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健康人生                                                                    

職場的母性保護措施 

成大醫院 職業醫學科 張恆豪 編制

一、相關法規歷史發展 

(一)前言： 

  現行勞動法令有針對「母性保護」進行規
範，也就是基於保護女性及其生殖能力，對懷
孕或哺乳期間之女性勞工採取相關保護措施，
此亦符合憲法規定「國家為奠定民族生存發展
之基礎，應保護母性」的精神。 

(二)職場中的母性危害風險 

  根據勞動部勞動及職業安全衛生研究所
2010 年「工作環境安全衛生狀況認知調查」資
料分析顯示，台灣 25 至 34 歲女性受僱者之母
性危害，共分為五大類型： 

1. 人因工程性危害：長時間使用電腦（37%）、
手部反覆同一種單調的動作（32%）、長時間
站立或走動（29%）、姿勢不自然（6%）。 

2. 社會心理危害：從事夜班或輪班工作
（24%）、經常感受工作壓力（16%）、每週工
時超過 48 小時（11%）。 

3. 物理性危害：噪音（9%）、熱危害（8%）、搬
運重物（4%）、二手菸（4%）。 

4. 化學性危害：使用化學品（4%）。 

5. 生物性危害：接觸可能致病的病菌（3%）。 

(三)現行母性保護相關規定 

  為避免職場的母性危害風險，早在 1919 年
國際勞工組織（ILO）成立時，便已頒布《母性
保護公約》，2000 年再頒布《第 183 號公約》要
求會員國立法保護懷孕中及產後未滿一年的女
性工作者，包括產假權、母性受益權、安全健
康權、平等就業權等。台灣則是於《勞動基準
法》、《性別工作平等法》及《職業安全衛生法》
中訂定相關規定，主要內容包括：女性夜間工
作保護、生理假、產假、工作中之哺集乳時間
保障、就業歧視之禁止、育嬰留職停薪保障、
家庭照顧假，以及從事危險性工作之保護等。 

  此外，為因應懷孕後所導致的身心變化，
恐無法負荷其原有之工作內容，ILO 第 191 號
《母性保護建議書》也明確規定，懷孕或哺乳
期間的女性工作者若有職場危險之虞時，雇主
應排除該危險或調整其工作職務，若難以調整
時，則得在不影響薪資待遇的前提下將之轉換

其他工作，若以上皆不可行時，則須提供有薪
休假。在台灣，則於勞基法第 51 條規定，女性
勞工在懷孕期間，如有較為輕易之工作，得申
請改調，雇主不得拒絕，並且不得減少其工資。 

(四)是保護還是限制？ 

  2014 年 7 月以前，當時的《勞工安全衛生
法》明定「雇主不得使女工從事危險性或有害
性工作」，表列許多禁止女性從事的工作類型，
其中包含禁止女性在礦坑內工作等。然而進一
步探究禁止緣由，根據國立臺灣歷史博物館「臺
灣女人」研究計畫的訪談資料發現，其實早年
台灣也有女性礦工，但由於礦坑災變頻傳、坑
內悶熱穿著暴露，因此蔣宋美齡在訪視後做出
結論，以照顧礦工家庭孩童為由，避免父母同
時喪生於礦坑災變中，於是立法禁止女性進入
礦坑工作。訪談紀錄顯示，由於坑內工作之薪
資較之坑外工作高出兩、三倍，女性礦工在被
禁止入坑工作之後，失去獲得較高薪資的機
會，而同樣在坑外推車、選煤、倒廢礦石等工
作，她們的薪資卻只有男性礦工之一半，對當
時從業人員衝擊很大。 

  除了坑內工作外，法條中還有從事有害物
質散布的場所、鑿岩機及其他有顯著震動之工
作、一定重量以上之重物處理工作、散布有害
輻射線場所之工作等，也都明文禁止女性從
事。然而，僅以性別做為禁止理由，而非考慮
能力，是以保護女性為名，其實是限制了女性
的就業選擇。 

  2014 年《勞工安全衛生法》修改為《職業
安全衛生法》正式上路後，便刪除了上述條文
規定，僅就懷孕期間或產後一年內之女性勞工
從事危險性或有害性工作予以限制，且其中部
分工作若雇主有採取母性健康保護措施，經勞
工書面同意工作者，則不受工作禁止之限制。 

  此項規定，雖對懷孕或甫生產完畢的女性
勞工之工作權有所限制與剝奪，但目的則是為
了保障母親的健康，並使其能安全孕育健康的
下一代，因而訂定的母性保護條款。在 1979 年
聯合國訂定的《消除對婦女一切歧視公約》
（CEDAW）第 4 條即明文規定：締約各國為保
護母性而採取的特別措施，不得視為歧視。 

  職場母性健康保護是女性勞動的基本人
權，更是企業與國家的重要責任，須有效落實，
並提升相關意識。然而，在母性保護的前提之
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下，如何平衡就業平等，以及避免落入以性別
做為工作區分的性別刻板印象，仍是未來要不
斷檢討審視的重要議題。 

二、職業醫學與臨場服務之角色 

(一)前言： 

    為兼顧母性保護及就業權益，勞動部特別
關注職場母性健康議題，並訂定「職場母性健
康保護工作指引」，以提供職場中準備懷孕、懷
孕中之準媽媽、或哺乳中之媽媽，更周全的保
護。 

    依國民健康局統計資料，我國 1 歲以下嬰
兒死亡率約為日本的 2 倍，死亡原因主要為先
天性畸形、早產、體重過輕及感染，除個人原
因外，女性勞工於職場之危害暴露亦為可能的
貢獻因子，如化學物質（如鉛蓄電池業之鉛、
電鍍業之汞、人造絲工廠之二硫化碳、農藥或
半導體製造業之砷等）、物理性危害(如醫療服務
業之游離輻射、重體力勞動等)、生物性危害(如
醫療服務業之 B 肝病毒、德國麻疹、畜產業之
弓形蟲等)，其他如百貨業之久站、久坐與各業
可能之輪班作業等，均為應予關注之促發因
子，為此勞動部特邀請國內職業醫學專家，參
考國外相關文獻及作法，編訂「職場母性健康
保護工作指引」，提供職場危害之健康風險評
估、管理、配工與復工等之處理建議及相關工
作表單，以作為事業單位從事勞工健康服務之
醫護人員或安全衛生管理人員，推動職場母性
健康保護之重要參據。 

(二)職業醫學醫師於臨場服務採行之措施： 

    為強化職場母性健康保護，目前採行措施
如下： 

1.兼顧母性保護與就業平權： 

    配合我國於 101 年施行之「消除對婦女一
切形式歧視公約施行法」，並參照國際勞工組織
2000 年母性保護公約，與歐盟、日本等國之勞
動法令，完成「職業安全衛生法」修正草案，
刪除對一般女性勞工之禁止規定，及強化妊娠
中及哺乳女性勞工從事危險性或有害性工作之
管理，增訂一定規模以上之雇主，應對有母性
健康危害之虞之工作，採取危害評估、控制及
分級管理措施，以落實母性保護與就業平權。
依女性勞工母性健康保護實施辦法第 6 條規
定，雇主對於母性健康保護，應使職業安全衛
生人員會同從事勞工健康服務醫護人員，辦理
辨識與評估工作場所環境及作業之危害、依評
估結果區分風險等級，採取工作環境改善、危
害預防及健康指導等分級管理措施，以落實母
性健康保護之相關措施。 

2.強化臨場健康服務： 

    依照職業安全衛生法之規範，一定規模之
事業單位應僱用或特約醫護人員，辦理臨廠選
配勞工、健康管理、職業病預防及健康促進等
勞工健康保護事項。勞工健康服務醫護人員主
要為與育齡期間之女性勞工面談，尤其是妊娠
中或分娩後未滿 1 年之女性勞工，藉由面談，
由其主訴或透過一般之理學檢查等，提出評估
健康危害、風險分級、工作適性評估及危害控
制建議等。 

    經工作場所環境及作業危害與勞工個人健
康影響評估後，對於從事有母性健康危害之虞
之工作者，應依女性勞工母性健康保護實施辦
法區分風險等級。經評估其具有危及母體、胎
兒或嬰兒健康之風險時，應依醫師適性評估建
議，採取變更工作條件、調整工時、調換工作
等母性健康保護措施。基於母體個人健康、未
出生胎兒之傷害風險可能會隨著不同孕期或工
作條件改變、作業程序變更等而改變，若勞工
有主訴身體不適之狀況，或有工作條件改變、
作業程序變更及經醫師診斷證明不適原有工作
者，應重新辦理評估、面談等事項。 

3.開辦「職場母性健康諮詢門診」： 

    全國九大職業傷病防治中心開設「職場母
性健康諮詢門診」，提供準備懷孕、妊娠與產後
哺乳的女性工作者有關工作及環境危害暴露之
評估、適性之配工建議，與相關諮詢等服務。 

(三)總結： 

    健康的母親更能孕育及養育健康的下一
代，強化職場母性健康保護，不僅是勞動議題，
更為社會安全及婦女人權與性別平等議題！鑑
於國內女性勞動參與率逐年增加及少子化的趨
勢，籲請雇主遵守母性保護之相關法制與措
施，並歡迎女性勞工多善用相關服務資源，可
逕洽本校環境保護暨安全衛生中心衛生保健
組、成大醫院職業傷病防治中心諮詢。 

※以上資料感謝台灣職業安全衛生連線提供相
關資料。
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