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什么是失温 如何预防
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资讯

� � � � 截至 5 月 17 日， 上海接种新冠疫苗
2190万剂次，覆盖人群 1279 万人，全国接种
新冠疫苗突破 4亿剂次！

但是， 部分老百姓还是对接种新冠疫苗
存在着这样那样的顾虑和担忧， 今天就来一
一为大家解除困惑。

观察期半年≠保护期半年

本市目前在用的新冠疫苗包括灭活疫苗
以及腺病毒载体疫苗这两种疫苗。

关于灭活疫苗的保护时间， 追溯到最早
提出 6 个月保护时间的时候，是在去年，当时
距离疫苗研发成功和试验也就半年多， 只观
察到了 6 个月的抗体水平， 所以当时的说法
是“有效期至少 6个月”。

以 6 个月为限的提法， 是为了满足
WHO 和中国药品审评中心对疫苗保护持
久性的基本要求： 至少提供 6 个月的保
护。 事实上，截至目前已经获得 9 个多月
的抗体检测数据， 显示抗体仍有一定水
平， 后面还会继续监测以进一步观察抗体
的维持时间。

腺病毒载体疫苗目前的观察期已经超
过 6 个月，根据此前陈薇院士对采用同种腺
病毒载体技术的埃博拉疫苗所做的免疫持
久性观察结果，接种两年之后仍具有足够的
保护力。

病毒特性也与疫苗效果有关， 比如麻疹
病毒非常老实安分， 接种疫苗十几年后仍有
效，无须再接种；而流感病毒毒株变异频繁，
去年打的疫苗今年可能就没用了， 每年都需
要重新接种。 随着对病毒和疫苗的认识不断
深入， 更多疫苗使用数据的更新以及不同时

期的防控需求， 可能会有相应的免疫策略的
调整。

一针二针三针
新冠疫苗区别你知道么

一针二针三针疫苗有何不同? 疫苗针剂
的不同，取决于它的原理和技术路线

接种 1针：腺病毒载体疫苗。
接种 2针：灭活疫苗。首剂与第 2剂的接

种间隔要在 3 周及以上， 第 2 剂在首剂接种
后 8周内尽早完成。

接种 3针：重组亚单位疫苗。 首剂和第 2
剂、 第 2剂和第 3 剂的接种间隔建议在 4 周
及以上； 第 2 剂尽量在首剂接种后 8 周内完
成,第 3剂尽量在首剂接种后 6个月内完成。

保护效果一样吗？

虽然三类疫苗在生产工艺、 免疫程序等
方面有所不同， 但我国所有正在使用的新冠
病毒疫苗都经过严谨的临床试验评价和严格
的审查程序。 临床试验结果和当前接种监测
数据都显示，这些疫苗均具有良好的安全性，
全程接种后都能产生较好的免疫效果， 都可
以放心接种。

如何选择?
急需接种的人， 特别是要到高感染风险

地区工作的人， 也包括需要尽快到疾病正在
流行的国家去的人， 他们需要尽快获得免疫
保护，因此，他们最好选择接种针次少的，比
如说一针就可以完成接种的疫苗，接种之后，
大概 15天可以产生免疫保护。 除此之外，选
择何种疫苗差别并不大， 任何一种在接种点
提供的疫苗都可以接种。

疫苗可混打吗?
疫苗混打一般发生在同类同条技术路线

的疫苗间， 原则上建议用同个企业同一种技
术路线的产品来完成接种， 如果没有同一个
企业、同一种技术路线的产品来供应，建议用
同种技术路线的产品来替代。

建立群体免疫屏障
≠个体不感染

所谓免疫屏障， 是指当大多数人都获得
免疫疾病的能力时， 他们就像组成了一座密
不透风的围墙，使得疾病很难在人群中扩散，
无法对人群造成太大影响。 按照新冠病毒传
播系数计算， 一般需要 70%-80%的人接种
疫苗，才可以有效控制疫情传播，如果大家都

想做被保护的 20%-30%， 那么谁来做 70%
-80%？

另外， 值得注意的是， 疫情不会广泛传
播， 并不代表个体不会感染。 如示意图所示
中，①代表没有建立免疫屏障的情况，一旦有
1 个人感染就可能传给很多人； ②代表已经
建立了免疫屏障， 如果接种过疫苗的人碰到
病毒，他一般不会感染得病，也就不会传染给
其他人；③代表已经建立了免疫屏障，但这次
很不幸，是没有接种过疫苗的人碰到病毒，那
他很有可能就会生病， 但他不会传染给周围
已经接种过疫苗的人。 病毒不长眼，不会专门
挑已经打过疫苗的人， 如果正好碰上没打疫
苗的你，就算你周围 99.99%的人为你建立了
免疫屏障，你还是会中招。

打疫苗后各种不舒服
都是疫苗惹的祸么

疫苗接种过程中， 如果受种者正好处在
一个疾病的潜伏期或者发病的前期， 疫苗接
种后巧合发病， 我们称之为偶合症（偶合反
应）。比如接种后出现伤风感冒、血压升高等，
进一步扩展定义， 还包括接种疫苗后运气不
佳、打游戏总输、工资不经花等。 以上和新冠
疫苗的关系，只是时间上的巧合。

大家接种疫苗后如果出现了不适症状，
不要总是把锅扣在可怜的苗苗身上， 及时就
医， 临床医生会帮大家做出准确判断并妥善
治疗。

数据说明一切：截至 5 月 17 日，上海接
种新冠疫苗 2190 万剂次， 无严重异常反应
报告。

（上海疾控）

� � � � 5 月 22 日，在甘肃省白银市景泰县举办
的山地马拉松百公里越野赛发生意外。 受突
变极端天气影响， 在高海拔赛段 20 公里至
31 公里处，出现了冰雹、冻雨、大风灾害性天
气，气温骤降，参赛人员随即出现身体不适、
失温等情况，部分参赛人员失联。

不少网友表示痛心，为何一群热爱运动、
热爱生命的人，却被意外无情地剥夺了生命？
究其造成事故的主要原因，就是失温！

失温是怎么一回事

马拉松比赛的最适宜温度大约在
10-15℃， 但身体对外环境温度 （冷、 热环
境）的适应也非常重要，而体温调节又是其中
的一个关键。 当产热速率低于散热速率，体内
热量越来越少、 不足以保持体温， 就会出现
“失温”现象。

户外运动中失温的原因主要有： 环境温
度过低和穿着太少， 使得人体通过体表传导
流失的热量太多；身体能量不足，特别是运动
进行到后程，因为体内能源物质的消耗，没有
足够能量供以产热维持体温。

温度过低时，身体中的生物酶会失效，导
致人体的化学反应难以进行， 进而抑制人体
机能，严重者会导致死亡。

失温有哪些症状

失温可分为轻度失温和重度失温。 轻度
失温患者体温下降到 33~35℃， 同时会产生
剧烈的寒战、四肢冰凉、脸色苍白、严重疲劳、
语言不清、肌肉不受意识控制、呆滞、记忆力
减退、情绪改变或者失去理智、脉搏减缓、幻
觉等。

重度失温患者体温降到 32℃以下，并且
失去意识，进入类似冬眠的状态。 具体表现为
肌肉不再痉挛、脉搏和呼吸速度放慢、体表血

液循环大幅度下降、丧失意识等。

为何夏季也会出现失温死亡现象

人体本身就是一个热原体， 随时随地和
外界进行热传递作用，其中温度、湿度和风力
影响是导致失温的最常见因素。

即便在夏季，也会有早晚温差，由于马拉
松运动会造成人体流汗湿度加大， 再加上风
力加大，也极容易出现热量迅速流失，造成失
温现象，更不用说遇到了恶劣极端天气。

出现失温具体如何施救

第一步：安全转移
在众多失温遇难案例中， 遇难者都是暴

露在恶劣的环境中引发失温。
错误做法： 继续暴露———在队友出现失

温症状时，直接在垭口、山顶等暴露地带进行
救援，风雪环境中的患者会加剧失温。

正确做法： 转移或扎营———立即停止户
外活动，将患者转移至避风处，躲在岩石等遮
挡物后方。 必要时搭建帐篷进行救援。

第二步：冷面隔离
患者被安全转移到避风处后， 冰冷的地

面仍然会继续蚕食宝贵的热量， 此时救援队
第二步是将人体与地面隔绝开来。

错误做法： 接触地面———如果让患者直

接躺在地上，或者帐内没有铺设睡垫，地面会
将患者仅存的热量一点点拽走。

正确做法： 隔绝地面———在转移患者之
时， 救助人要迅速使用睡垫将患者与地面隔
绝，防止患者的核心体温继续流失。因为热量
会从高温物体传导到低温物体， 睡垫的作用
便是阻隔地面，减缓热量传导过程。

第三步：干燥处理
患者出现失温症状时， 可能在风雪中已

经徒步很久，内层衣物已经被濡湿；外部雨雪
也会打湿衣物。 救助者要尽快帮助患者更换
衣物，保持患者身体干燥，减少由于衣物潮湿
带来的热量流失。

错误做法：身着湿衣———如果任由被雨
雪打湿的衣服贴在患者身上， 身体会一直
处于一个潮湿的小环境中。 衣物中的水分
成为传热导体， 同时水分的蒸发也会带走
更多热量。

正确做法：更换干衣，进入睡袋———无论
患者穿了多少层衣服，只要被浸湿，都应迅速
将湿掉的衣服全部脱下， 用织物擦干患者身
体，换上干燥衣物，用睡袋或厚衣物将患者全
身包裹。

第四步：核心区域加温
当患者失温严重时，会意识模糊，肌肉也

不再颤抖， 这也说明患者身体已经失去为身
体供热的能力， 此时将其放入再厚的保暖物
中也无济于事， 只能针对核心部位进行外部
加温，对四肢进行加温是错误的。

错误做法： 搓手搓脚———一种常见的错
误方法是搓手心脚心。首先，摩擦在患者有冻
伤的情况下会造成二次伤害；其次，四肢温度
升高会导致冷血回流冲击心脏。

正确做法： 核心区域加温———核心区域
加温的方式可以是热水袋、发热贴，对患者脖
子、腋窝、腹股沟等核心区进行加温。

第五步：能量注入
人之所以会失温， 便是身体的产热敌不

过流失。而身体产热的源泉便是能量。失温严
重的患者能量已经消耗殆尽， 所以需要通过
进食来补充，让身体尽快恢复供暖能力。

错误做法：饮酒———让失温患者饮酒，是
常见的错误做法。 喝酒的确会有一种“暖和”
的假象，但是随后会加快热量流失。 酒精本身
并不能给人体提供多少热量， 而且它会造成
血管的扩张，加快血液循环，由此加速了身体
热量的散失， 扩张的血管也会加速冷血回流
到核心区域。

正确做法： 补充流质热食———失温救援
的根本是身体恢复产热， 所以为患者喂食一
些流质状常温的高热量食物，如浓糖水、热巧
克力等，让失温患者获得产热需要的能量。

如何预防失温

1.注意内衣的选择。户外出行的人注意力
大多集中在防雨防雪，只顾保暖，而忽略了大
量出汗引起的失温风险。 要选择快干排汗的
内衣，切忌棉质内衣。 棉织品很吸汗，不容易
导出从而引起失温。

2.注意衣物的增减。在高寒地区徒步出发
前将保暖衣物放在随身携带的包里， 出发时
穿着薄快干 T恤或加一件透气好的外套。 每
到一个休息点就立马取出保暖衣物穿上，避
免着凉和失温。

3. 注意保暖防护。 如果遇上寒冷天气出
行，应做好相应的防风防护措施，不要暴露在
寒风中。 保暖的帽子、手套、围脖、防风衣、厚
袜子、 防风面罩等都是大风寒冷天气出行的
必备物品。

4.及时补充体能。 不要让自己体能透支，
防止脱水，避免过度出汗和疲劳。 备好食物和
热饮，随时补充身体热量。

希望大家重视野外失温现象， 及时做好
预防和预判，避免悲剧重演！

（中国经济网）
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