
本报讯（记者 郜阳）上海市卫健委今早通报：2022年3月13日0-

24时，新增本土新冠肺炎确诊病例41例和无症状感染者128例，其中2

例本土确诊病例为此前的无症状感染者转归，32例本土确诊病例和90

例无症状感染者在隔离管控中发现，其余在相关风险人群排查中发现。

根据国务院联防联控机制有关要求，经市新冠肺炎疫情防控工作

领导小组办公室研究决定，将闵行区梅陇镇虹梅南路1578号、金山区金

山卫镇学府路1811弄列为中风险地区，上海市其他区域风险等级不变。
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要闻

市场供应如何保障？
“2+12”怎样防控？

在“2+12”的“12”期间能不能上班？疫情
期间市场供应如何保障？昨天傍晚，上海举
行第121场新冠肺炎疫情防控工作新闻发布
会，市卫生健康委副主任陆韬宏，市商务委副
主任刘敏，闵行区副区长杨辛，市疫情防控领
导小组专家组成员、复旦大学上海医学院副
院长吴凡出席并介绍疫情防控最新情况，回
答记者提问。

坚持决定胜负 终点也没多远
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抗疫两年多，全国同心协力，拒病毒于

国门之外，维持了非常低的感染率与病死

率。但是春节过后，先是香港迅速进入了第

五波疫情，从1例病例破防到全面失控也仅

仅用了1个多月。这波奥密克戎BA.2 速度

很快，内地和香港大多数都是这一株。

国内这波疫情目前处于指数级上升初

期。我们团队对感染病例数进行监控时发

现，整个2月份我国一直处于全国性的散发

病例低水平流行中，不过一直控制得很好，

总例数都在200例之内。但是3月初以来，

从3月1日的每日119例到3月12日的每日

3122例只用了11天的时间，这还是在全国

性不放松对新冠的积极监测与防控的态势

下发生的。

由于短期内出现了大量的病例，全国各地

难免显得有些慌乱，上海也不例外。上海目前

仍处于与病毒并跑的阶段，感到非常吃力。

在对病毒传播的迅速遏制与较大面积

的管控中，平时最有特点的上海温度似乎随

着抗疫的紧张度上升而有所下降。其实，我

们和病毒的争斗将会长久地持续下去，但是

防控的节奏不能乱，大家对于下阶段防控的

信心不能丢失。当前，为了实现社会全面的

清零，上海虽然没有停摆，生活都在继续，但

是生活的节奏已经开始慢下来，并且迅速对

重点区域开始进行精细的管控与筛查。我

们相信，奥密克戎BA.2再快，也会受制于生

活节奏的慢下来。我们只要慢下来，病毒就

快不了。

与此同时，香港同胞与新冠第五波疫情

的争斗非常激烈，但也积累了大量的与病毒

斗争的经验。昨天下午，我和香港大学的病

毒学家讨论了数小时。对于未来，我们的看

法都高度一致：

1.病毒的毒力真的是明显降低了，香港

这轮疫情死亡的病例除了年纪大是高风险

因素外，绝大多数有明显的基础疾病。换句

话说，免疫功能正常，打过疫苗的，无论是何

种疫苗，只要是加强过的，基本上都没事。

对于这个病毒，消除恐惧是我们必须走出的

第一步。

2. 我们统计的上海近六个月收治的

2266例病例中，大多数是海外输入性病例，

94%打过疫苗。这2266个病人中，重症的只

有0.1%，危重症（需要插管）和死亡的一例也

没有。有人说病人中94%的打了疫苗还感

染，说明疫苗没有用。这就不讲道理了。现

在国际旅行的人疫苗接种率很高，达到90%

以上，其中不到5%的入境时候被筛查出来

有核酸阳性。你去看这感染的5%的人，当

然是大多数打过疫苗，这可以理解为打了疫

苗仍有突破感染的机会。但是重症率与死

亡率真的低于流感了。

3.香港数据，新加坡和英国数据都显

示，不打疫苗不一定有事，因为病毒已经变

得相对比较弱了。但是有事的绝大多数都

是没有打过疫苗的。在香港这次疫情中，死

亡个案中，有 89.4%的人并无接种疫苗或只

注射了一针疫苗。而 80 岁或以上的死亡

个案中，更有 91.5%的人未接种或只打了一

针。根据死亡率分析，接种一剂或未打针人

士的整体死亡率是 2.03%，相较接种两针人

士的 0.09%，有 23 倍的差别。

4. 3月10日英国《每日邮报》称，由于经

过群体感染与高水平的疫苗接种，包括付出

了惨痛的群体感染过程中大量人员的损失，

新冠肺炎在英国的致死性已经低于流感。

病死率下降了七倍，仅为 0.03%。由于奥密

克戎已经变得很温和，在实现了广泛接种和

自然感染率的国家，新冠病毒现在可能甚至

没有流感那么致命。

但这些都不是我们躺平的理由，对于未

来抗疫，我们应该有很清晰的思路，而不是

整天在争论是清零还是共存。

1.这个病毒的病死率已经很低很低，在

已经实现群体免疫的国家，病死率已经低于

流感。但是我们中国如果现在迅速开放，会

引起短时间内大量人群的感染，即使再低的

病死率也会造成医疗资源挤兑和社会生活

的短暂休克，对社会和家庭造成不可弥补的

伤害。

2. 我国现在高龄和患有基础疾病的人

群中，相当高的比例由于害怕疫苗接种的副

作用，还没有充分接种，一旦普遍感染，后果

不堪设想。下阶段我们无论如何要对这部

分人群做好保护。

3. 通过最近全国各地的疫情应对情况

看，无论是在心理上还是社会资源的配置

上，还没有做好应对大量病例同时出现的准

备。现在全面开放一定会出现医疗资源挤

兑，造成难以预计的过度死亡。

4. 因此，近期我国继续采取社会面清

零策略，将传播极快的奥密克戎第五波疫情

压制在完全可控的水平是非常重要的。但

这并不意味着我们会持久性地采取封城和

全检测的策略。

5. 凡是持久的，必是温和的与可持续

的。我们要借助此次一定会到来的社会面

清零所带来的难得的机遇期与窗口期，准备

好更为完备、智慧、可持续的应对策略，这些

策略包括：老年人普遍的第三针接种，以及

更好的疫苗与疫苗接种策略，可以广泛供给

的口服药物，可以负担得起的广泛提供的居

家检测试剂，得到有效训练和预演的分级诊

疗策略，未来居家隔离的流程，下一次更大

规模输入与本土疫情叠加时所需的完整防

控体系和充足医疗资源的准备等。前几天

有记者问我，为什么接种了这么多疫苗还不

能躺平呢，我说这些准备都没有做好，能躺

平吗？

这次疫情来的很突然，与其说是冬季还

没有过去，还不如说是一次倒春寒，但当我

们看清了前方的道路和必将到来的春天，又

有什么可以畏惧的呢？

以上文章凌晨发在微博后，我收到很多

评论，有人觉得现在的严控下生活过久了很

难，有人则担心管得不严很多城市医疗被挤

兑更难，这都是事实，也都值得在乎。其实

这正说明我们这么大一个社会，要面临和解

决的问题有很多样，而我们是一个整体，现

在坚持的社会面清零措施，包括未来可能会

采取新的措施时，一定是综合考虑我们所有

人的处境后，去保护大家更好的生活。

行百里者半九十，我们一定要坚持下

去，不轻言放弃，坚持往往也决定着胜负。

我们大伙一起努力，千万别松气，松了前面

就白走了，不松，那其实离终点也没多远了。

张文宏（国家传染病医学中心主任、上
海市新冠肺炎医疗救治专家组组长、华山医

院感染科主任）

本文获授权转载

无症状感染者转归确诊
病例，是怎么回事？

昨天新增的确诊病例中，有两例是已经

收治在市公卫临床中心的无症状感染者转归。

市卫生健康委副主任陆韬宏介绍，对于

无症状感染者，上海按照国家有关要求，对其

进行14天隔离医学观察，定期进行临床诊

查、核酸检测等。同时，针对无症状感染者等

同于确诊病例落实相应的管控措施和要求。

由于疾病特点、病程长短、个体差异、疫

苗接种等情况，一小部分无症状感染者后续

可能出现异常症状和体征，CT片影像学显

示异常等情况。根据国家诊疗方案和诊断

标准等，该无症状感染者转归为确诊病例，

后续将落实隔离治疗等措施。这情况在国

内外较为常见。

如何应对近期核酸检测
人数激增？

陆韬宏解释，这两天很多检测点都出现

了排队时间长、检测结果报告出来速度慢等

问题，主要是因为短时间内核酸检测人数迅

速增加，上海正在采取措施，积极改进，希望

广大市民给予谅解。

一是挖掘潜力，提升核酸检测能力，要

求医疗机构调集后备科室医护力量充实到

核酸采样检测一线，增加采样点位，延长采

样服务时间，优化调整检测方式等手段，实

现工作人员可以换，但工位不歇、标本转运

不停、实验室检测不休。

二是规范管理，确保采样有序安全，要

求安排充足的工作人员、志愿者等，加强采

样点现场秩序维持，合理调控现场人数，避

免入口、等候、采样等区域人员聚集。

三是加强信息化服务保障支撑，做好便

民服务，要求通过网络等多种方式向市民详

细提供检测服务信息。

陆韬宏说，核酸检测包括采样、样本转

运接收、核酸提取扩增、结果审核报告和上

传等诸多环节，检测过程需要检验工作人员

身着“大白”（“三级防护”）在密闭负压实验

室连续工作多个小时，经过大量繁琐复杂的

手工操作程序，才能完成检测。

“我们非常感谢并希望广大市民对核酸

检测工作继续给予支持和配合。”他说。

接下来市场供应如何
保障？

市商务委副主任刘敏介绍，目前，电商

平台在本市各前置仓刚需品类的平均备货

量达到了日常的1.5到2倍，大部分区域货源

供应较为充足。电商平台还主动为封控小

区内的居民提供了种类丰富的保供套餐。

另外，超市卖场也采取积极措施，确保社区

主副食品供应平稳。

近期，根据本市进一步强化疫情防控措

施的要求，市商务委已建立重点批发市场、

超市卖场、电商平台等保供企业名单，会同

相关部门加快建立省际和市内物流运输绿

色通道，优先保障相关从业人员核酸检测，

确保主副食品市场供应平稳有序。

刘敏说：“我们也提示广大市民外出购

物时坚持‘三件套’‘五还要’，做好个人防

护，理性消费，不要过度囤货。”

我们小区没有病例或
密接，为何采取防控措施？

市疫情防控领导小组专家组成员、复旦

大学上海医学院副院长吴凡解释，从每日疫

情通报可以看到，目前上海社会面上有社区

传播，所以本市目前采取的策略之一是“减

少流动+核酸筛查”，以提高社会面动态清零

的效率和效能，尽快阻断传播，实现社会面

动态清零。

吴凡说，本次疫情是奥密克戎变异毒株

传播导致，无症状感染者比例高，传播隐匿，

早发现难度大。单纯在重点区域或人群中

筛查还不够，必须要通过减少人员流动，减

少聚集性活动等，让人员流动降下来或慢下

来。最近一段时间，有些小区出现了阳性病

例以后，对这个小区实行了一段时间封控管

理，这种管控措施就是要在最短时间里通过

减少人群的外出流动性，再加上核酸检测，

把里面可能存在的潜在感染者发现出来，防

止疫情从小区向社会面的传播，也防止感染

者从小区外溢到其他地方。

“我们现在的策略是把不同的区域理解

成网格化。”吴凡打比方说，“把没有感染者

的网格一块一块地连起来的话，社会面上就

干净了。发现有感染者、有风险的区域我们

按住了、管控住了，这些小区区域或者单位

越来越少、越来越小，我们实现的就是社会

面上的清零。”

“2+12”的“12”期间能
不能上班？

“2”指的是在2天里实施封闭管理，就是

足不出户、足不出门，还要进行2次间隔24

小时以上的核酸检测。

“2”过了，没有问题的话，进入下一个阶

段“12”，即社区严格管理。其间要求相关人

员非必要不外出，如果要外出就要戴好口罩

做好个人防护，同时不去聚集性场所、不参

加聚集性活动；同时还要配合落实好间隔的

核酸检测，做好每日自主健康监测。

在“2+12”的“12”期间能不能上班？吴

凡回答，特别鼓励有条件的企业让这些员工

居家办公。“首先进入‘2+12’管理的时候，要

主动跟企业报告，争取单位安排在家居家办

公。”吴凡说，“如果实在不能安排居家办公

的，就要做好个人防护，戴好口罩，在工作期

间和其他人员保持相应的距离。”

吴凡还提醒：希望“2+12”人员在去工作

的途中不要乘坐公共交通，用尽量不和过多

人接触的交通方式去。同时也要注意，如果

在“12”期间，发现自己有发烧等一系列症状

的时候，第一时间要报告单位、报告社区，同

时戴好口罩，不乘坐公共交通，去最近的发

热门诊就诊。 本报记者 郜阳


