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简介  

降低风险 

结核病（TB）的传播最常发生于人员聚集场所，那些患有未被发现、未确诊或治疗不充分

的结核病或耐药结核病（DR-TB）的人前来接受服务，并在拥挤的室内穿行。在卫生保健

场所，结核传播的风险尤其高，因为人们在候诊区长时间停留，并与寻求治疗的其他人共

享空气。由未被发现或未充分治疗的结核病患者产生的感染性结核分枝杆菌 [MTB] 气溶胶

可持续悬浮数小时。可在整体结核传播控制计划中实施一整套预防和控制策略。控制措施

涵盖管理控制措施、环境控制措施和呼吸防护措施。 

应将管理控制措施（或工作实践控制措施）作为重中之重予以落实，因为它们已被证明可

以减少卫生保健机构内的结核传播。这类控制措施是健全的感染控制实践的重要组成部

分，要求及时识别、隔离和治疗有结核症状的人。为了对结核病患者或疑似结核病患者进

行物理隔离，要求合理地设计、建造或改造以及使用建筑物。   

环境控制措施 包括降低空气中感染性呼吸气溶胶（即飞沫核）浓度的方法，以及控制感染

性空气流向的方法。环境控制措施的选择与建筑设计、建造、改造和使用密切相关，而建

筑的设计、建造、改造和使用必须考虑当地的气候和社会经济条件。环境控制措施包括：

通风（自然、机械和混合模式），旨在降低微生物浓度并将其排出到室外；通过过滤捕获

感染性颗粒；以及利用空气混合系统进行紫外线杀菌（GUV）（以前称为紫外线照射杀菌 
[UVGI]），当这些空气传播的有机体通过被照射的上层空间时，即会被灭活，同时净化了

的空气会返回到原位置。紫外线杀菌对建筑通风（包括机械和自然通风）构成补充，但是

当缺乏机械通风或机械通风不充分，且自然通风有限时，紫外线杀菌也可成为空气净化的

主要手段。  

在传播风险较高的情况下，个人防护装备 (PPE)（防护口罩）应与管理控制和环境控制措

施一起使用。 

环境控制和个人防护装备控制措施包含管理控制内容。 

室内上层空间紫外线杀菌空气混合系统的用途 

在许多高风险环境中，在拥挤、有人驻留的地方，缺乏通风，或者通风不足以稀释、移除

或照射感染性结核分枝杆菌气溶胶。最近的研究(Mphaphlelele 等，2015 年，Escombe
等，2009）表明，运用设计良好和维护良好的室内上层空间紫外线杀菌空气混合系统，风

险可降低至少 80%。为了从这种环境控制措施的投入获得最大的收益，适当的安装、使用

前的调试以及定期维护以确保系统正常运行对于可持续性至关重要。 

 

建筑业主/运营商对紫外线杀菌的需求意向 

本文件假定感染预防与控制委员会或机构内的相关部门已经： 

1）通过由拥有紫外线杀菌技术知识的合格感染控制专业人员开展建筑物评估来启动部署

过程，以确定需要在哪些区域部署室内上层空间紫外线杀菌，从而补充现有的通风（机
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械、自然或混合模式）。  
2）积极解决电力系统中可用电力供应和容量的问题，以确保在停电期间系统能够继续运

作。 
3）制定了一份计划，显示室内上层空间紫外线杀菌灯具的安装位置。 
4）在安装室内上层空间紫外线杀菌系统时，按照部署程序确保紫外线杀菌灯具的安装和

运行符合制造商的规格要求，并评估其人员安全性和所需的室内上层空间输出强度。 

在部署过程中的性能评估结果应当记录在一份报告中，其中包含如下内容： 

1）维护计划和预算； 
2）所安装的紫外线杀菌灯具的系统原始设计和制造商手册中的安装说明，以及其他规格

信息和设计标准； 
3）已安装并验收的各个室内上层空间紫外线杀菌灯具的“竣工图”； 
4）运行 100 小时后的基线输出读数； 
5）每个灯具覆盖的区域的安全性测量结果，并记录需要做出的任何调整； 
6）紫外线杀菌顾问和制造商的联系方式，以便于后续跟进。如果这些信息目前还无法获

得，或者目前还处在紫外线杀菌系统的设计规划阶段，则本维护手册将有助于记录安装情

况，以进行持续的维护和机构存档。 
 

本维护手册的主旨  

本手册重点描述为了持续性地维护室内上层空间紫外线杀菌系统而需要落实的要素。“维

护”是指为了使某一设备、机器或系统保持或恢复到预期运作状态以实现其最大效能而采

取的必要举措。此外，它还包括整改（反应性）维护和预防性维护。反应性维护包括为排

除系统故障而立即采取的必要行动（例如，一盏灯烧坏了，需要更换，或者灯光闪烁，需

要更换镇流器），以及对人员驻留区域可能发生过度暴露的报告作出响应。预防性维护是

对设备进行系统的、定期的检查，在设备使用寿命结束前定期清洗和更换部件，并测量输

出强度和运行安全性。本手册将探讨如何制定维护计划，如何实施计划，以及谁应该负责

确保计划的持续落实。这些内容面向的受众是维护服务提供商、政府/监管检查工作组、卫

生机构（包括医院和社区卫生所）和监禁机构的内部医务人员和维护人员，以及制造商。 

 

定义  

管理控制措施（或工作实践控制措施）：应当作为重中之重得到落实，因为它们已被证明

可以减少卫生保健机构内的结核传播。这类控制措施是健全的感染控制实践的重要组成部

分，要求及时识别、隔离和治疗有结核症状的人。管理控制措施旨在降低暴露于可能患有

结核病的人的风险。例子包括与当地或州卫生部门协调工作；对场所进行结核风险评估；

制定并落实书面结核感染控制计划，以确保及时发现结核感染、隔离空气传播感染

（AII），以及对疑似或确诊结核病患者进行治疗；筛查和评估有结核风险或可能暴露于结

核分枝杆菌的卫生工作者。 

部署过程：以质量为着眼点的程序，旨在改善项目的交付。该过程侧重于验证和记录设施

及其所有系统和组件的规划、设计、安装、测试、操作和维护，以满足业主的项目要求。

（见业主的项目要求。）  
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环境控制措施：包括降低空气中感染性呼吸气溶胶（即飞沫核）浓度的方法，以及控制感

染性空气流向的方法。环境控制措施的选择与建筑设计、建造、改造和使用密切相关，而

建筑的设计、建造、改造和使用必须考虑当地的气候和社会经济条件。环境控制措施包

括：通风（自然、机械和混合模式），旨在降低微生物浓度并将其排出到室外；通过过滤

捕获感染性颗粒；以及利用空气混合系统进行紫外线杀菌（GUV）（以前称为紫外线照射

杀菌 [UVGI]），当这些空气传播的有机体通过被照射的上层空间时，即会被灭活，同时净

化了的空气会返回到原位置。紫外线杀菌对建筑通风（包括机械和自然通风）构成补充，

但是当缺乏机械通风或机械通风不充分，且自然通风有限时，紫外线杀菌也可成为空气净

化的主要手段。  

紫外线杀菌（GUV）：参见“紫外线照射杀菌”（UVGI）。 

杀菌（UV-C）灯：带灯管的低压汞汽灯，可输出 UV-C 杀菌辐射。（更多信息，参见 UV-
C）。 

紫外辐照计（辐射计）：用于测量辐射量，特别是紫外线辐射度或能量密度的仪器。可测

量低压杀菌灯，其探头上有余弦校正 254 nm 滤光片，检测范围为 0.01 µW/cm2 至 2000 
µW/ cm2。 

感染预防与控制（IPC）：基于证据的实践和程序，当在卫生保健场所持续应用时，可防

范或降低微生物传播给卫生工作者、其他驻留人员和访客的风险。  

灯具：能分配、过滤或转换一盏或多盏灯发射的任何 [可见] 光 [和/或杀菌紫外线] 的装

置，包括光源以及所有用于固定和保护光源所需的全部零、部件，以及与电源连接所必需

的线路附件。  

维护：旨在保留或恢复设备、机器或系统以实现其最大使用寿命的必要举措。包括整改

（反应性）维护和预防性维护。摘自： 
http://www.businessdictionary.com/definition/maintenance.html#ixzz4CbenRqVX 

结核分枝杆菌：属于结核分枝杆菌复合群，是人类最常见的结核病致病传染因子。在某些

情况下，指整个结核分枝杆菌复合群，包括牛分枝杆菌、非洲分枝杆菌、田鼠分枝杆菌、

坎纳分枝杆菌、山羊分枝杆菌和海豹分枝杆菌。  

个人防护装备（PPE）：在传播风险较高的情况下，个人防护装备 (PPE)（防护口罩）应

与管理控制和环境控制措施一起使用。  

结核（TB）病：由属于结核分枝杆菌复合群的微生物感染引起的临床（有症状或体征）或

亚临床（疾病的早期阶段，此时没有症状或体征，但有其他适应症 [见下文]）病症。细菌

可以攻击身体的任何部位，但疾病最常见于肺部（肺结核）。肺结核病可能具有传染性，

而肺外结核（发生在肺外的身体部位）通常不具有传染性。当唯一的临床发现是特异性的

胸部影像学异常时，该病症被称为“非活动性结核病”，可与活动性结核病相区别，后者

伴有疾病活动的症状或其他指征（例如，能够从呼吸道分泌物培养中再生结核菌，或者有

特异性胸部影像学异常）。 

结核病病例定义： 

• 细菌学确证的结核病病例是通过涂片镜检、培养或 WRD（例如 Xpert MTB/RIF）从中获

得阳性生物标本的病例。无论是否已启动结核病治疗，都应上报所有此类病例。  

http://www.businessdictionary.com/definition/maintenance.html#ixzz4CbenRqVX
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• 临床诊断的结核病病例是指不符合细菌学确证标准但已被临床医生或其他医务工作者诊

断为活动性结核病并决定给予全程结核病治疗的病例。此定义包括基于 X 线检查异常或推

测性组织学诊断的病例，以及未经实验室确认的肺外病例。临床诊断后发现细菌学阳性的

病例（治疗前或治疗后）应重新归类为细菌学确证病例。 

此外，细菌学确证或临床诊断的结核病例还可按以下情形分类： 

−疾病侵犯的部位； 
−既往治疗史； 
−耐药性； 
−HIV 感染状况。 

结核病接触者：与患有结核病的人共用同一空间并且共用时间足以传播结核分枝杆菌的

人。  

紫外线照射杀菌（UVGI）（参见紫外线杀菌（GUV））：利用短波紫外线（UV-C）系统

发出的短波紫外线能量来灭活微生物，使其不再能够复制并对健康产生不利影响。 注：紫外

线照射杀菌（UVGI）是一个广泛使用的书面语，最近有些人也开始称之为“紫外线杀菌”。紫外线是非电离辐射。 

UV-C（短波紫外线）：波长在 280 nm 和 100 nm 之间的紫外线辐射。“杀菌”紫外线波

长（当使用低压汞汽灯产生时通常为 253.7 nm）在此紫外线波段内。
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安全性  

在规划、部署、操作和维护这些设备时，保持最佳的紫外线剂量以灭活结核分枝杆菌，同

时保持人类安全以免过度暴露于来自室内上层空间 GUV 系统的 UV-C 能量。经过精心规

划、安装、部署、操作和维护的室内上层空间紫外线杀菌系统已在全世界得到安全使用；

然而，人为失误、灯具安装不当或灯具类型错误曾经导致暂时的、痛苦的眼部和皮肤刺激

（在 24-48 小时内消除）。紫外线杀菌暴露的长期影响尚不得而知（Nardell 等，

2008）。在制定机构内紫外线杀菌系统的维护和运行计划时，请参阅本手册关于紫外线杀

菌“性能（照射强度）测量”和“安全性测量”的部分，其中描述了如何测量视平线 UV-
C 辐照度水平以确定 8 小时的累积暴露是否超过 6 mJ/cm2（美国政府工业卫生学家委员会

（ACGIH），2015）（国际照明委员会（CIE），2003）。在一次全国室内上层空间紫外

线现场试验（收容所结核病紫外线研究（TUSS），1997-2004）中，在美国六个城市的

不同类型的 14 个无家可归者收容所安装了 1200 套室内上层空间紫外线灯具。只发生了一

例过度暴露，起因是双层床太靠近室内上层空间紫外线杀菌灯具。通过改变灯具安装位

置，该人员暴露问题得以解决（Nardell 等，2008）。在波士顿的一家医院里，病房里装

有紫外线杀菌灯具，护士们佩戴了 UV-C 监测仪。在几天的时间里，UV-C 的每日累积强

度只是上限值 6mJ/cm2 的一小部分（First, 2005）。另一个安全性考虑事项是灯具的设计

和输出，例如，对于天花板高度超过 2.7 米（9 英尺）的空间，应该使用开放式的非百叶

窗式灯具，而对于天花板高度为 2.4 米（8 英尺）的空间，应该使用百叶窗式灯具。此

外，灯具内应当有安全开关，以在灯具打开后使其停止工作。 

要点：通过适当的安装、用法培训、标识，以及由经过培训的、使用使用个人防护装备的

人员进行安全性测量，紫外线杀菌系统可在确保人身安全的情况下运行。 

要点：若要在紫外线杀菌处理区域 [从灯具底部到天花板] 内工作，维护人员必须接受关于

个人防护装备（例如防护眼镜）用法的培训。 

 

在安装了室内上层空间紫外线杀菌灯具的房间内的标志样例，应根据需要使用多种语

言： 

 

 

警告 
CAUTION 

高强度杀菌紫外线： 
HIGH INTENSITY GUV: 

  
注意保护眼睛和皮肤 

PROTECT EYES AND SKIN 

警告 
CAUTION 

高强度杀菌紫外线： 
HIGH INTENSITY GUV: 

 
进入室内上层空间前务必关闭灯 

TURN OFF LAMPS BEFORE ENTERING 
UPPER ROOM 
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紫外线照射杀菌（紫外线杀菌）灯具系统  

紫外线杀菌灯具根据品牌、型号、效率和制造商而有所不同。必须注意遵循制造商的所有

维护和维修建议。然而，为了保持灯具的功效和有效性，也需要遵循某些标准或通用的维

护程序。应定期佩戴适当护目镜开展目视检查，如果发现灯管故障（灯未点亮），应立即

采取整改措施使灯具恢复正常。 

 

 

 

图 1：（左上）开放式室内上层空间紫外线杀菌灯具示例，适用于天花板高度为 2.7 米（9 英尺）或以上的空

间。（右上）百叶窗式室内上层空间紫外线照射杀菌灯具的示例，适用于天花板高度为 2.4 米（8 英尺）（或

更高）的空间。 

 

 

某室内上层空间紫外线杀菌灯具的组成结构 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

图 2 A 和 B：壁式百叶窗式室内上层空间紫外线杀菌灯具的组成结构展开图（上图）和横截面图
（下图）。 

 

 

调光电子镇流器 

管形紫外线杀菌灯 

反光板 

反光板 

图片来源： TUSS NYC 
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灯（光谱，真伪，使用寿命，特性） 

虽然存在其他杀菌紫外线源，但目前最高效的UV-C灯是低压汞汽灯。这类灯含有汞，当

灯点亮后汞会汽化。由于放电中的电场与惰性气体碰撞，汞原子会加速，并达到激发态

（图3）。激发态的汞原子在253.7 nm波长下会释放出近85％的能量。在可见光波段释放

的能量非常少，因此剩余的能量会在紫外波段

（主要是185 nm）产生各种不同的波长（图

4）。然而，用于室内上层空间紫外线杀菌的

优质UV-C灯有内部涂层，旨在防止灯发出真空

紫外线（200nm及以下），因此不会有臭氧产

生。而质量差的UV-C灯会产生臭氧。更换的UV-C
灯不应产生臭氧。使用过的UV-C灯的回收应符合国

家和地方环境法规，为此，需要考虑制造商提供的

UV-C灯内汞含量的数据。 

UV-C 灯的使用寿命因型号、制造商和运行特性而异。目前可用的大多数 UV-C 灯的标称

有效寿命为 6,000-10,000 小时或直至燃尽。一些新型灯和镇流器套件的标称使用寿命为

18,000 小时。关于灯的有效寿命，应当参考制造商提供的提示，并考虑镇流器和其他性能

指标（如温度）。灯的整体寿命受电压、开关次数的影响，这取决于用于启动和维持电流

的镇流器，因此让灯连续工作有利于延长灯的使用寿命。灯的使用寿命取决于灯中电极

（或灯丝）的击穿和石英的劣化。当灯由于电极击穿而发生故障时，灯通常无法点亮，故

障显而易见。当灯光强度下降时，即使杀菌效能降低到合格水平以下，灯仍会继续“发蓝

光”。紫外辐照计（辐射计）用于测量灯具/灯的绝对或相对输出，从而监测灯的使用寿

命。另一种成本效益高的方法（取决于当地经济水平）是根据制造商的建议设定固定的灯

管更换时间表。如果劳动力成本低，定期监测灯具的输出可以延长灯具的使用寿命，如下

文所述。 

图 4：低压汞汽 UV-C 灯的光谱输出。图片来源：
Robert E. Levin 

 

图 3：杀菌灯内的汽化汞原子释放紫外线示意图。图片来

源：IESNA 

254nm 

打开灯具前用于

停止灯具运行的

 

调光器 

图片来源： TUSS NYC 
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紫外线杀菌灯在磨合期（约 100 小时）内会经历初始输出下降，随后由于灯的老化（霜

化）和内表面上的金属沉积而在其使用寿命期间逐渐减少输出。在其寿命即将结束时，即

使几乎不发出紫外线，您也可能会看到灯具发出蓝光。这就是为什么有必要知道灯具的基

线输出是多少，并定期检查输出以确定何时更换灯管。 

 观察到灯的年度发光量下降（First 等，2007b）： 
 对于管形灯，平均下降 16％  
 对于折叠式（紧凑型）灯，平均下降 26％  

镇流器 

镇流器控制灯具中的灯的电流。紫外线杀菌灯具中使用的镇流器与标准荧光照明灯具中的

镇流器在设计和用途上相同。电子镇流器带有内置启辉器，其中一些支持调光。该电子元

件还允许调节电压，并削减供电不稳导致的波动。可调光镇流器允许根据安全性要求调控

已安装的紫外线杀菌灯具。镇流器故障容易识别和诊断。如果在更换灯之后灯具仍不工

作，说明可能镇流器有故障，或者可能是供应给灯具的电压有问题。大多数镇流器的部件

都不可维修，因此出现故障后必须整体更换。必须注意确保镇流器与灯的电气规格相匹

配。如果使用不匹配的镇流器，灯可能会点亮，但其寿命和效率可能会受到影响。应当遵

循制造商关于更换部件和接线说明的所有建议。 

强烈建议使用制造商为每种类型的灯推荐的镇流器，因为如果不符合最优条件，会影响灯

的启动性能、紫外线杀菌照度和工作寿命。 

灯具  

许多紫外线杀菌灯具由不锈钢或铝制成。这些材料可以抵抗长期高强度的 UV-C 照射。涂

在百叶窗的金属片或电源上的涂料可随着长期暴露于 UV-C 而降解。不锈钢则不太可能随

着时间的推移而变形；而铝的重量更轻，这对于降低安装和运输成本很重要。灯具内部的

电线需要屏蔽，以防止因 UV-C 照射而变得脆弱。灯具的设计必须确保百叶窗、灯、镇流

器和反光板易于清洁和维护。 

安全开关/运动传感器/观察窗、调光开关  

灯具的多种特征可以为室内人员和维护人员创造更安全的环境，但同时会增加成本和维护

负担。安全开关可以关闭单个紫外线杀菌灯具，以便于进行清洁。运动传感器可以自动关

停灯具，以防止人所处位置高于视线水平时意外暴露于高强度 UV-C。由常规非透射紫外

线玻璃制成的观察窗可以显示紫外线杀菌灯是否点亮。可以将额外的传感器嵌入紫外线杀

菌灯具中，以提示灯的照度。一些室内上层空间紫外线杀菌灯具具有调光镇流器，可降低

灯具的初始照度，从而确保安全，或者当后期灯光照度降到较低水平时，可以调节调光器

以保持杀菌紫外线输出。所有灯具都需要满足所在国家的电气规范。 

通风  

研究表明，充分混合的室内空气对于室内上层空间紫外线杀菌的有效性至关重要。研究

（Xu 等，2003）发现在室内空气不混合的情况下紫外线杀菌的效果降低了 80%。许多没

有机械通风的场所使用低速吊杆风扇或摇摆式壁扇。当使用风扇、机械通风或二者的组合

时，必须对其进行适当维护，以实现有效的紫外线杀菌。  

植物和材料降解  
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即便是低强度的紫外线杀菌也会抑制室内植物的光合作用，室内植物不能耐受这类波长。

因此，植物应置于室内上层空间紫外线处理区下面。如同在阳光下暴露于紫外线的情形那

样，UV-C 的能量会导致有机材料随着时间的推移而褪色和降解。这一点应该在设施维护

工作中予以考虑。 

 

制定维护计划  

有必要制定一份书面文件，用于维护已安装的室内上层空间紫外线杀菌空气混合系统。本

文档可指导紫外线杀菌空气混合系统的维护，无论是机构内部执行维护还是外包给紫外线

杀菌维护服务公司。  

书面计划的要素 

书面记录—保留日志 

记录室内上层空间紫外线杀菌灯具的安装、检查、清洁、移动等情况。按照既定的清洁频

率（通常每 3 至 6 个月一次）记录紫外线杀菌灯具的输出；然而，清洁频率可因环境污

染、气候条件、相对湿度和建筑物通风系统的类型而不同。 

沟通—确立沟通责任  

• 如果紫外线杀菌灯烧坏（或发现其他问题），谁负责通知设施维护团队或紫外线杀菌服

务公司？ 
• 在室内上层空间紫外线杀菌系统投入使用后，谁负责检查/更换灯？  
• 如果负责人离开了机构，沟通程序会做怎样的调整？  
• 室内上层空间紫外线杀菌系统的维护和维修程序应纳入现有设施维护程序，并由结核感

染控制工作人员监督其落实情况。  

维护成本 

与接受过室内上层空间紫外线杀菌维护培训的服务公司签订 5 年期维护合同，包括购买室

内上层空间紫外线杀菌系统。维护服务的内容应当包括：定期清洁，每年更换一次灯（或

根据输出量下降百分比更换）以及更换故障灯，并且在清洁和更换灯具后，使用合格的紫

外线辐射计（采用余弦校正 UV-C 254 nm 带宽探测器）对室内上层空间紫外线杀菌灯具进

行清洁/检修（包括测量输出强度和安全性）。应当要求维护服务公司保有充足（大约

5%）的灯具和替换部件（如镇流器），以保证系统正常运行。 

为机构工作人员和用品/设备制定内部维护计划和预算：采购紫外线杀菌仪（辐射计和探测

器）（如下所述）和校准服务、清洁用品（纱布，用于清洁灯的浸有 70％酒精的棉签，棉

花或一次性非无菌检查手套，带侧板的防护眼镜，用于清洁灯具百叶窗的刷子，用于清除

昆虫和灰尘的手持真空吸尘器等）、备用灯管和零件，以及更换损坏或有缺陷的灯具，包

括运输和处理成本以及汞泄漏处理套件（用于清洁维护过程中 UV-C 灯破损后泄露的

汞）。还要考虑到委托专业废弃物处理公司（见 http://almr.org/）处理汞灯（以便保护

环境免受汞的污染）的费用。通常，如果紫外线杀菌灯含有的汞少于 5mg，则不需要这样

做。人工费用：纳入日常人工费用，例如灯具维护；以及/或专项人工费用（例如季度或年

度维护任务），需要确定每个灯具的人工费用。纳入紫外线杀菌仪的重新校准（根据制造

商的规格要求）费用。  

http://almr.org/)
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设备成本：用于结核感染预防控制的紫外线杀菌设备  

设备成本：用于结核感染预防控制的紫外线杀菌设备 
适用于低天花板（2.4 米/8 英

尺）的屏蔽/百叶窗式室内上层

空间紫外线杀菌灯具 

200-
1,500
美元 

每套灯具 1 当安装在 2.1 米（7 英尺）处（从灯具底部到

室内地板）时，视线水平杀菌紫外线最大测量

值应为 0.4 µW/cm2。费用从 200 美元到 1500
美元不等。 

适用于较高天花板（>2.7 米/9
英尺）的屏蔽式室内上层空间

紫外线杀菌灯具  

200-
1,000
美元 

每套灯具 1 安装后，视线水平杀菌紫外线最大测量值应为

0.4 µW/cm2。费用从 200 美元到 1000 美元不

等。  
紫外线杀菌灯 15-100

美元 
每个灯 1 备件；费用从 15 美元到 100 美元不等。一些

有专利的灯非常昂贵。低端的灯有 30W T8 紫

外线杀菌灯，高端的灯有 Atlantic & American 
UV 灯。 

紫外线杀菌 (UV-C) 辐射计和

一个带有 254nm 滤光片的 UV-
C 探测器  

500-
2,500
美元 

每个仪器 1 对于 0.01-2,000 µW/cm2，推荐使用电池驱动

的仪器  

GUV 辐射计和探测器的（年

度）校准 
300-
400 美

元 

每次校准

辐射计 
1  

摘自：WHO One Health Tool: Infection Control working group, November 2014. 
http://www.who.int/choice/onehealthtool/en/  
有关更多信息，请联系全球结核病项目的 Ernesto Jaramillo，电子邮件地址：jaramilloe@who.int。 
注：请参阅相应制造商关于安装紫外线杀菌灯具的建议。  

在职培训 

• 关于室内上层空间紫外线杀菌系统的初步培训应当由受过紫外线杀菌培训的顾问或制造商代表（负

责交付最终安装和验证的系统）提供。 
• 而后，机构内部人员应当每年对医务人员和维修工作人员进行培训，培训内容包括室内上层空间紫

外线杀菌系统的用途、如何在紫外线杀菌系统附近安全工作，以及如何报告发现的问题以进行故障

排除。  
• 在入职时，所有新员工都应当接受室内上层空间紫外线杀菌系统和安全性方面的培训。 
• 与维护服务公司和/或当地员工一起评估任何影响室内上层空间紫外线杀菌系统的空间用途调整情

况。 
• 根据需要（但不少于每年一次）与结核感染控制人员一起评估机构设施的变化情况，以确定是否需

要重新部署室内上层空间紫外线杀菌灯具或者采购额外的设备。书面记录与结核感染控制人员商定

的调整变更。  

室内上层空间紫外线杀菌灯具维护工作的主要内容  

室内上层空间紫外线杀菌灯具根据品牌、型号和制造商而有所不同。必须注意遵循制造商

的所有安装、维护和维修建议。然而，为了保持灯具的功效和有效性，也需要遵循某些标

准或通用的维护程序。应定期佩戴适当护目镜开展目视检查，如果发现灯管故障，应立即

采取整改措施使灯具恢复正常。本文讨论到的主要维护任务包括： 

• 辐照（灯具输出）性能和安全性监测  
• 灯具和灯管清洁 
• 例行检查 
• 维修和更换 
• 故障灯管、镇流器、灯具的处理/清洁。  

http://www.who.int/choice/onehealthtool/en/
mailto:jaramilloe@who.int


18- 终止结核病传播倡议行动：维护紫外线杀菌系统的实用指南 

监测  

性能（辐照）测量 — 使用手持式辐射计测量紫外线杀菌灯具的杀菌紫外线输出辐照强度

和视线水平安全性。作为整体部署过程的一项内容，应当在紫外线杀菌灯具安装的初始验

收测试期间，在新 UV-C 灯工作 100 小时（老化）后对灯具进行评估。经过 100 小时的老

化期后，灯的输出将保持稳定，这时可进行基线测量，以监测紫外线杀菌灯具的输出。在

清洁室内上层空间紫外线杀菌灯具（清洁周期取决于室内上层空间紫外线杀菌灯具的必要

清洁频率）前，测量输出强度，并与基线测量结果进行比较。当输出强度低于基线测量值

的 70%时（即便已经进行了清洁），应当更换灯。新 UV-C 灯工作 100 小时后，为灯具确

立一个新的基线值。  

 

安全性监测 — 如果人体直接暴露于超过由 ACGIH 和 ICNIRP 确立的极限阈值（TLV）
（即 8 小时达到 6mJ/cm2）的杀菌紫外线照射，可导致眼睛疼痛和皮肤刺激 i。如果不采

取适当的防范措施来限制暴露，则可在几秒钟内或几个小时内达到此极限阈值。眼睛的角

膜是对杀菌紫外线暴露最敏感的器官；因此，为了确保室内较低空间的安全性，在大多数

情况下在房间内任何地方的地面上方 1.7 米处，视线水平辐照强度不应超过 0.4 µW/cm2

（使用灵敏的 254 nm UV-C 辐射计测量）。在某些区域（例如驻留人员经过的走廊），

由于人员停留的时间很短，因此 0.4 µW/cm2 以上的值仍在允许的安全范围内。反之，在

重症监护室、候诊区、病房、大厅、护士站等区域，如果驻留人员可能久坐甚至仰卧，则

可能需要保持更低的辐照强度。 
 
紫外线强度可以使用紫外线辐射计测量，方法是直接面对设备，在房间的不同位置、在视

线水平高度上进行测量，并且每次测量都必须在相同的位置上。取决于区域的类型和驻留

时长，如果读数表明视线水平上的辐照强度始终远高于 0.4 µW/cm2，特别是当驻留人员的

眼睛受刺激时，必须停用紫外线杀菌系统，直到进行调整或联系制造商。如果天花板是倾

斜的，则室内下层空间紫外线杀菌水平更容易过于强。  

用于监测的手持式紫外（UV-C）辐照计（辐射计）  

如图 3 和图 4 所示，辐射计（紫外辐照计）用于在现场进行杀菌紫外线测量，具有安装在

探测器（带有 254 nm 窄带滤光片）上的余弦校正滤光片。漫射器还用作衰减器，可防止

探测器在高紫外线强度下工作时受损和饱和。  

紫外（UV-C）辐照计（辐射计）的维护要求 

建议 - 根据制造商的建议校准仪表。  
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图 3：带有相应探测器和滤光片的手持式

UV-C 辐射计。图片：3a)：Gigahertz-
Optik 照度计；3b)：国际 ILT 2400 UV-C
辐射计。图片来源：ILT。 
 

图 4：a) 手持式 UV-C 辐射计（Zenith），用

于测量灯具的 UV-C 输出。图片来源：Atlantic 
Ultraviolet 
 

 

3a) 

3b) 

4a) 

4b) 

https://www.bing.com/images/search?view=detailV2&ccid=ahTxJYem&id=A368CEB07B04F7C9A6073D1419E6556B8B9EC416&thid=OIP.ahTxJYemUovwUlvgI8e-3AEsEs&q=zenith+uv-c+meter+image&simid=608037830277269940&selectedIndex=�
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测量步骤 

    1. 在下列情况下应当测量杀菌紫外线辐射强度： 
                        •  最初安装时 
                        •  每当安装新灯管后（新型灯管可能有更高的辐照强度） 

                        •  每当对室内上层空间紫外线杀菌系统或房间进行变更后（例如，调整灯具高度、百叶窗

的位置、增加紫外线吸收或反射材料、改变房间大小、改变模块化隔板高度）。  

• 每当清洁室内上层空间紫外线杀菌灯具时。  
• 每当收到关于照射强度可能过高的投诉时。  

2. 装配一套测量工具，包括： 
a. 1 米或 3 英尺长的卷尺，用于测量绳子或杆子。 
b. 带有 254 nm 探测器的紫外辐照计（辐射计），附带用于固定传感器的延长杆  
c. 梯子 
d. 带有侧板的防护眼镜 
e. 用于高风险区域的 N95 或 FFP2 呼吸器  
f. 日志簿，包含记录测量原因的表格（安装新灯或定期维护等）  

i. 人员驻留区域内的视线水平辐照强度  

ii. 距灯具 1 米处的灯具最大输出（辐照强度？）  
g. 标签 

3. 记录测量过程中做出的任何调整（例如清洁、反光板、更换灯管）  
4. 进行测量 

h. 穿戴所有必要的个人防护装备（呼吸器和防护眼镜） 
i. 根据紫外辐照计（辐射计）制造商的说明，在传感器上盖上盖子，将紫外辐照计归零。  

j. 取下盖子，将传感器放置在距离室内上层空间紫外线杀菌灯具背面 1 米处。  
k. 对于输出强度测量（参见图 5），在正对灯具前方的中点位置上上下移动传感器，以确定最

大输出强度。 
l. 在日志里记录读数。注明该读数是否为可与未来读数进行比较的基线读数。（参见下面的

日志记录表格样例）。  
m. 如果测量值不是基线读数，则将其与初始基线读数进行比较。如果该值小于原始值的

70％，应当通过清洁灯管和灯具进行整改。而后重新测量，如果该值仍低于原始值的

70％，则应更换灯具里的灯管。查看 1.7 米处的视线水平安全性读数，以确保安装新灯管

后的灯具在 100 小时老化期内的安全性。如果安全性读数不合格，通过调整反光板进行整

改。如果人员驻留区域内的视线水平安全性读数小于或等于 0.4µW/cm2，则说明系统是安

全的（Nardell 2008）。 
n. 对于安全性监测（见图 9-11），在视线水平（地板上方 1.7 米处）上正对视野中的各个室

内上层空间紫外线杀菌灯具平移传感器。在多个灯具都照射到的区域，在不同位置进行此

操作。检查是否有任何读数超过 0.4µW/cm2；如果有，采取整改措施。将传感器放在医务

人员的座位附近和病床附近，以查看是否有过高的读数结果；如果有，采取整改措施。整

改措施可以是调整百叶窗、使用不反射紫外线的涂料涂装表面，以及（如果可能的话）调

暗紫外线杀菌灯具的镇流器。  

o. 在日志簿记录表格中记录各个灯具的读数。注明是否采取了整改措施或者需要采取进一步

的措施。  
p. 有关测量技巧的示例，参见图 6-8。   

5. 做书面记录并签署。  
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图 5（上图）：使用卷尺确保从紫外

线杀菌灯具背面到传感器有 1 米的距

离。上下移动探测器（左侧）以确定

紫外光束的最大输出强度（辐照强

度），并记录下来。如果可行的话，

在地板上做永久性标记，以便于以后

再次测量。或者使用码尺/米尺确定灯

具正面与紫外线辐射计的探测器之间

的距离。 

 

 

 

 

 

照片来源：Grigory Volchenkov 

照片来源：Grigory Volchenkov 
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图 6：技术人员使

用紫外线辐射计

检查视线水平安

全性。注意：蓝

色可见光不是紫

外线，只有辐射

计才能准确测定

紫外线。  

 

 

 

 

 

图 7：病房内视线

水平紫外线安全

性读数。  

 

 

 

 

 

 

图 8：技术人员检

查走廊里的视线

水平紫外线安全

性。  

照片来源：Grigory Volchenkov 

照片来源：Paul A  Jensen 

照片来源：Grigory Volchenkov 
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紫外线照射/紫外线杀菌维护记录模板 – 日志簿样例 

机构：  房间名：  

辐照强度 

(µW/cm²) 

合格标准 

XX =(µW/cm²@1m) 

季度读数记录 
（清洁前后） 

1 季度 2 季度 3 季度 4 季度 

灯具 ID： 
型号/制造商 

已安装： 

 低于 xx 的 
70%    

 

    

灯具 ID： 
型号/制造商 

已安装： 

 低于 xx 的 
70%    

 

    

灯具 ID： 
型号/制造商 

已安装： 

 低于 xx 的 
70% 

    

   
 

室内下层空间

：  
≤0.4µW/cm2     

    

UV-C 辐照计的型

号和序列号 

校准日期   

日期：   

更换紫外线杀菌灯

/日期：  

 备注：  

审批人： 姓名：    签字： 
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灯具和灯管的清洁  

室内上层空间紫外线杀菌灯具的反射面和灯管上积聚的灰尘会导致性能显著下降。应按照灯

具制造商的建议进行灯具清洁和维护。如果没有制造商的指导说明，应遵循以下程序：  

• 组装一套清洁工具，包含： 
• 干净且无粉尘的手套 
• 柔软的无绒布 
• 70%乙醇或异丙醇 
• 手持式真空吸尘器和百叶窗刷子 
• 防护眼镜 
• 个人防护装备：用于高风险区域的 N95 或 FFP2 呼吸器  
• 将用于记录清洁和输出强度重新测量情况的表格提交给主管人员 
• 在进入辐照区域或打开室内上层空间紫外线杀菌设备之前，穿戴好个人防护装

备。 
• 关停灯具，等待灯管冷却。 
• 使用干燥的无绒布清除外表面的灰尘，使用刷子和真空吸尘器清除百叶窗间的

灰尘。  
• 按照制造商的规定打开设备。 
• 处理灯管时佩戴干净的无粉尘手套，以防止油污沉积在灯管和反光面上。 

• 按照既定时间表更换紫外线杀菌灯，或者根据例行性能监测的结果来更换。  
• 如果灯管闪烁，更换有问题的镇流器。  
• 使用蘸有 70％乙醇或异丙醇的无绒布清洁紫外线杀菌灯和反光板（不要用皂

水）。若要去除顽固污垢，小心施加压力。 
• 用干净的无绒布擦拭紫外线杀菌灯、反光板、百叶窗和外表面。 
• 正确闭合室内上层空间紫外线杀菌灯具。  
• 启动系统，带着护目镜检查紫外线杀菌灯是否正常运作。  
• 确保室内上层空间紫外线杀菌灯具干燥，然后重新测量其输出强度和安全性。  
• 按照建议在维护日志簿中记录检查、清洁和更换情况。  

 

清洁的频率取决于当地条件。清洁和监测等维护操作的最合理间隔通常为：对于不清洁的

环境，3 个月；对于清洁的环境，6 个月。清洁频率应当根据机构内不同场所的具体情况

而定。间隔时间应当取决于通风类型（机械或自然通风）以及环境粉尘水平。可根据日常

监测过程中获得的性能数据调整维护计划。  
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清洁步骤  

1. 准备好一部梯子、擦拭用 70%乙醇或异丙醇、柔软的无绒布、无粉尘手套、日志

簿、紫外辐照计、卷尺、新的紫外线杀菌灯、螺丝刀（平头，飞利浦或制造商推荐

的专用工具）。如果紫外线杀菌灯具正在工作，佩戴防护眼镜。在结核高风险环境

中工作时，应佩戴个人防护装备（呼吸器）。  
 

2. 关停紫外线杀菌灯具，等待灯管冷却。  

 
 

3. 打开室内上层空间紫外线杀菌灯具，进行维护。处理反光板和灯管时，佩戴无粉尘

手套。使用使用蘸有 70％乙醇或异丙醇的干净无绒布擦拭反光板和灯管，以清除

粉尘。使用刷子或真空吸尘器清洁百叶窗。小心谨慎地更换灯管。按照制造商的建

议更换紫外线杀菌灯，或者根据测量结果更换。遵守国家关于废弃物处理和回收的

环境保护规定。  

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

关停紫外线杀菌灯具 

照片来源：Paul A. Jensen 

照片来源：Richard L. Vincent 
照片来源：Richard L. Vincent 

照片来源：Richard L. Vincent 

照片来源：Grigory Volchenkov 

照片来源：Paul A. Jensen 
照片来源：GLA 
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4. 闭合室内上层空间紫外线杀菌灯具。仅当安全地处于室内下层空间时，启动室内上

层空间紫外线杀菌灯具，并让其预热 10 分钟，然后使用紫外线探测器和辐射计测

量并记录输出值和安全性监测值。测量并记录输出值和视线水平安全性值。 

更换灯管 

紫外线杀菌灯和/或其镇流器和启辉器随时有可能发生故障/失效，或者随着时间的推移性

能逐渐降低，进而对光效产生不利影响，因此需要予以更换。 

利用紫外辐照计进行常规性能监测，并根据监测结果决定是否更换性能已降低的灯，这样

做可以实现经济性。对于已经安装了很多灯具并且有技术能力来执行监测程序的机构，建

议根据各个灯具的性能比照最低效能标准（达到已经历老化期的新灯管输出强度的 70％）

决定更换哪些灯具。 

如果室内上层空间紫外线杀菌灯具的已有数量不够多，没有必要采购和维护紫外线辐射

计，则应考虑采用集中更换策略。取决于人工成本，每年集中更换全部灯管可能比基于性

能监测结果更换灯管更具成本效益。 

汞汽灯的意外故障可以通过观察灯点亮后的状态来发现。虽然这类灯的特征性蓝光不是杀

菌紫外线输出的可靠指标，但可以提示灯或其控制部件是否有故障。在包含多个紫外线杀

菌灯管的灯具中，应注意安全地检查各个灯管是否失效。  

例行检查 

最初的观察： 
确保由经过培训的专业人员安装室内上层空间紫外线杀菌灯具。无论由谁进行安装，

都应确保灯具安装正确，而在初始检查过程中需要考虑的一些问题包括：  

 灯具与地面齐平吗？在与墙壁平行和垂直这两个方向上在灯具上放置水平尺，以便

进行检查。 
 电气连接是否正确？ 
 灯具是否牢固、正确地固定在墙壁/天花板上？  
 灯具是否朝向正确的方向？ 
 灯具安装得足够高吗？灯具的理想高度取决于室内高度，但应高于 2.1 米（7 英

尺）。 
 对驻留人员安全吗？使用 UV-C 探测器在室内下层空间（5 英尺 8 英寸或 1.7 米）

测量。 
每日观察： 

• 应在最初安装室内上层空间紫外线杀菌灯具时进行，并在安装后定期进行。应当将此项任
务纳入到机构日常标准操作规程中，例如可以随窗口管理一起执行。   

• 在标准操作规程中应当列明负责处理故障灯的指定人员。 

日常运行和维护检查（每 3-6 个月）：  
 紫外线杀菌灯是否处于开启状态？不要在夜间将其关闭；连续运行可令使用寿命比

制造商建议的使用寿命延长近 60％。 
 是否干净？ 
 查看维护日志，以确定是否需要进行维修。 

 

维修 
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 与供应商订立明确、全面的灯具更换和维修合同，或者给机构内部员工提供

培训以执行更换和维修任务。  
 核查保修情况。  

 提前获取替换件，并适当地包装要返修的故障灯具。 

 如果灯管很早就发生故障，务必从供应商处换新。年度灯故障率（约 9000
小时后）：  

 对于管形灯，<1% 
 对于折叠式灯，<2%  

 

故障灯管、镇流器、灯具的处理/清洁  

紫外线杀菌灯的处理应当遵照其他含汞设备（如荧光灯）的处理方法。许多灯管必须作为

危险废物处理，而不能与普通废物一起丢弃。如果含汞量低于 5 mg，低汞灯泡通常可作

为普通废物丢弃；然而，国家法规将这类灯归类为危险废物。美国环境保护署的通用废物

管理条例允许用户将汞灯作为常规废物运输到回收设施。这套简化的规程是为了促进回收

利用。应遵循最严格的处置规定。  

大多数室内上层空间紫外线杀菌系统目前依赖于使用电子镇流器来为 UV 灯提供电力；然

而，许多旧系统使用的是电感镇流器。1979 年以前制造的电感镇流器在其电容器的电介

质中含有多氯化联二苯（PCB）。回收是处理电感镇流器的最佳方式。该工艺允许回收利

用铜和铝线、钢片和钢制外壳，并在高温焚烧炉中将电容器和灌封化合物作为危险废物销

毁。  

一旦电子镇流器失效，管理人员应将其视为电子垃圾。许多灯管和镇流器回收企业正在扩

大其业务并获得电子垃圾回收资格认证。一些回收企业可同时回收灯管和电子镇流器。  

总结  

总而言之，上面讨论了紫外线杀菌系统的可持续维护方案的各项要素。一项关键的决定是

是否由机构内部人员执行紫外线杀菌系统维护工作，因为积极的维护操作可以将灯管的使

用寿命延长到 9000 小时以上，使得每年只需更换一次灯管。这是可以实现的；然而，要

使这种方案奏效，需要积极的投入和密切的监测。如果仅由机构内部员工执行这种积极的

维护，那么一种适宜的安排是每季度执行一次例行清洁，每半年执行一次监测，每年更换

一次所有的灯管。另一种方案是雇佣一家公司来开展紫外线杀菌系统维护工作。  

紫外线杀菌系统的过程评价着眼于室内上层空间紫外线杀菌空气混合系统的长期、持续、

有效的运作。应当将该系统的维护工作整合到机构整体结核感染预防控制工作中。该系统

的功效依赖于系统运作达到和保持设计输出强度和安全性。在综合监测和评估系统中，基

于一整套分层控制措施，应当可以看到紫外线杀菌对减少机构内感染的作用。 
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