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不同类型镇流器对紫外线灯辐照强度的影响

李　晨，高赛文，吕　玲，白志珍

（中国康复研究中心北京博爱医院医院感染管理科，北京　１０００６８）

［摘　要］　目的　探讨不同类型的镇流器对紫外线灯辐照强度的影响。方法　将紫外线灯管分别安装在电子镇

流器和电感镇流器的灯架上，用紫外线辐射强度监测仪监测紫外线灯辐照强度并进行分析。结果　２０１８年８月在

相同温度、湿度、电压条件下，使用同一紫外线灯管，某新建科室２７支新紫外线灯管分别使用电子镇流器和电感镇

流器的平均辐照强度为（６７．８５±６．５１）μＷ／ｃｍ
２、（１０９．０７±７．４３）μＷ／ｃｍ

２，合格率分别为０、１００％；两组平均辐照

强度、合格率比较，差异均有统计学意义（均犘＜０．０５）。２０１８年１０月某院各病区使用中的２８２支紫外线灯均是电

子镇流器，共有８个厂家；其中９２支紫外线灯管的平均辐照强度为（１０３．１４±２２．３５）μＷ／ｃｍ
２，更换为电感镇流器

后，平均辐照强度为（１２３．５０±１３．８０）μＷ／ｃｍ
２；更换前后紫外线灯平均辐照强度比较，差异有统计学意义。

结论　镇流器类型对紫外线灯辐照强度有影响，医院紫外线灯应选用电感型镇流器，提高紫外线灯幅照

强度。
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　　紫外线消毒是医院常用的空气消毒方式

之一［１］，对细菌、真菌、结核分枝杆菌、病毒等杀灭效

果确切；并且相较于空气消毒机、化学消毒剂等，具

有价格经济、操作简便、易于防护等优点［２］。紫外线

灯辐照强度是确保其消毒效果的重要因素，根据以

往研究［３］表明，紫外线灯辐照强度受许多因素的影

响，如温度、湿度、电压等常见因素。实际工作中，对

影响紫外线灯辐照强度的常见因素关注较多，却容

易忽略镇流器类型的影响。２０１８年８月本院某新

建科室竣工验收时，对新安装的２７支紫外线灯进行

指示卡辐照强度检测，显示强度位于７０μＷ／ｃｍ
２ 左

右，曾一度怀疑指示卡不准确，由于肉眼无法精确分

辨指示卡上的测试辐照强度结果，故购置紫外线辐

射强度仪进行定量监测，确认紫外线辐照强度不达

标。按照以往经验，若紫外线辐照强度不达标，则更

换灯管，但本次更换灯管后仍不达标。经多次比对

试验，排除多种因素如温度、湿度、电压、灯管清洁度

等，发现可能是不同类型的镇流器对紫外线灯辐照

强度有重要影响。故本研究对镇流器类型与辐照强

度的关系进行探究，从而引起镇流器类型对紫外线

辐照强度影响的关注。现将结果报告如下。

１　材料与方法

１．１　一般材料　石英紫外线４０Ｗ 低压汞灯管（北

京海淀空后高温复合材料厂生产，型号ＺＳＺ４０Ｄ）；

电子镇流器４０Ｗ（８个厂家）和电感镇流器４０Ｗ

（飞利浦）；ＺＷＪ１２无线型紫外线辐射强度监测仪

１台（鑫四环牌），可检测波长为２５３．７ｎｍ，测量范

围为０～２０００μＷ／ｃｍ
２。

１．２　监测方法和结果判定　根据 ＷＳ／Ｔ３６７—

２０１２《消毒技术规范》和ＧＢ１５９８２—２０１２《医院消毒

卫生标准》对紫外线辐照强度进行监测。测试环境

温度为２０～２５℃，相对湿度为４０％～６０％，电压为

２２０Ｖ，紫外线灯均为４０Ｗ。将紫外线辐照计探头

悬挂于被检紫外线灯下垂直距离１ｍ的中央，开灯

５ｍｉｎ后，待仪表稳定所示数据即为该紫外线灯的

辐照强度［４］，并记录。普通直管型紫外线新灯管的

辐照强度≥９０μＷ／ｃｍ
２，使用中紫外线灯照射强度

≥７０μＷ／ｃｍ
２ 为合格［５６］。由后勤人员将电子镇流

器更换为电感镇流器，医院感染管理科专职人员分

别检测更换前、后紫外线灯辐照强度。

１．３　统计方法　应用ＳＰＳＳ２３．０软件进行数据统

计分析，计量资料以狓±狊表示，采用配对狋检验；计

数资料以率表示，采用χ
２ 检验，以犘≤０．０５为差异

有统计学意义。

２　结果

２．１　更换镇流器类型前后新紫外线灯管辐照强度

检测结果　２０１８年８月２日某新建科室使用电子

镇流器（鹤山市雷拓照明电气有限公司），２７支新紫

外线灯管平均辐照强度为（６７．８５±６．５１）μＷ／ｃｍ
２，

均不合格；８月１７日更换为电感镇流器（飞利浦）

后，２７支新紫外线灯管平均辐照强度为（１０９．０７±

７．４３）μＷ／ｃｍ
２，合格率为１００％。使用电子镇流器

和电感镇流器的紫外线灯管的平均辐照强度、合格

率比较，差异均有统计学意义（均犘＜０．０５）。见表１。

表１　某科室更换镇流器类型前后新紫外线灯辐照强度值

和合格率

犜犪犫犾犲１　ＲａｄｉａｔｉｏｎｉｎｔｅｎｓｉｔｙａｎｄｑｕａｌｉｆｉｅｄｒａｔｅｓｏｆｎｅｗＵＶ

ｌａｍｐｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｂａｌｌａｓｔｒｅｐｌａｃｅｍｅｎｔｉｎａ

ｄｅｐａｒｔｍｅｎｔ

组别
监测数量

（支）

平均辐照强度值

（μＷ／ｃｍ
２）

合格率

（％）

电子镇流器（４０Ｗ） ２７ ６７．８５±６．５１ ０．００

电感镇流器（４０Ｗ） ２７ １０９．０７±７．４３ １００．００

狋／χ
２ ２０．４９ ２５．０４

犘 ＜０．０１ ＜０．０１

２．２　全院使用中紫外线镇流器类型的调查结果

　基于２．１的结果，２０１８年１０月对全院各病区使

用中的２８２支紫外线灯镇流器类型进行调查，发现

均是电子镇流器，共有８个厂家，分别为汾江佛山电

器照明股份有限公司（９１支）、北京四通电工新技术

有限公司（９０支）、中山市古镇奥科特照明电器（７１

支）、三雄极光照明（１２支）、华亮电子有限公司（６

支）、ＴＣＬ（６支）、北京桑普华朗节能公司（３支）、科

朗电器（３支）。

２．３　全院更换镇流器类型前后紫外线灯管辐照强

度检测结果　将上述２８２支紫外线灯的电子镇流器

全部更换为电感镇流器（飞利浦），仍使用原紫外线

灯管和灯架，并检测其中９２支紫外线灯（能单独控

制开关）更换前后的辐照强度。结果显示，电子镇流
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器和电感镇流器的平均辐照强度分别为（１０３．１４±

２２．３５）μＷ／ｃｍ
２、（１２３．５０±１３．８０）μＷ／ｃｍ

２，两组比

较，差异有统计学意义。见表２。医院感染管理科

专职人员分别于２０１９年４月、１０月对更换电感型

镇流器的紫外线灯进行后续监测，辐照强度均符合

要求。

表２　使用中紫外线灯更换镇流器类型前后辐照强度值比较

犜犪犫犾犲２　Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｒａｄｉａｔｉｏｎｉｎｔｅｎｓｉｔｙｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒ

ｒｅｐｌａｃｉｎｇｂａｌｌａｓｔｏｆＵＶｌａｍｐｂｅｉｎｇｕｓｅｄ

组别
监测数量

（支）

平均辐照强度值

（μＷ／ｃｍ
２）

狋 犘

电子镇流器 ９２ １０３．１４±２２．３５ ８．１４ ＜０．０１

电感镇流器 ９２ １２３．５０±１３．８０

３　讨论

紫外线具有光谱杀菌功能，是医疗机构常用的

物理消毒方法之一，在预防医院感染工作中起着重

要作用［７８］。紫外线从石英低压汞消毒灯射出后，被

微生物吸收，致使细胞的核酸生物活性改变，引起蛋

白质和酶的合成障碍，从而导致微生物死亡［２］，达到

消毒杀菌效果。

根据中华人民共和国卫生部令第４８号《医院感

染管理办法》、ＷＳ／Ｔ３６７—２０１２《医疗机构消毒技

术规范》等［１，４６，９１２］要求，我院医院感染管理科把紫

外线辐照强度监测纳入医院环境卫生学与消毒卫生

学监测管理中，每年４月和１０月统一向临床科室发

放紫外线强度照射指示卡，由医院感染管理科专职

人员监测紫外线灯辐照强度。根据 ＷＳ／Ｔ３６７—

２０１２《医疗机构消毒技术规范》，紫外线灯新管强度

应≥９０μＷ／ｃｍ
２，使用中强度应≥７０μＷ／ｃｍ

２，如低

于规定数值应及时更换。在相关医院感染各种规

范、国际标准中提到温度、湿度、电压、灯管清洁度对

辐照强度的影响，但从未见关于镇流器的影响报告。

２０１８年８月份我院某新建科室竣工验收时，发

现该科室新安装的２７支紫外线灯管的辐照强度为

（６７．８５±６．５１）μＷ／ｃｍ
２，不符合新灯管辐照强度应

≥９０μＷ／ｃｍ
２ 要求。基于同一使用环境，将鹤山市

雷拓照明电气有限公司的电子镇流器（４０Ｗ）更换

为飞利浦电感镇流器（４０Ｗ），更换后２７支新紫外线

灯管平均辐照强度上升为（１０９．０７±７．４３）μＷ／ｃｍ
２，

合格率为１００％。经过多次比对实验，排除多种因

素，如温度、湿度、电压、灯管清洁度等原因，初步证

明了不同类型镇流器对紫外线辐照强度的影响。同

时考虑可能由于该新建科室镇流器品牌的原因，导

致使用电子镇流器的紫外线辐照强度低于全院使用

电子镇流器的紫外线辐照强度［（６７．８５±６．５１）

μＷ／ｃｍ
２ＶＳ（１０９．０７±７．４３）μＷ／ｃｍ

２］，具体还需

后续进一步研究。

电子镇流器虽然节能环保，却不能将紫外线灯

的最大功率展现出来，更换为电感型镇流器后，辐照

强度提高。随后将全院使用中紫外线灯电子型镇流

器更换为电感型镇流器后，辐照强度普遍提高

２０．４４μＷ／ｃｍ
２，最高为６９μＷ／ｃｍ

２，大大提升了紫

外线消毒效果。医院感染管理科专职人员分别于

２０１９年４月、１０月对更换电感型镇流器的紫外线灯

进行后续监测，辐照强度均符合要求。

在医院日常管理中，镇流器和紫外线灯分属不

同部门采购，医院感染管理科负责紫外线强度监测

管理，临床科室负责执行，多部门交叉管理容易出现

盲点，在实际工作中医院通常容易忽略镇流器类型

对紫外线灯辐照强度的影响。医院容易把紫外线灯

监测不合格简单归因为紫外线灯已达到使用寿命或

损坏，因而更换紫外线灯管，给医院带来一定的经济

损失，同时也不能达到实际消毒杀菌效果［１３］。故建

议医院在今后紫外线灯使用过程中，应选用有质量

保证的电感型镇流器，区别对待紫外线灯与日光

灯［１４１５］，并且加强应用紫外线灯各个环节的多部门

联合管理，合理有效地利用紫外线灯进行消毒，保证

空气消毒效果。尤其在当前细菌耐药性日益严重、

空气传播疾病防控局势愈加严峻的现状下，紫外线

消毒对于减少区域感染性疾病的发生和流行性疾病

的播散具有重要的意义［１６］。
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