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脊髓灰质炎脊髓灰质炎
脊髓灰质炎（以下简称脊灰），俗称“小儿麻

痹症”，是由脊灰病毒引起的急性肠道传染病。
初期症状可表现为发热、乏力、头痛、呕吐、脖颈
僵硬以及四肢疼痛，继而肢体肌肉发生不对称
弛缓性麻痹，部分患者会留下瘫痪后遗症，严重
的因呼吸肌麻痹而死亡。

脊灰治疗没有特效药，接种脊灰疫苗，是
预防脊灰最经济、最有效的手段。多次接种脊
灰疫苗，可使儿童终身免疫。目前我国免疫规
划使用的脊灰疫苗为口服脊灰减毒活疫苗
（OPV）。通过接种脊灰疫苗，我省脊灰发病数
从 1963 年报告的 5 千例至 1994 年下降到 0，全
省已连续 20 年未发现由脊灰野病毒引起的麻
痹病例，继续保持无脊灰状态（图1）。

麻麻 疹疹
麻疹是由麻疹病毒引起的急性呼吸道传染

病。以发热、流涕、咳嗽、眼结膜充血、口腔黏膜柯
氏斑及皮肤出现红色斑丘疹为主要临床表现，一
般情况下，麻疹为轻中度疾病，预后较好。严重的
可发生肺炎、喉炎、脑炎等并发症，严重者可致死。
并发症常发生于5岁以下儿童和20岁以上成人。

接种疫苗是预防麻疹最经济、最有效的方
法。麻疹疫苗使用前，几乎人人曾患过麻疹，广
东报告发病率最高达1538.90/10万。1978年实
施计划免疫后，麻疹发病率呈逐年下降趋势，近
些年，通过麻疹疫苗强化免疫和查漏补种等措
施，麻疹发病率从 2008 年 16.10/10 万下降至
2011 年0.32/10 万，创历史新低，远低于1959 年
1500/10万。但2013年我省麻疹疫情出现反弹，
发病率为6.63/10万（图2）。

（图2 1951~2013年广东省麻疹发病情况）

为预防麻疹感染，专家建议，所有14岁及以
下儿童家长应核实孩子是否完成2剂次含麻疹
成分疫苗，如果有漏种，应尽快带孩子到居住地
附近的预防接种门诊免费补种疫苗，避免孩子
患上麻疹。同时，鼓励15岁以上易感人群，尤其
是育龄妇女、外来青工等自愿自费接种麻疹腮
腺炎风疹疫苗。育龄妇女注射本疫苗后，应至
少3个月内避免怀孕。

乙型病毒性肝炎乙型病毒性肝炎
乙型病毒性肝炎（以下简称乙肝）是由乙肝

病毒（HBV）引起的，以肝脏炎症和坏死病变为
主的一种传染性疾病，临床表现以消化道症状
为主，同时伴有全身其他症状，病程迁延，易转
为慢性肝炎、肝硬化及肝癌。乙肝病毒（HBV）
主要传播方式有经母婴、血液（输血或血制品、
破损的皮肤和粘膜等）和性接触三种。

我省乙肝高发，1992 年人群乙肝病毒表面
抗原携带率约为17.85%,居全国首位，每6个人
就有1个人是乙肝病毒携带者。接种乙型肝炎
疫苗是预防乙肝感染的最有效方法。我省1992
年将乙肝疫苗纳入儿童计划免疫管理，2002年
起正式纳入免疫规划。自2005年6月1日起，对
全省所有新生儿（含流动儿童）免费接种乙肝疫
苗，按照0、1、6个月程序进行接种。2008年，我
省开展了2002~2006 年出生儿童的乙肝疫苗查
漏补种工作。2009~2011年开展了15岁以下儿
童乙肝疫苗查漏补种工作。通过开展乙肝疫苗
常规接种以及乙肝查漏补种工作，我省0~4岁儿
童表面抗原携带率从1992年的16.72%降至2013
年的 1.10%。据此测算可减少了约 443 万的
HBsAg携带者、110.8万例慢性肝病者、13.3万例
肝硬化患者和0.44万例肝癌患者。乙肝疫苗接
种带来巨大的社会效益和经济效益。

（图 3 1992 年与 2006 年广东省人群 HB-
sAg阳性率比较）

专家建议新生儿要在出生24小时内尽早接
种乙肝疫苗。除新生儿要及时接种乙肝疫苗
外，乙肝感染高危人群要尽早接种乙肝疫苗，高
危人群包括医务人员、经常接触血液的人员、托
幼机构工作人员、经常接受输血或血液制品者、
HBsAg阳性者的家庭成员、多个性伴侣者、艾滋
病感染者、吸毒者、男同性恋等。

科学理性看待预防接种 疫苗的使用，极大
的降低了传染病的发病率，拯救了无数生命。但

与其他任何药物一样，接种疫苗也存在风险，可能
发生小概率的不良反应，在疫苗可预防疾病的发
病率很低时往往引人关注。

疫苗预防接种不良反应分为一般反应和异
常反应。一般反应主要有接种部位的红肿、疼
痛、硬结等局部症状，或发热、倦怠、乏力等全
身症状，发生率较高，但病情较轻，恢复较快，
一般不需要临床处置。异常反应指疫苗在实施
规范接种过程中或接种后造成受种者机体组织
器官功能损伤，相关各方均为过错的药品不良
反应，发生率极低。不同的疫苗异常反应表现
差异较大，发生率也不同。据世界卫生组织统
计，脊髓灰质炎疫苗预防接种异常反应发生率
为0.4/100万剂，乙肝疫苗为1/100万剂～2/100
万剂。 目前，从报告数据看，我国疫苗接种出
现的异常反应发生率，未超出世界卫生组织的
报告数据。

在预防接种过程中遇到的偶合症很容易与
不良反应相混淆。偶合症是指受种者正处于某
种疾病的潜伏期，或者存在尚未发现的基础疾
病，接种后巧合发病（复发或加重），因此偶合症
的发生与疫苗本身无关。疫苗接种剂次数越多，
发生的偶合率越大。预防接种过程中的偶合症
发生概率有多大呢？以新生儿接种乙肝疫苗偶
合死亡为例。我国新生儿(0~28 天)死亡率为
10.7‰，全省每年出生儿童约为 200 万；据此推
算，全省每年约有2万名新生儿死亡，即每天约有
54名新生儿死亡。按照我国乙肝疫苗免疫程序
规定，乙肝疫苗在儿童出生后24小时内接种，以
新生儿乙肝疫苗首针及时（出生后24小时内）接
种率75％计算，则每天约40名新生儿死亡者接种
了乙肝疫苗，即全省每天新生儿接种乙肝疫苗可
能出现偶合死亡40起。

尽管只有极少数的人会遇到接种疫苗后的
严重不良反应事件，但是发生在个体身上，就是
灾难性事件，会对个人和家庭造成伤害。为保护
受种者合法权益，规范做好我省预防接种异常反
应补偿工作，我省出台了《广东省预防接种异常
反应补偿办法（试行）》及其实施细则，对发生异
常反应的孩子进行相应的补偿。

专家指出，接种疫苗是当今被认为预防控制
传染病最安全、有效、经济、便利的措施，也是国
家预防传染病最重要的策略。预防接种的风险
与其所带来的巨大健康收益相比要小得多，接种
疫苗后出现不良反应的风险远远小于不开展预
防接种而造成的传染病传播的风险。公众应保
持理性、冷静的态度，对待预防接种中发生的极
个别异常反应，不能因此失去对疫苗的信任而拒
绝接种疫苗，造成严重后果。

让儿童获得疫苗接种服务是各级政府的责
任，也是家长的愿望和应尽的义务。专家呼吁，为
避免儿童罹患疾病，各适龄儿童的家长要积极配
合，主动带孩子到卫生部门指定的接种点接种疫
苗，在保障自己小孩健康的同时，也为公众健康做
出贡献。 （粤卫信）

世界卫生组织最新统计，全球每 5 名儿
童中依然有 1 人未得到免疫，排除部分国家
支持不足因素外，部分成年人有意选择不
让孩子接种疫苗是最让人痛惜的因素。

省疾控专家呼吁，家长有责任及时带 14
岁及以下儿童接种所有需要的疫苗。据悉，
疫苗分为两类，第一类疫苗是政府免费向公
民提供，公民应当依照政府的规定受种的疫
苗，所有适龄儿童，不论本外地户籍，可到各
预防接种门诊免费接种第一类疫苗。在广
东，目前所有适龄儿童都可免费接种 14 种疫
苗，用来预防 15 种传染病。

第二类疫苗需要自费接种，家长可以自
愿选择是否接种。

第一类疫苗包括乙肝疫苗 3 剂、卡介苗
1 剂、脊灰口服疫苗 4 剂、百白破疫苗 4 剂、
白破疫苗 1 剂、麻风疫苗 1 剂、麻腮风疫苗 2
剂、乙脑疫苗 2 剂、A 群流脑多糖疫苗 2 剂、
A+C 群流脑多糖疫苗 2 剂和甲肝疫苗 1 剂
11 种免疫规划疫苗，还有 3 种是应急疫苗。

广东省疾控中心免疫所所长郑慧贞通
报 ，在 国 家 食 药 总 局 、国 家 卫 生 计 生 委 正
式 宣 布 未 发 现 深 圳 康 泰 公 司 生 产 的 疫 苗
存在质量问题，累计报告疑似死亡病例明
确或初步判断与接种疫苗无关后，广东目
前 已 恢 复 使 用 深 圳 康 泰 等 几 家 公 司 生 产
的乙肝疫苗。不过，原计划每年初乙肝疫
苗 招 标 未 能 成 功 ，郑 慧 贞 介 绍 ，首 次 招 标
流 标 了 ，“ 不 能 只 招 1 家 ，要 3 家 才 算 成
功 ”，还 要 重 新 招 投 标 。

郑 慧 贞 说 ，公 众 的 信 任 在 慢 慢 恢 复
中 ，要 提 醒 的 是 ，乙 肝 疫 苗 尤 其 是 第 二 、
三针，补打有效，接种第 1 剂次疫苗后，间
隔 1 个 月 和 6 个 月 分 别 接 种 第 2 和 第 3 剂
次疫苗即可。

在 麻 疹 疫 苗 使 用 前 ，几 乎 人 人 曾 患 过
麻 疹 ，广 东 报 告 发 病 率 最 高 达 1538.90/10
万，发病严重的 5 岁以下儿童、20 岁以上成
年 人 ，会 并 发 肺 炎 、喉 炎 、脑 炎 ，甚 至 致
死。1978 年实施计划免疫后，麻疹发病率
呈 逐 年 下 降 趋 势 ，近 些 年 ，通 过 麻 疹 疫 苗
强化免疫和查漏补种等措施，麻疹发病率
从 2008 年 16.10/10 万（15215 例）下降至 2011

年 0.32/10 万（308 例），创历史新低。
不过，从 2012 年下半年开始，广东全省

麻疹疫情出现明显反弹，最主要的原因是
麻 疹 疫 苗 接 种 不 落 实 ，接 种 迟 疑 。 2012 年
全省报告麻疹病例 1925 例，2013 年 1 月～3
月 全 省 报 告 麻 疹 病 例 1236 例 ，同 比 上 升
1691.30%。

肺炎球菌疫苗：可预防肺炎球菌引起支
气管炎、肺炎、中耳炎、鼻窦炎，防止肺炎球菌
侵入血液则会引起脑膜炎、败血症等疾病。

B 型 嗜 血 流 感 杆 菌 疫 苗 ：即 HIB 疫 苗 ，
HIB 已成为我国儿童呼吸道的首位致病菌，
主要引起下呼吸道感染，以肺炎为主，若 5 岁
前的孩子受到感染，常造成脑膜炎、肺炎、骨
髓炎等致命性反应。

流感疫苗：可预防流感病毒引起急性呼
吸道传染病，防止婴幼儿、老年人和存在心肺
基础疾病的患者容易并发肺炎等严重并发症
而导致死亡。

水痘疫苗：在 1 岁半以前感染水痘，还可
能终生隐藏反复发作带状疱疹(俗称皮蛇)的
危机。专家建议，水痘疫苗在 1 岁后可打，孩
子上幼儿园前接种完成。 （何雪华 粤康信）

明媚的春光，暖暖地洒在洁白的病床上。
夏明凯合上厚厚的《实用内科学》，放在床头。

“我有点累，想休息一下。”他对护士笑了笑，缓
缓躺下……

2014年3月21日11时许，清远市人民医院
77岁的老教授夏明凯在睡梦中安详离世。

42岁，他自学英语，成为医院首位用英语教
学和查房的医生；

56岁，他南下清远，出任市人民医院大内科
主任，带出一支医技精湛的医生队伍；

68 岁，他荣获“广东省白求恩式先进工作
者”称号，成为全省医疗战线的楷模；

72岁，他确诊患有淋巴瘤，此后带病坐诊4
年多，累计接诊近5万人次……

他的一生，痴迷于医生这个职业，痴迷于解
除千千万万病人的痛楚。他身边的人都说，夏
明凯是一个“医痴”。

“一天最多30个，不能再加！”
3月20日下午，清远市人民医院心内科主任

张小勇来到了夏明凯的病床前，“强硬”地说。
张小勇不记得，这是第几次和老先生“谈

判”接诊人数。
张小勇更没有想到，这是最后一次。
3月13日，夏明凯因心肌衰竭住院治疗。此

前4年里，从周一到周六，每天上午他都坚持在
门诊坐诊。“医院老专家一般一上午放号25个，
但病人找到夏老加号，他从不拒绝。有时竟一
口气加到50个，下午一点多才下班。”心内科门
诊部护士长徐海燕说。

作为夏明凯曾经的学生和下属，张小勇趁
着老先生住院，再次提出门诊“限号”。

“不行！很多病人都是从山区赶过来的。”
夏明凯还是不肯，“至少得看45个！”

“谈判”的结果是各退一步——限号40个。
张小勇长叹一口气：“我们都说，夏教授就

是个‘医痴’。”
1937 年，夏明凯出生在江苏一个书香世

家。父亲曾留学日本东京帝国大学生物系。10
岁那年，夏明凯因败血症高烧昏迷，幸好在药房
工作的大哥拿到了当时还很稀罕的青霉素，他
才康复。“我幼小的心灵产生了对医对药的感激
与向往。”在自述《医路漫漫50年》一文中，夏明
凯道出了自己与医学的缘分。

成年后，夏明凯如愿考入上海医学院，毕业
后分配到湖南衡阳医学院附属医院工作。1993
年，专长心内科的夏明凯应邀来到清远，担任市
人民医院大内科主任，退休后又返聘，一直干了
16年。直到2009年初他被确诊罹患淋巴瘤，必
须住院化疗，夏明凯才无奈地放下工作。

经过10个月治疗，夏明凯的病情得到了控
制。2009年底的一天，一位病人家属悄悄摸到
夏明凯的病房，请他诊病。左手打点滴，右手开
药方，夏明凯在病床上开了患癌后的第一张处
方。“医痴”的心再度萌动。

第二天一大早，夏明凯就向医院申请连续
坐诊3个上午。院方拗不过他，只得答应。

3天过去，病人越来越多。夏明凯提出将坐
诊时间延长到一周六天。这回，医院不答应了。

“我一天不看病人，全身都不舒服。”70多岁
的倔老头毫不退让。院长周海波只好勉强批
准，“但前提是得限号！”可直到离世，夏明凯都
没有遵守这条约定。

“用52年积累的临床知识和经验，继续为病
人服务。”今年年初，在医院颁发的返聘证书上，
夏明凯写下这样一句承诺。就在这次住院前一

天，夏明凯仍坚持早上7点半准时开诊，比医院
规定的时间还提早半小时。

3月20日晚，夏明凯的老伴徐纯华接到丈夫
打来的电话，让她捎去两本医书——《肾脏病
学》和《实用内科学》。

徐纯华不记得，这是第几次给老伴准备医
学书籍。

徐纯华更没有想到，这是最后一次。
夏明凯家里的书房，5个旧书柜密密麻麻塞

满了医书。几本上千页的“大部头”将书柜隔板
压得凹了下去。

徐纯华说，上世纪 80 年代买的《Heart Dis-
ease》是夏明凯最喜欢的英文医书，花了当时夫
妻俩半年的工资。

“业精于勤”，是夏明凯一辈子信奉的格言。
50多年来，夏明凯在各级医刊发表论文75篇，科普
文章40篇。夏明凯上大学时学的是俄语，但他渐
渐发现，只有拿下英语，才能从外文书刊中掌握更
多医学前沿知识。1978年，已过不惑之年的夏明
凯开始自学英语，不久就能阅读英文专业书。

内分泌科主任李绍清至今还保留着 20 年
前，他配合夏明凯编纂的《心电图实习教程》。
80多页的教程图文并茂，用中英双语介绍各种
心电图波形。“参考材料来自夏教授的英文书，
我翻拍图片，夏教授翻译说明。”李绍清说，这本
教程印了几十本，当时的大内科医生和实习生
人手一本，“帮了医院的大忙。”

20年前，清远建市不久，市人民医院既缺设
备又缺人才。为了创“三甲”，医院引进了一批
骨干，夏明凯就是其中之一。

“引进夏明凯真是选对了人。”上世纪90年代
任医院副院长的郑淑姝记得，当时有些医护人员
不会用心脏起搏器，夏明凯就手把手地教；有些
人不会看心电图，他就自己编出了教材……

为了带动更多医护人员学好英语，夏明凯在
担任大内科主任期间，每天上午例行查房都会不
时用英语提问，并要求医生和实习生用英文撰写
病历。后来他索性开起了“小灶”，利用早上交班
后的15分钟给医护人员上英语课，学专业词汇。

在夏明凯的主持下，大内科从 1993 年 4
个病区发展出神经内科、心血管内科、呼吸内

科、内分泌科、肾内科、血液科等 11 个病区，
去年门诊量接近 28 万人次；这些病区的“一
把手”，超过一半出自他门下，由他挑选并输
送到省里进修……

“夏教授对整个清远地区的医疗发展都有大
贡献。”周海波说，当地首个医学专科分会——
清远市医学会内科分会正是由夏老牵头筹办。
在担任主任委员的8年里，夏老组织了多场学术
研讨活动，培训了大批来自周边山区的医生。

3月21日早晨，夏明凯的精神似乎不错。他
与值班护士范婷聊了起来。“病人是很痛苦的，
你们一定要对病人好……”

范婷不记得，这是夏老第几次和她聊起关
心患者。

范婷更没有想到，这是最后一次。
“他是模范医生，也是模范病人。”范婷说，夏

明凯这次入院时呼吸不畅，已经无法平躺。可他
从来不把痛苦表现出来，也很少按铃呼叫护士。

夏明凯还是一个模范丈夫。老伴徐纯华近
年患上眼疾，夏明凯每天都会牵着夫人的手去
买菜、散步。“大半辈子都是她照顾我，现在轮到
我来做她的眼睛。”

夏明凯用医者仁心呵护着
身边的每一个人，尤其是病人。

心内科门诊 4 号房，是
夏明凯最后坐诊的诊室，那
张“特制”的矮脚凳还摆在原
位。夏明凯曾解释，把凳腿
截短是为了让病人的心脏与
血压计臂带位置更接近水
平，减少误差。

“夏老写过的病历最易
辨认，只有他会在病历上用
荧光笔‘画重点’，讲给病人
听。”护士长徐海燕说。

“夏教授开的药又便宜又
管用。”从清新到市里看病的
潘先生说，从去年起，他与母
亲就一直吃夏教授开的药。

清远是山区市，不少患
者家境不宽裕。他在科室建

章立制，坚决拒收红包。“为病人精打细算”，是
夏老生前挂在嘴边的一句话。

夏 明 凯 多 次 带 队 到 基 层 巡 诊 ，有 一 次
“送诊下乡”，碰上一位患者宫外妊破裂腹内
大出血休克，一时之间找不到合适的血源。
因腹泻正在输液的夏明凯得知自己血型相
符，立即拔掉输液管，为这位素昧平生的母亲
献出 300 毫升鲜血。

“在他眼里，病人没有贫富贵贱之分。”周海
波说，作为老专家，夏明凯治好的高官名流不
少。很多人想上门酬谢，他一概谢绝。“我们都
觉得他有点清高，现在看来，这就是老知识分子
的‘文人气’吧。”

淡泊名利的夏明凯，对医疗行业的荣誉其
实看得很重。

近年各地频发医患冲突，让夏明凯备感心
焦。今年年初，他找到相熟的心外科护士长丁
明云。“我们合作写一本医患故事实录吧！”老人
家言辞恳切，“我要用真实的点滴来感动世人。”

丁明云至今还在自责，没来得及完成夏教
授的愿望。她的耳边，还回荡着夏老常说的一
句话——

“我只想在有生之年，力所能及地去治疗和
挽救更多的病人。”

主要疫苗可预防传染病的防控

□南方日报记者 毕嘉琪 袁丁 刘秋宜

夏 明 凯

广东专家推荐四类值得自费给宝宝接种疫苗
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