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Abstract
In recent years, there have been several outbreaks of 
infectious diseases around the world, including severe 
acute respiratory syndrome, Ebola virus disease, Middle 
East respiratory syndrome, and corona virus disease 
2019. Experience suggests that the detection and research 
of emergent infectious diseases play a crucial role in 
the process of responding to the epidemic, which also 
brings great challenges to biosafety laboratories. In the 
face of unknown biological risk factors, the non-standard 
biosafety protection measures have a serious impact 
on the life safety of laboratory staff and the research of 
infectious diseases, which stresses the necessity of safety 
protection in biosafety laboratories. This article will 
briefly review the current status and future prospect of 
management of biosafety laboratories both in China and 
other countries in terms of safety protection measures 
during new sudden infectious disease incidents.

© The Author(s) 2020. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.
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摘要
近些年, 全球爆发了多起新发传染病事件, 包括重症
急性呼吸综合征、埃博拉病毒病、中东呼吸综合征
和新型冠状病毒肺炎. 经验表明, 新发传染病的检测
和研究在应对疫情过程中发挥着至关重要的作用, 
这也给生物安全实验室带来巨大的挑战. 面对未知
的生物危险因子, 不规范的生物安全防护措施对实
验室人员的生命健康以及传染病的研究造成严重影
响, 这足以表明生物安全实验室重视安全防护的必
要性. 本文将针对新发传染病事件中, 国内外生物安
全实验室在安全防护措施方面的管理以及展望进行
简要述评. 

© The Author(s) 2020. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.

关键词: 生物安全实验室; 突发公共卫生事件; 新发传染

病; 生物安全; 管理现状; 新型冠状病毒肺炎

核心提要: 面对新发传染病事件, 生物安全实验室在检测

和研究未知新型生物危险因子时, 要吸取以往经验教训, 
开发创新性途径, 积极采取措施, 避免生物安全防护不足

而导致的实验室感染. 

文献来源: 贾延芳, 郑健, 高英堂. 针对新发传染病生物安全实验室的管理

与展望. 世界华人消化杂志 2020; 28(21): 1059-1067  

URL: https://www.wjgnet.com/1009-3079/full/v28/i21/1059.htm  
DOI: https://dx.doi.org/10.11569/wcjd.v28.i21.1059

0  引言

近些年全球爆发了多起大规模的新发传染病: 2002-
11/2003年春夏之交, 在我国爆发严重急性呼吸系统综

合征(severe acute respiratory syndrome, SARS)[1]; 2009年
爆发甲型H1N1流感[2]; 始于2012年的中东呼吸综合征

(middle east respiratory syndrome, MERS)[3,4]; 2014年, 西
非多国爆发的埃博拉出血热(ebola virus disease, EVD)[5]; 
2019年出现的COVID-19[6,7]. 以COVID-19为例, 2019
年底在中国武汉首次发现, 目前已涉及全球绝大多数

国家[8,9]. 报道显示, 尽管新冠疫情在我国、韩国等少数

国家得到有效控制, 但在欧美等国家仍呈上升趋势. 新
发传染病传播速度之迅猛、死亡率之高以及波及范围

之广给全世界各个国家的公共卫生防疫工作带来巨大

挑战. 研究表明, 预防或延缓新发传染病大流行的有效

措施, 在一定程度上取决于准确的预测及诊断筛查能

力[10]. 因此, 面对新型未知生物危险因子, 生物安全实验

室管理和检测能力的高效性和准确性, 在应对突发性公

共卫生事件中发挥着至关重要的作用. 然而就目前现状

而言, 对于新型未知生物危险因子的感染方式、传播途

径、致病剂量以及对生物安全实验室的要求都处于探

索阶段. 在此期间, 生物安全实验室工作人员的安全防

护对于避免发生实验室获得性感染起到关键性作用. 
近几年连续爆发的全球性新发传染病, 促使实验室

生物安全成为全社会关注的焦点, 这也是目前全球面临

的重大公共卫生问题之一. 实验室各相关工作人员要基

于以往生物安全实验室在应对新发传染病时的经验, 充
分完善、不断创新安全防护措施. 本文就相关领域的主

要研究进展进行简要述评. 

1  生物安全实验室的分级与规范

世界卫生组织(world health organization, WHO)《实验室

生物安全手册(第三版)》表述: “实验室生物安全”一

词用于描述为防止无意暴露于病原体和毒素或其意外

释放而实施的遏制原则、技术和做法[11]. 换言之, “实

验室生物安全”是指旨在防止病原体和毒素丢失、

被盗、误用、转移或故意释放的机构和个人的安全

措施[11]. 其主要目的是保护工作人员避免感染危险生

物因子, 保护公众健康和生存环境不受污染, 并且不改

变试验对象原有性质[12]. 
美国疾病控制与预防中心(chinese center for disease 

control and prevention, CDC)《微生物和生物医学实验室

的生物安全(第五版)》将生物安全实验室分为四级, 即
Biological Safety Level-1-4 (BSL-1-4). 国内病原微生物

实验室依据其承担的检测工作在生物安全方面具有不

同的规范要求, 在实验室选址、设计建造、安全设备、

个人防护和环境保护等方面均有明确的指南或准则. 
参考我国国家卫生和计划生育委员会《病原微生物

实验室生物安全通用准则》(WS 233—2017)及相关

文献[12-15], 总结BSL-1-4实验室的简要特征见表1. 

2 实验室生物安全管理现状与不足

规范的生物安全管理是实现实验室安全运行的重要保

障. 我国国家卫生和计划生育委员会《临床实验室生物

安全指南》(WS/T 442-2014)指出, 实验室生物安全管理

包括实验室硬件(设施设备)、软件(管理体系)和工作人

员的管理. 
2.1 实验室管理现状 2004年以来, 我国先后颁布《病

原微生物实验室生物安全管理条例》(国务院令第424
号)、《实验室生物安全通用要求》(GB 19489—2004)
等一系列法律法规及标准规范, 推动生物安全实验室相

关防护意识和水平的提高[16,17]. 通过公布病原微生物分

类和实验室生物安全等级规范, 进一步完善实验室生物

安全管理标准化, 并规定实验室人员职业暴露以及生物

危险因子泄露时的应急报告和控制时限[17]. 自此以后, 
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我国实验室生物安全在管理规范化、队伍建设、人员

培训、技术研发和应急管理等方面取得了阶段性的进

步, 为新发传染病的防控提供了可靠的支持[17]. 
如今, 随着现代科技的发展, 生物安全管理中信息

技术的应用日益增多, 提高了生物安全实验室信息化管

理水平和备案时效, 使得实验室管理更加便捷、规范和

高效, 一定程度上减少了由于管理者失误造成的实验室

生物安全事故隐患[18]. 例如, 国内一些专家利用信息技

术将电子芯片RFID技术与GPS、ZigBee等技术相结合, 
研发出生物安全实验室实时监测管理系统, 实现菌(毒)
种的安全保存、实时定位和防窃等功能, 使相关管理部

门可以及时监测、准确掌握菌(毒)种的动态信息, 更高

效地对实验室生物安全进行管理[12]. 

2.2 实验室管理不足之处 尽管生物安全管理在制定规

范和监督检查等方面取得长足进步, 但实验室在相关

规范具体落实和人员培训等诸多方面仍有欠缺[19]. 近几

年, 多次爆发的新发传染病暴露出实验室生物安全管理

的不足之处, 特别是广泛分布于医疗机构的BSL-2实
验室.
2.2.1 管理体系、组织制度不完善, 生物安全自查工作

不规范: 就国内而言, 生物安全实验室的各项管理规定

大多属于纲领性的文件, 对操作规范只作宏观指导, 具
体操作性的要求较少, 而且监督管理制度不完善[20]. 大
多数医疗机构实验室的生物安全管理主要依赖于医院

院内的感染管理制度, 但后者难以有效预防、控制实验

室感染, 总之, 医院院内感染管理制度不能代替实验室

     

表  1  生物安全实验室适用范围和简要特征

实验室等级 适用范围 安全设备和个人防护 特殊要求

一级生物安全实验室

(BSL-1)

在通常情况下不会引起人类或者动

物疾病的微生物

实验台面应防水, 并能耐受中等程度

的热、有机溶剂、酸碱等化学剂; 操

作中穿工作服

洗手池宜设置在靠近出口处; 若涉及

使用有毒 、刺激性、挥发性物质, 

应配备适当的排风柜(罩), 30 m内设

洗眼装置
二级生物安全实验室

(BSL-2)

能够引起人类或者动物疾病,但一般

情况下对人、动物或者环境不构成

严重危害, 传播风险有限, 具备有效

治疗和预防措施的微生物

符合BSL-1的要求; 设置Ⅱ级生物

安全柜; 安全柜外处理感染性材料必

须使用面部保护装置(护目镜、面罩

等)

主入口的门应有进入控制措施; 应包

含缓冲间和核心工作间; 消毒、灭菌

设备应以风险评估为依据; 核心工作

间内送风口和排风口的布置应符合

定向气流的原则; 核心工作间气压相

对于相邻区域应为负压, 压差宜不低

于10 Pa
三级生物安全实验室

(BSL-3)

能够引起人类或者动物严重疾病, 比

较容易直接或者间接在人与人、动

物与人、动物与动物间传播的微生

物

符合BSL-2的要求; 必须安装Ⅱ级

或Ⅱ级以上生物安全柜; 所有操作

应在生物安全柜中进行; 在缓冲间更

换防护服; 实验室配备应急药品

应在建筑物中自成隔离区或为独立

建筑物; 明确区分辅助工作区和防护

区; 设置自控、监视与报警系统、通

讯系统以及门禁管理系统; 送风应经

过初效、中效过滤器和HEPA过滤器

过滤, 在生物安全柜操作面或其他有

气溶胶发生地点的上方不得设送风

口; 安装独立送排风系统,气流由低

向高风险区流动, HEPA过滤后排出; 

防护区下水系统, 应与建筑物的下水

系统完全隔离
四级生物安全实验室

(BSL-4)

能够引起人类或者动物非常严重疾

病的微生物, 我国尚未发现或者已经

宣布消灭的微生物

符合 BSL-3的要求; BSL-4分为正

压服型实验室和安全柜型实验室; 所

有操作均在Ⅲ级生物安全柜中进行; 

进入实验室必须换上全套防护服, 离

开前均须在更衣室脱下; 在正压服型

实验室中, 工作人员必须穿着特殊的

正压服式保护服装

应在建筑物中自成隔离区或为独立

建筑物; 防护区应至少包括核心工作

间、缓冲间、外防护服更换间; 辅助

工作区应包括监控室、清洁衣物更

换间等; 设置化学淋浴消毒装置; 防

护区内所有区域的室内气压应为负

压; 实验室的排风应经过两级HEPA

过滤器处理后排放; 应具备与安全隔

离装置配套的物品传递设备以及生

物安全型压力蒸汽灭菌器

改编自《微生物和生物医学实验室的生物安全（第五版）》、《病原微生物实验室生物安全通用准则》和参考文献[12-15].
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生物安全管理制度[21]. 此外, 部分医疗机构实验室没有

设置生物安全实验室检查和生物安全柜等设施的检测

记录[21]. 但近些年, 这种情况在国内三甲医院得到一定

程度的改善, 现阶段更需要注意的是自查工作在不同医

疗机构重视程度的差异. 
2.2.2 实验室的硬件设施达不到管理要求: 一些低资源

地区的医疗卫生机构, 由于经济落后, 对实验室生物安

全管理的重视程度不够, 实验室硬件设施距离实际需求

及国际标准还有一定差距, 在一定程度上降低了实验室

生物安全的保障系数[22,23]. 
2.2.3 实验室工作人员缺乏安全意识、应急处理能力

不足: 实验室工作人员的生物安全素质是实验室生物

安全的基本保障, 然而生物安全实验室中仍然存在漠视

生物安全、不按照规范操作的问题, 为生物安全事故埋

下了隐患. 有研究表明, 若实验室工作人员不熟悉本实

验室的意外事件应急处理程序, 出现意外事件时就不能

迅速准确应对, 甚至发生因处理不及时或处理不当导致

事件进一步恶化[24]. 这与实验室工作人员面对实验室生

物安全防护主观意识不强、缺乏底线思维以及实验室

管理者对工作人员意外事故应急培训与演练的不足有

直接关系[25]. 
2.2.4 样本存储与处理、危险废弃物处置不当: 调查发

现, 个别医疗机构的实验室存在样本、试剂混放现象, 
且未对冰箱设置防护[2]. 实验室生物废弃物往往含有致

病性危险生物因子, 有些实验室存在对其处置不当的现

象, 易造成环境污染, 甚至导致实验室工作人员发生实

验室获得性感染, 进而造成致病性危险生物因子的传

播[26].
2.2.5 实验室备案不足: 经调查显示, 实验室中的各项生

物安全设施与《人间传染的病原微生物名录》中的相

关规定存在一定差距, 并且部分实验设施未符合《实验

室生物安全通用要求》以及《生物实验室建筑技术》

的要求[21]. 实验室因各种原因不能向卫生主管部门主动

备案, 导致相关部门不能及时对实验室实施审查和规

范, 为发生实验室感染等事件埋下隐患. 

3  生物安全实验室出现危险暴露的后果及预防措施

忽视实验室生物安全管理, 可能会造成实验人员或社会

人群感染危险致病因子甚至死亡的严重后果. 由于生物

感染往往具有隐蔽性, 感染后不易觉察等特点, 因此

易造成群体性感染事故[26]. 实验室感染存在多个途径, 
如图1所示, 处理病原微生物和细胞培养占比超过六

成[26-28]. 实验室处理病原体样本的现代诊断方法通常是

从病人的血液、拭子或其他组织、体液中提取核酸或

蛋白, 进行核酸检测和血清抗体检测[29]. 在操作过程中, 

如果不遵守实验室生物安全的严格规定, 可能造成实验

室获得性感染. 调查分析显示, 人为失误占实验室获得

性感染的比例非常高[13,28,30], 图2列出了常见的实验室获

得性感染事故类型, 其中半数以上事故由感染性物质溅

出或喷洒以及针头刺伤引起. 研究人员未能规范使用个

人防护设备是导致感染的关键因素[31]. 然而, 并非所有

接触病原体都必然导致感染和疾病. 感染是否发生取决

于以下几个因素: 特定病原体、病原体暴露量、剂量-
反应关系和传播途径等[27,32]. 因此, 首先要确定所考虑的

特定病原体是否可以在人与人之间传播; 其次, 对于可

传播的病原体, 评估可能导致的暴发规模和范围[32]. 值
得注意的是, 人类并不是生物危害的唯一潜在受害者. 
2007年, 英国爆发了口蹄疫, 后来怀疑是由于附近两个

研究这种病毒的实验室管道破裂所致[28]. 
考虑到对人类的致病作用和对环境的潜在危害, 应

采取并遵循最大限度的遏制措施和程序, 以减少这类风

险的发生[27]. 实验室降低风险的常规预防措施包括: 出
入控制、防护装备、生物安全柜、定向气流、净化程

序和设备、人员培训、紧急事故响应和报告系统、安

全、密封的环境等[32].  

4  实验室针对检测和研究新发传染病的措施

新型病原体的出现和流行病的演变对各级公共卫生系

统提出了复杂的新挑战[33]. 对于新出现或重新出现的病

毒, 如SARS-CoV, 实验室操作常常伴随着高病毒载量和

高毒力[31]. 新发传染病流行的早期阶段, 通常对这些病

原体的传播动力学以及微生物特性知之甚少[34]. 实验室

工作人员接触病原体的强度和深度、以及所遇到的病

原体浓度和受侵袭概率比在常规环境中要高[31]. 经验表

明, 在识别和分离一种新的病原体时, 往往会导致由该

新分离物引起的实验室获得性感染[13]. 临床实验室处于

检测新发传染病的前沿, 这些实验室应对疫情的能力对

于感染控制和预防至关重要[27,33]. 正因为如此, 实验室

需要制定适当的生物安全防护措施, 以保护实验室工作

人员免受感染, 降低实验室获得性感染发生率[27]. 建议

实验室内安装监控摄像头, 实验室管理人员可以实时监

控, 并实现实验室工作人员安全便捷的交流[35]. 此外, 有
专家建议在常规基础上进行健康检测和实验性疫苗

接种, 以及做好疫苗接种后的不良反应和相关症状检

查[27]. BSL-4实验室处理的大多数病毒在亚洲、南美和

非洲的发展中国家引起过暴发, 这些国家利用流动实验

室提供早期诊断, 从而避免了样品在运输过程中发生生

物危险因子泄露事件[35]. 2014-09, 中国派出一个移动生

物安全三级实验室(MBSL-3实验室)和一个训练有素的

诊断小组前往塞拉利昂[36]. 新型冠状肺炎时期, 中国疾
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病预防控制中心也紧急出动MBSL-3实验室驰援湖北武

汉. 因此, 确定适宜的生物安全管理措施在应对紧急公

共卫生事件时将会发挥重要作用. 
4.1 SARS 2003年SARS的流行体现了核酸检测在数周

内识别、分离和鉴定一种未知病毒病原体的能力[37,38]. 
疫情初期, 鉴于该病毒有可能通过飞沫感染和污染物

传播, 加上其较高的病死率(10%-20%), 专家建议, 针
对该未知病毒的生物安全措施从SARS爆发初期就开

始实施, 涉及SARS-CoV复制的任何程序都要在BSL-3
实验室进行[38,39]. 在处理疑似或潜在的SARS-CoV标本

时, 要确保最严格的防护措施[38]. 对于要保留的病原

体样本, 根据样本类别, 储存在BSL-3实验室或带有门

禁系统的BSL-2实验室[39]. 除此之外, 建立数据库, 维
护和更新这些样本的信息, 只允许指定的工作人员访

问数据库, 以确保数据库信息的安全[39]. SARS爆发期

间, 世界卫生组织SARS反应小组负责人表示: “每个

政府都应该充分了解其国家所有的生物安全实验室, 
以确保他们有适当的设施; 要完全阻断动物与人之间

的传播仍然很困难, 但我们应该遵循适当的程序, 避免

SARS的实验室传播”[40]. 对于在BSL-3实验室工作的

人来说, 要实施更为严格的生物安全培训[39]. 此次SARS
的流行在一定程度上改善了生物安全实验室的管理防

护措施[38]. 
4.2 MERS 2012年, 一种新型SARS样冠状病毒在中东的

出现引起了国际社会对可能发生的传染病大流行的担

忧[3,41]. MERS的爆发比预期更严重, 医院和公众之间在

感染控制和预防方面面临很多困难[33]. 2015年, 韩国疫

情初期, 为了应对MERS爆发造成的实验室生物安全威

胁, 尽管临床实验室配备了二级生物安全柜, 但是尚不

具备诸如负压痰液收集和预处理室等高端设施[33]. 公共

卫生机构要及时规范用于检测、研究MERS-CoV的生

物安全实验室设施配备标准. 临床实验室主要负责测试

图  1  实验室感染的来源. 引自参考文献[27,28].

图  2  导致实验室获得性感染的实验室事故类型. 引自参考文献[13].
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样本以支持临床决策, 通常拥有可快速检测的病原体样

本, 因此, 面对新发传染病, 临床实验室更要重视实验室

生物安全相关事项[33]. 
4.3 EVD 2013-12/2016-03, 西非爆发了迄今为止最大规

模的EVD[42,43]. EVD是由埃博拉病毒引起的一种出血热, 
此种病毒具有高度传染性, 可通过感染性体液或分泌

物传播[5,44-46]. 风险评估是制定埃博拉病毒实验计划的

关键要素[47]. 疫情爆发期间, 没有针对人类的疫苗、有

效的治疗方法和暴露后预防. 因此, 埃博拉病毒的培养

和检测必须在BSL-4实验室进行[44,45]. 实验室始终是高

度接触BSL-4病毒病原体的潜在场所, 尽管保护标准很

高, 但实验室工作人员感染埃博拉病毒的风险依然很

高[45,48]. 实验室人员在指定用于埃博拉病毒检测的空间

内进行常规技能训练和相关系统运行的测试控制, 以
培养肌肉记忆[47]. 针对新型病原体实施新的诊断方法

时, 要进行专门培训[49]. 除此之外, 还要在实验室设备

方面进行相应的建设, 并长期致力于有效监督和质量

改进[49]. 在疫情结束时, 欧洲实验室对埃博病毒疫情进

行了评估, 包括针对实验室的诊断、生物安全管理等

方面, 其回顾性评估有助于查明当前操作程序中的瓶

颈, 并改进生物安全实验室应对措施[42]. 
4.4 COVID-19 新型冠状病毒是一种人畜共患的病毒, 
主要通过呼吸道飞沫和接触传播, 引起人发热、乏力、

干咳, 甚至急性呼吸窘迫等症状的肺炎, 该病于2019-
12在中国武汉地区爆发, 世界卫生组织将其命名为

COVID-19[50-52]. 在COVID-19大流行期间, 采用严格的实

验室规范和准则对于建立和维持安全的工作环境至关

重要[9]. 实验室严格遵守世界卫生组织的《实验室生物

安全手册》和国家相关部门制定的实验室生物安全规

范等[53]. 通过评估病原体毒力、感染后果、流行潜力、

感染所需剂量、感染途径或传播方式、宿主谱和病原

体在实验室环境中的生存能力, 以采取适当的实验室安

全管理措施[13]. 
报道显示, COVID-19患者的咽拭子、下呼吸道分

泌物、肺泡灌洗液、血浆或粪便等标本携带病毒核酸, 
具有传染性, 而疫情前期, 实验室工作人员无法评估这

些样本是否来源于SARS-CoV-2潜伏期或无症状感染

者, 故对工作人员自身安全具有潜在威胁[51]. 为了解决

这些与病原体有关的重要问题, 研究人员将新型冠状病

毒的基因组序列与SARS-CoV和MERS-CoV进行了比

较, 以探索它们之间的关联性[54]. 在此期间, 任何处理、

加工和测试潜在SARS-CoV-2感染样本的实验室操作

都需要由具备资质的技术人员在符合要求的BSL-2或
BSL-3实验室进行[53]. 

在中国, 样本采集人员为疑似或确诊COVID-19患
者采集样本前, 必须经过生物安全培训且具备相应的操

作技能, 个人防护标准按三级生物安全执行[51]. 在包装

疑似或确诊为COVID-19患者样本时, 将已贴好患者信

息条码的样本装入密封袋, 由专人运送[51]. 样本接收与

处理采用与临床一体化的、无纸化办公信息系统[51]. 国
家卫生健康委办公厅《新型冠状病毒实验室生物安全

指南（第二版）》(<2020>70号)规定: 病毒培养以及动

物感染实验应当在生物安全三级实验室操作; 未经培养

的感染性材料的操作, 在生物安全二级实验室进行, 同
时采用生物安全三级实验室的个人防护; 灭活材料的操

作可以在生物安全一级实验室进行. 当生物安全柜的操

作台面被SARS-CoV-2或其他潜在感染性材料污染时使

用新鲜配制的有效氯含量为0.55%消毒液进行消毒. 当
含病毒的器皿碎裂或倾覆造成实验室污染时应保持实

验室空间密闭, 避免污染物扩散, 使用0.55%有效氯消毒

液的毛巾覆盖污染区; 清理污染物严格遵循活病毒生物

安全操作要求, 采用压力蒸汽灭菌处理, 并进行实验室

换气等, 防止次生危害, 疫情期间的微生物平皿和样本

均当日销毁[51]. 在疫情期间, 做好实验室工作人员的安

全防护培训, 充分利用实验室现有的防护设备, 保障实

验室人员自身的安全. 
在意大利, COVID-19患者的血液样本在BLS-2实验

室处理, 该实验室配备有二级生物安全柜(BSC), 任何可

能被污染的生物材料都会被丢弃[53]. 所有实验室工作人

员必须穿戴个人防护装备, 以防止液滴扩散引发的实验

室获得性感染或无症状感染时的传播[53]. 在进行实验操

作时, 实验室的门都必须是关闭的, 实验室内人员之间

保持至少1 m的距离, 避免让两个实验人员同时使用相

同的仪器[53]. 此外, 意大利研究机构为检测SARS-CoV-2
感染患者的组织学和细胞学样本制定了一个内部方案, 
目的是确保经过培训的实验室人员安全, 以确保生物安

全实验室风险控制措施实施到位[9]. 

5  实验室生物安全管理的建议与展望

在经历了几次全球新发传染病以后, 各国公共卫生机构

都应该积极完善实验室生物安全管理体系, 对此可将

以下几个环节落实、监管到位: (1)借鉴先进的生物安

全管理经验, 根据生物安全实验室的实际工作情况, 制
定相应的实验室生物安全管理体系, 强化防护综合措

施[12,26], 可以保护实验室工作人员不受实验对象的伤害, 
保护样品不交叉传染及不污染周围环境; (2)实验室管

理人员和技术人员必须定期接受生物安全知识培训, 加
强应急演练, 一旦出现意外事件时能快速准确地做出反
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应[12,26]. 实验室的管理负责人在员工培训和监督管理方

面采取合理措施[55]. 最直接接触危险生物因子的实验室

人员所佩戴的防护用具, 可以利用新型材料研制, 降低

防护成本, 有利于实验室生物安全防护用具的普及, 提
高利用率; (3)安全措施的选择取决于感知到的风险, 风
险分析基于病原体的危险等级和在特定实验室进行的

详细操作[56]. 执行风险评估时, 首先最重要的是, 必须确

定与实验室及其活动相关的风险, 以及其可能造成的潜

在的人类健康威胁或不利于环境的影响[32]. 当风险已经

被定义和评估时, 可以采取适当的措施将其最小化[32]. 
一个适当执行的风险评估是确保每个相关人员和公众

得到充分保护的关键步骤, 实验室的工作才能以安全可

靠的方式进行[32,55]; (4)实验室网络在促进实验室科学交

流、培训和信息资源共享方面体现着独有的价值. 实验

室响应网络旨在确保实验室对公共卫生威胁作出高度

优先的有效反应, 实验室响应网络参与新出现的传染病

的反应程度取决于公共卫生威胁的规模和后果[57]. 如今, 
随着生物信息技术的发展和大数据时代的到来, 5G通讯

工程、远程操控以及人工智能等为生物安全实验室安

全防护措施的发展提供了新颖的途径, 可以大大降低实

验室人员暴露在未知病原体下的风险; (5)前线医院以及

生物安全实验室在疫情应对中发挥着关键作用, 应将实

验室、临床和公共卫生相互结合起来[58]. 《全球卫生安

全议程》呼吁结束孤立思维, 鼓励采用综合卫生安全方

法[19]. 需要在全球范围内, 特别是在低资源环境下, 建立

创新的实验室能力, 并确保生物材料的安全处理[19]. 

6  结论

面对新发传染病的检测和研究, 保护实验室工作人员的

安全、避免危险生物因子泄漏导致的实验室获得性感

染和环境污染、获得准确的研究结果是实验室生物安

全管理的最重要目标. 随着人类活动对野生动物生存环

境的破坏以及生物危险因子的不断变异, 未来也许依然

会有新发传染病的爆发, 实验室生物安全仍然面临着诸

多挑战, 各国政府和卫生行政部门应该高度重视生物安

全问题, 不断更新和完善生物安全实验室标准化管理体

系, 使生物安全管理更加规范化. 而对于病原体的泄露

最重要的还是人为因素, 要增强实验人员的安全意识、

规范实验人员的行为, 以逐步实现实验室生物安全防护

水平的提升. 此外, 要充分利用新型科技手段, 不断创新

实验室设施设备, 利用科学技术促进实验室生物安全防

护的发展. 公共卫生机构应该积极开展管理指标体系的

研究以及生物安全信息化管理的创新型设计, 应用新技

术、新手段积极探索. 这些将在新发传染病爆发时, 为
生物安全管理带来崭新的工作模式, 有效促进实验室生

物安全防护的发展. 
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