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(2022-12-15    健康报)
   近期国家公布的新冠肺炎疫情数据呈现下降趋势，这与群众感知不一致，是什么原因？为什么不再公布无症状感染者相关信息？针对公众对新冠肺炎疫情数据的有关疑问，12月14日，中国疾控中心应急中心主任李群作出了解答。
  李群指出，各地近期出现报告数据下降，主要原因包括：一是防控措施进一步调整优化后，不再按行政区域开展全员核酸检测，除重点人群、重点场所外，其他人员以“愿检尽检”为主，全国核酸筛查人数总量下降，医疗机构报告感染者数据相应减少。二是无症状感染者、轻症患者及疑似病例，特别是自测抗原阳性人员居家治疗，无需去医疗机构就诊，相关信息无法纳入医疗机构填报数据中。
  李群表示，2020年1月20日，新型冠状病毒肺炎被纳入《传染病防治法》规定的乙类传染病，并采取甲类传染病的报告、预防和控制措施，这就是“乙类甲管”。按照《传染病防治法》要求，各级各类医疗机构诊断新冠肺炎感染者或疑似感染者后，需在规定时限内通过中国疾病预防控制信息系统进行网络直报。
  据国家卫生健康委网站消息，从2022年12月14日起不再公布无症状感染者数据。李群表示，新冠肺炎核酸检测当前实行“愿检尽检”为主的策略，许多无症状感染者不再参加核酸检测，也无需去医疗机构就诊，难以准确掌握无症状感染者的实际数量，因此不再公布无症状感染者数据。但是，对无症状感染者继续由基层医疗卫生机构指导居家健康监测，关心其健康状况，给予相应服务。
  李群指出，下一步将继续以中国疾病预防控制信息系统网络直报为主体，做好医院就诊病例的监测和报告；同时，依托全国流感样病例监测系统，开展哨点监测等多种形式的监测，加强养老机构、精神病院、医疗卫生机构等重点机构聚集性疫情的监测和报告。
摘引网址：https://www.jkb.com.cn/news/industryNews/2022/1215/487407.html
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(2022-12-16    人民网－人民日报)
　　被简称为“新十条”的《关于进一步优化落实新冠肺炎疫情防控措施的通知》发布后，各地各部门迅速行动，制定具体的落实举措，实施分级分类管理和救治，加强居民健康管理和服务，更加科学精准、有序有效地推进疫情防控工作，保障人民群众生命安全和身体健康。
　　秋冬季是呼吸道疾病的高发季。当前，奥密克戎变异株致病力明显减弱，但传播力增强，感染者数量不断增加。面对疫情防控的新形势新任务，我国的医疗卫生和疾控体系能够经受住考验吗？
　　国家卫生健康委副主任、国家疾控局局长王贺胜指出，近3年来，我们拥有了有效的诊疗技术和药物，医疗救治、病原检测、流行病学调查等能力在持续提升，疫苗研发和接种取得了积极进展，全人群疫苗完全接种率超过90%，群众的健康意识和健康素养明显提升。这些都为进一步优化完善防控措施创造了条件。
　　统筹新冠病毒感染医疗救治和日常医疗服务保障工作，及时解决群众反映的急难愁盼问题
　　近期，北京市120急救热线呼叫量激增，很多医院的发热门诊排起了长队……面对医疗服务需求的快速增加，我国医疗卫生体系有能力应对吗？
　　新十条优化措施出台后，各地各部门统筹新冠病毒感染医疗救治和日常医疗服务保障工作，及时解决群众反映的急难愁盼问题，避免发生医疗资源挤兑。
　　专家认为，从总体上看，我国医疗卫生事业取得了长足进步，具备应对大规模就医需求的能力。国家卫健委公布的数据显示，2021年末，全国医疗卫生机构总数超103万个，总床位数达944.8万张，分别比2012年增加8万余个和372.3万张；我国卫生人员总量达到1398.3万人，执业（助理）医师428.7万人，分别较2012年增长486.4万人、176万多人。每千人口执业医师数从2012年的1.94人增加到2021年的3.04人，接近发达国家医师配置水平。
　　发热门诊24小时开诊。12月8日，国务院联防联控机制印发《关于进一步优化发热患者就诊流程的通知》，要求各地要确保发热门诊24小时开诊，不得擅自、随意关闭、停诊。国家卫健委医疗应急司司长郭燕红说，按照发热门诊的设置要求，二级以上医院要做到应设尽设、应开尽开，保证全天候开放。医疗机构要进一步扩充发热门诊区域，增加诊室数量，配齐医务力量，增强发热门诊服务能力，此外，要公开发热门诊的地址、电话。
　　12月7日，北京市要求所有已开设的发热门诊和急诊的医疗机构原则上24小时提供服务。随后，公布了分布在各个区的303家开设发热门诊的二级以上医疗机构名单，包括地址和联系方式，方便市民就近就医。
　　12月8日，上海市要求医疗机构优化门急诊流程，对发热门诊进一步扩充区域、增加诊室、充实力量，尽力满足群众就医需求。
　　重症医疗资源基础不断夯实。国家卫健委医政司司长焦雅辉介绍，目前，全国重症医学床位总数达13.81万张，重症医学床位接近10张/10万人的水平，重症医学的医师总数为8.05万人，“可转换ICU”储备医师为10.6万人，重症专业的护士为22万人，“可转换ICU”护士为17.77万人。国家卫健委要求今年12月底之前，三级医疗机构加强重症资源的扩容和改造，其综合ICU要达到床位总数的4%。
　　3年来，以处置重症闻名的北京协和医院坚持疫情防控和医疗救治共抓：在发热门诊、产房分别开辟隔离产房，剖宫产孕妇将转运至负压手术室生产；感染内科在病房内设置出隔离区、缓冲区、清洁区，执行核心组/医疗组长AB角制度，确保在特殊情况下有力量可以接管整个病房……“一科一策”，更精准、更科学、更专业。
　　中医药疫病防治力量增强。国家中医药管理局医政司司长贾忠武说，中医药是治疗新冠肺炎的重要手段。近年来，我国建成了35个国家中医疫病防治基地，全面加强中医医疗机构发热门诊感染性疾病科、肺病科等重点科室的建设。建立了35个国家中医疫病防治队伍和33个国家中医紧急医学救援队伍，成立了中医疫病防治和紧急医学救援专家委员会，在疫情大战大考中，锤炼了一支高水平的中医疫病防治专家队伍。
　　覆盖城乡的基层医疗卫生服务体系不断健全，为做好新冠感染分级诊疗工作提供坚实保障
　　新十条优化措施提出：“具备居家隔离条件的无症状感染者和轻型病例一般采取居家隔离”。
　　12月9日，北京市西城区陆续分批次为全区约45万户常住人口家庭和约8000家“七小”门店送上健康防疫包，帮助居民做好健康防护，助力恢复正常生产生活秩序。居民健康防疫包里有N95（KN95）口罩、一次性医用外科口罩，连花清瘟胶囊、抗原检测试剂盒等防疫物资及药品；“七小”门店健康防疫包里包括N95（KN95）口罩、消毒泡腾片等防疫物资。
　　感染者居家隔离，可能会出现发烧、咳嗽等症状，慢性病患者长期居家，他们对医疗服务的需求会快速增加。我国基层医疗服务体系能否应对？
　　基层医疗卫生资源不断丰富。国家卫健委公布的数据显示，2021年末，全国基层医疗卫生机构达97.78万个，床位数为171.2万张，比2012年分别增加6.52万个和38.8万张；基层医疗卫生机构卫生人员数达443.2万人，比2012年增加99.5万人。目前，90%的家庭15分钟内能够到达最近的医疗点，绝大部分小病和常见病都能在基层得到解决。
　　家庭医生签约服务稳步推进。
　　“注意健康饮食，少吃糖，按时吃药，有问题随时电话联系。”在山东省东营市东营区，史口社区卫生服务中心家庭医生郭亮近日上门给血糖水平出现波动的居家老人提供体检和健康管理服务。东营区已组建242个家庭医生服务团队，对老年人、孕产妇、残疾人、慢性病患者等群体提供家庭医生签约服务。
　　2016年，我国开始实施家庭医生签约服务。截至2021年底，全国共有143.5万名家庭医生，组建了43.1万个团队为居民提供签约服务。除了做好高血压、糖尿病等主要慢病患者的规范管理，家庭医生还为居民提供基本医疗服务，涵盖常见病和多发病的中西医诊治、合理用药、就医指导等。
　　覆盖城乡的基层医疗卫生服务体系不断健全，为做好新冠肺炎分级诊疗工作提供坚实保障。12月7日，国务院联防联控机制印发《以医联体为载体做好新冠肺炎分级诊疗工作方案》提出，社区卫生服务中心、乡镇卫生院要对辖区内老年人合并基础病等特殊人员实施健康监测，提前摸清底数，根据健康风险等级实施分级健康管理。要提升家庭医生签约服务覆盖率，对辖区内0—6岁儿童、孕产妇、65岁以上老年人、有基础性疾病患者等家庭医生签约服务人群建立台账，强化履约质量，丰富签约服务内涵。
　　郭燕红说，基础疾病比较稳定和高龄、行动不便的感染者，可以居家治疗。国家卫健委要求各地以家庭医生签约服务为重点，对健康风险比较高的特殊人群进行摸底排查和健康监测。
　　加强新冠病毒感染治疗药物、疫苗以及抗原检测产品的监测配备和监管，切实保障市场供应
　　“不用再登记，顺畅多了。”在上海普陀区一家药店，林女士买了一些退烧药和感冒药。近日，多地调整了线上线下购买“四类药品”即止咳、退热、抗病毒、抗生素类药品的管理政策，取消实名登记环节，进一步方便了群众购药。
　　“药物在新冠治疗过程当中不可或缺。”郭燕红说，近期，国务院联防联控机制要求县级以上医疗机构加强对症治疗药物的储备，如退烧药、感冒药、抗病毒药等。同时，要求基层的医疗机构和药品零售网点等也要做相应的准备，保证药物的可及性。
　　贾忠武说，以“三药三方”为代表的中药和中成药能够显著改善新冠肺炎患者发热、咳嗽、乏力等症状。国家中医药管理局将加强对治疗新冠肺炎的中药饮片和中成药的生产加工、流通供应能力的监测，及时掌握市场的产量和存量，确保重点中药品种的供应保障能力。
　　针对近期部分热销药品等涉疫物资价格波动情况，12月9日，国家市场监管总局发布《关于涉疫物资价格和竞争秩序提醒告诫书》，从规范价格行为、维护公平竞争等方面，对涉疫物资生产经营者划出“九不得”红线。为打击哄抬物价的行为，国家市场监管总局以电商平台为阶段重点，对相关线索进行了集中摸排，组织重点省份市场监管部门对具体线索进行逐一核查。初步发现涉嫌哄抬价格的线上药店，已转相关省份市场监管部门立案查处。
　　新冠病毒疫苗研发生产加速推进，接种服务不断改善。
　　12月4日、5日短短两天时间里，有4款各具特点的新冠病毒疫苗获批紧急使用许可。目前，我国可用的新冠病毒疫苗达13种，为人们提供了更多接种选择。
　　“总体上看，我国老年人的接种率不低，但80岁以上的老年人接种率较低。”国家疾控局卫生免疫司司长夏刚说，在前期工作经验的基础上，继续开设老年人接种绿色通道。各地要设立临时接种点，安排一些流动接种车，方便老人接种。对于失能和半失能老人，安排具有丰富诊疗和接种经验的医务人员上门提供接种服务。
加强抗原检测试剂供应。截至目前，国家药监局已经批准42个新冠病毒抗原检测试剂。国家药监局近日发布《关于延长新冠病毒抗原检测试剂注册证有效期的公告》，将已获准注册的抗原检测试剂的注册证有效期在原有效期基础上延长6个月，切实保障相关产品市场供应。
摘引网址：http://health.people.com.cn/n1/2022/1216/c14739-32588025.html
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