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中美职业卫生监测工作比较分析
余悦

中国疾病预防控制中心职业卫生与中毒控制所职业病监测与信息政策研究室，北京  100050

摘要 ：

职业卫生监测调查工作是我国职业病防治工作的重要内容，美国职业卫生监测工作已
具有较成熟的技术方法。本文回顾了中美两国职业卫生监测的发展过程 ；简述了职业卫生
监测的开展情况，包括监测依据、监测对象、监测方法、监测结果及其运用、监测主导部门
或机构 ；比较了两国主要职业卫生监测（调查）项目的开展时间、组织单位、监测对象、监
测类别、监测方法、监测范围和主要结果等 ；分析了中美职业卫生监测优缺点和存在的问题，
提出了改进我国职业卫生监测工作的建议。
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Comparison and analysis of occupational health surveillance in China and the United States   
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Abstract: 

Occupational health surveillance is an important part of the prevention and control of 
occupational diseases in China, and relevant techniques and methods have been well developed 
in the United States. This paper reviewed the history of occupational health surveillance in China 
and the United States; briefly described the implementation of occupational health surveillance, 
including surveillance basis, subjects, methods, results and their application, and responsible 
departments or agencies; compared the launch time, organizational units, surveillance subjects, 
surveillance categories, surveillance methods, surveillance scopes, and main results of major 
occupational health surveillance (survey) projects between the two counties; analyzed the 
advantages, disadvantages, and problems of occupational health surveillance in China and the 
United States; and put forward suggestions for improving occupational health surveillance in China.
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管理与监督
Management and supervision

职业卫生监测是公共卫生监测的一种，是以识别病伤或过度接触以及监测
病伤在不同工业类别、时间范围和地域间的发生趋势为目的，连续、系统地收
集、分析、解释以及发布与职业卫生有关的资料的工作，监测结果通常用于确
定高危人群以及计划、实施和评价职业卫生干预措施［1］。本文对中美两国职业
卫生监测工作情况进行分析比较，提出一些粗浅的建议，供同行参考。

1   中美职业卫生监测的发展
1.1   中国职业卫生监测的发展
1.1.1   职业病报告系统的建立和完善   我国的职业卫生监测工作起源于 1956 年
开始的职业病报告工作，随后职业病报告系统经历多次扩容和完善。2006 年原
卫生部将职业病及其影响因素纳入 “ 我国疾病预防控制信息系统 ” 子系统 “ 健康
危害监测信息系统 ” 进行报告，在全国范围内启用职业病网络直报。报告的病种
范围涵盖《职业病分类和目录》10 大类 132 种职业病中的 9 大类 121 种。2014 年
建立 “ 职业病与职业卫生信息检测系统 ”，覆盖全国 31 个省和新疆生产建设兵团
共 2 000 多个县区，内容包括职业病、疑似职业病个案报告，职业健康检查，职
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业病诊断工作情况，职业病鉴定工作情况汇总报告［2］。
2015 年增加重点职业病监测内容—职业健康检查个
案报告。2019 年纳入全民健康保障信息化工程。
1.1.2   职业危害调查的对象和范围不断扩大   20 世纪
70 年代末和 80 年代，我国开展多项职业危害专项调
查，包括 1979—1981 年在全国开展的五种职业中毒
调查，1982—1984 年全国重点职业肿瘤流行病学调
查，1987—1990 年全国尘肺流行病学调查，1990 年乡
镇工业职业卫生服务需求调查，2011 年职业健康状况
调查工作［3］。2020 年 1 月，国家卫生健康委和国家统
计局下发了《全国职业病危害现状统计调查制度》，启
动全国职业病危害现状统计调查。
1.1.3   重点职业病监测开展且覆盖面逐渐扩大   为了
补充和完善职业病报告数据，2009 年原卫生部在中
西部的 22 个省份设立 45 个监测点开展 9 种职业病病
种的重点职业病监测工作，2010 年监测点数扩增至
72 个，2011 年扩增至 119 个，截至 2014 年监测点数
达到 123 个。2015 年起重点职业病监测点按地市级行
政区划为单位设置，监测工作覆盖所辖的所有县级行
政区。2019 年，重点职业病监测项目覆盖全国 31 个
省、自治区、直辖市和新疆生产建设兵团，以地市级
行政区划为单位设置监测点，监测工作覆盖辖区内所
有县级行政区。监测范围为 28 种重点职业病，监测对
象为辖区内接触重点职业危害因素的劳动者。
1.2   美国职业卫生监测的发展
1.2.1   职业健康效应监测   美国职业健康效应监测始
于 1957 年国家健康访谈调查，通过家庭访谈收集广泛
的健康主题数据。使用概率抽样法选取并采访一定比
例的美国家庭，获取与工作相关的发病数据［4］。60 多
年来，美国职业健康效应监测范围不断扩展，监测内
容包括 ：社会安全署疾病赔偿档案［5］、生命统计死亡
证明数据档案［6］、国家职业性死亡系统［7］、煤矿工人 X

线监测项目［8］、成人血铅流行病学调查和监测项目［9］、
行为风险因素监测系统［10］、听力损失监测［11］、职业
性呼吸性疾病监测（与工作有关的肺病监测系统、国
家职业呼吸系统死亡监测、工作相关哮喘监测系统和
矽肺监测系统）［12-15］、职业风险哨点事件识别系统［16］

以及死亡率评估和控制评价［17］。
1.2.2   职业危害因素调查   美国最初的职业危害因
素监测是美国国家职业安全与卫生研究所（National 

Institute of Occupational Safety and Health，NIOSH）于
1972—1974 年针对普通工业企业开展的国家职业危

害因素调查，于 1981—1983 年开展了第二项普通工
业企业潜在危害因素调查—国家职业暴露调查，
于 1984—1989 年开展了一项相似的采矿业潜在危害
因素调查 — 国家采矿业职业卫生调查。近年来，
NIOSH 危害因素监测结合了职业安全卫生署和煤矿安
全卫生署的监督性采样结果。NIOSH 各种调查项目也
获得了重要的职业危害因素监测数据［18］。

2   中美职业卫生监测的开展
2.1   监测依据

我国职业卫生监测工作是《职业病防治法》赋予
卫生行政部门的职责，法律要求卫生行政部门开展重
点职业病监测和专项调查，对职业健康风险进行评
估，为制定职业卫生标准和职业病防治政策提供科学
依据。美国 1970 年职业安全和卫生法制定时，就赋予
NIOSH 法定的职业病伤和危害因素监测的职能。
2.2   监测对象

我国职业病监测的对象是经职业病诊断机构诊断
的全部职业病病例，而美国职业病伤监测的对象依据
全国项目和州级项目的监测目标不同而不同。NIOSH

早期主要对 10 种职业病伤（职业性肺病、肌肉骨骼疾
患、职业性癌、严重的职业性创伤、心血管疾病、生殖
疾病、神经毒性疾病、噪声性聋、皮肤病和心理性疾
患）进行监测 ；美国的国家职业危害因素调查和国家
职业暴露调查包括所有职业危害因素 ；我国职业危
害因素监测早期以危害较大的 5 项毒物普查和 8 种重
点职业肿瘤调查为主，随后监测因素种类逐渐扩大，
目前涵盖所有职业危害因素。我国的监测范围覆盖全
国 ；而美国现有多种监测活动，只有几个是全国范围
的，大多是在州范围内开展的［18］。通过 NIOSH 监测项
目提供资金的 26 个州每年至少报告 24 项职业健康指
标中的 15 项。这些指标基于联邦和州来源数据的组
合，包括职业伤害和疾病调查、年致命职业伤亡普查、
应急部门访问和工人补偿数据。州和领地流行病学家
委 员 会（Council of State and Territorial Epidemiologists，
CSTE）为所有26个受资助州编制一份联合年度报告［19］。
2.3   监测方法

我国职业病报告由职业病诊断机构通过网络直
报系统报告 ；美国的职业病伤报告多通过不同的疾
病监测系统报告，数据来源包括 ：①现有的医疗健康
记录，如医生的诊断记录、死亡证明、出生证明、出
院记录、初级医疗提供者的记录（包括急诊室）、保险
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申请档案和病人的职业医学门诊记录。②直接医学调
查，美国职业安全与卫生署（Occupational Safety and 

Health Administration，OSHA）规定须对多种情况进行
医学评估（如石棉肺、煤矿工人尘肺、棉尘症和铅中
毒）。③雇主的记录，根据劳工部规定，雇主必须维护
工作场所损失和疾病的记录。④工人赔偿记录，包括
工人所从事的行业和职业、工人在工作场所中所处的
环境和因某些因素导致的职业病等，可用于监测特定
职业病的发展趋势，并对后续可能发生的职业病采取
预防行动，因此各州工人赔偿系统的数据可能有利用
于监测。⑤实验室数据，某些商业实验室通过分析生
物样本（血和尿等）确定工人从环境中吸收的毒物浓
度。我国职业危害因素监测数据来源有职业卫生和
职业病报告系统报告数据、职业病危害项目申报系
统、职业危害专项调查（普查）和重点职业病监测（抽
样调查）等。美国的职业危害因素监测数据来源包括
OSHA 监督记录、直接的危害因素调查，如国家职业危
害因素调查和国家职业暴露调查等［18］。
2.4   监测结果及其运用

我国监测结果主要用于分析职业病的危害现状
和趋势，对职业健康风险进行评估，为制定职业卫生
政策和标准提供依据 ；美国职业危害因素监测数据
主要用于提供不同工业和职业人群的职业健康危害
因素潜在暴露的全国性估计数据，利用监测数据评价
和改进职业病伤预防控制工作的效果［18］。由于监测
方法的不同，我国目前的监测尚未得到不同职业人群
职业危害因素暴露的全国性估计数据。
2.5   监测主导部门或机构

我国职业卫生监测工作主要由国家卫生健康部
门组织，自上而下，统一技术方案 ；而美国主要以
NIOSH 为主组织开展，与多部门合作开展多种监测项

目，服务于多种目的 ；除了国家层面的监测项目外，
还有很多州水平上由卫生部门和安全部门独立开展
的监测项目，服务于地方的监测目的。为了提高职业
性疾患、伤害和危害因素监测信息在联邦水平上的利
用度，加强州健康部门和其他机构开展职业卫生监
测的能力，增加对高风险行业、职业、人群的监测，
NIOSH 与州、其他联邦机构和私营组织合作建立了有
效的职业卫生数据资源库。过去的 40 多年，NIOSH 在
职业危害因素、疾病、伤害监测中发挥了关键作用，
与很多州、国家健康统计中心和其他联邦机构，包括
劳工统计局、职业安全卫生署和煤矿安全卫生署共同
开展了重要监测活动［18-20］。

3   中美职业卫生监测主要项目（调查）介绍
中国职业卫生监测主要项目（调查）及结果见

表 1。这些项目均由卫生部（原）在全国范围内组织
实施，包括 1979—1981 年全国五种职业中毒调查［3］、
1982—1984 年全国重点职业肿瘤流行病学调查［3］、
1987—1990 年全国尘肺流行病学调查［3］、2009 年至
今的重点职业病监测［2］。

美国职业卫生监测主要项目（调查）及结果见表2。
这些项目均由 NIOSH 和部分州在全国或地方（州）范
围 内 组 织 实 施，包 括 1972—1974 年 国 家 职 业 危 害
因素调查［18］、1981—1983 年国家职业暴露调查［21］、
1984—1989 年国家采矿业职业卫生调查［22］、2009 年
至今的听力损失监测［11］、1988 年至今的职业性呼吸
性疾病监测［12-15］、1987 年至今的职业风险哨点事件识
别系统［16］。针对普通工业企业的国家职业危害因素
调查和国家职业暴露调查是最综合的数据源，共同提
供了潜在暴露于特定危害因素的美国工人数以及这
些危害因素在不同行业和职业人群中的分布［18-21］。

表 1   中国职业卫生监测主要项目（调查）介绍
Table 1   Major occupational health surveillance (survey) projects in China

名称 开展时间 组织单位 调查对象 调查内容 方法 范围 主要结果

全国五种职业
中毒调查［3］ 1979—1981 年 卫生部 铅、苯、汞、有机磷农

药和三硝基甲苯中毒
危害因素、
健康效应 普查 全国

5 万多家厂矿企业中，46% 作业点有害因素超过卫生标准。对 100 多万
名接触五种毒物的工人进行了体检和化验，受检率 95%，共检出中毒患
者 1.2 万余人，可疑中毒者 5.4 万余人，检出率为 6.5%。

全国重点职业
肿瘤流行病学
调查［3］

1982—1984 年 卫生部
石棉、联苯胺、无机砷、
焦炉逸散物、氯甲醚、
铬酸盐、氯乙烯和苯

健康效应 队列
研究 全国

对 23 个省、市的 17 个重点行业 456 家厂矿企业中 93 500 名接触 8 种化
学致癌物的职工和 63 000 名对照职工进行恶性肿瘤发病和死亡情况调
查。结果表明接触工人发生肺癌死亡，接触联苯胺的工人发生膀胱癌死
亡，接触苯的工人发生白血病死亡，均显著多于对照人群。

全国尘肺流行
病学调查［3］ 1987—1990 年 卫生部 尘肺病 健康效应 普查 全国

1949—1986 年，累积发生尘肺病 393 797 例，累积死亡 79 637 例，现患病
例 314 160 例，现患率 3.96%，病死率 20.22% ；观察对象近 60 万人 ；尘
肺结核合并率 15.82%，尘肺结核病死亡率 44.62% ；尘肺死亡的前三位
死因为呼吸系统疾病（51.79%）、心血管疾病（19.90%）、肿瘤（11.31%）。

重点职业病
监测［2］ 2009 年 — 卫生部 部分选择的职业病病例 健康效应 监测点

调查 全国 2015 年接触 7 种重点职业危害因素作业工人在岗期间关键指标异常检
出率为 1.79%~14.04%。2016—2019 年结果未公布。
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表 2   美国职业卫生监测主要项目（调查）介绍
Table 2   Major occupational health surveillance (survey) projects in the United States

名称 开展时间 组织单位 调查对象 调查内容 方法 范围 主要结果

国家职业危害因
素调查［18］ 1972—1974 年 NIOSH

含 5 000 家普通工业
企业的代表性样本 危害因素 分层概率抽样样

本，现场调查 全国
从 8 万多种商品的生产过程中共识别出 9 000 多个潜在的工作
场所职业危害因素，其中有 6 万种商品的生产过程中存在化学
成分。

国家职业暴露调
查［21］ 1981—1983 年 NIOSH 普通工业企业 危害因素 分层概率抽样样

本，现场调查 全国
对 4 490 个工厂进行了实地调查，涉及 523 个不同的行业类别，
410 个职业类别，约 180 万名工人。发现 1 万多种不同的潜在暴
露因素和 10 万多种独特的有商品名称的物质。

国家采矿业职业
卫生调查［22］ 1984—1989 年 NIOSH 矿山企业 危害因素 分层抽样样本，

现场调查 全国
从全国 2 131 家矿山（297 322 名矿工）中抽取 491 家矿山（59 734
名矿工），包括 60 家煤矿和 431 家金属和非金属矿山。从 2 570 种
化学物质和 84 939 种有商品名称的产品中识别职业危害因素。

听力损失监测［11］ 2009 年 — NIOSH 听力损失病例 健康效应 职业健康安全国
家监察系统 全国

截至 2019 年，NIOSH 已与 23 家数据提供商合作，收集了 1 550 万
份不同质量的私营部门录音和相关人口数据。NIOSH 还与美国
空军合作，研究与军事职业、工作中的噪声和化学接触有关的
听力损失。美国空军已经收集了大约 550 万张听力图。

职业性呼吸性疾
病监测［12-15］ 1988 年 —

NIOSH，
部分州

职业性呼吸系统疾病
病例 健康效应 监测系统 地方

（州）

形成职业性呼吸系统疾病监测数据的汇总表和图表，重点是各
种与职业有关的呼吸系统疾病，包括尘肺病、职业性哮喘和其
他呼吸道疾病以及其他几种呼吸系统疾病。

职业风险哨点事
件识别系统［16］ 1987 年 —

NIOSH，
13 个州 选择的疾病病例 健康效应 哨点监测 地方

（州）
进行特定职业事件的监测、调查、预防干预，包括哮喘、矽肺、
噪声性听力损失、腕管综合征和杀虫剂中毒等。

4   启示
从中美两国职业卫生监测的发展、工作开展情

况以及主要项目来看 ：①两国的职业卫生监测工作
均处于不断完善的过程中，所开展的职业卫生监测
项目在较大程度上实现了监测项目设计的预期目标，
基本达到了识别、掌握职业病伤发生发展趋势的目
的。②两国的职业卫生监测工作多是以病例报告、专
项调查和普查形式进行，尚未能完全实现连续、系统
地收集、分析和解释以及发布与职业卫生有关资料的
工作目的，与现代公共卫生监测理论方法要求和传染
病监测实践尚有差距。③两国职业卫生监测结果均
用于确定高危人群以及计划、实施和评价职业卫生干
预措施等方面，但美国的利用度总体上好于我国。④
美国职业卫生监测工作的优点在于监测目标具体，职
业危害因素监测经过分层抽样设计获取全国有代表
性的样本，鼓励地方（州）开展职业卫生监测，所以
监测目标更易实现。我国职业卫生监测项目均是全
国性的，监测指标多，但由于各地行业分布、经济水
平、职业卫生技术水平和服务能力差别较大，可能会
导致一些地方监测工作质量下降，影响监测目标的
实现。

通过上述比较和分析，建议制定我国职业卫生监
测的短期和长期目标，多部门合作开展工作，确定利
用监测信息推动实际干预措施并降低工作场所风险
的方式和途径 ；加强和改进职业卫生监测结果的应
用，确定研究和干预的优先事项，并评估趋势 ；注重
监测系统的定期评估，发现问题，及时改进和优化 ；

鼓励地方机构针对当地的职业危害特点开展职业卫
生监测工作 ；研究借鉴国外职业卫生监测工作开展
的方式、监测技术和监测系统性能评估方法，优化和
改进监测工作 ；借鉴传染病和流行病学监测的经验，
针对发病率高的职业病种和职业人群建立哨点监测
系统，以真正实现连续、系统地收集、分析和解释以
及发布与职业卫生有关的资料的监测工作目的。
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