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香港文匯報訊 綜合記者周琳及

中新社報道，中國科研團隊最新

發現，新冠病毒已於近期產生了

149個突變點，並演化出了L亞型

和S亞型。研究發現，其中佔比

達到70%的L亞型更具侵略性，傳染力更強。不過，長期以來的研究顯示，

突變是病毒生命周期的一個自然組成部分，不等於病毒產生了變異，不需要

過度恐慌。專家認為其致病性還需要進一步觀察。

新冠病毒突變 L亞型傳染力強
學者：突變非變異 需進一步觀察致病性

衛健委增「血清學檢測」追蹤隱性感染

以上研究來自中國科學院主辦的《國家科
學評論》（National Science Review）於

3月3日發表的論文《關於SARS-CoV-2的起
源和持續進化》（On the origin and continu-
ing evolution of SARS-CoV-2）。

歐洲新冠病毒異於中國
值得注意的是，巴西的首例確診病例也被
國外科研團隊研究發現，其體內的新冠病毒同
武漢公佈的病毒基因相比存在3處不同，這些
突變中有兩處跟德國慕尼黑群聚傳染事件中提
取的病毒「德國/ BavPat1 / 2020菌株 」非
常接近。這表明，在歐洲傳播的新冠病毒已經
跟在中國傳播的病毒有所不同。
中國科研團隊此次的論文對目前為止最大
規模的103個新冠病毒全基因組分子進化分
析，發現病毒株已發生了149個突變點，且
多數為近期產生。該研究揭示：新冠病毒已
經演化出L和S兩個亞型，其中101個屬於這
兩個亞型。從佔比上看，L亞型更為普遍，
達到70%，S亞型佔30%。論文作者認為，
根據新型冠狀病毒的演變方式推測，L亞型
和S亞型的傳播能力、致病嚴重程度或許存
在較大區別。

存在同時感染L和S亞型
作者認為，L亞型在武漢爆發的早期階段更
為普遍，其發生頻率在今年1月初後有所下
降。作者認為，人為干預可能對L亞型施加了
更大的選擇性壓力，如果沒有這些干預，L亞
型可能更具侵略性和擴散得更快速。另一方
面，由於選擇壓力相對較弱，在進化上較老且
攻擊性較小的S亞型可能在相對頻率上有所增
加。通過與其他冠狀病毒比較，作者發現S亞
型新冠病毒與蝙蝠來源的冠狀病毒在進化樹上
更接近，從而得出S亞型相對更古老的結論。

這些發現意味着，目前迫切需要結合基因
組數據、流行病學數據和2019年冠狀病毒病
患者臨床症狀圖表記錄，進行進一步的全面研
究。
另外，值得注意的是，這103個樣本顯示，

大部分患者只感染了L亞型或S亞型中的一
個。但其中一位近期有過武漢旅行史的美國患
者分離出的病毒株，顯示其可能同時感染了L
亞型和S亞型新冠病毒。不過，作者表示目前
還無法排除新突變型的可能性。

無需對突變過度恐慌
得知新冠病毒發生突變，人們不免擔憂病

毒是否已出現變異甚至是進化？中新社引述
《自然—微生物學》的評論文章指出，突變是
病毒生命周期的一個自然組成部分，突變可使
病毒毒性增強，也可使其減弱。而病毒的毒性
和傳播方式等是由多個基因控制，換句話說，
需要多個突變才能進化。任何關於突變後果的
說法都需要實驗和流行病學證據，「不該對病
毒突變感到恐慌」。
梳理近期研究也可發現一些「好消息」。

來自中科院版納熱帶植物園的研究稱「新型冠
狀病毒基因組沒有發生重組事件」；南方醫科
大學學者發現117個突變點相對均勻地分佈在
整個基因組，表明「尚未出現特別『激進』的
變異之處」。中國—世界衛生組織新型冠狀病
毒肺炎聯合專家考察組也表示，新冠病毒尚未
發現明顯變異。
中山大學附屬第三醫院感染科副主任、

《國際病毒學雜誌》副主編林炳亮4日對中新
社記者說，發生突變可能改變病毒的致病性和
傳播性，「理論上多數疾病經過傳播，致病性
會減弱，但有些也會增強，比如更容易吸附細
胞」，這將對防控和臨床產生影響，因此需要
進一步觀察和研究。
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香港文匯報訊 據中新社報道，中國
國家衛生健康委員會4日發佈《新型
冠狀病毒肺炎診療方案（試行第七
版）》。距離兩周前發佈的上一版診
療方案，新版方案對傳播途徑、診斷
標準等進行了修訂，增加了血清學檢
測、病理改變、孕婦兒童等特殊人群
救治等相關內容，並首次提到了「境
外輸入性病例」。
新版方案在病原學檢查基礎上，新
增血清學檢測。血清學檢測加入後，
疑似病例排除的準確率也相應提高。
新版方案對於疑似病例的排除也加入
了「抗體標準」：「連續兩次新型冠
狀病毒核酸檢測陰性（採樣時間至少
間隔24小時），且發病7天後新型冠
狀病毒特異性抗體IgM和IgG仍為陰

性」。
中國疾病預防控制中心流行病學首

席科學家曾光表示，方案中提到的血清
學檢測針對的是抗體檢測。「有的抗體
出現得早，有的抗體出現得晚，比如
IgM抗體出現得較早，IgG出現得較
晚。抗體出現得晚，可能因為有些人是
隱性感染，最初查抗原沒查到，但可以
後來再看抗體出現了沒有。甚至有些無
症狀的人，也可以查抗體。」

「境外輸入病例」防控是關鍵
新版方案還首次提到了「境外輸入

病例」，要注意境外輸入性病例導致
的傳播和擴散。曾光認為，做好輸入
性病例的檢測和防控，既要了解國外
疫情的流行程度，也要知道這個國家

跟中國的人員來往情況，從海關出入
境檢疫就開始注意，根據嚴重程度，
分為高、中、低風險，採取不同措
施。
「當然，在邊檢時只有明顯發熱症

狀可以查出來。因此，有時候國外一
些疫區來的人，也要讓他醫學觀察14
天，有發病的及時進行隔離治療。」
曾光說，防控境外輸入現在可能是中
國很多地方的主要工作，還是要有早
發現早控制的能力。
此外，孕婦、兒童等特殊群體的救

治在新版診療方案中得到突出。如增加
了對孕產婦和兒童的臨床表現描述，重
型病人也按照「成人」和「兒童」分別
定義，還按照成人和兒童分別增加「重
型、危重型臨床預警指標」。

曾光表示，孕婦得流感也比一般人
嚴重得多。甲流孕婦病死率約是普通
人的20倍，冠狀病毒還沒有統計數
字。無論如何，孕婦的防護肯定要比
一般人更嚴格。增加兒童的發病症狀
描述，對於兒科醫生來說也容易識
別。
新版方案還提示，兒童重型、危重

型病例可酌情考慮給予靜脈滴注丙種
球蛋白。患有重型或危重型新冠肺炎
的孕婦應積極終止妊娠，剖腹產為首
選。
北京某呼吸內科專家表示，目前還

沒證據證實新冠病毒可以經由母嬰傳
播，但診療方案提到可以終止妊娠，
是為了保護母親，因為胎兒對患病的
母親是很大負擔。

香港文匯報訊 據中新社報道，當前，
有關新冠病毒源頭、「零號病人」的說
法仍眾說紛紜。對此，中國外交部發言
人趙立堅4日在例行記者會上表示，個
別媒體稱新冠病毒是「中國病毒」極不
負責任，中方對此堅決反對。
他強調，第一，目前病毒溯源工作仍
在進行中，尚無定論。世界衛生組織多
次表示，新冠病毒是全球現象，源頭尚
不確定，此時應關注如何應對遏制病
毒，應避免地域的污名化語言。世衛組
織將新冠病毒命名為「COVID-19」的
原因，就是該名稱不同任何地區和國家
相聯繫。中國權威呼吸病專家、中國工
程院鍾南山院士曾表示，疫情首先出現
在中國，但不一定發源在中國。
第二，我們要共同反對「信息病毒」

「政治病毒」。個別媒體在沒有任何事實
依據的情況下，妄稱新冠病毒是「中國病
毒」，企圖讓中國背上製造疫情災害的黑
鍋，完全是別有用心。新冠肺炎疫情是世
界各國面臨的共同挑戰，國際社會同心協
力、攜手應對才是人間正道，共同抵制謠
言偏見是應有之義。疫情面前，我們需要
的是科學、理性、合作，用科學戰勝愚
昧，用合作抵制偏見。
趙立堅還表示，中方一直密切關注全

球新冠肺炎疫情發展形勢。我們始終秉
持人類命運共同體理念，本着公開、透
明和負責任的態度加強國際防疫合作。
我們是這麼說的，也是這麼做的。
他介紹，3日下午，中國外交部會同
國家衛生健康委舉辦與阿塞拜疆、白俄
羅斯、格魯吉亞、摩爾多瓦、亞美尼

亞、土庫曼斯坦及上合組織秘書處新冠
肺炎疫情專家視頻交流會。來自國家衛
生健康委及外交部、海關總署、我駐相
關國家使館代表，中國疾控中心、北大
醫院等技術機構專家，相關國家外交和
衛生部門、駐華外交機構、衛生領域專
家及有關國際組織代表參加了視頻會
議。
趙立堅表示，中方專家全面介紹了中
國疫情發展形勢和防控、救治等經驗，
各方就防控措施、診斷篩查、實驗室檢
測等方面內容進行了深入交流，並表示
將進一步加強信息交流和協調行動，共
同維護地區和全球衛生安全。
他還介紹說，此前，中方和歐盟方面
也舉行了兩次視頻會議，就疫情防控工作
進行了深入交流。有關消息已經發佈。

妄稱新冠是「中國病毒」
中方：個別媒體極不負責任

香港文匯報訊（記者 朱燁 北京報
道）4日，參與一線救治工作的中國
專家，在武漢湖北新聞發佈廳與國務
院新聞辦的中外記者舉行遠程視頻連
線發佈會。瑞德西韋臨床試驗項目負
責人、中日友好醫院副院長曹彬透
露，目前瑞德西韋已完成第一組臨床
試驗，第二組進展順利，相關數據會
盡快與國際社會分享。

第二組進展順利
曹彬在會上透露，正在進行的瑞德西

韋臨床試驗分為兩組，目前已經完成了

對輕、中症患者組的試驗，得到的最新
數據將會盡快與WHO以及國際社會分
享。「另一個好消息是，第二組臨床試
驗也在順利開展中，」他說，「一旦有
新數據，我們將很樂意與國際社會分
享。」據此前報道，瑞德西韋臨床試驗
將一共入組患者761例，其中輕、中症
患者308例，重症患者453例。
曹彬在連線時與大家分享《詩經·秦
風·無衣》一詩，以表達會永遠與病患
一起加油，與中國共渡難關的心情。他
激動表示，雖離開家人，日夜奮戰，但
感到很榮耀，只因「能幫得上忙。」

◆醫院領導補助遠超一線員工？
陝西安康展開調查

針對網絡反映陝西省安康市中心醫院一份補
助公示中存在「醫院領導抗疫補助遠超一線員
工」的問題，安康市紀委監委迅速成立核查
組，依法依規展開核查。
此前，有網友展示上述補助公示詳細名單，

稱該院領導的抗疫補助比支援湖北一線醫護人
員都高，一線員工補助卻遭到剋扣。3日，安
康市中心醫院在其官網回應稱，該院存在對一
線防控人員工作補助核定標準把握不準、審核
不嚴等問題。

◆京地壇醫院首證
新冠攻擊中樞神經系統

據首都醫科大學附屬北京地壇醫院4日公
佈，此前的2月25日，首例新冠肺炎合併腦炎
患者從該院順利出院。北京地壇醫院ICU主任
劉景院主持該患者的救治工作，他提醒：患者
出現意識障礙，一定要考慮病毒有可能攻擊中
樞神經系統。此病例報道在全球尚屬首例。
國家衛生健康委員會發佈的《新型冠狀病毒

肺炎診療方案（試行第七版）》中增加了病理
改變，除肺臟、脾臟、肺門淋巴結和骨髓、心
臟和血管、肝臟和膽囊、腎臟之外，也同時提
及「腦組織充血、水腫，部分神經元變性」。

◆工信部：正協調從國外緊急購ECMO

工信部官員表示，通過緊急採購、緊急調運
以及援鄂醫療隊攜帶等方式，最近共有67台
ECMO（體外膜肺氧合機）調往湖北，為保障
危重症患者的救治發揮積極作用。目前，工信
部還在緊急協調從國外緊急採購ECMO。

■綜合記者劉凝哲、新華社及澎湃新聞報道

一線熱點

昨日，工作人員在位於武漢市江漢區的武漢華
南海鮮批發市場進行大規模消殺作業，並對商舖
內囤積貨物予以清理。預計5日前完成。

■文/圖：中新社

瑞德西韋臨床試驗
輕中症患者組測試完成

市 場 消 毒

■中國科研團隊最新發現，新冠病毒已於近期產生了149個突變點，並演化出了L亞型和S亞型。不過，長期以來的研究顯示，突
變是病毒生命周期的一個自然組成部分，不等於病毒產生了變異，不需要過度恐慌。圖為醫務人員正在配製試劑。 中新社


