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［摘　要］　目的　评估不同条件下，一种自主移动直射式高强度紫外线消毒机器人对环境物体表面多重耐药菌消

毒效果。方法　制备０．５×１０６ＣＦＵ／ｍＬ的耐碳青霉烯肺炎克雷伯菌（ＣＲＫＰ）和耐甲氧西林金黄色葡萄球菌（ＭＲ

ＳＡ）染菌载玻片，消毒机器人在不同时间、距离、角度、遮挡及移动状态下对染菌载体进行照射消毒。消毒后使用无

菌棉签刮洗染菌载玻片并涂抹至血平板，３５℃培养４８ｈ后进行细菌计数，计算不同状态下的杀灭率和杀灭对数

值。结果　静置状态下，距离１ｍ处，照射５、１０ｍｉｎ时，ＣＲＫＰ和 ＭＲＳＡ的杀灭率均为１００％，杀灭对数值均≥３；

距离１ｍ处，在保鲜膜遮挡和无遮挡条件下，照射５、１０ｍｉｎ的ＣＲＫＰ和ＭＲＳＡ杀灭率均为１００％，杀灭对数值均≥３，

消毒效果达标。移动状态下，对ＣＲＫＰ和 ＭＲＳＡ各角度照射时杀灭率均为１００％，杀灭对数值均≥３，消毒效果达

标。结论　高强度紫外线消毒机器人可在短时间内对多重耐药菌达到良好的消毒效果，且某些穿透率较高的材质

仍维持较佳的消毒结果。
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　　医院环境的物体表面清洁、消毒是预防和控制

医院相关感染的基础，也是减少多重耐药菌传播的

关键措施之一［１３］。《医疗机构环境表面清洁与消毒

管理规范》（ＷＳ／Ｔ５１２—２０１６）指出，环境表面检出

多重耐药菌可选用紫外线进行照射消毒，强化清洁

与消毒频率［４］。紫外线灯消毒具有经济安全、操作

简单、毒副作用小等优点，应用于医院空气消毒和终

末消毒，但消毒效果受作用时间、作用距离、辐射照

度等因素影响，且存在穿透力差和需在无人条件下

使用等问题，限制其在医院的进一步应用［５７］。随着

新型技术的发展和硬件设备的开发，高强度、可移动

式紫外线消毒机器人逐渐应用于各类场景，并取代传

统紫外线灯成为医院消毒的新方法。本研究使用的

高强度紫外线消毒机器人由８支紫外线灯管组成，

单支灯管１ｍ处紫外线辐照强度为１５０μＷ／ｃｍ
２，

具有辐照照度高、输出稳定、可自主移动等优势，适

合医院内环境物体表面的消毒。本研究选取两种医

院常见的多重耐药菌作为指示菌，通过模拟现场试

验评估不同时间、距离、角度，遮挡物存在以及移动

状态下该机器人对环境物体表面的消毒效果。

１　材料与方法

１．１　试验材料与仪器　自主移动直射式紫外线消毒

机器人（贺利氏ＳｏｌｕｖａＺｏｎｅＡ１０型，单支灯４０Ｗ），

比浊仪，哥伦比亚血平板（江苏科玛嘉），一次性载玻

片（７６ｍｍ×２６ｍｍ），移液枪，一次性接种环，紫外

线照度计，无菌棉签，生理盐水，恒温培养箱，医用

无纺布（聚丙烯，克重５０ｇ）和保鲜膜（聚乙烯，厚

度０．０１ｍｍ）。试验菌种为耐碳青霉烯类肺炎克雷

伯菌（ｃａｒｂａｐｅｎｅｍｒｅｓｉｓｔａｎｔ犓犾犲犫狊犻犲犾犾犪狆狀犲狌犿狅狀犻

犪犲，ＣＲＫＰ）标准菌株ＡＴＣＣＢＡＡ１７０５和耐甲氧西

林金黄色葡萄球菌（ｍｅｔｈｉｃｉｌｌｉｎｒｅｓｉｓｔａｎｔ犛狋犪狆犺狔犾狅

犮狅犮犮狌狊犪狌狉犲狌狊，ＭＲＳＡ）标准菌株ＡＴＣＣ４３３００。

１．２　染菌载体的制备　将－８０℃冷冻保存的

ＣＲＫＰＡＴＣＣＢＡＡ１７０５复苏接种至血平板，３７℃

培养４８ｈ后挑取单个菌落于比浊管中，使用比浊仪

调整至０．５麦氏单位（细菌浓度约为１０８ＣＦＵ／ｍＬ），

并倍比稀释至约０．５×１０６ＣＦＵ／ｍＬ，制成ＣＲＫＰ菌

悬液［８］。使用相同方法制备 ＭＲＳＡ菌悬液。试验

开始时，使用移液枪滴加２０μＬ的ＣＲＫＰ或 ＭＲＳＡ

菌悬液于载玻片上，使用一次性接种环均匀涂抹后，

室温下自然晾干。

１．３　紫外线照射条件　每次试验开始前，先开机作

用至产品说明书规定的预热时间（２ｍｉｎ）。以下每

个试验重复２次。

１．３．１　不同时间和距离　将消毒机器人设定为静

置状态，分别在距离１、２、３ｍ处水平放置ＣＲＫＰ和

ＭＲＳＡ染菌载体，分别照射５、１０、３０ｍｉｎ后回收。

１．３．２　不同照射角度　将消毒机器人设定为静置

状态，分别在距离２、３ｍ处，水平、与水平夹角６０°、

垂直９０°放置ＣＲＫＰ和 ＭＲＳＡ染菌载体（见图１），

照射５ｍｉｎ后回收。

水平

垂直
!"!

与水平夹角
#"!

光线

图１　消毒机器人不同照射角度示意图

犉犻犵狌狉犲１　Ｄｉａｇｒａｍｏｆｄｉｓｉｎｆｅｃｔｉｏｎｒｏｂｏｔａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉｒｒａｄｉａ

ｔｉｏｎａｎｇｌｅｓ

１．３．３　遮挡条件　将消毒机器人设定为静置状态，

在距离１ｍ处设置医用无纺布遮挡、保鲜膜遮挡和

无遮挡的ＣＲＫＰ和 ＭＲＳＡ染菌载体，分别照射５、

１０、３０ｍｉｎ后收集染菌载体。

１．３．４　移动状态　在１ｍ高度处，水平、与水平夹

角６０°、垂直９０°放置的ＣＲＫＰ和 ＭＲＳＡ染菌载体，

机器人以０．１ｍ／ｓ的速度在距离染菌载体前后的

２ｍ范围内往返１次进行照射消毒，收集染菌载体。

１．４　对照　以不进行紫外线照射消毒的ＣＲＫＰ和

ＭＲＳＡ染菌载体作为阳性对照，以生理盐水制备的

染菌载体在相同条件下照射消毒作为阴性对照。
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１．５　细菌培养和计算方法　消毒后，使用生理盐水

浸润的无菌棉签刮洗染菌载体上的细菌，均匀涂抹

至血平板，３５℃培养４８ｈ后计算生长菌落数（ｃｏｌｏ

ｎｙｆｏｒｍｉｎｇｕｎｉｔ，ＣＦＵ）。对照组按照相同方法处理。

计算两次试验菌落数的平均值，按下式计算杀灭率和

杀灭对数值：杀灭率＝（阳性对照组菌落数－试验组

菌落数）／阳性对照组菌落数×１００％；杀灭对数值＝

阳性对照组菌落数对数值－试验组菌落数对数值
［９］。

１．６　评价标准　根据《紫外线消毒器卫生要求》ＧＢ

２８２３５—２０２０，将细菌杀灭对数值≥３．００的标本判

定为消毒效果达标［９］。

２　结果

２．１　不同照射时间和距离消毒效果　距离１ｍ

处，照射５、１０、３０ｍｉｎ的ＣＲＫＰ和 ＭＲＳＡ试验组杀

灭率均为１００％，杀灭对数值分别为３．２０、３．１５、

２．０４和３．６０、３．６０、２．７０；距离２ｍ处，照射５、１０、

３０ｍｉｎ的ＣＲＫＰ杀灭率分别为９７．５６％、９７．７１％和

１００％，ＭＲＳＡ杀灭率分别为９８．１３％、９８．３５％和

１００％，杀灭对数值均＜３．００；距离３ｍ处，照射５、１０、

３０ｍｉｎ的ＣＲＫＰ杀灭率分别为６８．７５％、８３．５７％和

１００％，ＭＲＳＡ杀灭率分别为９０．２５％、９３．５０％和

１００％，杀灭对数值均＜３．００。见表１。

２．２　不同照射角度消毒效果　照射角度为０°、６０°

和９０°，距离２ｍ的ＣＲＫＰ杀灭率分别为９７．５６％、

９５．４４％、１００％，ＭＲＳＡ杀灭率分别为９８．１３％、

９６．２８％、９９．６３％；距离３ｍ的ＣＲＫＰ杀灭率分别

为６８．７５％、８８．６９％、９３．６９％，ＭＲＳＡ杀灭率分别

为９０．２５％、９５．０５％、９４．５５％。照射角度９０°、距离

２ｍ的ＣＲＫＰ杀灭对数值为３．２０，其余杀灭对数值

均＜３．００。见表２。

表１　高强度紫外线消毒机器人不同照射时间和距离下对指示菌杀灭效果

犜犪犫犾犲１　Ｋｉｌｌｉｎｇｅｆｆｉｃａｃｙｏｆｈｉｇｈｉｎｔｅｎｓｉｔｙｕｌｔｒａｖｉｏｌｅｔｄｉｓｉｎｆｅｃｔｉｏｎｒｏｂｏｔｏｎｉｎｄｉｃａｔｏｒｂａｃｔｅｒｉａａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉｒｒａｄｉａｔｉｏｎｔｉｍｅａｎｄｄｉｓ

ｔａｎｃｅ

指示菌
时间

（ｍｉｎ）

阳性对照组

（ＣＦＵ）

１ｍ

试验组

（ＣＦＵ）

杀灭率

（％）

杀灭对

数值

２ｍ

试验组

（ＣＦＵ）

杀灭率

（％）

杀灭对

数值

３ｍ

试验组

（ＣＦＵ）

杀灭率

（％）

杀灭对

数值

ＣＲＫＰ ５ １６００ ０ １００ ３．２０ ３９ ９７．５６ １．６１ ５００ ６８．７５ ０．５１

１０ １４００ ０ １００ ３．１５ ３２ ９７．７１ １．６４ ２３０ ８３．５７ ０．７８

３０ １１０ ０ １００ ２．０４ ０ １００ ２．０４ ０ １００ ２．０４

ＭＲＳＡ ５ ４０００ ０ １００ ３．６０ ７５ ９８．１３ １．７３ ３９０ ９０．２５ １．０１

１０ ４０００ ０ １００ ３．６０ ６６ ９８．３５ １．７８ ２６０ ９３．５０ １．１９

３０ ５００ ０ １００ ２．７０ ０ １００ ２．７０ ０ １００ ２．７０

表２　高强度紫外线消毒机器人不同照射角度下对指示菌杀灭效果

犜犪犫犾犲２　Ｋｉｌｌｉｎｇｅｆｆｉｃａｃｙｏｆｈｉｇｈｉｎｔｅｎｓｉｔｙｕｌｔｒａｖｉｏｌｅｔｄｉｓｉｎｆｅｃｔｉｏｎｒｏｂｏｔｏｎｉｎｄｉｃａｔｏｒｂａｃｔｅｒｉａａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉｒｒａｄｉａｔｉｏｎａｎｇｌｅｓ

指示菌 角度 阳性对照组（ＣＦＵ）
２ｍ

试验组（ＣＦＵ） 杀灭率（％） 杀灭对数值

３ｍ

试验组（ＣＦＵ） 杀灭率（％） 杀灭对数值

ＣＲＫＰ ０° １６００ ３９ ９７．５６ １．６１ ５００ ６８．７５ ０．５１

６０° １６００ ７３ ９５．４４ １．３４ １８１ ８８．６９ ０．９５

９０° １６００ ０ １００ ３．２０ １０１ ９３．６９ １．２０

ＭＲＳＡ ０° ４０００ ７５ ９８．１３ １．７３ ３９０ ９０．２５ １．０１

６０° ４０００ １４９ ９６．２８ １．４３ １９８ ９５．０５ １．３１

９０° ４０００ １５ ９９．６３ ２．４３ ２１８ ９４．５５ １．２６

　　注：照射时间为５ｍｉｎ。

２．３　不同遮挡条件下消毒效果　无遮挡和保鲜膜

遮挡条件下，ＣＲＫＰ和 ＭＲＳＡ照射５、１０ｍｉｎ时的

杀灭率均为１００％，杀灭对数值均≥３．００，消毒效果

均达标；医用无纺布遮挡时，ＣＲＫＰ杀灭率分别为

９９．３８％、９９．２９％，ＭＲＳＡ杀灭率分别为９８．８０％、

９８．１３％，杀灭对数值均＜３．００。见表３。
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表３　高强度紫外线消毒机器人物表不同遮挡条件下对指示菌杀灭效果

犜犪犫犾犲３　Ｋｉｌｌｉｎｇｅｆｆｉｃａｃｙｏｆｈｉｇｈｉｎｔｅｎｓｉｔｙｕｌｔｒａｖｉｏｌｅｔｄｉｓｉｎｆｅｃｔｉｏｎｒｏｂｏｔｏｎｉｎｄｉｃａｔｏｒｂａｃｔｅｒｉａｕｎｄｅｒｄｉｆｆｅｒｅｎｔｓｈｉｅｌｄｉｎｇｃｏｎｄｉｔｉｏｎｓ

指示菌
时间

（ｍｉｎ）

阳性对照组

（ＣＦＵ）

无遮挡

试验组

（ＣＦＵ）

杀灭率

（％）

杀灭对

数值

无纺布遮挡

试验组

（ＣＦＵ）

杀灭率

（％）

杀灭对

数值

保鲜膜遮挡

试验组

（ＣＦＵ）

杀灭率

（％）

杀灭对

数值

ＣＲＫＰ ５ １６００ ０ １００ ３．２０ １０ ９９．３８ ２．６０ ０ １００ ３．２０

１０ １４００ ０ １００ ３．１５ １０ ９９．２９ ２．６０ ０ １００ ３．１５

ＭＲＳＡ ５ ４０００ ０ １００ ３．６０ ４８ ９８．８０ １．９２ ０ １００ ３．６０

１０ ４０００ ０ １００ ３．６０ ７５ ９８．１３ １．７３ ０ １００ ３．６０

　　注：照射距离为１ｍ。

２．４　移动状态消毒效果　０．１ｍ／ｓ移动状态下，

ＣＲＫＰ和ＭＲＳＡ各角度试验组杀灭率均为１００％，杀

灭对数值均≥３．００，消毒效果均达标。见表４。

表４　高强度紫外线消毒机器人移动状态下对指示菌杀灭效果

犜犪犫犾犲４　Ｋｉｌｌｉｎｇｅｆｆｉｃａｃｙｏｆｈｉｇｈｉｎｔｅｎｓｉｔｙｕｌｔｒａｖｉｏｌｅｔｄｉｓｉｎ

ｆｅｃｔｉｏｎｒｏｂｏｔｏｎｉｎｄｉｃａｔｏｒｂａｃｔｅｒｉａａｔｍｏｖｉｎｇｓｔａｔｕｓ

指示菌 角度
阳性对照组

（ＣＦＵ）

试验组

（ＣＦＵ）

杀灭率

（％）

杀灭对

数值

ＣＲＫＰ 水平 １６００ ０ １００ ３．２０

６０° １６００ ０ １００ ３．２０

９０° １６００ ０ １００ ３．２０

ＭＲＳＡ 水平 ４０００ ０ １００ ３．６０

６０° ４０００ ０ １００ ３．６０

９０° ４０００ ０ １００ ３．６０

　　注：消毒机器人在距离染菌载体前后各２ｍ范围内往返１次，行

进速度为０．１ｍ／ｓ。

３　讨论

紫外线消毒是医院最常用的消毒方式之一，其

消毒原理是利用短波紫外线破坏各类微生物的

ＤＮＡ或ＲＮＡ结构，同时产生具有光氧化还原功能

的氢氧基和活性氧，继而破坏细菌细胞膜，固化病

毒蛋白质，达到杀菌效果［１０１２］。医院常用的紫外

线灯功率多为３０～４０Ｗ，对应的辐照强度为１００

～１５０μＷ／ｃｍ
２，通常需要持续作用３０ｍｉｎ以满足

日常的消毒要求。研究［１３］指出，紫外线一级杀菌速

率常数０．３４～０．３７ｃｍ
２／（ｍＷ·ｓ），辐照强度≥

９０μＷ／ｃｍ
２ 时，杀菌效果即可超过９９％。本研究所

用的机器人具有８支灯管，单根灯管的额定辐照强

度为１５０μＷ／ｃｍ
２，在短时间内即可达到良好的消

毒效果。

研究结果显示，静置状态下开机运行５ｍｉｎ即

可对ＣＲＫＰ和ＭＲＳＡ两种医院常见的多重耐药菌产

生显著杀灭效果，１ｍ处的杀灭率均为１００％，杀灭对

数值均≥３．００。进一步评估对照射距离，发现２ｍ

处的杀灭率为９７．５６％～１００％，杀灭对数值为１．６１

～２．７０，３ｍ处的杀灭率为６８．７５％～１００％，杀灭

对数值为０．５１～２．７０，存在杀灭率随距离增加而降

低的现象，与既往研究［８］结果一致。孙巍等［８］研究

发现，与垂直接受紫外线照射相比，水平接受照射的

待消毒物体表面的细菌杀灭对数值降低１．２０，但仍

达到消毒效果，表明紫外线的杀菌效果受到照射角度

的影响。本研究发现，无论是ＣＲＫＰ还是 ＭＲＳＡ在

照射角度为９０°时的杀灭对数值均最高，比６０°的杀灭

对数值高１．８６，比水平放置时的杀灭对数值高１．５９。

既往研究认为在有遮挡物存在时，起消毒作用

的紫外线将被阻隔，导致消毒效率大幅降低［１４］，但

对遮挡物的性质及影响评估较为少见。本研究选

取医院常见的医用无纺布和保鲜膜进行遮挡评

估，结果表明保鲜膜遮挡对消毒效果无影响，而医

用无纺布遮挡时 ＭＲＳＡ和ＣＲＫＰ的杀灭率仍维持

至９８％以上，但杀灭对数值＜３．０。同期监测结果

显示，无遮挡条件下１ｍ处的紫外线辐照强度高达

３５０μＷ／ｃｍ
２，保鲜膜遮挡条件下仍高达２８０μＷ／ｃｍ

２，

远高于普通紫外线灯的辐照强度，短时间内可以达

到较佳的消毒效果。虽然医用无纺布对紫外线有一

定的阻挡，但该材质存在缝隙，紫外线可穿透，紫外

线辐照强度８６μＷ／ｃｍ
２，可达到一定的消毒效果。

此外，医院常用的紫外线终末消毒方式包括悬

挂式紫外线灯和移动式紫外线灯消毒车两种，前者

存在有效消毒距离过短而后者存在不能自主移动消

毒的劣势［１５１６］。本研究同时评估紫外线消毒机器人

自主移动时所经过路径的消毒效果，结果显示，紫

外线消毒机器人的行进速度为０．１ｍ／ｓ，对４ｍ走

廊的持续作用时间为８０ｓ，设点处的ＣＲＫＰ和 ＭＲ
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ＳＡ各组杀灭率均为１００％，显示较佳的移动消毒效

果。由于自主移动可在一定程度上弥补距离限制，

且智能化设定可实现人机分离，最大程度地降低对

操作者的影响，值得在特定场所和区域内使用。

本研究也存在一定的局限性：（１）未能对所有影

响因素进行更全面的评估，如病原微生物载量、环境

物体表面材质、物体表面湿度、是否存在有机污染物

以及不同遮挡物的效果等［６，１７］；（２）室温下染菌载体

的细菌自然死亡率较高，该因素不可控制却影响阳

性标本的菌落结果，继而对研究评价造成一定的影

响。未来在实际使用过程中，将根据照射距离、物体

表面受污染程度、不同遮挡物以及实际作用时间等

因素进行综合分析和改进，以全面评价消毒效果。

利益冲突：所有作者均声明不存在利益冲突。
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