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清晨，常虹忙碌的身影便
出现在了企业的制剂车间里。
接下来的十多个小时里，她将
与同班组的 20 多名员工默契
配合，开足马力生产新冠感染
者居家治疗常用药——清咽
滴丸。

常虹是津药达仁堂集团股
份有限公司第六中药厂的一名
一线工人，为了应对当前快速
增加的市民用药需求，她与同
事们已连续坚守了近1个月的
时间。

“24 小时满产的生产线，
让我们有信心尽快把放心药交
到百姓手中。”常虹说。

这些天，津药达仁堂集团
股份有限公司首席制造官张宇
也十分忙碌。“面对新冠疫情和
流感叠加，药品供应是重中之
重。”张宇说，从 12 月初开始，
公司一边梳理药材储备等情
况，一边抓紧组织所属生产企
业排产。

津药达仁堂尤其着力加
大清咽滴丸、藿香正气软胶
囊、精制银翘解毒片等抗疫
保供产品的产量。“通过骨干
人员进驻厂区，实行闭环生
产等方式，12 月以来我们的
日 产 量 达 到 去 年 同 期 的
150%，有效缓解了市民用药
压力。”张宇说。

这些天，津药达仁堂的员
工们又接到了一项新的任务
——分装配送健康防疫包，并
由政府免费发放给天津市部分
困难群体及 65 岁以上老年人
中的重点人群，解大家的燃眉
之急。

“我们发出‘召集令’的当
晚，就有 100 多名干部职工主
动报名，通宵达旦地在规定时
间内完成了 15 万份‘健康包’
的赶制任务。”张宇告诉记者，
如今，两批次共 20 万份“健康
包”已全部配送完毕，第三批正
在分装中。

除了药品，天津正在加力
施策，全力以赴保障其他防疫
物资的供应。

作为京津地区防疫物资保
供企业，每天，都会有数百万只
口罩从纳通医用防护器材（天

津）有限公司的生产线上下线，
从天津运往全国多地的医院和
药店。

“口罩为百姓健康‘保驾护
航’，我们为口罩生产‘保驾护
航’。”已在口罩生产一线工作
了近 3 年的班组长边会明，最
近每天都在灯火通明的车间中
协调着人力，备好充足的物料，
保障生产线平稳有序。

在边会明的身后，纳通 6
个十万级洁净车间已经全部投
入使用，116 条生产线 24 小时
开足马力。

“我们近期明显感受到了
各地对医用 N95 口罩等的需
求量增加，因此公司正在想尽
办法拉升产能。”公司生产高级
总监李文阳告诉记者。

为了补充足够的人力，在
天津港保税区人社部门的对接
下，目前已有上百名京津周边
地区的工人陆续来到纳通，经
过培训后快速投入生产一线。

“公司现在的生产工人已经达
到2000多名，是企业2022年来
的用工高峰，为产能提升打下
了基础。”李文阳说。

更令他欣慰的是原材料的
充足供应，以及物流的恢复。

“上下游的畅通，让我们的口罩
能够更快运往全国。”李文阳
说，目前，在天津本地的熔喷
布、无纺布及包材企业的共同
发力下，公司生产的物料供给
已经备足。随着物流的正常运
转，生产的口罩也已经实现当
天送达北京、天津两地的配送
点位。

这些天，天津市各个药店、
医院中的防疫物资正在逐渐上
架，缺口正在进一步补足。据天
津市有关部门介绍，天津将及
时提示医药经营企业根据天津
疫情形势，快速响应医疗机构
订单，做好应对疫情药品、耗材
供应保障。

“在尽力保障京津等地防
疫物资供应的基础上，我们也
将发挥电商优势，让产品满足
更多地区百姓的需求。”李文
阳说。

新华社天津12月28日电
新华社记者 白佳丽 许健

争分夺秒、开足马力
——天津全力保障防疫物资供应一线见闻

这是我国新冠疫情防控政策的一
次重大调整——新冠病毒感染将自
2023年1月8日起由“乙类甲管”调整
为“乙类乙管”。调整后，感染者与密接
人员隔离、疫区封锁、交通卫生检疫等
防控措施也将做出相应调整。

当前，新冠疫情仍在全球持续流
行。国内疫情总体处于快速上升阶段，
受各地人群流动性、人口密度、人群免
疫水平等差异，未来一段时间各地将陆
续面临疫情流行的压力。这需要我们坚
持人民至上、生命至上，将工作重心从

防控感染转到医疗救治，确保平稳有序
实施新冠病毒感染“乙类乙管”。

确保平稳有序实施新冠病毒感染
“乙类乙管”，要继续做好相关防控和
救治工作，千方百计地降低重症、减少
病亡，维护人民健康。特别需要关注老
年人、有基础性疾病等重症高风险人
群的疫苗接种、个人防护和感染后的
及时救治，最大限度减少重症和病亡。
同时，也要加强病毒变异、疾病严重
性、医疗资源使用情况的监测。

确保平稳有序实施新冠病毒感染

“乙类乙管”，要加强药物供应保障。做好
治疗新冠病毒感染相关中药、对症治疗
药物、抗病毒药物、抗原检测试剂等准
备，通过各种途径及方式，满足居民购
药、用药需求。鼓励具备居家隔离条件的
无症状感染者和轻型病例优先选择居家
隔离治疗，为他们提供在线健康咨询、合
理用药科普等。

确保平稳有序实施新冠病毒感染“乙
类乙管”，要优化配置医疗卫生资源。要提
前做好医疗资源准备，完善分级分类诊疗
机制，加强基层诊疗能力建设，统筹新冠

病毒感染者救治和日常医疗服务保障工
作，尽最大可能不影响正常医疗服务。同
时，也要关心关爱医务人员、维持社会经
济日常运行的人员，合理安排工作。

平稳有序度过防疫政策调整期，需
要每个人做好自己健康的第一责任人，
保持平和心态、乐观心情，用平常心应对
新冠疫情。我们倡导继续做好健康监测
与个人防护，坚持戴口罩、勤洗手等良好
卫生习惯，合理用药、正确就医。

新华社北京12月27日电
新华社记者 彭韵佳

确保平稳有序实施新冠病毒感染“乙类乙管”

新华社北京12月27日电（记者
温竞华 顾天成）近期有公众反映，部
分新冠病毒感染者在就诊过程中发现
肺炎，甚至肺部CT出现“白肺”现象，
猜测可能与感染了原始毒株或接种疫
苗有关。在27日举行的国务院联防联
控机制新闻发布会上，国家卫生健康
委医政司司长焦雅辉对此回应：现在
出现的所谓“白肺”与原始毒株和疫苗

接种没有关系，当前的流行优势毒株
仍然是奥密克戎毒株。

“白肺是肺部影像学表现的一个
口语化描述，并不是指肺脏组织实体
变成了白色。”焦雅辉介绍，当肺泡里
出现炎症或感染，肺泡被渗出液和炎
性细胞所填充，CT 或者 X 线检查的
射线穿不透，会在影像学上出现白色
区域。不仅是新冠病毒，呼吸道合胞病

毒、流感病毒等多个病原体和一些细菌
都可以引发肺部炎症。

焦雅辉解释，并不是只要肺部出现
了炎症就都叫白肺，白肺是比较严重的
肺炎表现，一般来讲，白色影像区域面积
达 70%-80%被称为白肺。这个阶段，患
者会出现低氧血症或呼吸窘迫，主要治
疗方案是俯卧位通气和给氧治疗。加强
原发病的病因治疗，有相当部分的白肺

患者可以好转。
焦雅辉说，目前网络上有些“白肺”不

是真正的白肺，在临床上白肺患者占比非
常低，高龄合并严重基础疾病的患者更可
能出现白肺。要加强老年人的健康监测，
老年人发生感染尤其是出现呼吸困难等
转重的情况，一定要及时就诊。对于老年
重症患者不需要经过分级诊疗逐级转诊，
要直接转诊到三级医院进行就诊救治。

国务院联防联控机制：“白肺”与原始毒株没有关系

连日来，“阳了之后能洗澡
吗”的网络话题下讨论十分热
烈，对此众说纷纭。“阳了”或者
已经处于“阳康”阶段的人到底
能不能洗个热水澡呢？记者采
访省中医院副院长杨珺超和省
人民医院感染科主任潘红英。

洗澡可以，但要“量力而洗”

“不管是‘阳了’期间还
是‘阳康’之后，洗澡都是可
以的。”两位专家给出一致的
回答。

“‘洗澡导致病情加重’这
个说法不够全面、科学。”杨珺
超说，洗澡本身不会延长病程，
也不会引发新一轮感染。但在
病中或是初愈阶段，身体比较
虚弱，洗澡又是一个消耗体力
的过程，洗完感觉更累，产生不
适感确有可能。

从中医角度来说，洗完澡，
体表“腠理”处于开放的状态。
中医理论中的“腠理”指人体的
皮肤和肌肉的纹理，或指汗毛
孔，这是人体血气往来的场所。
当“腠理”开放时，外邪如风寒
等容易进入体内。

杨珺超对此举例，“大家
洗完澡，一定要记得擦干身
体并吹干头发，及时加衣物。
不要感觉不冷就随意在通风
的家中甚至是室外活动，这
种情况下，一旦吹风就很容易
感冒，加重病情。”

此外，洗澡时会产生大量
水雾，通过呼吸进入我们的气
道和肺部。肺泡内的水汽增多
后，氧气量相对平时有所下降，
我们会感觉胸闷，这和天气潮
湿的时候感觉“闷闷的”是一样
的道理。“所以洗澡速度要快，
建议控制在十分钟之内，冲洗
干净即可。”杨珺超说。

那么，什么样的情况下不
适合洗澡呢？

杨珺超告诉记者，洗前最
好要对自身情况做好评估。如

果还在发烧，本身感到胸闷、头
疼、不舒服，这样的情况不宜洗
澡；老年人、有基础疾病的患者
也不建议在完全康复前洗澡，
在恢复阶段的身体各项机能相
对较弱，洗澡可能会导致体力
不支或者病情加重；独居人士
在洗澡前也需要注意，一个人
在浴室里，万一出现意外状况
是很危险的。

特殊时期，有“特殊洗法”

“在洗澡的方式上，建议快
速淋浴，不要泡澡。”潘红英进
一步解释，泡澡容易增加心脏
的负担。

一方面，身体浸泡在浴缸
中，所承受的水压更大，使血
管、淋巴腺突然收缩涌向心脏，
加重心脏负担；另一方面，水温
过高，会使体表血管扩张，大量
血液涌向皮肤，导致心脏供血、
供氧不足。若泡澡时室内空间
狭小，气压较低时，也会因缺氧
引起胸闷。还有一点值得注意
的是，大家在床上躺了好几天，
突然站立洗澡可能会引发“体
位性的低血压”。

所以，建议洗澡时温度不
要太高、站立时间不要太久，可
以将窗户稍稍开个缝，或者打
开抽风机降低室内温度，洗澡
的时候可以带上一张椅子，坐
着冲洗。

最重要的是做好全程保暖
工作。最好在浴室里快速擦干
身体、吹干头发，穿好衣服再走
出浴室，不能让自己吹风、受
寒。潘红英建议，如果身体还比
较虚弱，又想洗澡，可以用热毛
巾擦拭。

潘红英提醒，洗澡后应及
时补充水分，避免脱水。如果洗
完澡出现胸闷、气短的情况建
议室内适度通风，但是不要对
着风吹；如果洗完澡血糖低，感
觉头晕，可适当补充糖分。

来源：浙江新闻

“阳”了之后，能洗澡吗？
医生建议：可以换个洗法

新冠病毒感染将自2023年1月8
日起由“乙类甲管”调整为“乙类乙
管”。政策调整具备了哪些条件？疫情
防控措施有哪些主要变化？医疗资源
储备能否满足救治需求？国务院联防
联控机制27日举行新闻发布会，就相
关热点问题作出回应。

实事求是、主动作为、因时因势优
化完善防控政策

“当前，随着病毒变异、疫情变化、
疫苗接种普及和防控经验积累，我国
新冠疫情防控进入了新阶段。”国家卫
生健康委副主任李斌说，密切跟踪病
毒特点，研判疫情形势，加快推进疫苗
接种和药物供给、加强医疗救治和防
控体系建设、提升应急处置能力等因
素，都为我国调整新冠病毒感染的法
律归类创造了条件。

李斌表示，依法将新冠病毒感染从
“乙类甲管”调整为“乙类乙管”，是疫情
防控策略的重大调整，体现了实事求
是、主动作为、因时因势优化完善防控
政策。调整后，绝不是放任不管，绝不意
味着所有防控措施退出，而是要继续强
化管理、强化服务、强化保障。

国家卫生健康委疫情应对处置工
作领导小组专家组组长梁万年说，

“乙类乙管”绝不是放任不管，应该
将工作重心从防感染转移到医疗救
治上来，确保防控措施调整转段的
平稳有序。

调整后防控措施主要有四方面变化

针对公众关注的实施“乙类乙管”
后给疫情防控措施带来的主要变化，
国家疾控局副局长常继乐介绍，有以
下四个方面：

一是在传染源发现方面，主要通
过医疗机构就诊、居民自我健康监测、
重点人群检测等方式来发现感染者，
不再采用全员核酸筛查等方式。

二是在传染源管理方面，对无症状
感染者和轻症病例采取居家健康管理，
不再实行隔离治疗措施或隔离观察。

三是在社会面防控方面，防控措
施更多集中在重点场所、重点机构、重
点人群，取消或减少对其他场所机构
和人员活动的限制，尽量减少对群众
正常生产生活的影响。

四是在国境卫生检疫方面，对入
境人员不再实施闭环转运、集中隔离

等措施。来华人员按照海关要求，填写健
康申明卡，申报正常且海关口岸常规检
疫无异常的人员可直接进入到社会面。

不断扩充医疗资源 满足患者诊疗需求

当前，随着疫情发展进入不同阶段，
各地医疗救治需求不同。有的发热门诊
诊疗需求比较突出，有的急诊和重症救
治压力较大。

对此，国家卫生健康委医政司司长
焦雅辉表示，各地正采取多种措施，不断
扩充医疗资源，扩大医疗服务供给，满足
患者诊疗需求。

在重症患者救治方面，主要做到以
下三点：一是扩容全国重症医疗资源，
各地按要求扩容和改造定点医院、亚
定点医院，增加二级医疗机构重症医
疗资源，重点拓展三级医院重症医疗
资源；二是关口前移，通过基层医疗卫
生机构为有基础疾病的老年人实施分
级健康管理；三是三级医院发挥重症
救治兜底保障作用，扩容急诊接诊能
力，畅通急诊和住院病房收治的绿色
通道，急诊留观的重症患者要实现 24
小时清零收治，更快速循环和周转急诊
资源，收治更多重症患者。

保健康、防重症 重点做好“三重一大”

常继乐表示，对新型冠状病毒感染
实施“乙类乙管”，不是松口气、歇歇脚的
信号，更不是“一放了之”。调整后的工作
目标确立为“保健康、防重症”，工作重点
可以概括为“三重一大”。

“三重一大”包括加强重点人群保护，
进一步提高老年人新冠病毒疫苗接种率，
开展65岁及以上老年人等高风险人群健
康调查，做好分级分类诊疗工作；加强重点
机构防控，养老院和社会福利院等机构要
适时采取封闭管理，严防机构内发生聚集
性疫情；做好重点行业防控，对维持社会基
本运行的公安、交通等行业，建立人员轮岗
备岗制度；动态开展大型密闭场所防控和
大型活动管理，疫情严重时，对人员容量
大、空间密闭的场所，短期内可以采取必要
的减少人群聚集和人员流动等措施。

当前，新冠疫情仍在全球流行，还存在
不确定性。中国疾控中心传防处主任医师殷
文武提醒，在实施“乙类乙管”之后，社会面
传染源不确定，更要坚持做好个人防护，包
括勤洗手、规范佩戴口罩、积极接种疫苗等。

新华社北京12月27日电
新华社记者 顾天成 宋晨 温竞华

“乙类乙管”我国具备了什么条件？
——国务院联防联控机制回应热点问题

家里没有备用药物怎么办？医院
发热门诊排队时间长担心交叉感染怎
么办？“阳”过之后还要注意些什么
……近日浙江新冠病毒感染者数量快
速上升，为满足新形势下群众的用药、
就医需求，浙江织密基层服务网格，综
合施策缓解群众用药就医难。

“不出小区就能找到医生指导，方
便多了！”26日上午9点，80多岁的嘉
兴市嘉善县罗星街道李家社区居民王
四珍在自家小区巡回医疗点，通过医
生一步步指导，顺利完成了抗原检测。
结果是阴性，王四珍舒了口气。

走进李家社区的巡回医疗点，不
到 10 平方米的诊室里血压仪、血糖

仪、诊疗台、药品冷藏柜等设备齐全，
还有一名全科社区医生和一名专职护
士坐诊。在基层乡村、社区，巡回医疗
点的设置让群众在家门口就能看病配
药。嘉善县在罗星街道试点，充分利用
小区党建客厅、社区（物业）用房等场
所建设巡回医疗点，为居民提供便捷
的诊疗、药事、健康服务。

针对基层群众普遍反映的感冒发
烧类药品短缺的问题，浙江省卫生健
康委副主任俞新乐表示，通过多方努
力，近期浙江感冒退烧药供应量有所
增加，同时加大向基层医疗机构倾斜
力度，鼓励村卫生室、个体诊所、门诊
部接诊发热患者，并采取措施将发热

病人服务关口前移，比如温州通过药店
向有需求的居民发放退烧药，湖州设立
全市统一的服务热线，为有需求的发热
居民上门送药。

据了解，浙江各地还组建村社“万支
小分队”，重点为“一老一小”、有基础疾
病的患者、居家治疗人员等群体提供暖
心服务。有的地方在小分队中专门配备
健康服务专员，提供用药就医指导；有的
地方把快递员、外卖送餐员吸纳到小分
队当中，提供专业配送服务；还有一些地
方建立村社（小区）“共享药箱”“共享药
房”，带动形成了邻里互助、药物共享的
良好氛围。

除了线下拓展渠道给群众提供便

利，互联网医院也逐渐成为群众另一个
选择。杭州市民李健抱着试试看的心态，
25 日上午通过互联网医院买了四副中
药，一共38元，下单之后等待快递上门。

李健说，自己有糖尿病、高血压等基
础疾病，近期邻居也有感染新冠病毒的，

“通过线上咨询，像是有了一个家庭医
生，踏实多了。”

据了解，浙江省多家医院开设了互
联网医院新冠咨询或服务通道，依托线
上咨询、挂号、缴费、查报告、续方配药等
服务，增设发热问诊、药品配送、心理疏
导咨询、健康科普、老年专窗等。

新华社杭州12月27日电
新华社记者 黄筱

浙江：织密基层服务网格 缓解群众用药就医难

12 月 27 日，在岑巩县思
旸镇坪坝村，村医为村民检
查身体。

连日来，贵州省黔东南苗
族侗族自治州岑巩县成立由村
医和党员志愿者联合组成的流
动服务队，筹集一些药品，走村
串户免费为村里的老年人提供
巡诊、送药上门等服务，守护山
村老年人健康。

新华社发 胡攀学 摄

“流动服务队”
守护山村群众健康


