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2006 年底国家卫生部在全国开展的基本职业卫生服务试

点工作 ( BOHS) ，是实现“人人享有职业卫生服务”目标的

一项重要战略决策。BOHS 的基本含意是基本要求广泛覆盖，

通过改善工作和工作环境以及医学服务，达到保护劳动者健

康的目的。深圳市宝安区成为全国 19 个试点县区之一。某预

防保健所成立于 2003 年 12 月，为宝安区卫生局下属科级事

业单位，在宝安区疾病预防控制中心指导下，我所 BOHS 试

点全面开展，在试点前工作基础上，掌握了辖区内职业卫生

情况和职业卫生服务需求情况。随着 BOHS 工作的持续推进，

在面对辖区内1 339家企业 40 多万工人的巨大工作量时，我们

感受到较大的压力。经过全所上下一心共同努力，圆满完成

BOHS 试点工作。在试点工作中我所提出外聘职业卫生专家为

企业职业卫生工作服务方法，亦取得了实践经验。为总结试

点经验并为今后的推广提供借鉴，本文就 BOHS 试点工作的

创新试验情况报告如下。
1 对象与方法

1. 1 对象

某所有专业技术人员 86 名，其中高级职称 6 名，中级职

称 18 名，硕士研究生 5 名，本科生 37 名，承担辖区内1 339
家企业，其中有 573 家 ( 2009 年底数据) 有毒有害企业的职

业病防治工作。
1. 2 方法

数据来源于本所 BOHS 工作数据。
1. 2. 1 “120”分级分类管理模式 1—2—0 分类管理模式

是卫生部基本职业卫生服务的一种方法。即根据用人单位存

在的固有风险因素与风险抵消因素 ( 即管理绩效) 进行综合

评分，然后结合综合评价指数计算风险指数，再按不同的分

类进行管理的一种模式。1 代表职业病危害严重的企业; 2 代

表职业病危害一般的企业; 0 代表职业病危害轻微或无毒害

的企业。 “120”分级管理工作模式做到了抓住重点 ( 见表

1) 。
表 1 深圳市宝安区某街道企业职业病危害分级管理情况

年份
重点危害服务 一般危害服务 基本无毒无害

企业数 服务数 服务率( % ) 企业数 服务数 服务率( % ) 企业数 服务数 服务率( % )

2006 0 0 0 456 189 41. 4 917 135 14. 7

2007 55 55 100 348 347 99. 7 991 123 12. 4

2008 65 65 100 518 516 99. 6 813 192 23. 6

2009 65 65 100 508 506 99. 6 766 196 25. 6

为保证企业外聘专家试点工作的实施，制定了《中小企

业外聘职业卫生专家指导作业模式试点工作方案》，编写了

《中小企业外聘职业卫生专家指导模式作业指导书》。要求专

家按照试点工作方案和作业指导书进行工作。
1. 2. 2 选择指导对象 选取某街道辖区共 20 家中小型企业

作为对象。选取的企业首先要明确执行《中华人民共和国职

业病防治法》是企业的法律责任。让企业具有较好的合作意

愿，而且企业的生产工艺在本行业内具有代表性。
1. 2. 3 建立专家准入制度 外聘专家实行资格准入制度，符

合以下条件: ( 1) 具备中级以上职称; ( 2) 从事职业卫生工

作 5 年以上; ( 3) 熟悉职业病防治相关法律法规; ( 4) 身体

健康，能够承担现场评估、指导和咨询等工作; ( 5) 具备较

强沟通与表达能力。
1. 2. 4 制定企业职业卫生基本状况指标量化表 参照《国家

职业卫生示范企业评选标准》，项目组和选聘的专家共同制定

《企业职业卫生基本状况指标量化表》，量化表内容包括企业

基本信息、职业卫生相关制度制订与落实情况、劳动者接触

职业病危害因素情况、职业病患病情况、职业病危害因素防

护设施设置情况、个人防护用品配置及发放情况、职业健康

监护情况、应急救援体系建立等内容。
1. 2. 5 确定专家现场指导内容 为保证工作的一致性，组织

专家讨论确定现场指导方案，包括: ( 1 ) 现场培训资料的内

容、格式及问题的答案。 ( 2) 专家现场指导内容包括: 帮助

企业制定职业卫生管理制度，建立健全企业职业卫生管理、
职业病危害事故的应急救援体系; 对职业病防护设施的效果

进行初步评估; 指导正确、规范使用职业病防护用品; 指导

企业对作业场所职业病危害因素监测结果和职业健康监护结

果进行分析; 对企业管理人员进行职业卫生知识培训。
1. 2. 6 三方签约明确责任与义务 在本项目实施方案中，明

·513·中国工业医学杂志 2012 年 8 月第 25 卷第 4 期 Chinese J Ind Med Aug 2012，Vol． 25 No． 4



确规定专家与企业双方签订相关合约，基层防保所作为协调

方 ( 第三方) 加入到合约中来。
1. 3 质量控制

1. 3. 1 按《企业职业卫生基本状况指标量化表》深入企业进

行现况调查，撰写调查报告并针对企业存在的职业卫生问题

提出科学、合理、可行的意见和建议，制定现场指导方案。
1. 3. 2 对企业管理人员进行职业卫生培训。
1. 3. 3 用《企业职业卫生基本状况指标量化表》对企业职业

卫生工作改善情况进行中期评估; 对仍然存在的问题加强指

导，并对企业相关负责人进行有针对性的培训; 撰写中期评

估报告。
1. 3. 4 结合《企业职业卫生基本状况指标量化表》对企业职

业卫生工作情况进行总结评估; 撰写总结评估报告。
1. 3. 5 到企业进行 5 次及以上现场指导。
1. 4 企业的责任与义务

企业必须如实向外聘专家提供职业卫生相关情况，企业

相关负责人参与职业卫生培训，根据专家提出的意见和建议

进行整改，支付专家现场培训指导费用。
1. 5 统计学分析

用 Excel 2003 建立数据库进行统计分析。
2 结果

按照试点工作方案的要求，受聘专家首先对试点企业进

行了首次现场调查。从调查结果来看，主要存在的问题: 组

织机构和规章制度建设不健全、原辅材料和设备管理混乱、
未履行告知义务、防护设施和个人防护用品不规范、未制定

职业病危害事故的应急救援预案、未对工人或很少对工人进

行职业卫生培训等。首次调查时 20 家企业无一家被评为优秀

企业，良好 1 家 ( 5% ) ，符合要求 3 家 ( 15% ) ，基本符合要

求 4 家 ( 20% ) ，不符合要求 12 家 ( 60% ) ( 图 1) 。

图 1 初次调查时 20 家试点企业总体职业卫生情况

针对首次现场调查发现的问题，外聘专家撰写职业卫生

现况调查报告，并提出相应的整改意见和建议，指导企业进

行整改。指导试点企业完善本单位的职业卫生管理制度。外

聘专家利用进厂指导整改的机会组织试点企业管理人员和工

人进行职业卫生相关知识的培训。到试点工作结束时，企业

职业卫生状况得到较大改善。总结评估调查时 20 家试点企业

按《企业职业卫生基本状况指标量化表》被评为优秀的企业

数量为 3 家，良好 4 家，优良率达到 35%，符合要求 13 家，

符合要求率达到 65% ( 图 2) 。

图 2 总结评估时 20 家试点企业总体职业卫生情况

3 讨论

根据《全国职业病防治院 ( 所) 工作试行条例》规定，

街道职业卫生机构人员按照每 1 万名产业工人配 3 名职业病防

治人员的要求。深圳市街道一级预防保健所无一达到此条例

要求［1］。
宝安区是全国 19 个试点县区之一。区内各街道预防保健

所作为 BOHS 最基层的布点。负责各辖区企业的有毒有害工作

场所检测、劳务工人职业健康检查和职业卫生知识培训。
某所与深圳市松岗街道基本职业卫生服务同为宝安区的

子项目，两所辖区条件类似［2］。某所根据自身情况建立中小

企业外聘职业卫生专家指导的模式符合实际情况，能在较大

程度上缓解职业卫生资源不足的矛盾。提高企业领导对职业

卫生工作的重视程度; 指导企业完善职业卫生组织管理机构

和规章制度建设，最大限度降低职业病危害事故发生的风险;

将对职业卫生工作的开展产生推动作用［3］。
试点企业的选择: 选取的企业应具有合作意向; 生产工

艺在本行业内具有代表性。企业负责人的态度对试点工作的

开展具有重要的作用，必须引起足够重视。在试点企业的选

择过程中我们就碰到过以下问题: ( 1 ) 企业担心经过外聘专

家指导后，要投入比较大的整改经费; ( 2 ) 企业担心经过外

聘专家培训后，工人的管理难度增大。企业上述顾虑归结到

一点，即没有意识到做好职业病防治工作是企业应尽的义务。
加强《职业病防治法》及其相关法律、法规的执法力度，扩

大相关法律的宣传普及工作是解决此类问题的根本办法。
“120”分级管理工作模式是 BOHS 项目对企业的一种分

类管理方法，其目的是抓住主要矛盾，解决问题。通过开展

中小企业外聘职业卫生专家服务的试点工作，使其基本职业

卫生服务覆盖率和服务能力得到了提升。未外聘专家前良好 1
家 ( 5% ) ，符 合 要 求 3 家 ( 15% ) ，基 本 符 合 要 求 4 家

( 20% ) ，不符合要求 12 家 ( 60% ) ; 外聘专家后优秀的企业

数量为 3 家，良好 4 家，优良率达到 35%，符合要求 13 家，

符合要求率从 15% 达到 65%。符合要求企业大为提高，优良
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率从 5%达到 35%，优良率提高 30%。与北京市大兴区基本

职业卫生服务项目比较取得了较好的效果［4］。
企业外聘职业卫生专家是一种新型、有效的服务模式，

为企业解决了产生职业危害的根源问题。防止工人产生人身

伤害和企业发生巨大的经济赔偿，对企业和工人均有利，受

到企业和工人的欢迎。外聘职业卫生专家模式旨在建立相对

完善的职业卫生管理制度，指导中小型企业合理利用有限的

职业卫生人力资源，最大限度降低职业危害事故发生的风险，

达到职业病防控收益最大化。建立中小企业外聘职业卫生专

家指导的模式符合实际情况，能在一定程度上缓解职业卫生

资源不足的矛盾，如果能够在较大范围推广，将对职业卫生

工作的顺利开展产生良好的推动作用。BOHS 试点结束时外聘

专家试点工作亦达到预期目标［5］。
经过 3 年的 BOHS 实践，宝安区 BOHS 试点项目已经使辖

区内的企业职业卫生指标大幅提高，达到了工人、企业、政

府三方满意。实践说明 BOHS 是有效的，对职业病防治有显著

效果并取得了可喜成绩，但还有很多工作要做。如何建立一

种长期的职业病防治机制值得进一步深入探索。
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党中央、国务院高度重视职业病防治工作，在各级政府

的领导下，职业卫生工作有了长足的进步，但由于各方面的

原因，全国各地的职业卫生工作发展不平衡，特别是贫困地

区。贫困地区多为老、少、边、穷的山区，自然条件恶劣，

基础设施薄弱、工农业缺乏竞争力和自我发展能力。在当前

经济发展中，职业卫生管理存在很多的问题，需要各方面的

不懈努力，寻找出一条贫困地区职业卫生工作的对策。
1 某贫困县基本情况

1. 1 职业危害企业分布情况

湖北省某土家族自治县位于湖北省西南部，是一个典型

的老、边、穷、少数民族山区县。现有煤矿、水泥厂、石料

厂、建材、轻工及放射作业等企业单位，存在职业病危害的

企业共 87 家，其中有严重职业危害的企业 52 家。主要职业

危害因素有粉尘、放射线、噪声、苯系物等。接触职业危害

因素工人达1 500人，累计已发现各类职业病人 10 例。2010
年、2011 年分别对在岗工人进行体检 160 人、58 人，体检率

10. 7%、3. 9%。未进行建设项目职业卫生评价、防护设施设

计、审查及工程验收工作。
1. 2 职业卫生管理现状

为搞好职业卫生工作，县政府制定了职业病防治工作方

案，县卫生局、县安监局积极配合，通力合作。县卫生局统

筹协调，由县疾控中心、卫生监督局分管和从事职业卫生工

作的业务骨干专门负责日常事务工作。组建了职业病防治科，

安排 2 名专业人员负责该项工作。全县形成了职业卫生工作

有人管、有人抓的格局。
1. 3 职业卫生工作开展情况

2009 年 10 月，该县疾控中心被省卫生厅批准为职业健康

检查机构，县疾控中心设有独立的职业病防治科，有专职从

事职业卫生人员 2 人; 卫生监督局设职业卫生监督科。县疾

控中心自筹资金 20 万元，用于添置职业卫生监测、检验设

备，改善部分工作条件，能承担基本的职业卫生服务。县疾

控中心多次选派专业人员到省、市职业病防治机构参加职业

健康服务能力培训，先后有 10 人次参加省、市举办的职业卫

生业务培训，并取得了相应的培训结业证、合格证，通过学

习、培训，全县职业卫生队伍素质得到不断提高。
按照县级职业健康检查机构的要求，努力探索适合我县经济

发展水平的基本职业卫生服务体系和监督体系的建设模式，精心

组织，周密部署，认真实施，重点开展了职业卫生服务体系建设

和职业危害基本情况的调查等工作。通过近三年的工作，各级政

府领导对职业卫生工作认识得到了提高，全县职业卫生服务工作

的能力得到了加强，用人单位和劳动者对职业病防治意识显著提

高，控制职业病的主要措施得到了进一步落实。我们从以下几个

方面进行了职业卫生管理的探索。
1. 3. 1 开展了全县职业卫生基本情况调查。
1. 3. 2 开展了职业卫生服务资源的本底调查。全县共有县直

医疗机构 4 家，乡镇卫生院 8 家，全县有具备职业卫生服务

资质的医疗机构 1 家，有预防医学专业人员 36 人，具备职业

卫生服务资质的医务人员 12 人。
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