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Inleiding

Door de corona crisis en de COVID-19 pandemie heeft het zoeken naar omgevings
interventies die de verspreiding van het coronavirus 2 (SARS-CoV-2, dat verantwoordelijk is
voor de ziekte) tegengaan een enorme vliucht genomen. SARS-CoV-2 wordt van persoon op
persoon overgedragen door contact met grote ademhalingsdruppeltjes, hetzij rechtstreeks,
hetzij door het aanraken van met virus besmette opperviakken en het vervolgens aanraken
van de ogen, neus of mond. Er is steeds meer bewijs dat virusoverdracht via de luchtroute een
belangrijke rol speelt, aangezien de grote ademhalingsdruppeltjes uitdrogen en druppelkernen
vormen die enkele uren in de lucht kunnen blijven hangen. Afhankelijk van de aard van het
oppervlak en omgevingsfactoren, kunnen besmette oppervliakken meerdere dagen infectieus
blijven (van Doremalen, 2020).

Het gebruik van ziektekiemdodende ultraviolette (UV) straling (Engels: Germicidal-UV, ofwel
GUV) is een belangrijke omgevingsinterventie die zowel de contactverspreiding als de
overdracht van infectieuze dragers (zoals bacterién, sporen en virussen) via de lucht kan
verminderen. UV straling binnen het UV-C-bereik (200 nm - 280 nm), en met name 254 nm,
wordt al meer dan 70 jaar met succes veilig gebruikt om oppervlakken, ruimten en water te
desinfecteren. GUV straling moet echter met verstand van zaken worden toegepast met
voldoende aandacht voor en kennis over dosis en veiligheid. Verkeerde toepassing van GUV
kan gezondheidsproblemen bij de mens opleveren en ziektekiemen onvoldoende deactiveren.
Toepassing thuis is niet aan te raden en GUV mag nooit worden gebruikt om de huid te
desinfecteren, behalve als dat onder klinisch toezicht gebeurt.

Wat is Germicidal-UV?

Ultraviolette straling is dat deel van het optische stralingsspectrum dat meer energie heeft
(kortere golflengten) dan zichtbare straling. GUV (Germicidal-UV) is ultraviolette straling die
gebruikt kan worden om ziektekiemen (zoals virussen, bacterién en sporen) te doden en lucht,
oppervlakken en water te desinfecteren.

Gebaseerd op het effect van ultraviolette straling op biologische materialen, is het ultraviolette
spectrum verdeeld in drie verschillende gebieden: UV-A is door CIE gedefinieerd als straling
in het golflengtegebied tussen 315 nm en 400 nm; UV-B is straling in het golflengtegebied
tussen 280 nm en 315 nm; en UV-C is straling in het golflengtegebied tussen de 100 nm en
280 nm. Binnen het UV-spectrum is straling uit het UV-C-deel het meest energierijk. In principe
kunnen micro-organismen en virussen onschadelijk gemaakt worden door vrijwel alle
ultraviolette straling, echter UV-C is, door zijn hoge energie, hierin het meest effectief en wordt
daarom het meest gebruikt voor UV desinfectie toepassingen.



De hoeveelheid straling die nodig is om 90 % van de ziektekiemen (in lucht of aan een
oppervlak) te deactiveren hangt af van de omgevingsomstandigheden (zoals relatieve lucht
vochtigheid) en het soort ziektekiem. De benodigde dosis (voor deactivatie van ziektekiemen)
varieert tussen de 20 J/m? en 200 J/m? indien gebruik gemaakt wordt van kwiklampen die
voornamelijk straling uitzenden van 254 nm (CIE, 2003). Eerder is aangetoond dat UV van
254 nm effectief is om oppervlakken die besmet zijn met het ebolavirus te desinfecteren
(Sagripanti en Lytle, 2011; Jinadatha et al., 2015; Tomas et al., 2015). Andere studies hebben
aangetoond dat UV disinfectie ook nuttig bleek tijdens een influenza-uitbraak in het Livermore
Veterans Hospital (Jordanié, 1961). Ondanks lopend onderzoek zijn er momenteel geen
gepubliceerde gegevens over de effectiviteit van UV disinfectie tegen SARS-CoV-2.

Het gebruik van Germicidal-UV voor desinfectie

UV-C wordt al jaren met succes gebruikt voor desinfectie van water. Bovendien wordt UV-C-
desinfectie routinematig toegepast in ventilatiekanalen om daar biofilm vorming te beheersen
en de lucht te desinfecteren (CIE, 2003).

Voor de breedschalige introductie van polymeermaterialen, antibiotica en vaccins in de
gezondheidszorg werden in meerdere landen UV-C bronnen gebruikt om operatiekamers en
andere kamers 's nachts te steriliseren. Onlangs is er hernieuwde belangstelling ontstaan voor
het gebruik van UV-C-straling om de lucht en toegankelijke oppervliakken in kamers van
zorginstellingen te desinfecteren. Hiervoor kunnen UV-C bronnen gedurende een bepaalde
tijdsduur op een specifieke plaats in de kamer worden geplaatst, maar er zijn ook UV-C robots
die door een omgeving kunnen bewegen en daarmee schaduweffecten minimaliseren. Naast
de mogelijkheid om een UV-C-bron in de kamer te plaatsen is het ook mogelijk om een UV-C-
bron dicht bij een oppervlak te plaatsen voor de desinfectie van een opperviak.

In sommige landen wordt het gebruik van UV-C voor desinfectie van persoonlijke
beschermingsmiddelen tijdens pandemieén onderzocht (Jinadatha et al., 2015; Nemeth et al.,
2020).

Er zijn steeds meer aanwijzingen dat het gebruik van UV-C als aanvulling op standaard
handmatige reiniging in ziekenhuizen in de praktijk effectief kan zijn in desinfectie
programma’s, en er is dringend behoefte aan meer specifieke toepassingsrichtlijinen en
standaard testprocedures voor eth inzetten van UV-V voor desinfectie doeleinden.

“Upper-room” desinfectie UV-C-bronnen worden gewoonlijk boven hoofdhoogte in kamers
gemonteerd en werken continu om de daar circulerende lucht te desinfecteren. Dergelijke
bronnen zijn met succes ingezet om de overdracht van tuberculose te beperken (Mphaphlele,
2015; Escombe et al., 2009; DHHS, 2009). Op basis van een systematische literatuurstudie
adviseerde de Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) het gebruik van de “upper-room” UV
desinfectie als middel voor preventie en bestrijding van tuberculose (WHO, 2019).

Sommige laboratoriumstudies hebben aangetoond dat de effectiviteit van “upper-room” UV-C-
desinfectie afhankelijk is van de relatieve vochtigheid, temperatuur en luchtcirculatie (Koet al.,
2000; Pecciaet al., 2001). Een studie van Escombe et al. (2009) vond een duidelijke
vermindering van het risico op overdracht van tuberculose in de lucht door het gebruik van
“‘upper-room” UV desinfectie in een ziekenhuisafdeling zonder airconditioning in Lima, Peru,
zelfs bij een hoge relatieve vochtigheid van 77 %.



Risico's bij het gebruik van UV-C

Normaalgesproken worden mensen niet op natuurlijke wijze blootgesteld aan UV-C. UV-C
straling wordt sterk geabsorbeerd door de atmosfeer, en is zelfs op grote hoogten al niet meer
aanwezig (Piazena en Hader, 2009). Menselijke blootstelling aan UV-C is afkomstig van
kunstmatige bronnen. UV-C straling wordt in de buitenste huidlagen (van dode cellen) al sterk
geabsorbeerd en bereikt de basale (levende) laag van de opperhuid vrijwel niet. UC-C straling
dringt ook niet veel dieper door dan de oppervlaktelaag van het hoornvlies van het oog.
Blootstelling van het oog aan UV-C kan fotokeratitis tot gevolg hebben. Dat is een zeer pijnlijke
aandoening (ook wel bekend als sneeuwblindheid of lasogen) die aanvoelt alsof zand op het
0og is gewreven. Het kan tot 24 uur na de UV blootstelling duren voordat de fotokeratitis
symptomen zich volledig hebben ontwikkeld, en daarna duurt het nogmaals 24 uur voordat de
symptomen vanzelf weer helemaal verdwijnen.

Wanneer de huid wordt blootgesteld aan hoge niveaus van UV-C kan erytheem ontstaan.
Erytheem is een rode verkleuring van de huid zoals die ook bij zonnebrand optreedt (ISO/CIE,
2019). Meestal is erytheem minder pijnlijk dan het effect van UV-C op de ogen. Het door UV-
C veroorzaakte erytheem kan echter verkeerd worden gediagnostiseerd als dermatitis, vooral
indien het niet bekend is dat er recent een UV-C-blootstelling heeft plaatsgevonden. Er zijn
aanwijzingen dat herhaalde blootstelling van de huid aan UV-C-niveaus die erytheem
veroorzaken ook schadelijk kan zijn voor het immuunsysteem (Glaser et al., 2009).

Ultraviolette straling wordt algemeen beschouwd als kankerverwekkend (ISO/CIE, 2016),
maar er is geen bewijs dat UV-C straling zelf kanker veroorzaakt bij mensen. Het technisch
rapport CIE 187: 2010 (CIE, 2010) bespreekt dit onderwerp en meldt het volgende als
conclusie: “Ofschoon de UV straling van lagedruk kwik UVGI''-lampen mogelijk
kankerverwekkend kan zijn, is het relatieve risico op huidkanker door deze bronnen aanzienlijk
lager dan het risico door andere UV bronnen waaraan werknemers routinematig worden
blootgesteld (zoals b.v. de zon). UV straling kan veilig en effectief toegepast worden om de
bovenste luchtlagen in een vertrek te desinfecteren zonder noemenswaardig (lange-termijn)
risico op huidkanker."

De Internationale Commissie voor niet-ioniserende stralingsbescherming heeft richtlijnen
opgesteld voor de beroepsmatige blootstelling aan UV straling, inclusief UV-C (ICNIRP, 2004):
De blootstelling van onbeschermde ogen / huid aan UV straling mag niet groter zijn dan
30 J/m? voor UV-C straling van 270 nm. Bij deze golflengte is de spectrale weegfunctie voor
actinisch UV gevaar voor huid en ogen maximaal. Het schadelijke effect van UV straling wordt
minder voor golflengten onder de 270 nm, en straling met een golflengte van 254 nm heeft
daarom een iets hogere maximale blootstellingslimiet: 60 J/m2. Voor straling van 222 nm is de
maximale blootstellingslimiet (voor actinisch UV-gevaar) nog hoger, rond de 240 J/m>3.
Recentelijk is er veel onderzoek gedaan naar het gebruik van deze laatste golflengte (222 nm)
voor desinfecterende toepassingen (Buonanno et al., 2017; Welch et al., 2018; Narita et al.,
2018; Taylor et al., 2020; Yamano et al., 2020). De hiervoor genoemde maximale (dagelijkse/8-
uurlijke) UV blootstellingslimieten worden gegeven in de IEC/CIE-norm voor de fotobiologische
veiligheid van producten (IEC/CIE, 2006).

Typische UV-C-bronnen zenden vaak ook golflengten uit buiten het UV-C gebied. Sommige
UV-C apparaten/lampen produceren ook UV-B of UV-A, en er zijn zelfs UV-desinfectiebronnen
die worden aangeduid als UV-C bron terwijl ze helemaal geen UV-C uitstralen. Omdat de UV
straling van dergelijke producten het risico op huidkanker kan verhogen, zijn er dan

"UVGI is de afkorting voor "UltraViolet Germicidal Irradiation”, oftewel ultraviolette ziektekiemdodende
straling



beschermende maatregelen nodig om dit risico te minimaliseren. UV bronnen kunnen goed in
luchtkanalen worden gemonteerd voor het desinfecteren van de daar circulerende lucht, of
worden gebruikt voor watersterilisatie, zonder dat er (bij normaal gebruik) enig risico op UV
blootstelling van mensen ontstaat. Als mensen zich in een met UV bestraalde zone (kunnen)
bevinden moeten zij altijd persoonlijke beschermingsmiddelen dragen, zoals industriéle
kleding (van dichte, zware stof), en industriéle gelaatsbescherming (bijv. gezichtsschermen)
(ICNIRP, 2010). Gezichtsmaskers (CIE, 2006) en handbescherming door
wegwerphandschoenen (CIE, 2007) bieden doorgaans ook voldoende bescherming tegen UV.

Meting van UV-C

Het in-situ meten van UV-C wordt meestal uitgevoerd met draagbare UV-C stralingsmeters.
Idealiter zou elke stralingsmeter moeten worden gekalibreerd door een laboratorium dat is
geaccrediteerd volgens ISO/IEC17025 (ISO/IEC, 2015), zodat de kalibratie verifieerbaar is en
past binnen het internationale systeem van eenheden (Sl) (BIPM, 2019a; BIPM, 2019b).
Bovendien is het belangriik om bij gebruik van het instrument het kalibratierapport te
controleren en de eventuele die in het rapport zijn opgenomen correctiefactoren toe te passen.
Het kalibratierapport is meestal alleen geldig voor de UV-C-bron die bij de kalibratie wordt
gebruikt; er kunnen aanzienlijke fouten optreden als het instrument gebruikt wordt om andere
type bronnen te meten. De meeste instrumentkalibraties worden doorgaans uitgevoerd met
behulp van de 254 nm emissielijn van een lagedruk kwiklamp. Als het zo gekalibreerde
instrument dan wordt ingezet om een UV-bron te meten met een emissie golflengte (gebied)
dier erg afwijkt van 254 nm, kan dit resulteren in (spectrale) meetfouten van tientallen
procenten. Sommige UV-C stralingsmeters kunnen zo worden gekalibreerd dat ze ook andere
golflengten dan 254 nm kunnen meten, bijvoorbeeld voor gebruik met UV-LED-bronnen of
excimeer lampen.

Wanneer een UV-stralingsmeter wordt gekalibreerd, dient de gebruiker het
kalibratielaboratorium te informeren welk type bron(en) gemeten zal (of zullen) worden met het
te kalibreren instrument, zodat het instrument gekalibreerd kan worden met een bron die een
vergelijkbare spectrale emissie heeft als de bronnen die men met het instrument wil meten.
CIE 220:2016 (CIE, 2016) geeft richtlijnen voor de karakterisering en kalibratie van UV-
radiometers. Meer informatie over het evalueren van optische stralingsrisico’s is te vinden in
een ICNIRP/CIE rapport (ICNIRP/CIE, 1998). Eind Augustus 2020 organiseren CIE en ICNIRP
een online tutorial over het meten van optische straling en de effecten op fotobiologische
systemen (CIE/ICNIRP, 2020).

Consumentenproducten

Bij de huidige verspreiding van de COVID-19-pandemie worden veel UV-C-producten op de
markt aangeboden die een efficiénte desinfectie van oppervlakken en lucht beloven.
Specifieke richtlijnen over de veiligheid van consumentenproducten vallen onder de
verantwoordelijkheid van internationale organisaties zoals de Internationale Elektrotechnische
Commissie (IEC), en worden niet door de CIE gegeven. Als zodanig heeft dit standpunt
document van de CIE alleen betrekking op het veilige gebruik en de toepassing van UV straling
voor desinfectie in het algemeen. Veel UV producerende consumentenproducten die nu
beschikbaar zijn op de markt zijn draagbaar. De CIE is bezorgd dat gebruikers van dergelijke
apparaten kunnen worden blootgesteld aan schadelijke hoeveelheden UV-C. Bovendien
kunnen consumenten UV-producten op een verkeerde manier gebruiken/hanteren (en
daardoor geen effectieve desinfectie bereiken) of kunnen ze producten kopen die niet echt
UV-C uitstralen.



Samenvatting en aanbevelingen

Producten die UV-C uitstralen zijn zeer nuttig voor het desinfecteren van lucht en opperviakken
of het steriliseren van water. De CIE en WHO waarschuwen om UV straling niet te gebruiken
voor het desinfecteren van handen of andere delen van de huid (WHO, 2020), tenzij dat onder
klinisch toezicht gebeurt. UV-C kan zeer gevaarlijk zijn voor mens en dier en kan daarom alleen
worden gebruikt in goed ontworpen producten die voldoen aan alle veiligheidsvoorschriften, of
in zeer gecontroleerde omstandigheden waarbij de veiligheid voorop staat en waarbij de
blootstellingslimieten zoals gespecificeerd in ICNIRP (2004) en IEC/CIE (2006) niet
overschreden worden. Goede, betrouwbare UV-metingen zijn essentieel voor het nauwkeurig
bepalen van UV blootstellingen en stellen ons in staat om de risico’s van UV goed te beheersen
en te controleren.
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Over de CIE en haar standpuntbepalingen

De International Commission on lllumination - ook bekend als de CIE door haar Franse naam,
Commission Internationale de I'Eclairage - is gewijd aan wereldwijde samenwerking en de
uitwisseling van informatie over alle aangelegenheden met betrekking tot de wetenschap en
kunst van licht en verlichting, kleur en zien, fotobiologie en beeldtechnologie.

Met sterke technische, wetenschappelijke en culturele grondslagen is de CIE een
onafhankelijke organisatie zonder winstoogmerk die de nationale lidorganisaties (zoals de
Nederlandse Stichting voor Verlichtingskunde, de NSVV) op vrijwillige basis van dienst is.
Sinds de start in 1913 is het geaccepteerd als de beste autoriteit op dit gebied en wordt het
als zodanig door de ISO erkend als een internationale standaardisatieorganisatie. Als zodanig
wordt de CIE door ISO erkend als een internationale standaardisatie-instantie, die wereldwijde
standaarden publiceert over de grondbeginselen van licht en verlichting.

De standpuntbepalingen van de CIE worden goedgekeurd door de CIE “Board of
Administration”, die de directeuren van alle CIlE-afdelingen (de instanties die het
wetenschappelijk werk van de CIE uitvoeren) omvat, na eerst overeenstemming te hebben
bereikt met de relevante technische comités van de CIE.

Neem voor meer informatie contact op met

CIE Central Bureau

Kathryn Nield, General Secretary
Babenbergerstralle 9/9A, A-1010 Vienna, Austria
Phone: +43 1 714 31 87

Email: kathryn.nield@cie.co.at

Website: http:/www.cie.co.at

Deze Nederlandse vertaling van het “CIE Position Statement on the Use of Ultraviolet (UV)
Radiation to Manage the Risk of COVID-19 Transmission” is opgesteld door de leden van
CIE NC NL (NSVV).

Nederlands Nationaal Comité van de CIE

c/o Nederlandse Stichting voor Verlichtingskunde (NSVV)
Horaplantsoen 18

6717 LT EDE

THE NETHERLANDS

tel: +31 318 69 53 94, +31 318 69 53 95

fax: +31 318 64 02 14

e-mail 1: info@nsvv.nl

e-mail 2: geertje.hazenberg@nsvv.nl

website: http://www.nsvv.nl
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