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疫情重来

苗在该国接种后的最新有效率数据，

结果显示，中国生产的科兴疫苗预

防新冠肺炎感染后住院、重症和死

亡的有效率均高于 86%。与此同时，

辉瑞和阿斯利康疫苗的上述三个数

据甚至更好。无论科兴还是辉瑞，

此次在预防有症状感染的有效率有

所降低，但是在预防重症和死亡方

面仍然都高度有效。

智利评估了今年 2 月 2 日到 5

月 1 日在全国大规模疫苗接种中国

灭活疫苗人群疫苗的保护力，该队

列包含 1020 万智利人口，在 2 剂接

种的人群中，中国灭活疫苗对预防

新冠感染的有效性为 65.9% ，预防

患者的住院率保护力 87.5%，预防

ICU 入住率的保护力为 90.3%，对死

亡的保护力为 86.3%。

由 英 国 卫 生 部 支 持 的 另 一 项

研究，利用英国国家免疫管理系统

（National Immunisation Management 

System） 中 2020 年 10 月 26 日 至

2021 年 5 月 16 日登记的疫苗接种信

息，分析接种疫苗后发生感染和未

发生感染群体的数据后发现，对于

完成 2 剂接种的人群，辉瑞疫苗和

阿斯利康疫苗对 Alpha 变异毒株的

有效性分别为 93.7% 和 74.5%，针

对德尔塔变异株的保护力尽管有所

减弱——两种疫苗的有效性分别为

88% 和 67%，但对抑制病毒传播依

旧奏效。

从各项观察型研究结果来看，

公众在主观上最需要作出调整的，

是认清接种疫苗的目的。

“如果以减缓传播和降低病死

率作为目标，（疫苗）可以承担一

定的保护，但是作为清零和根除疾

病流行，可能是目前疫苗不能达到

的目标……未来哪怕我们每个人都

打了疫苗，新冠仍然会流行，不过

流行的程度会降低，病死率可以降

低。”上海市新冠肺炎临床救治专

家组组长张文宏，在 8 月 1 日发布

于公众号“华山感染”上的文章中

写道。

相较于继续忧虑疫苗效力的强

弱，全球疫苗接种率不足是眼前更

为紧迫的问题。欠发达国家和地区

的缺“苗”危机进一步凸显出来。

世卫组织统计数据显示，截至目前，

只有刚刚过半的国家新冠疫苗接种

率达到 10%，接种率达到 40% 的国

家不到四分之一，仅有 3 个国家接

种率达到 70%。非洲仅有 1.5% 的人

口完成接种。

形势严峻，世卫组织官员奥布

莱恩也呼吁：“我们必须聚焦于最

脆弱、最容易染疫得重症或死亡的

人群，让他们接种第一剂和第二剂

疫苗。”与此同时，欧盟和一些国

家考虑通过接种加强针以提高疫苗

有效性，谭德塞明确指出，目前没

有足够证据表明需要接种第三剂加

强针。他还说：“当部分国家还未

能为医疗人员和易感群体接种疫苗

时，其他国家却在订购数百万计疫

苗作为加强针，这种情况令人十分

失望。”

为了缓解西方国家的不快，谭

德塞建议至少在今年 9 月底之前，

发达国家别开始打第三针。这样，

就有可能实现他 5 月份提出的目标：

到 9 月底之前，全球各国至少人口

中的最脆弱的一成，能够接种上疫

苗。

但发达国家显然不打算按照世

卫组织的呼吁行事。从 8 月 1 日起，

以色列已经开打第三针。德国已经

决定，9 月开打第三针。英国也做了

类似决定。美国白宫发言人普萨基

更是对记者直言不讳：世卫组织提

出的，是一个“虚假的选择”，我

们美国可以同时做到这两件事，我

们不需要做选择。而且我们美国，

拥有足够的疫苗，确保每一位需要

接种的美国人都能接种。

意思再明确不过了，美国想什

么时候开打第三针，就什么时候开

打。对于美国的断然拒绝和挖苦，

谭德塞也是无语。

毫无疑问，“德尔塔”变异毒

株不是疫情加剧的唯一原因。社会

流动性的增加、防疫措施前后不一

和疫苗分配不平衡，都是导致疫情

反复的重要因素。多国医卫专家警

告说，必须更加有效地实施现有防

范措施，包括解决当前突出存在的

发展中国家疫苗可及性很差的情况，

否则，随着民众更多参与社会活动，

全球抗疫形势可能重新陷入又一轮

恶性循环。

重回至暗时刻，
考验各国智慧

实际上，这样的恶性循环已经

　　从各项观察型研究结果来看，公众在主观上最需要作
出调整的，是认清接种疫苗的目的。




