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变异新冠病毒奥密克戎毒株虽然像野火

般在全球扩散，但一些科学家推断，疫情进入

不那么令人担忧的新阶段，奥密克戎的高传染

性和低致病性可能预示疫情“终结的开始”。

不过，世界卫生组织欧洲区域官员4日警

告，全球感染率激增，可能增大病毒变异乃至

出现更危险变异株的风险。

不会轻易感染肺部
科学界原先主要担心，奥密克戎携带大

量突变，且许多发生在刺突蛋白上，不仅会轻

易感染未接种疫苗人群，还能绕过染疫康复

和新冠疫苗触发的抗体反应，可能导致严重

后果。但一个多月来，尽管确诊病例屡创新

高，重症和住院病例没有显著增加。

新冠病毒感染通常从鼻腔开始，随后扩

大到咽喉。轻微症状一般意味着病毒只感染

上呼吸道，如果侵入肺部，则会出现较严重症

状。而奥密克戎不会像先前毒株那样轻易感

染肺部。

据彭博社4日报道，奥密克戎毒株的这一

特性在过去一周发表的五项不同研究结果中

得到佐证。其中，南非一项研究发现，相比德

尔塔毒株在南非引发的第三波疫情，奥密克

戎引发第四波疫情后，因出现重症而须入院

治疗的可能性降低73％。日本和美国多名科

学家一项联合研究显示，相比以往毒株，仓鼠

和老鼠感染奥密克戎后肺部损伤小得多，死

亡几率同样降低。

双重因素减弱毒性
按照彭博社的说法，奥密克戎的严重性

远低于先前毒株，是病毒自身大量变异与广

泛免疫相结合的结果。

开普敦大学免疫学家温迪 ·伯格斯说，病

毒毒性变化很可能与病毒结构改变相关联。

奥密克戎毒株的刺突蛋白突变使它更倾向于

通过一种途径侵入细胞，而非以往毒株常用

的两种途径。“奥密克戎似乎更容易感染上呼

吸道、而不是肺部。”不过，奥密克戎毒株在上

呼吸道通常会复制得更多，因而传染性更强。

免疫因素方面，尽管奥密克戎更善于绕

开作为第一道防线的抗体反应，近期研究显

示，它很难躲避接种疫苗或染疫康复后产生

的第二道防线、即T细胞和B细胞。如果抗体

无法阻止感染，T细胞会在病毒侵入细胞后，

对它展开攻击。

美国加利福尼亚大学旧金山分校免疫学

家莫妮卡 ·甘地说，完成疫苗接种的人感染奥

密克戎后会产生强烈免疫反应，足以抵御其他

类型的毒株。她说：“我希望这个变异株激发

足够强的人体免疫，从而结束这场大流行。”

危险变异风险仍存
不过，研究人员同样指出，尽管奥密克戎

感染病例症状较轻，如果病例持续激增，住院

和死亡病例数仍会继续上升，哪怕增加速度

比较慢。

疫情暴发至今，欧洲累计确诊病例已经

过亿，仅去年12月最后一周新增病例就超过

500万例。世卫组织欧洲区官员凯瑟琳 ·斯莫

尔伍德4日说：“我们正处于非常危险的阶段，

西欧现在感染率大幅攀升，（奥密克戎的）整

体影响尚不明朗。”

英国单日新增确诊病例4日首次突破20

万例，医疗系统即将陷入危机。斯莫尔伍德

预期，随着奥密克戎推高病例数，其他欧洲国

家也会出现这种情形。斯莫尔伍德说，相比

德尔塔毒株，奥密克戎的影响“就个人层面而

言，住院风险很可能下降”，但从整体看，由于

感染病例众多，威胁可能更大。

“奥密克戎传播越广泛，传染人数越多，

复制也越多，更可能产生新的变异株，”斯莫

尔伍德说，“眼下，奥密克戎仍然致命……或

许严重性略低于德尔塔，但谁也不知道接下

来可能会出现什么样的变异株。” 胡若愚

多项研究证实：新毒株呈现高传染低致病特点

奥密克戎有望终结疫情？小心变异

随着奥密克戎毒株在美国引发新冠确

诊病例数爆炸式上升，以美国总统首席医疗

顾问安东尼 ·福奇为代表的一些传染病专家

认为，应主要关注染疫住院病例数、而非确

诊病例数，前者增加速度明显低于后者。另

一些专家认为，确诊病例总数庞大，使医疗

系统承受巨大压力，不容忽视。

住院病例数更有价值？
美联社4日报道，过去两周，美国每日

新增确诊病例数增加两倍多，平均达到每日

48万例。相比之下，过去一周，住院病例数

平均日增1.48万例，低于一年前大多数美国

人没有接种新冠疫苗时日均1.65万例的峰

值；过去两周，日增死亡病例维持在1200例上

下水平，低于去年1月日均3400例的峰值。

一些专家认为，数据显示，疫苗对预防

重症具有持续作用，而且奥密克戎毒株的严

重性很可能低于德尔塔等先前流行的毒株。

福奇说，鉴于许多新增确诊病例为无症

状或轻症，关注住院病例数“有价值得多”。

哥伦比亚大学传染病学教授瓦法 ·萨德尔也

认为，确诊病例数现在似乎不是“最重要”的

疫情数据，随着疫苗接种率提高，美国现阶

段应重点统计新冠感染引发的病症、残疾和

死亡数据。

真实数字可能高几倍
美联社说，美国统计和报告每日新增病

例数一直被视为“有瑕疵”，因为这类数据主

要包含经实验室检测确诊的病例，而真实感

染病例数恐怕要高好几倍。

由于奥密克戎毒株扩散，办公室以及餐

馆、剧院等公共场所要求出示新冠检测阴性

结果才允许进入，促使更多美国人在假日聚

会前接受检测，但不少人不愿意排长队接受

拭子采样检测，而选择居家检测，后者并不

在官方统计范围之内。

每日新增数值还受其他复杂因素影

响。比如，美国3日通报单日新增病例数超

百万，这一纪录很可能是上周末新年假期各

地上报数据延迟而累积的结果。7天平均新

增数被认为更可靠。

“每确诊一例漏掉两例”
而另外一些专家持相反观点。华盛顿

大学西雅图分校卫生计量学教授阿里 ·穆克

达德认为，确诊病例数确实不足以完全反映

疫情严重程度，美国的情况是“每确诊一例，

就漏掉两例”，但追踪确诊病例数仍然有价

值，尤其在奥密克戎毒株快速扩散之际。

穆克达德说，确诊病例数有助于预测新

的疫情热点，推断疫情是否达到峰值；对那些

因年龄或者健康原因更易染疫的人来说，确

诊病例数可以帮助他们了解疫情在社区传播

的情况。医院、学校和企业也可以做好预案。

“放弃了解病例数是升是降，等同于盲

目行动。从国家层面而言，怎么可以不了解

疫情的感染曲线呢？”穆克达德认为，假如新

冠检测得出的感染病例数失去参考价值，那

也是因为美国从来没有找到持续有效监测

感染病例数的方式。“通过改变规则来掩盖

失败，不可接受。” 胡若愚

福奇等主张新增确诊病例数据不再重要

美国想用改变规则来掩盖失败？ 新华社上午电 5日，澳大利亚单日新增

新冠确诊病例数首次超过6万例，连续第三

天刷新新冠疫情暴发以来最高纪录，医疗系

统承压，检测中心不堪重负。

依据5日的数据，澳大利亚单日新增确

诊病例6.47万例，超过前一日全国新增约

4.78万例的纪录。人口大州新南威尔士州和

维多利亚州新增近5.3万例。

截至5日，澳大利亚累计新冠确诊病例

逾61万例，累计病亡病例超过2200例。所有

确诊病例中，过半数为最近两周新增。

多地核酸检测点前排起长龙，一些检测

点达到最大接待量后关闭。大量检测样本涌

入实验室，民众取得检测结果需经漫长等

待。当局呼吁，没有出现症状的人员无需接

受核酸检测。

另外，快速抗原检测试剂盒出现短缺。

这类试剂盒可以在家使用，费用须由个人支

付，多地呼吁联邦政府提供补贴。

2022年为澳大利亚选举年，澳总理斯科

特 ·莫里森面临竞选压力。他当天与地方领

导人举行视频会议，磋商疫情应对问题。

新华社上午电 巴西里约热内卢市长爱

德华多 ·帕埃斯4日宣布，由于新冠病毒变异

毒株奥密克戎快速传播导致疫情蔓延，取消

原计划下月举行的狂欢节活动。

帕埃斯说，鉴于街道狂欢活动的属性，难

以实施任何类型的防疫措施。这是该市连续

第二年取消狂欢节活动。

今年里约狂欢节原定2月25日至3月1

日举行。狂欢节期间举行游行、演出等庆祝

活动是巴西各地传统，其中里约狂欢节规模

最大、知名度最高，获称“地球上最盛大的表

演”。2020年里约狂欢节活动吸引了约700

万人参加。

单日新增确诊病例
澳大利亚首超6万

里约连续第二年
取消狂欢节活动

 工作人员在纽约时报广场的新冠检测点工作 新华社发

▲行人从纽约街头摆放防疫和消毒用品的橱窗旁走过


