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穗上門服務提升80歲以上接種
屬重症和危重症易發人群 首針率僅52.7%

據廣州衞健委副主任張屹介紹，12月3日全
天，廣州新增4,581宗新冠肺炎本土感染

者，雖然新增量持續遞減，但疫情仍維持聚集
性與點狀散發並存的態勢，社會面散發個案持
續出現。近日，國務院應對新型冠狀病毒肺炎
疫情聯防聯控機制綜合組研究制定了《加強老
年人新冠病毒疫苗接種工作方案》，要求加強
老年人新冠疫苗接種工作。在疫情依然複雜嚴
峻、疫情防控措施持續優化的背景下，廣州老
年人的疫苗接種工作備受關注。

老年人感染病毒後重症風險較高
香港文匯報記者梳理發現，四川內江新增的

1名新冠肺炎死亡病例，為一名84歲的長者；
北京近期出現的死亡病例，年齡亦是80歲以
上，而廣州本輪疫情出現的危重症患者，同樣
來自這個年齡段。
張屹表示，從國內外研究來看，接種新冠疫

苗可以有效降低重症率和病死率，60歲以上的
老年人是感染新冠病毒重症的危險人群，有基
礎疾病的老年人，感染新冠病毒以後引發重症
的風險更高，80歲以上的高齡老人更是重症的
高危人群。「我們之前通報的一宗82歲的危重
症患者，就沒有新冠疫苗接種史。」統計顯

示，廣州本輪疫情報告的本土感染者中，80歲
及以上的老年人有656人，其中，未接種過新
冠疫苗的有302人，接種率僅為46%。

市民冀增疫苗科普 打消長者顧慮
「目前，全市80歲以上老年人新冠疫苗首針

接種率僅為52.7%，這說明還有相當部分的老
年人尚未完成疫苗接種，老年人現有疫苗接種
率尚未形成足以抵抗重症和死亡的屏障，提高
老年人接種率非常迫切，也十分必要。」張屹
說。
廣州市疾控中心黨委書記張周斌表示，疫苗
接種是預防新冠肺炎非常有效的手段，老年人
尤其如此。他形容，60歲以上人群是感染後引
發重症的「危險人群」，而80歲以上者是重症
「高危人群」，而有基礎性疾病的患者，感染
後引發重症的風險更高。
對於為何沒有接種疫苗，不少人談到了原

因。廣州市荔灣區東滘街市民劉女士告訴香港
文匯報記者，他的父親今年83歲，至今未接種
首針新冠疫苗。「他有心血管疾病，也有比較
嚴重的關節疾病。他的關注點和我們不一樣，
他更擔心打疫苗後加重病情，而不是接種後對
新冠病毒的免疫。所以，老人需要更專業的科

普，我們作為子女都還沒能說動他。」

設多元化接種體系服務長者
住在廣州天河區龍口西路某小區的黃老伯，

同樣沒有接種過新冠疫苗。「我父親主要活動
範圍就在社區內，他自己認為感染風險很小。
另外一方面，他覺得自己已經85歲，抱着一副
無所謂的態度。」黃老伯兒子黃先生告訴香港
文匯報記者。

為了推動這部分老年人接種疫苗，廣州正在
開展一系列工作。據張屹介紹，廣州各區對外
發布了231家新冠疫苗接種點，為市民提供接
種服務，特別是社區在組織疫苗接種過程中，
充分考慮老年人年紀大、行動不便等情況，採
取了多種便民服務，如上門接種、開設專場、
定期回訪等方式，切實做好服務保障。
以廣州白雲區為例，該區構建了以「固定接

種點為主、臨時接種點為輔、移動上門接種為

補充」的多元化接種體系，針對老年人不方便
使用智能手機、行動不便等情況，成立接種小
分隊，組織「送苗上門」，提供登記、疫苗知
情告知及健康評估、接種及接種後留觀醫療保
障等服務，最大限度提供便利。
在疫情防控措施優化背景下，加上廣州不斷

加大宣傳「攻勢」，市民接種意願有所提高。
統計顯示，近三天，廣州新冠疫苗日均接種量
均破萬人。

香港文匯報訊（記者 敖敏輝 廣州報道）疫情防

控措施優化之後，個人防護顯得更為重要，而其中

疫苗接種又是重中之重。香港文匯報記者從4日舉行

的廣州市疫情防控發布會上獲悉，作為當前內地疫

情最為嚴峻的城市之一，廣州60歲以上老年人，特別是屬於重症和危重症易發

人群的80歲以上老年人，新冠疫苗接種率並不高。最新數據顯示，廣州80歲以

上老年人首針接種率僅為52.7%。目前，廣州針對80歲以上高齡長者展開疫苗

接種宣傳，並組建接種小分隊，為不方便使用智能手機以及行動不便者提供疫苗

接種服務。

金冬雁：老人接種不良反應
或較年輕人低

冬季本是呼吸道傳染病的高
發期，也令新冠的傳染性較夏
季更強一些。盡快加強80歲以
上長者的疫苗接種率和備足口
服抗病毒藥是降低疫亡率的關
鍵。同時內地應加強民眾對新

冠疫情和接種疫苗的理性科學認知，調整和優化
醫院因應疫情運作狀態，釋放更多醫療資源給非
新冠急症患者。

「香港第五波疫情的疫歿者中91%是長期病
患，死亡年齡中位數是86歲。」

病毒學家，香港大學生物醫學學院教授、研
究學院高級副院長金冬雁引述香港統計數據
說，新冠的主要死亡人群是80歲以上老人。而
內地情況與香港較為相像，因此重點加強80歲
以上人群的接種率，可以有效降低疫歿率。

打三針死亡率可降至1.98%
金冬雁表示，對比香港第五波疫情的5月前

與後兩個時段，明顯可見疫歿率在大幅減
少，其中重要原因是香港民眾的中和抗體的
提升，而提升疫苗的接種率，是提高中和抗
體的主要途徑。不管新冠毒株的毒性如何弱
化，其對免疫力低下又未打疫苗的80歲以上
長者而言仍然十分危險，「為60歲和80歲以
上的群組接種疫苗，主要是為了挽救他們的
生命。香港的統計數據顯示，如果不接種會
有 15%的死亡率，接種三針科興可降低至
1.98%。此外政府還需儲備足夠的口服抗病毒
藥，盡早提供給高風險人士使用，這樣可以
挽救很多生命，將疫亡率再度壓低。」金冬
雁說，「這需內地出台較香港疫苗通行證更
有力的措施，在短期內提高這一部分接種
率。實際上在歷史上內地也做到過，而且老
百姓也很相信政府。」

針對內地民眾擔心接種疫苗會有不良反應或
加重老年病等問題，金冬雁引述港大研究數據
強調，「不需擔心。滅活疫苗已經很成熟了，
完全不會有上述影響。而且老年人本來免疫力
就弱，相關不良反應出現的可能較年輕人更
低。」

金冬雁表示，內地醫院方面除了上述應對
外，還需對處置涉疫措施進行更為合理的調整
和改變。「新冠並不是所有疾病。2021年香港
正常死亡人數大約5萬至6萬人，綜合目前香港
新冠疫歿約萬人計算，這背後是大量的非新冠
急症就診人群的求醫需求，如果醫院一遇到有
病人感染就封鎖，那麼會導致很多人失救。」
因此保留一定資源對非新冠病人進行急救，落
實和調配好醫院分診制度，也是降低社會死亡
率的重要一環。 ◆香港文匯報記者 鄭海龍

張文宏：未來防控在於降低病毒致病率
香港文匯報訊 據中通社報道，中國國家傳
染病醫學中心復旦大學附屬華山醫院教授張
文宏3日表示，走出疫情的關鍵，在於對脆弱
人群的保護，建立免疫屏障。未來對新冠病
毒流行的控制，可能不在於核檢清零，而是
將病毒的致病率降到非常低的水平。
在中華醫學會2022年醫學病毒學大會
上，張文宏表示，新冠病毒從原始毒株開
始突變後，之後又進化到阿爾法、貝塔、
德爾塔，每一波進化速度非常快，而且後

者迅速取代前者，然而，啟動疫苗接種
後，對患者體內進行監控後發現，病毒變
異有所收斂，目前病毒的變異局限在奧密
克戎家族中，這說明接種疫苗或者在重複
感染後，體內的免疫壓力對病毒的突變造
成了很大約束。

籲開展第四針疫苗接種
對於如何提高疫苗效力，張文宏建議在接
種第三針加強針時，選擇異源接種。另外，

他也呼籲未來開展第四針疫苗接種。在新冠
藥物臨床治療中，張文宏也建議在病毒早期
階段開始用藥。「在中早期階段，如果及時
用藥，可以將病人的重症發生率降低90%左
右。」
張文宏說：「未來對於病毒流行的控制，

可能並不是一個核檢的清零，而是將一個有
症狀或者重症的疾病降到非常低的水平。我
相信人類未來是可以做到對新冠病毒的馴
化、控制的。」
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香港文匯報訊（記者 敖敏輝 廣
州報道）在優化疫情防控措施下，
重點人群的核檢篩查，成為精準防
控的重要方向。香港文匯報記者從4
日舉行的廣州市疫情防控發布會上
獲悉，12月3日全天，廣州新增新
冠肺炎本土感染者4,581宗，新增感
染數量持續下降。12月4日起，隨
着荔灣、海珠、南沙、越秀、白雲
等區公布便民核酸採樣點布局，廣
州已在全市啟動使用千餘個便民核
酸檢測點，快遞行業、酒店服務等
重點行業人員，按照一定頻次接受
篩查。有出行和就醫需求的普通市
民，亦可持購票訂單和醫院掛號單
接受免費檢測服務。

憑工作證出行車票等採樣
4日，廣州海珠區宣布開設核酸檢
測點，為黃碼人員、重點行業從業人
員、出行需求人員提供免費核酸檢測
服務。海珠區是此輪疫情重點區域，
核酸檢測點數量較多，共有81個，
每個街道均有4至5個檢測點。根據
安排，便民核酸檢測點服務對象包括
快遞、外賣，酒店服務，裝修裝卸服
務，交通運輸服務，商場超市和農
（集）貿市場工作人員，普通醫療機
構除發熱門診以外的工作人員，養老
和兒童福利領域服務機構，建築工地
等重點行業從業人員。根據方案，他
們應按照規定頻次，憑工作證到便民
採樣點參加核酸檢測。有出行需求人
員，可憑車票等證明材料，到便民採
樣點參加核酸檢測。
對於其他無相關需求的市民，無
新冠肺炎相關症狀、非風險崗位、
非重點人員以及無需求的市民，官
方則提倡不進行核酸檢測。

勸離無必要核檢市民
廣州荔灣區方面，便民檢測點共

有35家，每個街道1至2個。香港文
匯報記者4日走訪發現，檢測時間方
面，各個檢測點並不一樣，每天檢
測時長約2至3個小時。4日上午9時
30分，荔灣區花地街道便民檢測點
啟動檢測工作，不到半小時，便有
數百名居民前來檢測，現場排起了
200多米的長龍。工作人員告知僅接
受重點行業和有出行、就醫需求的
市民，不少沒有這方面需求的市民
被勸離。
與此同時，廣州各大醫院和社區衞
生中心亦接受核酸檢測服務，與便民
檢測點不同，前者需要自費檢測，且
主要面向就醫者及陪護家屬。

北京朝陽區動態調整採樣點 緩解「核檢難」
香港文匯報訊（記者 馬曉芳 北京報道）
北京疫情仍高位運行，防控形勢依然嚴峻複
雜。據北京市衞健委發布，4日0時至15
時，北京新增本土新冠肺炎病毒感染者
1,695宗，其中社會面篩查人員117宗。由於
社會面核酸檢測點撤銷導致的「核檢難」引
發北京市民吐槽，朝陽區「核檢難」情況尤
為突出。北京朝陽客戶端4日就此道歉，並

動態調整核酸檢測採樣點位布局，4日全區
共設置1,489個檢測點位，2,318個通道。
5日起，北京巴士、地鐵不得拒絕無48小

時核酸陰性證明的乘客乘車，但市民進入
公共場所仍需憑48小時核酸陰性證明。香
港文匯報記者採訪了解到，由於社會面核
酸檢測點裁撤，北京多區出現「核檢難」
現象，核檢排隊長龍情況頻現，此次疫情

最為嚴重的朝陽區「核檢難」更突出。北
京朝陽客戶端在4日發布通報，北京朝陽區
就市民找不到檢測點、檢測排隊時間長等
問題致歉。

再啟新冠線上醫生諮詢平台
據北京發布公眾號4日消息，結合復工復
產和居民生活需求實際，北京朝陽區調整
檢測點位和通道，社會面核酸檢測採樣亭
應開盡開，同時根據各小區實際情況及人
員流量情況，在小區內、小區周邊、商務
樓宇及園區周邊設置檢測點位。12月4日，
朝陽全區共設置1,489個檢測點位，2,318
個通道。
香港文匯報記者獲悉，鑒於疫情形勢，
北京醫學會於近日再次啟動北京市新冠肺
炎線上醫生諮詢平台，安排了呼吸病學、
感染病學、老年醫學、兒科學等8個專科分
會的專家每日在線諮詢。該平台是由政府
指導、北京醫學會主辦，於2020年2月1日
首次上線，2022年4月28日第二次上線，
此次根據疫情發展態勢再次恢復上線。

◆◆北京大興一處社區核檢點北京大興一處社區核檢點。。
香港文匯報記者馬曉芳香港文匯報記者馬曉芳 攝攝

◆◆一名廣州長者在社區接種疫苗一名廣州長者在社區接種疫苗。。 受訪者供圖受訪者供圖

港20危殆確診者入ICU 兩個半月以來最多
香港文匯報訊（記者 文森）香港4日新
呈報9,487宗新冠病毒確診個案，雖較前日
的逾萬宗有所回落，但仍在高位徘徊，並再
有16名患者離世，當中再有5名不治患者是
來自院舍，且有20名患者病情危殆要在深
切治療部救治，人數為過去兩個半月以來最
多。
香港衞生署衞生防護中心通報，4日新呈

報的染疫個案當中，包括8,830宗本地感染
病例，較一日呈報的9,614宗減少，但輸入

個案則由前日的497宗增至4日的657宗。
至於新增的16名離世患者，則包括6男10
女，年齡介乎56歲至95歲，當中有5人也
是來自院舍，另外有6人也未打齊新冠疫
苗，當中更有兩人一針未打，另4人只分別
打了一針或兩針。
4日新呈報確診個案雖較前日減少，但留

醫人數則有增加，醫院管理局通報現2,776
名確診者在公立醫院留醫，當中327人為新
增染疫患者，此外新增19名危殆病人及9名

嚴重病人，令現時合共有65名危殆和75名
嚴重病人。而留醫確診者中多達300名病人
正接受氧氣治療，更另有13名病人需以呼
吸機協助呼吸。
此外，危殆病人當中有20人要在深切治

療部留醫，較前日的15人增加了5人。該
20名危殆患者包括兩名3歲以下幼童，亦有
一人為3歲至11歲年齡群組，其餘患者則有
12人也是60歲以上，當中4名危殆患者是
80歲以上的長者。


