
部队卫生

新体制下派驻门诊部卫生监督工作的现状与提升对策

徐州鹏，杨　 军，李　 蓓，江佩宽，程丽华

　 　 ［摘要］ 　 军队机关、院校门诊部转隶至联勤保障部队后，其承担的卫生监督工作面临诸多挑战，主要体现在隶属关系改

变导致的监督执法流程不通畅，重治轻防思想引起的监督工作打折扣，监督监测能力不足造成的监督水平不高和效果不理

想。 为改变现状，切实提高卫生监督工作能力，笔者认为应从五个方面着手：一是加强宣传教育，提高各方参与度；二是明确

工作职责，突出重点内容；三是系统培训卫生监督监测技能，全面提升能力；四是配备相关设备，辅助提高卫生监测水平；五是

注重监督效果，依法依规和根据实际灵活运用相结合。 派驻门诊部应结合本部监督工作实际，持续投入，与专业卫生监督机

构形成上下联动、互相支持的局面，共同维护官兵健康和部队战斗力。
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０　 引　 　 言

军队编制体制调整改革后，原隶属于军队机

关、院校的门诊部改制为隶属于军队医院，以派驻

门诊部的新编制体制运行。 按职责要求，军队医院

派驻门诊部需承担体系内保障对象的卫生防疫任

务，卫生监督是主要职责内容之一，包括食品卫生、
饮用水卫生、放射卫生、公共场所卫生、传染病防治

和职业卫生等一系列卫生监督监测活动［１⁃２］。 派驻

门诊部或由于历史原因，或由于编制所限，目前多

数并不具备完整的卫生监督能力，作为一项卫生执

法活动，与保障对象的需求还不太适应，存在一定

差距。 如何增强派驻门诊部的保障能力，有效完成

卫生监督工作，维护官兵健康和部队战斗力，笔者

结合多年工作实际，分析了卫生监督工作的现状，
并对监督能力的提升提出了一些建议和对策。

１　 派驻门诊部卫生监督工作面临的挑战

１􀆰 １　 隶属关系的改变　 卫生监督监测工作中对发

现的一些问题和违反卫生法规制度的行为要进行

必要的行政干预，如责令整改、停业整顿、卫生控制

决定、职业禁忌人员调离决定、处理处罚等。 但门

诊部转隶联勤保障部队后，其与保障对象分别隶属

不同大单位，这对卫生监督监测的实施带来一定

困难。
１􀆰 ２　 重治轻防思想的存在　 由于卫生监督监测工

作涉及面广，贯穿始终，头绪繁杂，付出精力多，见
效缓慢，易导致各级对卫生监督监测工作重视程度

不够。 卫生监督监测计划经常受各种突发事件、临
时任务的影响，无法按计划实施，带有一定随意性

和突击性。
１􀆰 ３　 卫生监督监测能力的不足　 卫生监督监测能

力主要体现在专业人员、检测装备和执法水平三个

方面，目前派驻门诊部在这几个方面，与专业监督

机构都存在明显的差距。
首先是卫生监督监测专业人员缺乏。 原各

机关、院校门诊部多数未编配专职卫生监督员，编
制体制调整转隶至区域性中心医院后，卫生监督监

测力量短期内亦无法得到加强，日常各项卫生监督

工作多由医护人员兼任。 卫生监督作为一项专业

性很强的工作，由非专业兼职人员担任，是导致派

驻门诊部卫生监督能力不强的主要原因［３］。 其次

是卫生监督执法水平不高。 兼职卫生监督员由于

没有经过系统的卫生监督知识培训，大多缺乏专业
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知识和监督经验，在监督过程中，往往会出现监督

依据不清、监督重点不明、监督效果不佳等情况［４］。
长此以往，制约了派驻门诊部卫生监督能力的提

升。 第三是缺乏专业检测仪器设备。 检测仪器和

试剂，尤其是一些现场快速检测设备和试剂，在卫

生监督过程中起着重要的辅助支撑作用。 由于缺

乏统一的标准，目前各派驻门诊部的专业检测设备

良莠不齐，五花八门，卫生监督监测工作无法做到

标准化运行，是导致派驻门诊部卫生监督能力不强

的客观原因［５］。

２　 加强派驻门诊部卫生监督工作的对策建议

２􀆰 １　 加强卫生监督监测工作宣传教育　 一是派驻

门诊部要把卫生监督监测工作作为一项硬性任务，
列入年度计划和预算，指定专门人员负责，并督导

各项卫生监督监测工作的严格落实；二是对保障对

象卫生工作管理部门进行宣传引导，提高保障对象

对卫生监督监测工作的重视程度和配合力度。 三

是加强部队卫生监督监测知识的教育宣传，增强部

队对卫生监督监测的认识，提高部队参与卫生监督

工作的积极性［６⁃７］。 四是建立卫生监督工作定期通

报制度，将卫生监督意见及时反馈给保障对象及其

卫生管理部门，督促监督中所检查问题的整改落实。
２􀆰 ２　 明确卫生监督监测工作职责　 军队卫生监督

监测范围包括六大类内容，涉及卫生工作的方方面

面，基层派驻门诊部还无法做到面面俱到。 鉴于目

前影响部队官兵健康水平的主要因素和常见因素，
可将卫生监督监测的重点放在传染病防制、饮水饮

食卫生和训练伤防治等方面［８］。
２􀆰 ３　 系统培训卫生监督监测技能　 受编制所限，目
前派驻门诊部还无法编配专业卫生监督员，卫生监

督监测工作只能依托本部其他人员。 为解决人员

问题，可选定兼职卫生监督员，进行“一专多能”培

养，争取得到医院疾病预防控制科的支援，采用培

训班、进修学习、远程视频教学、自学等形式，强化

培养，迅速提升卫生监督能力［９］。
２􀆰 ３􀆰 １　 系统学习法律、法规、规章和其他规范性文

件　 制度和法规是工作的依据。 军队卫生监督工

作的主要依据是国家和军队有关卫生法规制度及

相关的技术规范和标准，如《中华人民共和国食品

安全法》、《中华人民共和国传染病防治法》、《中国

人民解放军卫生条例》、《中国人民解放军传染病防

治条例》、《军队卫生防疫工作规则》、《军队疾病预

防控制机构业务工作规定》、《军队营区集中式给水

卫生管理规范》、《二次供水设施卫生规范》等，卫生

监督人员必须系统学习掌握这些法律、法规、规章

和各类相应的规范性文件，才能更好地应用于卫生

监督活动［１０］。
２􀆰 ３􀆰 ２　 熟练掌握现场卫生监督检测的内容和方

法　 现场卫生监督检测的内容涉及方方面面、每个

角落，只有分清主次，明确重点场所，突出关键环

节，才能及时迅速发现问题，消除隐患。 重点内容

主要包括：①传染病防治方面，主要是疫情监测、疫
情报告和防疫措施落实情况；②食品卫生方面，主
要是食堂卫生制度落实情况，炊管人员健康和食品

安全卫生知识掌握、食品采购加工贮存各环节卫生

情况、熟食间管理、公用餐（饮）具和用品消毒情况、
重大活动卫生监督程序和食物中毒调查处置流程

等［１１］；③生活饮用水卫生方面，主要是卫生制度落

实情况、给水设施卫生情况、水质监测情况及二次

供水设施的管理和消毒情况等；④公共场所卫生方

面，主要是工作人员健康状况和卫生知识培训情

况、管理制度和相关卫生标准落实情况；⑤训练伤

防护方面，主要昌官兵预防训练伤知识掌握情况、
训练场卫生防护情况等。
２􀆰 ４　 配备相关设备　 必要的检测设备，能有效提高

卫生监督能力。 建议派驻门诊部根据需要配备一

些实用的现场快速检测设备，提高卫生监督能力。
如食品卫生监督时用于现场快速检测的温度测定

仪、紫外线强度检测仪、测氯仪、农药残留检测仪、
ＡＴＰ 检测仪和一些食品采样设备；饮用水卫生监督

时使用的饮用水快速检测仪器和试剂等。 对保障

单位自建的集中式供水、二次供水和分散式供水系

统的生活饮用水的首次水质检测，建议送到有资质

的地方或军队部门进行水质检测，建立初始水质档

案后，每年由派驻门诊部进行两次水质常规项目

检测。
２􀆰 ５　 注重卫生监督监测效果　 一是结合派驻门诊

部任务和实际情况，制定切实可行的日常卫生监督

或重大活动保障卫生监督规范。 二是在监督过程
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中，注意手续齐全、合法合规。 建议每次卫生监督

活动都要规范填写《现场卫生监督笔录》，双方签字

认可。 三是避免监督工作生硬死板和教条式操作，
可结合医疗巡诊、饭堂就餐、训练保障等时机，灵活

采取碎片化、融入式地现场宣教和监督。 四是遇到

疫情等特殊情况，无法现场进行卫生监督时，可采

取电话、线上或微信等形式开展监督工作，多提醒，
多帮带，确保卫生监督工作不间断、常态化。

３　 结　 　 语

新时代新形势下，为贯彻新时代军事战略方

针，服从和服务军事行动需要，部队履行使命、练兵

备战不断深化拓展，卫勤保障工作面临更大的挑战

和更高的要求，需要更多的医疗支撑和防疫保障，
以维护官兵健康和部队战斗力。 卫生监督工作作

为保健康保战斗力的重要手段，起着重要的作用。
卫生监督工作是一项体系性、整体性、长期性

的工作。 派驻门诊部作为基层医疗机构，处于卫生

防病第一线，应积极研究卫生监督工作特点规律，
多方努力，持续投入，尤其通过加大专业人才培训

力度，增加卫生监督检测设备投入和规范卫生监督

流程等几个方面，不断提升派驻门诊部自身业务能

力，依法依规科学开展基层卫生监督工作，和专业

卫生监督机构形成上下联动、互相支持的局面，解
决基层门诊部卫生监督专业性不足和专业机构日

常监督覆盖面不够的难题，更好地维护官兵健康和

部队战斗力。

【参考文献】

［１］ 　 黄留玉，滕光生 􀆰 军队疾病预防控制［Ｍ］．北京：人民军医出

版社，２０１３：１⁃１０．

［２］ 　 魏德江，梁洪军，李　 晶 􀆰 部队食品卫生安全工作的实践与

思考［Ｊ］ ．东南国防医药，２０１３，１５（１）：９０⁃９２．

［３］ 　 丛黎明，张建武，王宗贤 􀆰 海军基层卫生防疫工作存在的问

题及对策建议 ［ Ｊ］ ． 解放军预防医学杂志， ２０１５， ３３ （ ３）：

３４６⁃３４７．

［４］ 　 朱　 余，刘海亮，王海涛 􀆰 基层部队卫生防病工作存在的问

题及对策［Ｊ］ ．人民军医，２０１４，５７（５）：５６８⁃５６９．

［５］ 　 马海涛 􀆰 浅议强化部队卫生防疫工作的对策措施［ Ｊ］ ．实用

医药杂志，２０１７，３４（４）：３８４⁃３８５．

［６］ 　 冉　 昱，王　 莹，王名晶，等．新形势下军队医院派驻门诊部

能力建设实践体会［ Ｊ］ ．解放军医院管理杂志，２０２１，２８（９）：

８４３⁃８４５．

［７］ 　 周广辉，武　 瞳，卢跃云，等．７１３２０ 部队做好基层卫生监督工

作的具体做法［Ｊ］ ．实用医药杂志，２０１２，２９（９）：８３５⁃８３６．

［８］ 　 汪　 微，王晓燕，张　 迪，等．军人基本卫生防病知识问卷编

制及应用分析［Ｊ］ ．现代预防医学，２０１６，４３（１４）：２６０５⁃２６０７．

［９］ 　 李东升，李淑娟，潘　 庆 􀆰 改革后军队院校门诊部运行现状

［Ｊ］ ．解放军医院管理杂志，２０２１，２８（５）：４３１⁃４３３．

［１０］ 　 李炳汝 􀆰 基层部队卫生监督的现状与对策［ Ｊ］ ．实用医药杂

志，２０１２，２９（１２）：１１５０⁃１１５１．

［１１］ 　 周东明，梁洪军，唐雨德，等．某部大型军事活动食品安全风

险管理［Ｊ］ ．东南国防医药，２０１３，１５（２）：２０４⁃２０５＋２０８．

（收稿日期：２０２２⁃０６⁃０１；　 修回日期：２０２２⁃０７⁃１４）

（责任编辑：刘玉巧）

·７５５·东南国防医药 ２０２２ 年 ９ 月第 ２４ 卷第 ５ 期　 Ｍｉｌｉｔａｒｙ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｓｏｕｔｈｅａｓｔ Ｃｈｉｎａ，Ｖｏｌ􀆰 ２４，Ｎｏ􀆰 ５，Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ，２０２２


