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月子中心，又称月子会所，《产后母婴康复机

构行业管理与服务指南》将其定性为“产后母婴

康复机构”，《月子中心服务团体标准》定性为“母

婴保健服务机构”，《母婴生活护理服务质量规

范》定性为“母婴生活护理服务机构”，《母婴保健

服务场所通用要求》定性为“母婴保健服务场

所”。综上，月子中心功能基本定位为生活照料、

护理、保健、康复，一些文献还将其归入健康管理

服务产业范畴［1］。

伴随着产褥期保健观念转变、生育政策调整、

国家政策支持，月子中心行业发展潜力巨大。然

而，由于现行监管机制不完善，近年来接连发生母

婴权益受损事件。以“中国裁判文书网”为例，以

“月子中心/月子会所”为关键词搜索全网，截至

2020年 8月 31日，最终纳入分析消费者起诉月子

中心终审案件 86件（只统计终审结果，若仅检索

到案件的一审文书，则默认一审为终审）。2014年

4件，2015年6件，2016年 8件，2017年4件，2018年
21件，2019年 28件，2020年暂为 15件。案件发生

集中的前三名地区为上海、北京、山东。因而十

分有必要再度审视月子中心监管现状，规范行业

发展。

一、月子中心现行监管主体与标准

（一）现行监管主体

由于实践中月子中心的实际经营范围除最基

本的住宿、餐饮、护理等服务外，还包括美容美体、

摄影、婴儿早教、母婴用品销售等，确定监管主体

的难度较大。根据相关立法推知，2018年国家机

构改革后，月子中心监管主体理论上主要应包括：

市场监督管理部门负责营业执照备案登记、餐饮

部分的食品经营行政许可、价格监督检查等；卫生

行政部门负责住宿部分公共场所及服务人员的卫

生行政许可等。国务院 2019年发布的《关于促进

3岁以下婴幼儿照护服务发展的指导意见》（以下

简称《婴幼儿照护指导意见》）指出，婴幼儿照护服

务发展工作由卫生健康部门牵头，发展改革、教

育、公安、民政、财政、人力资源社会保障、自然资

源、住房城乡建设、应急管理、税务、市场监管等部

门要按照各自职责，加强对婴幼儿照护服务的指

导、监督和管理。月子中心的服务对象包括了母、

婴，理论上应至少按照《婴幼儿照护指导意见》中

的“营利性婴幼儿照护服务机构”标准来监管，其

主要监管部门应为卫生行政部门。这也与《母婴
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保健法》中确立的由卫生行政部门主管母婴保健

工作的原则相符。

实践中，由于月子中心为新兴行业，长久以来

相关立法与政策始终未直接明确月子中心的监管

主体，造成各地区各部门对月子中心监管体制的解

读与做法不同。但根据公开报道，大多数地方为市

场监督管理部门承担着最积极的角色，如黔南州［2］、

玉林市［3］、上海闵行区［4］市场监督管理部门等。本

文纳入分析的“中国裁判文书网”案例中，19件提及

监管部门，其中 16件为市场监督管理部门（14件被

告为同一家机构的系列案件，因无法通过登记的住

所或者经营场所取得联系，市场监督管理部门的执

法手段为“将被告列入经营异常名录”；1件为市场

监督管理部门监督月子中心是否存在食品卫生问

题；1件为市场监督管理部门为消费者和月子中心

调解），1件为工商局（现职能并入市场监督管理部

门）受理消费者关于月子中心店面墙体名称、广告

宣传与营业执照登记信息不符的投诉，2件涉及疾

病预防控制中心对机构进行调查并作出督导意见

书，建议停所整改。

（二）现行监管依据

1. 立法

目前作为月子中心监管依据的相关主要立法

有《母婴保健法》及其实施办法、《公共场所卫生管

理条例》及其实施细则、《食品安全法》及其实施细

则、《消费者权益保护法》等。作为消费者与月子中

心纠纷解决依据的许多民事法律规范，虽通常不直

接作为监管依据，但不妨作为检验监管效果的参

考。根据中国裁判文书网，此类案件援引频次较高的

民事法律规范主要有《民法总则》《合同法》及其司法

解释、《担保法》及其司法解释、《侵权责任法》《最高人

民法院〈关于审理人身损害赔偿案件适用法律若干问

题的解释〉》等。当然，随着《中华人民共和国民法典》

（简称《民法典》）实施，《民法总则》《合同法》《侵权责

任法》《担保法》同时废止，相应内容经完善吸收至《民

法典》中。

2. 标准

截至 2020年 8月 31日，以“月子/母婴/育婴/产
褥期”为关键词，检索“全国标准信息公共服务平

台”，共检索相关标准 41部，均为“推荐性”标准，虽

无法作为监管直接依据，但亦可成为重要参考。其

中 3部国家标准，1部全国性行业标准，其余为地方

标准；19部属于家政（家庭、居家）服务类规范，仅6部
属于专业母婴护理机构的技术、运营、管理规范标

准：《母婴保健服务场所通用要求》、河北《产后母婴

护理机构服务规范》、陕西《家政服务指南产后母婴

护理服务机构运营规范》、江西《月子中心服务质量

规范》、湖北《月子中心基本规范》、天津《月子护理

机构服务规范》。

3. 其他

虽无法作为监管直接依据，但同样可成为重要

参考。包括政策文件，如 2019年《淮北市 3岁以下

婴幼儿照护服务机构管理办法（试行）》等；行业协

会文件，如 2015年中国妇幼保健协会《产后母婴康

复机构行业管理与服务指南》、2019年上海市健康

产业促进协会《月子中心服务团体标准》等。

二、提示监管漏洞：月子中心母婴

权益受损案例归纳分析

监管不力的直接结果便是母婴权益受损，主要

可基于《民法典》《消费者权益保护法》寻求事后救

济。下文将基于母婴权益受损类型对相关案件（由

于“中国裁判文书网”纳入案例数量有限，因而除法

院公开案例外下文还将分析新闻报道中的典型案

例）进行归纳，以期为监管部门提示监管过程中容

易被忽视的问题。

（一）人身安全权受损

20件案例涉及母婴在接受服务过程中身体受

损害，提起违约/侵权之诉要求赔偿，其中14件月子

中心对损害结果负有责任。这些情形包括：①护理

人员对婴儿脐部保护、护理不当，造成脐炎、脐带非

正常脱落，引发新生儿败血症、心肌损害等严重后

果；②推定员工感冒传染婴儿，引发肺炎、心肌受

损；③护理人员未对婴儿患病前期症状加以重视，

对病情加重负有责任；④护理人员喂奶致婴儿严重

呛奶送医抢救；⑤婴儿洗澡时，因员工操作不当致

取暖器灼伤婴儿面部；⑥机构明知产妇乳腺胀痛、

乳头水肿，未提醒原告就医，而是继续提供乳房护

理服务，加重原告病情；⑦机构未做好消毒工作，致

使多名婴儿感染轮状病毒；⑧护理人员护理不当，

致使婴儿感冒并引发支气管炎、肺炎；⑨护理人员

未尽谨慎注意义务提醒黄疸值不断增高的婴儿监

护人及时送医，以至延误诊疗造成脑部病变；⑩护

理或清洁不到位引发婴儿肛周脓肿；⑪ 婴儿在吸完

奶瓶后不久突发异常状况送医不治死亡，机构因不

申请死亡原因司法鉴定且无法提供监控视频等证

据，被推定为存在过错。新闻报道的损害及威胁母

婴健康的典型案例还包括：①武汉某月子中心误用酒

精清洗婴儿口腔［5］；②上海某月子中心多名婴儿、产

妇及家属、护理人员发生急性出血性结膜炎［6］；③南

京某月子中心厨房发生液化石油气泄漏爆燃事故

致多人伤亡［7］；④产妇及家属因月子中心内甲醛含

量明显超过《室内空气质量标准》要求，入住后不久

便出现不适症状［8］。

（二）其他合同权益受损

除人身安全权受损外，许多案例也提示了月子
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中心在提供服务的过程中导致母婴其他合同权益

受损。

17件案例中，消费者认为月子中心提供的服务

与合同约定的标准不符，其中 9件月子中心被认定

为违约。①月子餐中有异物；②未按约定提供接

机服务、住宿条件达不到约定标准；③未按其宣传

的标准提供食材，未按约提供婴儿游泳服务，入住

期间机构内装修给消费者带来影响；④未按约提

供医生巡诊、催乳师催乳服务；⑤专家团队、专业

设备未达到约定标准；⑥未尽保持室内卫生义务

致使苍蝇在婴儿脸上爬行；⑦未按约提供理胎发

和拍摄新生儿照服务；⑧承诺消费者入住月子中

心后退部分款，后未按约退款。以上案例中，月子

中心提供服务与合同及宣传不符的行为，在侵害

母婴合同权益的同时，也侵害了母婴作为消费者

的真情知悉权、公平交易权，其中 2件案例因机构

提供的服务与合同及宣传严重不符构成了对消费

者的欺诈，消费者依据《消费者权益保护法》获得

了惩罚性赔偿。

35件案例因月子中心原因无法履行合同，消

费者要求解约、退款和/或赔偿，均得到法院支持。

①4件案例中，机构因无法按时提供月嫂、房间等

原因无法履行合同；②29件案例中，机构因未正常

营业、停止营业甚至注销无法履行合同；③1件案

例中，消费者因机构未能提供相关服务的合法资

质证明文件而要求解约；④1件案例中，消费者因

机构擅自变更约定的服务地点而要求解约。这些

案例中，消费者的真情知悉权、公平交易权更是被

严重侵害。

15件案例中，消费者提出解约退款未果诉诸

法院，法院支持其中 10个案件中的消费者退部分、

全部或双倍返还款项，这些消费者理由包括：①消

费者因得知其预定的月子中心有多名婴儿感染患

病、机构被刑事调查等消息后基于内心不安提出解

约退款；②消费者因胎儿染色体异常引产无法履

约；③消费者因妊娠糖尿病无法赴海外生产；④消

费者因签证被拒无法实现海外生产坐月子；⑤消费

者因有早产风险要求取消次日赴海外生产及坐月

子服务合同；⑥因突发新型冠状病毒肺炎疫情消费

者担心感染风险而要求解约；⑦消费者与机构约定

一年内未怀孕则机构退还消费者意向金，后机构未

如约退款；⑧消费者因家庭关系等私人原因改变出

国生子初衷要求解约退款，值得注意的是，法院虽

认定合同关系未能正常履行的责任在消费者，但认

为月子中心提供的格式合同明显加重了消费者的

责任负担，且机构未能举证证明对上述条款采取了

合理的方式提请消费者注意，因此支持机构退还消

费者大部分预付款。

（三）其他可能侵害母婴权益的常见情形

1. 不正当价格行为

尽管月子中心的价格行为属于《价格法》规定

的市场调节价，但仍应执行合法、正当的价格活

动。实践中遭遇的月子中心不正当价格行为不少，

比如广告宣传价格与实际价格不符，涉嫌《价格法》

第14条第4项的“利用虚假的或者使人误解的价格

手段，诱骗消费者或者其他经营者与其进行交易”，

侵犯了消费者的真情知悉权、公平交易权。

2. 泄露客户信息

月子中心将客户资料泄露给其他母婴摄影、亲

子游乐馆、早教机构、母婴用品销售等关联商家，消

费者对此举证困难，个人信息保护权受损。

三、基于母婴权益保护视角的监管对策建议

政府重视、分工明确、监管有效，是母婴保健工作

顺利进行的关键［9］。下文将从监管主体、监管对象、

监管依据、监管手段等方面提出完善监管的建议。

（一）理顺监管主体

1. 实践中落实主要监管部门

尽管早在《母婴保健法》出台时，已提出母婴保

健工作主管部门为卫生行政部门，但正如前述，各

方对于月子中心主要监管部门的认识并未统一。

如西安市人大调研报告建议将卫生行政部门与商

务行政部门共同作为月子中心行业的主管部门［10］；

黔南州市场监督管理部门调查报告建议将卫生行

政部门列为行业主管部门［2］；更有专家建议可仿照

比较成熟的养老机构监管模式，由民政部门主管月

子中心［11］。但新近《婴幼儿照护指导意见》从政策

层面明确了婴幼儿照护服务应由卫生行政部门牵

头监管，因而各地必须将月子中心的牵头监管部门

统一为卫生行政部门。

2. 强调其他重要监管部门的地位和职能

市场监督管理部门。如前述，长久以来各地市场

监督管理部门在月子中心监管中实际承担着主要职

责。但由于《婴幼儿照护指导意见》中的婴幼儿照护

机构同时包含了非营利性与营利性机构，且强调普惠

优先，因而文件才将市场监督管理部门置于监管主体

末位。月子中心可归于营利性婴儿照护机构，其服务

对象、范围超出了婴儿照护机构的范畴，其超出部分

中的许多营业事项属于市场监督管理部门监管的范

畴。因而，无论从法定职责还是实践做法，市场监督

管理部门理应作为月子中心重要监管部门。

人力资源与社会保障部门。绝大多数的月子

中心母婴人身损害案件，均可归因于照护人员素质

问题，而其中许多人员甚至是“持证上岗”。人力资

源与社会保障部门因负责育婴员、母婴护理员、保

育员、家政服务员、公共营养师、健康管理师、厨师
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等的资格准入与培训，其在月子中心监管中的重要

性应被强调。

关于民政部门，诚然，月子中心与营利性养老

机构在服务需求、经营方式等方面存在诸多相似，

不同点却也显而易见：即便营利性养老机构也带有

强烈的公益性，需要承担相应的社会责任。同时，

民政部门的主要职责为保障基本民生，促进资源向

薄弱地区、领域、环节倾斜。而月子中心完全为市

场运作，对象为中高消费人群，其监管不应照搬养

老机构，民政部门在月子中心监管中的作用显然无

法与前述重要监管部门相比。

关于监管部门之间如何形成良好互动，《婴幼

儿照护指导意见》中有提及，同时可借鉴比较成熟

的养老机构多部门共同监管工作方式，如2019年广

东省《关于进一步做好养老机构登记备案和监管工

作的通知》第三部分。

（二）确定监管对象范围

1. 传统模式月子中心

传统模式月子中心主要为母婴提供集餐饮、住

宿、照护为一体的服务。传统模式月子中心在实践

中登记的名称五花八门，给消费者进行消费选择造

成困难。“中国裁判文书网”纳入案件中44家属于传

统模式月子中心，除 2家隶属于民营医院而没有独

立的机构名称外，注册名为“产后母婴护理服务”

“母婴护理（服务）”“母婴服务”“月子服务”“产后调

理”“母婴健康管理”公司 22家；注册名为“家庭服

务”“家政服务”公司 7家；注册名为“护理服务”“护

理之家”“健康管理（服务）”公司 6家；注册名为“健

康咨询服务”“健康管理咨询”“企业管理咨询”“商

贸”公司 7家。为避免因监管对象“名不符实”造成

监管盲区，实践中监管部门不能仅凭登记外观而

必须以机构实际提供的经营活动范围确定监管对

象。更为重要的是，监管部门应规范月子中心的

冠名行为。根据《企业名称登记管理规定》，企业

应根据其主营业务，依照国家行业分类标准划分

的类别，在企业名称中标明所属行业或者经营特

点。据此，月子中心的冠名无非两种思路：一是遵

循行业分类，传统模式月子中心行业归类可参考

《国民经济行业分类（GB/T 4754-2017）》中的“居

民服务”，但其究竟归属“居民服务”中哪一小类

（“家庭服务”“托儿所服务”抑或“其他居民服务

业”）尚未确定，因此不宜以“家庭服务”“家政服

务”冠名，更何况月子中心实际提供服务远超传统

家庭（家政）服务范畴；二是遵循经营特点，如果传

统月子中心以经营特点冠名，那么无论名称是“护

理”“健康管理”等都应加上“母婴”（或“月子”“产

后”）字样，以体现其服务对象为母婴的经营特

色。而案例中一些传统模式月子中心以“咨询”为

名，这既非以行业分类也非以经营特点冠名，实际

上属于超范围经营。

2. 创新商业模式月子中心

月子中心属于商业利益驱动的新兴行业，发展

过程中创新动力更足，增加了确定监管对象范围的

复杂性。①移动月子中心。为了满足多层次消费

需求，传统月子中心利用移动互联网新技术拓宽了

经营范围与营销模式，提出“移动月子中心”概念，

即居家也能享受月子中心提供的母婴健康护理、医

师上门巡视、产后身心恢复课程、月子餐送餐等服

务。费用通常较传统模式月子中心降低不少。但

其提供服务的项目、方式多种多样，其监管部门、方

式较传统月子中心有较大不同，实际上增加了监管

难度。②海外生产。从监管角度，由于实际生产、

坐月子的地点在海外，同时这些机构大都注册为咨

询类公司（纳入案件中涉及海外生产坐月子的案例为

20件，涉及的12家机构注册名为“健康咨询”“商务咨

询”“医疗咨询”“咨询服务”“国际<投资>咨询”），国内

监管部门根本无法实地监督检查，仅能监管其提供咨

询服务的行为。从消费者角度，尽管我国现行法律并

未禁止海外生产，却可能面临诸多风险，包括长途飞

行可能造成的安全健康风险，当地法律政策的限制和

变动风险，当地月子中心涉嫌违法行为（如税务欺诈）

而停业的风险，客户因出国心切而被卷入签证欺诈、

诈骗医院的风险，实际待产和坐月子服务与合同描述

不符的风险等，而权利一旦受损，因侵害行为发生在

海外，权利救济亦较难实现。

（三）制定强制性监管措施

现行关于月子中心的相关标准均为推荐性标

准，无法成为监管的直接依据，实践中，至多按照一

般宾馆住宿、饭店堂食、商品服务销售监管。然而，

产褥期母婴的特殊生理状况亟须强制性监管依据

予以保护。具体建议如下。

强制设置医务室、配备医护人员。现发展阶

段，除少数月子中心由公立医院和民营医院举办

外，绝大多数为普通民营资本举办，很少主动申请

行医执照（比如某调查走访的8家机构中，仅1家取

得医疗机构执业许可证［12］），而产褥期的母婴对于

医疗服务需求非常旺盛，月子中心为满足需求却未

取得执照开展医疗服务，便涉嫌非法行医。例如北

京市朝阳区原卫计委认定某月子中心未取得《医疗

机构执业许可证》为产妇开月子汤水，通过足浴方

式为产妇治疗疾病，为婴儿治疗湿疹的行为违法，

给予行政处罚［13］；又如韩国在产后照护发展的早期

阶段，其产后护理中心被归类为“服务企业”，以至

于其提供出诊医师医疗服务的行为违反了《医疗服

务法》［14］。或许正是基于以上考虑，我国台湾地区

的产后护理之家被要求必须具备医疗资质。同时，
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应根据机构规模强制配备相应数量符合资质的固

定执业护士和（巡诊）医师，避免贻误抢救时机、拖

延病情等严重后果。某调查显示，12.5%的护理专

业学生毕业后愿意去月子中心就业［15］，却碍于大多

数月子中心不能挂靠护士证。若强制要求月子中

心设置医务室，则可解决月子中心无法挂靠护士资

格证而流失护理人才的问题［10］。要求月子中心至

少配备相应数量的巡诊医师，为妇儿常见病、多发

病提供医疗服务，医务室亦可成为医师的合法执业

机构，杜绝当前许多医师“走穴”月子中心，游离于

卫生行政部门监管之外。

设置其他服务人员的配备标准。除医护人员，

月子中心其他从业人员素质也直接决定母婴健康

权益。必须强制月子中心根据不同规模配备育婴

员、公共营养师、（若有提供餐饮服务）厨师等各类

人员。制定涉及母婴健康的环境、设备等硬件配

备，以及涉及母婴健康的服务、管理，尤其卫生、消

毒管理的强制性标准。与普通公共场所相比，月子

中心对于环境、设备的要求显然更高，必须制定更

为严格的标准。大致框架和内容可借鉴《产后母婴

康复机构行业管理与服务指南》《月子中心服务团

体标准》以及前述 6部专门规定月子中心机构与服

务管理的标准。强制月子中心与消费者签订书面

合同并规定合同要素。具体可借鉴《养老机构管理

办法》第11条，《淮北市3岁以下婴幼儿照护服务机

构管理办法（试行）》第30条等。

（四）完善监管手段

监管部门除承担行政许可、监督检查、行政处

罚等职责之外，还应充分发挥行政指导等现代监管

手段的优势。

监管部门协同行业组织对从业机构和人员进

行工作指导。比如相关监管部门强制要求月子中

心与消费者订立书面合同的同时，还应出台合同

示范文本指导合同行为；针对月子中心频繁曝出的

感染事件，疾病预防控制机构应指导采取改进措施，

消除各类感染隐患［12］；目前一些行业组织已开展了对

于从业人员的培训工作，如第一届中国妇幼保健协会

开设的产后母婴康复适宜技术培训班。

监管部门协同行业协会对机构进行评级。我

国台湾地区从 2013年起由卫生部门每年组织对产

后护理之家进行评鉴定级，评鉴结果分为合格（优

等、甲等、乙等）及不合格（丙等、丁等），并向社会公

布［16］。目前我国其他地区也有类似做法，如上海市

健康产业促进协会出台《月子中心服务团体标准》，

首批达标机构已入选。这无疑能使消费者的自主

选择权得到更为充分地发挥。

监管部门应向民众宣传科学的产褥期保健知

识，引导理性消费。这也是落实《消费者权益保护

法》中消费者获得消费知识权的应有之义。《婴幼儿

照护指导意见》提出婴幼儿照护服务以“家庭为

主”，产褥期妇女与婴儿的照护也以家庭照护为主

要方式，因此监管部门首先有义务为这些家庭提供

充分支持和科学指导，否则将引发许多安全、健康

问题。如某调查显示，59.3%的妇女报告了至少一

个与怀孕和产褥期可能有关的健康问题，一定程度

上与产后中国传统饮食和行为有关［17］；如新闻报道

了新手母亲因盲从某婴儿睡眠商业机构的指导放

任 3个月龄婴儿长久趴睡而窒息死亡。因此，消费

者对于月子中心的消费选择应是建立在监管部门

已经提供了充分、科学的支持之上的不冲动、不跟

风、结合自身特点和需求的选择。同时，许多文献

肯定了在月子中心推行科学产褥期保健的积极意

义［18-19］，因而消费者即便选择在月子中心进行产后

恢复和婴儿照护，相关监管部门同样也有义务为这

部分人群提供科学指导。
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Supervision countermeasures study on confinement centers
——from the perspective of protecting the rights and interests of mothers and infants
ZHANG Chenyun1，CHEN Yuqi1，LI Yueping2，ZHANG Xuehui1，CHEN Yujing1

1. School of Public Health，2. Institute of Health Research，Fujian Medical University，Fuzhou 350122，China
Abstract：With the change of the puerperal health care concept，adjustment of the fertility policy and

support of national policies，the confinement center industry has scaled up rapidly in recent years. However，
due to the imperfection of the supervision system，the rights and interests of mothers and infants have been
damaged in an endless stream. Based on the status quo of confinement center supervision，by classifying and
analyzing open judicial cases and cases reported by media which violated safety，contractual and other common
consumer rights of mothers and infants in confinement centers，this paper offered the suggestions from the
aspects such as the subject，object，basis and means of supervision，which could improve the supervision
system of the confinement centers in order to fully and comprehensively protect the rights and interests of
puerperal mothers and infants.

Key words：confinement center；supervision；protection of the rights and interests
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