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香港文匯報訊（記者倪夢璟 上海報道）在全球防
疫背景下，第四屆進博會展示出了眾多抗疫
新科技，當中尤以新冠口服治療藥
最受注目。
新冠口服治療藥「莫那比拉

韋」無疑是今年進博會的明
星之一，在默沙東展台，儘
管未能展示藥品實體，但眾
多觀眾到此希望對這款藥物進
行深入了解。根據展台工作人員
介紹，該款藥物對於治療患者具有更高
的便利性，「每天兩次服藥，五天為一個療程，當一個療程結束後，我們相信可以緩
解相關病患的症狀。」根據默沙東展台公布的內容，默沙東已向美國食品及藥物管
理局（FDA）提交緊急使用授權申請，用於治療有發展為重度風險或住院風險的
輕度至中度新冠肺炎成年患者。
「莫那比拉韋」是一種核苷酸類似物，可抑制包括新冠病毒的致病因子在內的多

種RNA病毒的複製。默沙東還表示，預計到2021年底將生產1,000萬個療程，2022
年將生產更多劑量。

香港文匯報訊 據北京日報客戶端報道，
面對全球新冠肺炎約2%的死亡率，新冠治
療特效藥有望大展身手發揮重要作用。記者
11月7日獲悉，多家中國藥企的新冠治療特
效藥研發進展順利，並將成為治癒危重患者
的有力武器。
目前，國藥集團中國生物正在密集研發兩

款全球首發的新冠治療特效藥──新冠特異
性免疫球蛋白和抗新冠病毒單克隆抗體。其
中，新冠特異性免疫球蛋白已獲得國家藥監
局和阿聯酋衞生和預防部頒發的國內外臨床
試驗批准文件，相關臨床試驗也已展開。
新冠特異性免疫球蛋白是以新冠病毒滅活

疫苗免疫後健康人血漿為原料，採用低溫乙
醇蛋白純化分離法，經病毒滅活及去除方法

製備而成的含有高效中和抗體的靜脈注射特
異性人免疫球蛋白。因為它能中和新冠病
毒，故對於新冠重症及危重症患者具有較好
治療作用。
近期，騰盛博藥已向美國食品及藥物管理

局（FDA）提交新冠中和抗體聯合療法
BRII-196/BRII-198緊急使用授權申請。該
申請是基於美國國立衞生研究院支持的3期
臨床試驗積極結果，結果顯示與安慰劑相
比，這一聯合療法使臨床進展為重度疾病高
風險的新冠門診患者，住院和死亡風險降低
了78%。臨床分析還顯示，治療組在28天
內無死亡，而安慰劑組有8例死亡。國家藥
監局以及香港衞生署已批准這一聯合療法的
新藥臨床試驗申請。

疫苗對人體的保護力顯著，即使面
對傳染力較高的變種毒株，依然

可大幅降低重症死亡風險，不過疫苗
在面世初期時供應緊絀，此後分配不
均的問題持續未解決，窮國接種率落
後，富國中拒絕打針的民眾亦高居不
下，同時還有一批不適合打針、或免疫
系統有缺陷的民眾，無法受疫苗保護，
要單靠疫苗來建立全民免疫屏障、從而
終結疫情，似乎愈來愈難實現。

輝瑞Paxlovid降住院風險近90%
默沙東及輝瑞分別在上月及本月，

公布新冠口服藥的臨床實驗數據，當
中默沙東的「莫那比拉韋」（Molnu-
piravir）能有效降低50%住院風險，輝
瑞的「Paxlovid」亦可將住院風險降低
近90%；另一款抗抑鬱藥氟伏沙明
（Fluvoxamine）若用於治療新冠患
者，同樣有效預防患者病情惡化成重
症，新冠口服藥正式投入使用或指日
可待。
現時醫學界用來治療新冠的藥物，

主要都屬於抗體藥物，即阻止病毒入
侵細胞，雖然有效防止病情惡化，但
需要及早處方，而且生產技術複雜、
成本高昂，因為不少抗體療法的生產
原料其實和疫苗相同。另一款較為人
熟悉的藥物瑞德西韋，則只有在患者
入院後才會處方，無法用於防止患者
病情惡化，而且和抗體療法一樣，上
述藥物都是以注射方式使用，不論是

儲存或給藥上都較麻煩。

感染初期處方 可治療長新冠
默沙東及輝瑞的口服藥則屬於抗病

毒藥物，即削弱病毒在人體內繁殖能
力，拖慢病情惡化速度，從而降低住
院風險。藥物可在患者感染初期處
方，其後患者便可在家服藥休養，使
用上遠較現有療法方便。英國病毒學
家格里芬解釋，若口服藥成功面世，
便象徵在預防新冠重症上，人類可進
入「新時代」。
「長新冠」是不少新冠患者面對的

另一問題，彭博通訊社的藥劑評論員
法澤利則提到，疫苗與抗病毒療法相
關，初步數據則顯示，50%長新冠患
者可在打針後緩解病情，其中一種可
能解釋是疫苗讓人體產生免疫反應，
繼而清除殘留的病毒，若此理論屬
實，意味抗病毒的口服藥物亦有機會
治療長新冠。
不論默沙東或輝瑞，兩間藥廠目前

均僅以聲明方式公布降低住院風險數
字，而非完整公布臨床實驗數據，外
界暫時未能審核實驗結果，專家便提
醒公眾不應過早下定論。不過亦有專
家認為，口服新冠藥並非空頭支票，
例如兩間藥廠其實都是因為臨床實驗
數據較預期好，在獨立審查委員會同
意下，提早結束實驗，意味藥物可以
正式推出市面的機會相當高。

●綜合報道
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保護力
●兩間藥廠都未公布完整臨床實驗數據，只比較現有數據

的話，輝瑞口服藥若在出現病徵的3日內處方，可降低住院或
死亡風險89%，發病5日內處方則降低至85%；默沙東口服藥
若在發病的5日內處方，住院及死亡風險則會降低50%。

使用
方式

●兩款藥物都需要連續服用5天，輝瑞口服
藥需早晚各服3粒，默沙東口服藥則早晚各服
用4粒。
●輝瑞口服藥屬於蛋白酶抑制劑，即阻止

新冠病毒的酶複製，藥廠聲稱由於藥物針對
病毒繁殖的核心部分，因此不會產生抗藥
性，但需配合另一款較舊的抗病毒藥物利托
那韋使用，增強蛋白酶抑制劑作用，並會產
生腸胃不適等副作用。默沙東口服藥則屬於
核苷酸類似物，原理是令病毒的基因出錯，
由於藥物會令病毒隨機演化，意味病毒不會
變得更強大或產生抗藥性。

安全性

●輝瑞指有
20%志願者出現
不良副作用，大
部 分 輕 微 ，
1.7%患者出現
嚴重副作用。默
沙東臨床實驗
中，12%患者出
現副作用。與默
沙東口服藥同類
的藥物在動物實
驗中，被指與先
天性障礙有關，
默沙東則指未發
現此問題。

供應及
價格●輝瑞目標今年供應相當於18萬份療程的

藥丸，明年供應最少5,000萬份；默沙東則目
標今年供應1,000萬份、明年生產最少2,000
萬。默沙東與美國協議以12億美元供應170
萬份，意味平均每份療程要價700美元。

默 沙 東 與 輝 瑞 口 服 藥 分 別
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全球社會與新冠病毒抗戰近2年，去年底新冠疫苗的面世雖然曾

為抗疫工作帶來希望，不過受制於疫苗供應緊張及分配不均等問

題，全球疫情始終未見太大改善。藥廠默沙東（Merck，又稱默克

藥廠）及輝瑞近日相繼公布，成功研發能有效降低重症及死亡風險

的新冠口服藥，醫生可以在患者感染初期隨即讓其服用，生產、儲

存及使用上亦較現有藥物或疫苗簡單得多，醫學專家形容，當新冠

口服藥正式上市，疫戰或可掀開新篇章。

全球多國都已經相繼向默沙東和輝瑞採購新冠口服藥，前者已有300
萬個療程的訂單，後者則表示約90國有興趣購買。

默沙東「莫那比拉韋」
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訂購數量

170萬個療程

48萬個療程

未知

5萬劑

30萬劑

未知

15萬個療程

30萬個療程
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2萬個療程
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7萬個療程

價格

每療程700美元
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未知
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每粒100至150披索
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●●默沙東默沙東的的「「莫那比拉韋莫那比拉韋」」能能有效降低有效降低5050%%住院風險住院風險。。 資料圖片資料圖片

●醫生可在患者感染
初期為其開藥，其後
患者便可在家服藥休
養。 網上圖片

●窮國接種率落後，
成全球抗擊疫情絆腳
石。 資料圖片
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●新冠口服藥
有效預防患者
惡化成重症。
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