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新华社记者 侠克

近日，多地启动新冠病毒疫苗第
二剂次加强免疫接种工作，随着“阳
过”“阳康”人数的不断增加，哪些人群
需要接种第二剂次“加强针”？“阳过”
后是否能接种？记者采访了北京市疾
病预防控制中心免疫预防所所长索罗
丹。

问：打了“第三针”，为何还需要打
“第四针”？

接种新冠疫苗后，随着时间推移，
疫苗产生的中和抗体水平有所下降，
针对感染的保护效果下降较为明显，
但在细胞免疫的作用下，仍然可以维
持较高的针对重症或死亡保护效果。
接种第四针后，可以在短时间内激活
免疫系统，重获针对新冠病毒变异毒
株的高水平中和抗体，进一步提升接
种人群的预防感染、重症和死亡的保
护效果，更好地提升保护能力。

问：现阶段哪些人可以接种第二
剂次的“加强针”？

按照国家统一部署，在第一剂次
加强免疫接种基础上，现阶段在感染
高风险人群、60岁及以上老年人群、具
有较严重基础性疾病人群和免疫低下
人群中开展第二剂次加强免疫接种，
接种时需要满足与第一剂次加强针间
隔6个月及以上。

问：第二剂次“加强针”可以接种
哪些疫苗？国家优先推荐哪些组合？

根据国家方案，所有批准附条件
上市或紧急使用的疫苗均可用于第二
剂次加强免疫，优先考虑序贯加强免
疫接种，或采用含奥密克戎毒株或对
奥密克戎毒株具有良好交叉免疫的疫
苗进行第二剂次加强免疫接种。

序贯加强免疫，是指采用不同技
术路线的疫苗进行异源加强免疫。既
往研究发现，采用不同技术路线的疫
苗进行异源加强免疫，能够获得比同
源加强免疫更高水平的中和抗体。

目前，我国已经获批纳入紧急使

用或附条件上市的新冠病毒疫苗有灭
活疫苗、重组蛋白疫苗、腺病毒载体疫
苗和流感病毒载体疫苗四种类型。从
大的原则上来说，只要与前面接种剂
次接种的疫苗类型不同，就符合序贯
免疫的范畴。考虑到我们国家前期大
人群接种过程中绝大部分受种者都使
用三剂次灭活疫苗完成了接种的实际
情况，在第二剂次加强免疫时，可以选
择重组蛋白疫苗、腺病毒载体疫苗或
流感病毒载体疫苗中的任一种，这也
是国家列举推荐的接种组合。

问：第二剂与第一剂“加强针”需
要间隔多久才能接种？

按照国家方案，目前执行的第二
剂次加强免疫与第一剂次加强免疫时
间间隔为6个月以上。接种间隔时间
通常综合考虑疫苗抗体的持久性、疫
苗保护效果的下降程度和再次感染发
病的风险、疫情流行形势等诸多因素
后确定。

问：阳性期间可以接种疫苗吗？
“阳过”多久后才能接种？

阳性期间无需接种疫苗，因为疫
苗的作用是预防疾病，并无治疗的效
用。按照国家现行的新冠疫苗使用技
术指南，新冠病毒阳性感染后 6 个月
内罕见再次感染发病的情况。既往新
冠肺炎病毒感染者，包括患者或无症
状感染者，在充分告知基础上，可在6
个月后接种1剂。

问：为何推荐老年人接种第二剂
次“加强针”？

老年人是感染新冠病毒出现重症
死亡的高风险人群，也是感染病毒后
发生重症死亡的主要人群。无论是国
外的数据，还是我们国家香港地区的
数据，都显示老年人接种完加强针后，
可以显著降低病死率，接种第二剂次
加强针后，病死率可以进一步降低。
通过接种第二剂次加强针，可以让老
年人在较快时间内提升抗体水平，更
好提升保护能力。

新华社北京12月22日电

新华社记者 董瑞丰 顾天成

疫情防控进入新阶段，为加强医
疗救治特别是对重症患者的医疗救治
工作，国务院联防联控机制医疗救治
组12月21日专门召开全国电视电话
会议进行部署。

老年人出现哪些症状应及时就
诊？怎样做好老年和儿童重症患者的
救治？围绕公众关注的热点问题，国务
院联防联控机制组织专家作出解答。

热点一：老年人出现哪些症
状应及时就诊？

北京医院呼吸与危重症医学科主
任李燕明表示，冬季天气寒冷，特别在
广大北方地区，正是呼吸道感染性疾
病高发时节。多种因素导致近期北京
的重症患者在增加。

李燕明介绍，部分老年人感染奥
密克戎后出现重症，但经救治后，总体
来看预后状况还可以。李燕明提醒，
老年人在家中一旦出现发热，一定要
加强体温、脉搏、心率、血压和血氧饱
和度监测。如果出现血氧饱和度下
降、呼吸困难、肢体活动或精神状态异
常，要及时去医院就诊，就诊越早，救
治成功率越大。

李燕明介绍，尤其是照护家中失
能、半失能老人时，要重点观察以下几
点：

一是老年人一般情况的变化，比
如进食状态是否良好、有无尿失禁等。

二是老年人的精神及神志状态，
假如出现明显失智、认知障碍或者言
语失去逻辑，都是危险信号。

三是新的异常情况，比如突然出
现呼吸困难，或者突然出现一侧肢体
活动异常，要及时到医院就诊。

四是老年人可能合并患有一些基
础疾病，如慢阻肺病、哮喘、冠心病、糖
尿病等，若感染奥密克戎后原有基础
疾病加重，也要及时就医。

热点二：年轻人什么时候应
去就医？

李燕明表示，年轻人感染奥密克
戎后发生重症的可能性较小，如果感
染后出现以下几种情况，应及时就医：
一是用药后体温持续不降；二是出现
了呼吸困难；三是血氧饱和度明显下
降。

李燕明呼吁，疫情高峰期间，患者
相对较多，应尽可能将医疗资源特别
是120急救资源，让给儿童、有基础病
的老年人等脆弱人群。

童朝晖介绍，从当前病例来看，青
壮年感染奥密克戎后出现肺炎的很
少，病情相对可控。

热点三：怎样做好老年和儿
童重症患者救治？

国家卫生健康委医政司司长焦雅

辉介绍，根据国务院联防联控机制医
疗救治组要求，三级医院要充分发挥
医疗救治兜底保障作用。当前全国的
重症患者逐渐增加，三级医院不仅要
对新冠肺炎重症患者加强救治，也要
对一些核酸阳性合并更多基础疾病的
重症患者加强救治。高龄老人合并基
础疾病的、低龄儿童发生病情变化的，
要直接转诊到三级医院。

焦雅辉表示，各省份要发挥指导
作用，做好三级医院的“分区包片”。
三级医院负责辖区内的所有高风险人
员，同时不得以不在“分区包片”范围
内为由拒收患者。国务院联防联控机
制医疗救治组已建立监督制度，将对
三级医院收治重症患者的情况进行评
估和考核，并建立日报告制度和定期
通报制度。

焦雅辉还表示，根据要求，各地要
提前做好预案，120急救车辆要重点保
障急危重症患者转运。畅通120急救
电话，各地要扩容、增加120接听电话
的坐席。同时，为减少部分咨询电话
占用 120 资源，各级各类医疗机构应
开通 24 小时互联网医疗服务和线上
咨询服务。

热点四：农村出现重症患者
如何及时转运？

元旦和春节“两节”将近，人员流
动性增加，农村地区疫情防控和医疗

救治压力也有所增加。
焦雅辉表示，要加强县级医院的

医疗救治作用，充分发挥城乡医院对
口支援机制，所有三级医院要与县级
医院建立一对一帮扶关系。在“两节”
期间，三级医院要加强对县级医院指
导，派员在县级医院驻点。

焦雅辉表示，各地还要利用巡回
医疗车，派出巡回医疗队，加大对农村
地区巡回巡诊的力度，做到关口前移，
及时发现老年人身体健康状况变化，
及时送到医院就诊。县级医院要做好
床位、设备、设施、人员等相应准备，建
立城市和县之间的支援和转诊机制，
保障农村在出现重症患者时能够及时
转运。

热点五：养老院等重点场所
如何保障救治？

据介绍，基层医疗卫生机构正在
对各地社区老年人群体进行健康状况
的摸底调查。

焦雅辉表示，要加强对重点环节
和重点人群的医疗救治安排，对于养
老院和福利院等老年人集中的重点场
所要特别重视。各地卫健部门要与民
政部门建立联系，医院要对口支援一
些养老院和福利院，定期为老年人提
供健康指导，一旦发现老年人健康状
况发生变化，及时就医和转诊。
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