
中国是发展中国家, 能够在免疫预防领域取得

如此辉煌的业绩, 无不体现我国社会主义制度的优

越性,无不体现科学技术所产生的巨大经济效益和

社会效益。虽然我们已经取得了伟大的成就, 但是

影响我国免疫预防事业可持续发展的困难和问题依

然存在。免疫预防事业是一项长期的、艰巨的任务。

每年我国新出生儿童约2 000万, 儿童免疫工作年年

要从零开始,特别是如何使边远贫困地区和流动人

口中的儿童及时获得免疫预防服务, 将是今后工作

的一个重点,博爱工程和中国肝炎防治基金会等在

这方面做了不少工作。如果全社会都来自觉关心下

一代,积极支持儿童免疫工作,我国的免疫预防事业

就一定能真正实现可持续发展。

(作者简介见 1999年第 5期第 260页)
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广州地区医院空气细菌污染与控制

李锦光 李秀珍 徐义炳 黄愈玲

为了解医院各类环境空气细菌污染状况并对其

作消毒效果观察,我们于 1997~ 1998 年对辖区内医

院分 、 类环境分别采集 534 和 235 份空气样品,

并采用紫外线空气消毒机和臭氧消毒,现报告如下。

一、方法: 参照 消毒技术规范 采集空气样本。

按GB15982- 1995 评价, 类环境空气细菌数

200cfu/ m3为合格, 类环境空气细菌数 500cfu/

m3 为合格。

二、结果: 、 类环境空气细菌合格率 1998 年

比 1997 年有明显提高, 分别由47. 7%上升为81. 1%

和46. 3%上升为83. 0%。

几种消毒方法可达到合格率有所不同: 紫外线

灯消毒( 195 件) , 合格率可达到72. 1% ~ 89. 4% , 臭

氧消毒( 14 件)为 100% , 甲醛消毒( 9 件)为77. 7% ,

紫外线空气净化机( 39件)为97. 4%。在静态和动态

作者单位: 510080 广东省广州市卫生防疫站

条件下采用紫外线空气净化机进行空气消毒, 其效

果可有明显差异。消毒后, 空气含菌量分别为

55. 8% cfu/ m3 和399. 7cfu/ m3。

三、讨论: 分析常见的医院内消毒方法, 从消毒

效果比较, 在 、 类型医院环境中, 紫外灯加置空

气消毒静化机的合格率达97. 4% , 臭氧的合格率达

到 100%。但是,用臭氧消毒空气, 必须是在人不在

条件下, 消毒后至少 30 分钟才能进入, 在手术期间

则不得使用。空气消毒净化机不论在静态环境或动

态环境下均可进行消毒, 明显优于常规消毒法。因

此, 空气消毒净化机是适用于医院手术室及其他需

要严格控制空气含菌量的科室, 能有效控制动态环

境下空气质量的较好设备, 也是控制医院空气细菌

污染的一种有效方法。

(致谢:广州市卫生防疫站消杀科)
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