ４８ ８８􀆰 ５ １１􀆰 ５ 能 主检医师队伍力量薄弱， 建议积极组织相关培训， 提高专业技术能力

山东省 ２０１９ １８３ 不详 ８９􀆰 ６ １０􀆰 ４ 基本满足
全省职业病防治机构网络基本成型， 部分地区机构分布不平衡， 信息化覆盖率较低， 部分机构人员

数量与能力尚未达到国家规定要求

山西省 ２０１８ ２０ （煤炭系统） ２０ ６０􀆰 ０ ４０􀆰 ０ 能 未作明确描述

天津市 ２０１８ ３９ ３９ １００􀆰 ０ ０ 不详 加大监督检查力度及违法情况查处力度， 提升职业卫生执法的公信力和执行力， 规范机构执业行为

重庆市 ２０１６ ４８ ４８ ９７􀆰 ９ ２􀆰 １ 基本满足
已基本建立全市职业健康检查技术服务网络， 机构仪器设备配置低， 技术服务能力不足， 开展服务

项目设置欠合理

新疆维吾尔自治区 ２０１７ ９０ 不详 １００􀆰 ０ ０ 不详
（１） 应进一步完善自治区职业卫生监管， 规范机构执业和质量管理意识；
（２） 加强对多发问题监督检查， 提高监管质量和业务水平

云南省 ２０１７ ８４ ８２ ９２􀆰 ９ ７􀆰 １ 基本满足
（１） 机构在县级覆盖率达 ４０􀆰 ３％， 分布于 ５２ 个县；
（２） 职业健康检查机构设置标准与实际职业健康检查需求量不相符

北京市 ２０２０ ２３ ２３ ８７􀆰 ０ １３􀆰 ０ 能

（１） 职业健康检查已覆盖全市；
（２） 工作重点为加强职业卫生专业人才梯队建设；
（３） 加强信息化建设， 实现各机构与国家疾病预防控制信息系统对接

３􀆰 ２　 提高职业病防治专业技术能力， 将先进的临床

医学技术应用于尘肺病防治　 职业卫生技术发展迟于

临床医学技术是制约职业病防治能力提升的重要原因

之一。 加强职业病防治工作人员专业技术能力培养，
提高对粉尘等职业病危害因素的识别， 完善职业健康

检查机构胸片、 肺功能检查仪器设备配置； 提高影像

医师胸片的阅片能力和肺功能检查技师的检测和分析

能力， 是未来工作的重中之重。
３􀆰 ３　 进一步落实 “应检必检” 工作要求， 切实保障

劳动者健康权益　 职业健康检查是用人单位需主动履

行的一项义务， 有必要针对有毒有害作业企业， 尤其

是无机粉尘作业企业展开 “应检未检” 的摸底和监

管工作［１８］。 加强对企业的日常监督， 利用信息化方

法， 定期、 持续监测有毒有害作业企业职业健康监护

工作。
３􀆰 ４　 国家应出台相关政策稳定职业卫生人才队伍

　 目前职业卫生队伍人才流失严重， 梯队建设困难

重重， 医疗机构开展职业健康检查工作积极性不

高， 这与缺乏相关政策扶持不无关系。 职业健康检

查工作属于基础医疗卫生工作， 难有高水平科研和

医疗成果， 更难有高产出的经济效益。 但此项工作

是关系社会稳定、 劳动者健康、 用人单位可持续发

展的保证， 希望国家制定相应的扶持政策， 调动职

业病防治相关工作人员的积极性， 使职业病防治工

作保持良性循环， 从而促进经济建设和发展。
（下转第 ２８４ 页）
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３　 两种剂量估算方法比较

根据个人剂量计算结果， ＩＣＲＰ 推荐方法计算个

人剂量与折线面积法相差范围为－６􀆰 ４％ ～ ３􀆰 ３％， 两

种方法计算结果基本一致。 对计算结果存在影响的因

素主要有参考人与个体、 待积剂量、 计算难易及计算

误差等。
３􀆰 １　 参考人与个体 　 ＩＣＲＰ 推荐方法剂量估算前提

为选取参考人模型， 个体重量、 含水量、 半排期等个

体因素的参考值固定； 折线面积法可根据以上个体因

素进行适当修正。
３􀆰 ２　 待积剂量　 ＩＣＲＰ 推荐方法计算个人剂量为 ５０ 年

待积有效剂量； 折线面积法计算个人剂量为当年有效剂

量， 工作人员如不再摄入氚化水， 可估算最后 １ 次测量

尿氚浓度结果后的一段时间内引起的待积有效剂量。
３􀆰 ３　 计算难易 　 ＩＣＲＰ 推荐方法在计算连续摄入情

况时， 需考虑之前摄入氚化水对尿氚监测浓度的影

响， 较折线面积法计算复杂。
３􀆰 ４　 计算误差 　 ＩＣＲＰ 推荐方法计算连续摄入情况

时选取参考人作为计算前提， 不考虑个体因素差异，

且计算时需考虑之前摄入的多次迭代， 较折线面积法

计算误差大。

４　 小　 结

本研究选用两种氚化水内照射剂量估算方法对个

人剂量进行估算比较， 工作人员仅为单次摄入氚化水

时， 只能选用 ＩＣＲＰ 推荐方法计算氚致个人剂量。 工

作人员连续摄入氚化水时， 可选用考虑个体因素、 计

算简便、 误差较小的折线面积法计算； 工作人员如不

再摄入氚化水， 也可计算最后 １ 次尿氚浓度测量后的

待积有效剂量。
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