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自《国家职业病防治规划（2021—2025）》以及
《广东省职业病防治“十四五”规划》实施以来，各
地、各单位积极履行职业病防治工作，强化工作部
署和监督管理，初步形成了全社会共同参与和支持
的良好局面，但是全国新发职业性中毒和职业性噪
声聋依旧处于高发态势［1-2］。 东莞市作为广东省的
制造业大市，重点行业企业数量庞大，该市 2020 年
针对 11 043 家企业职业病危害现状调查的结果显
示，接触职业病危害因素人员有 235 256 人，接害率
为 26.84%［3］，可见职业病危害因素分布广泛，接触
职业病危害人数众多，职业病防控形势严峻［4］。根据
广东省职业病防治院印发的《工作场所职业病危害
因素监测技术方案》（2022 年版）， 该省存在职业病
危害的重点行业包括：非煤矿山、冶金、化工、金属
制品、汽车制造、印刷、家具制造、制鞋业等。 为掌握

东莞市重点行业企业职业卫生管理现状，本研究拟
对该市重点行业企业进行职业病危害管理现状调
查，以全面掌握该市重点行业企业职业卫生管理水
平，为监管部门开展监督执法管理，制定职业病防治
规划，提升辖区职业病防治监督管理水平提供依据。

1 对象与方法
1.1 对象

结合《2022 年东莞市工作场所职业病危害因素
监测工作方案》（以下简称《监测方案》）内容，采用
分层随机抽样的方法， 于 2022 年 5—12 月选取东
莞市 6 个片区共 370 家重点行业企业作为研究对
象开展调查。
1.2 方法
1.2.1 调查方法

采用《监测方案》中制定的调查表，通过查阅职
业卫生管理资料和现场核实，对重点行业企业的基
本情况、规模、职业卫生培训情况、职业病危害项目
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申报情况、定期检测或现状评价开展情况、职业健
康监护情况等进行现场调查。 根据国家统计局印发
的《统计上大中小微型企业划分办法（2017）》［5］，对
调查企业进行规模划分。 根据国家统计局、国家工
商行政管理总局联合印发的《关于划分企业登记注
册类型的规定调整的通知》［6］，将调查企业划分为内
资经济企业和港、澳、台及外资经济企业。 按照东莞
市园区统筹片区联动协调发展的意见文件要求，将
调查企业地域归属分为 6 个经济片区。 根据国家卫
生健康委印发的《建设项目职业病危害风险分类管
理目录》（国卫办职健发〔2021〕5 号）分类标准［7］，确
定调查企业的职业病危害风险等级。
1.2.2 质量控制

根据《监测方案》的要求进行质量控制。 专业技
术人员经过统一培训后，确定统一方法、标准开展
调查工作，确保调查数据的真实性和可靠性。
1.2.3 统计学分析

用 Excel 2007 软件对调查企业的培训情况、申
报情况、职业病危害因素检测和职业健康监护完成
情况进行录入并建立数据库， 用 SPSS 24.0 软件进
行统计学分析。 计数资料以率表示，组间比较采用
Pearson χ2 检验，P < 0.05 表示差异有统计学意义。

2 结果
2.1 基本情况

本次调查的 370 家企业中：大、中、小、微型企
业分别有 8 家、28 家、247 家、87 家； 内资经济企业
306 家，港、澳、台及外资经济企业 64 家；城区片区
56 家、松山湖片区 81 家、滨海片区 103 家、水乡新

城片区 33 家、东部产业园片区 65 家、东南临深片
区 32 家；包装装潢及其他印刷业 208 家，木质家具
制造业 74 家，制鞋业 34 家，涂料、油墨、颜料及类
似产品制造业 28 家，皮革制品制造业 17 家，结构
性金属制品制造业 4 家，砖瓦、石材等建筑材料制
造业 2 家，水泥、石灰和石膏制造业 1 家，陶瓷制品
制造业 1 家，汽车零部件及配件制造业 1 家。
2.2 接触职业病危害因素情况

370 家重点行业企业员工总数为 40 788 人，其
中接触职业病危害因素 14 929 人。粉尘接害人员共
3 896 人（占 26.10%）， 包括接触矽尘 273 人（占
7.07%）、电焊烟尘 178 人（占 4.57%）、其他类型粉
尘 3 445 人（占 88.42%）；化学因素接害人员共 8 096
人（占 54.23%），包括接触苯 2 854 人（占 35.25%）、
二甲苯 4 679 人（占 57.79%）、 甲苯 4 736 人（占
58.50%）、正己烷 3 301 人（占 40.77%）；物理因素接
害人员共 7 070 人（占 47.36%），主要为接触噪声 6 891
人（占 97.47%）。调查发现 370 家企业中有 21 家（占
5.68%）出现过疑似职业病。
2.3 职业卫生培训情况

企业负责人职业卫生培训率为 85.95%（318
人），职业卫生管理人员培训率为 85.68%（317 人），
接害劳动者培训率 95.79%（1 4300/1 4928）。除了不
同经济类型的企业负责人和职业卫生管理人员培
训率差异无统计学意义（P = 0.430 和 P = 0.395）
外，其他比较维度下的职业卫生培训率差异均有统
计学意义（P < 0.05），主要表现为大中型企业，港、
澳、台及外贸经济企业，水乡新城片区企业的培训
率相对较高。 见表 1。

注：① 每家企业应培训人数皆为 1 人；② 连续校正 χ2 检验；③ P ＞ 0.05。

比较维度 调查
企业数

企业负责人① 职业卫生管理人①

培训人数 培训率/% χ2 值 培训人数 培训率/% 培训率/% χ2 值
企业规模 39.923② 107.935

大型 8 8 100 8 100 96.00
中型 28 28 100 28 100 97.63
小型 247 225 91.09 222 89.88 95.34
微型 87 57 65.51 59 67.82 88.64

经济类型 0.622③ 16.216

χ2 值
32.777②

0.723③

一线劳动者
应培训人数 培训人数

3 504 3 364
3 593 3 508
7 251 6 913
581 515

内资 306 261 85.29 260 84.97 95.269 183 8 748
港、澳、台及外资 64 57 89.06 57 89.06 5 745 5 552 96.64

经济片区 36.164② 33.748② 472.323
城区 56 43 76.79 44 78.57 2 366 2 077 87.79
松山湖 81 79 97.53 78 96.27 3 823 3 699 96.76
滨海 103 77 74.76 74 71.85 4 120 3 970 96.36
水乡新城 33 33 100 32 96.97 959 941 98.12
东部产业园 65 57 87.69 59 90.77 2 295 2 252 98.13
东南临深 32 29 90.62 30 93.75 1 371 1 361 99.27

表 1 370 家重点行业企业职业卫生培训情况
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2.4 职业病危害项目申报完成和年度更新情况
370 家企业中， 截至调查当日已在职业病危害

项目申报系统完成申报的企业数为 320 家，申报率
达 86.49%；截至调查当日已在申报系统完成本年度
信息更新的 企业数为 261 家 ， 年度更新率 为
70.54%。 对企业职业病危害项目申报完成情况进行
不同维度分析，结果显示：除了不同经济类型的企
业职业病危害项目申报率和年度更新率差异无统
计学意义（P = 0.507、0.389）外，其余比较维度下的
申报率和年度更新率差异均有统计学意义 （P <
0.05），主要表现为大型企业、水乡新城片区企业的
申报率和年度更新率相对较高。 见表 2。

表 2 企业职业病危害项目申报和年度更新情况

比较
维度

调查
企业
数

职业病危害
项目申报

职业病危害项目
申报年度更新

申报
企业数

申报
率/% χ2 值 更新

企业数
更新
率/% χ2 值

企业规模 38.625① 19.625①

大型 8 8 100 7 87.50

中型 28 28 100 23 82.14

小型 247 226 91.50 186 82.30

微型 87 58 66.67 45 77.59

经济类型 0.439② 0.714②

内资 306 263 85.95 213 80.99

港、澳台及
外资 64 57 89.06 48 84.21

经济片区 38.256① 37.310

城区 56 42 75.00 35 83.33

松山湖 81 79 97.53 70 88.61

滨海 103 80 77.67 54 67.50

水乡新城 33 33 100 31 93.94

东部产业
园 65 61 93.85 49 80.33

东南临深 32 25 78.13 22 88.00

注：① 连续校正 χ2 检验；均 P ＞ 0.05。

2.5 职业病危害因素检测和职业健康监护开展情况
本次调查的 370 家用人单位职业病危害风险

等级均为“严重”；上一年度（2021 年度）开展职业病
危害因素检测的企 业数为 221 家 ， 开 展率为
59.73%； 上一年度开展职业健康监护的企业数为
240 家，开展率为 64.86%。 不同经济类型、企业规
模、 经济片区的企业职业病危害因素检测开展率、
职业健康监护开展率差异均有统计学意义 （P <
0.05），主要表现为大中型企业、港、澳、台及外资经
济企业和水乡新城片区企业的职业病危害因素检
测和职业健康监护开展情况相对较好。 见表 3。

3 讨论
如果用人单位生产作业过程中职业病危害因

素种类繁多，那么就会对劳动者身体健康有较严重
的影响，虽然通过多种技术措施可以降低作业场所
职业病危害因素的浓度和强度，但职业病危害因素
无法完全消除， 仍然需要强有力的防护和管理手
段。 东莞市以制造业为主，重点行业主要集中于通
信电子、家具制造、鞋业制造、包装印刷等。 这些行
业大量使用化学有机溶剂，作业人员接触的职业病
危害因素种类繁多，发生职业性化学中毒的概率较
高。 本次调查的 370 家重点行业企业中，员工接触
的主要职业病危害因素为苯、二甲苯、甲苯、正己烷
和噪声，职业病危害因素的种类多、接触人员多；从
企业职业卫生培训、职业病危害项目申报、职业病
危害因素检测和职业健康监护工作开展情况看，可
以发现该市职业病防治工作尚有待改进，这与国内
其他地区的相关调查研究结果［8-10］相似。

本次调查发现，中大型企业的职业病防治工作
落实比较充分，其各项调查指标比较好，反观小微
型企业职业卫生管理水平较低，这和小微型企业负
责人职业病防治主体意识和社会责任意识不强有
关。 从经济类型角度看，港、澳、台及外资经济企业
对职业卫生管理较为重视， 投入资金比重较高，因
此职业病防治相关工作开展程度也较高，在职业卫

表 3 370 家重点行业企业职业病
危害因素检测和职业健康监护开展情况

注：① 连续校正 χ2 检验；P ＜ 0.05。

比较
维度

调查
企业
数

职业病危害
因素检测 职业健康监护

已完成
企业数

开展
率/% χ2 值 已完成

企业数
开展
率/% χ2 值

东南临深 32 19 59.38 22 68.75

企业规模 36.942① 54.250①

大型 8 7 87.50 7 87.50

中型 28 26 92.86 27 96.43

小型 247 156 63.16 176 71.26

微型 87 32 36.78 30 34.48

经济类型 4.746 7.460

内资 306 175 57.19 189 61.76
港、澳、台
及外资 64 46 71.88 51 79.69

片区分布 18.122 37.492

城区 56 28 50.00 31 55.36

松山湖 81 59 72.84 69 85.19

滨海 103 55 53.40 50 48.54

水乡新城 33 28 84.85 29 87.88

东部产业园 65 39 60.00 39 60.00

（下转第 237 页）
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生培训率、职业病危害项目申报率、职业病危害因
素检测和职业健康监护开展率等方面均较内资经
济企业高。 从企业所在经济片区来看，松山湖片区
和水乡新城片区的企业，尤其是后者的职业卫生管
理水平较高，各项指标均领先其他经济片区；松山
湖片区企业主要以高新技术企业为主，企业职业卫
生资金投入大、管理水平较高；水乡新城片区企业
数量相对其他片区体量小， 监管部门人员相对充
足；而经济较为发达的滨海片区和城区片区各项指
标反而较差， 这主要是由于这些片区企业数量较
多，特别是小微型企业基数庞大，监管部门人手不
足，导致职业病防治工作推进较差［11］。

综上所述，东莞市重点行业企业在职业卫生管
理水平方面还存在多方面的不足， 小微型企业、内
资经济企业、滨海片区和城区片区企业依旧是东莞
市职业病防治的主抓对象。 企业经济实力、重视程
度、管理者专业知识能力等都是影响职业病防治工
作开展落实的重要因素［12］。 针对下一步工作，建议
企业进一步强化意识， 完善职业卫生管理制度，切
实完成职业卫生培训、职业病危害因素检测、职业
健康监护等各项工作；各级卫生监督部门应督促用
人单位按照职业病防治法律法规的相关要求履行
相应的法定职责，建立台账清单，确保辖区内的用
人单位进行职业病危害项目申报、职业健康监护和
职业病危害因素定期检测等工作，保护作业工人的
职业健康。
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