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国家卫健委疾控局一级巡视员贺青
华表示，关于不同企业生产的疫苗是否可
以叠加或替代接种的问题，仍需要更多研
究。并将在研究结果出来以后，根据研
究结果提出明确的政策措施。

他说，目前国内附条
件上市的4款疫苗都

经过政府主管部门审查批准，
是安全、有效的。公众可以按照所在省区
市的统一安排尽快接种疫苗。

正在此间举行的中国高层发展论坛
2021年会经济峰会上，“少子化”与“银发
经济”两个独立单元形成了一种特殊“对
话”：当“老龄化”遇上“少子化”，中国如何
破解未来社会发展不可回避的“一老一
少”困局，无疑是各方关注的热点话题。

人口老龄化程度持续加深

数据显示，2020年我国总和生育率已
降至1.49，跌破了国际公认的1.5的警戒
线。同年出生并已进行户籍登记的新生
儿共1003.5万，已连续五年下跌。

无独有偶，国家统计局报告指出，
2019年，我国65岁及以上人口比重增至
12.6%，0岁至15岁人口比重为17.8%，人
口老龄化程度持续加深。预计“十四五”
我国将进入中度老龄化社会，60岁以上老
年人口将突破3亿。

一边是“不生”，一边是“老去”，这样
的趋势能否扭转？

翻开“十四五”规划纲要，“实施积极
应对人口老龄化国家战略”单列一章凸显
国家对这一问题的关注。一系列部署显
示，未来我国将以“一老一小”为重点完善
人口服务体系，促进人口长期均衡发展。

“在可预见的未来，人口众多的基本
国情，少子化、长寿化、老龄化并存的基本
面，不会发生根本改变。”南开大学人口与
发展研究所教授原新认为，面对不可改变
的“三化并存”现实，关键要不断认识新的
人口机会，开发第二次人口红利。

人口变化是慢变量、长变量，难以立
竿见影，只能在适应现状的基础上不断深
化认知，借鉴他国经验，创新政策措施。

作为世界范围普遍现象，日本和欧美
国家同样为“少子老龄”“忧心忡忡”。为
了鼓励生育，日本政府采取了很多措施，
包括给生育家庭减税、提供生育补贴、落
实带薪产假等。

延迟退休可补充劳动力资源

迈入全面建设社会主义现代化国家
的新征程，我国“人口红利时代”结束了
吗？新的人口红利又该如何挖掘？

“机遇与挑战并存。”原新认为，虽然
我国劳动力资源红利在减少，但它依然庞
大，并且随着受教育程度的提高，劳动力
素质得到了很大提升。此外，国家提出延
迟退休，如果男性和女性最终退休年龄一
致，释放出的性别红利把一些年轻老年人
口变成大龄劳动力，劳动力资源又得到增
加和补充。

“十四五”规划纲要明确提出要“畅通
国内大循环”“促进国内国际双循环”。

中国社会科学院国家高端智库首席
专家蔡昉认为，虽然人口结构的变化给社
会经济发展带来重大挑战，但供需两端仍
有潜力可以挖掘。

“十四五”，我国提出了人均预期寿命
要再提高1岁的目标。

“归根结底，一个社会的养老要靠公
共保障制度。”蔡昉说，当下我们应积极加
强普惠性养老保障制度建设，从而赋予每
个人享受“优雅”老去的权利。与此同时，
养老金等物质基础的保障还能进一步释
放老年人的消费，使“银发经济”真正散发
出无限生机。 新华社记者 邹多为

国家卫健委：在临床试验取得足够安全性、有效性数据以后

将大规模开展老年人疫苗接种
“截至3月20日24时，全国累计报告接种7495.6万剂次。”

国家卫健委新闻发言人米锋21日在国务院联防联控机制新闻发布
会上表示，国内疫情防控总体保持良好态势，但是仍要更精准、更有
效地进行防控，确保不出现规模性反弹。

不同品牌疫苗能否叠加接种？老年人、孕妇适宜接种吗？接种
后能否摘掉口罩？21日，多部门回应涉及新冠疫苗安全性和有效
性的焦点话题。

发布会上，冯子健表示，中国
将根据不同国家疫苗接种水平和
疫情水平来实施差异化的签证发
放，并同时关注疫苗护照的国际
进展。

冯子健表示，目前全球疫情
仍然持续流行，中国疫苗的接种
率仍然比较低，离较高的人群免
疫保护水平还有很大距离。来自
高流行地区的人员入境或者物品
入境仍然有导致中国境内传播的
风险。即便是在高流行国家已经
感染过了，或者已经接种过疫苗，
这也不能完全避免出现感染，虽
然发病风险会大大降低，但仍然
有再感染的风险。

冯子健指出，境外出现了几
个特别令人关注和担心的变异病
毒，有些变异病毒对疫苗的保护
效果造成了一些影响，综合考虑
这些因素，中国现阶段常态化防
控工作还要继续坚持外防输入、
内防反弹的各项措施，根据全球
的疫情形势和全球的接种情况，
也包括中国的疫苗接种情况，有
序地对部分措施进行调整优化。

他强调，在外防输入方面，中
国将继续严格实施远端防控措
施，做好入境人员的卫生检疫、集
中隔离观察和核酸检测，暂不对
疫苗接种者免除检测和隔离的措
施，有效阻断边境非法越境通道，
并坚持人物同防。

“将考虑根据不同国家疫苗
接种水平和疫情水平来实施差异
化的签证发放、航班和入境人员数
量管控政策，同时关注疫苗护照的
国际进展，国内民众达到较高的免
疫保护水平且具备可行性后再适
时调整防控措施。”冯子健说。

在个人防控方面，冯子健则
表示，中国在人群疫苗接种达到
较高免疫保护水平之前，广大民
众仍然要保持预防新冠感染和传
播的意识，做好个人卫生习惯，无
论是否接种疫苗，在人群聚集的
室内或封闭的场所仍然需要继续
佩戴口罩，并遵循各地具体的防
控措施要求。 据中新网

当“老龄化”遇上“少子化”

中国如何破解
“一老一少”困局

“2021年春运已安全结束。”米锋说，
当前，国内低风险地区持健康通行“绿
码”，在测温正常且做好个人防护的前提
下可有序出行，各地不得擅自加码。

他表示，在连续31天无本土新增确诊

病例后，3月18日陕西省报告新增1例本土
确诊病例。这提示，仍然要始终绷紧疫情防
控这根弦。对新增散发病例，要发现一起、
扑灭一起，确保不出现规模性反弹。

新华社记者 彭韵佳 陈席元

现阶段出行政策是什么？

工信部消费品工业司副司长毛俊锋
介绍，目前有5款疫苗获批了附条件上市
或者是获准了紧急使用，包括3款灭活疫
苗，1款腺病毒载体疫苗，还有1款重组蛋

白疫苗。
他表示，按照现有的生产安排来看，

全年的疫苗产量完全可以满足全国人民
的接种需求。

疫苗生产保障情况如何？

“总的来说，疫苗的作用是让大多数人
产生保护力，建立免疫屏障，其预防重症的
效果更明显。”王华庆说，从国外目前已用

的疫苗上市评估结果来看，打完疫苗之后，
确实有一小部分人出现保护失败。他表
示，将对失败的个别案例进行研究和调查。

接种疫苗后还会感染吗？

“目前监测到的不良反应主要包括局
部和全身反应。”王华庆介绍，局部的不良
反应包括如疼痛、红肿、硬结的情况，这些
无须处理，会自行痊愈，全身的不良反应
包括如头痛、乏力、低热的情况。

他介绍，当前接到的不良反应报告
为疑似不良反应，也就是说，属于怀疑和
疫苗有关的反应。后续，将继续开展较

为严重的不良反应调查，通过补充调查、
了解接种史、疾病情况等，再由专家组做
出诊断。

“不管是从临床试验研究的结果，还
是紧急使用的研究结果、上市后监测的结
果来看，新冠疫苗的不良反应发生情况，
和既往已用的上市疫苗同类品种相比，结
果类似，没有出现异常情况。”王华庆说。

疫苗接种后不良反应有哪些？

中国疾控中心副主任冯子健表示，
由于当前全球新冠疫情仍在持续流行，
国内疫苗接种率较低，来自高流行地区
的人员或物品入境，仍有在境内传播的
风险。

他提示，在我国人群疫苗接种达到较
高免疫水平之前，无论是否接种疫苗，在
人群聚集的室内或封闭场所，公众仍然需
要继续佩戴口罩，做好个人卫生习惯，并
遵循各地具体的防控措施要求。

接种疫苗后能否摘掉口罩？

贺青华介绍，目前附条件上市的4款
疫苗在说明书中对接种禁忌有明确界定，
不建议对疫苗所含成分过敏、血管神经性
水肿、呼吸困难、患有癫痫或其他神经系
统疾病、有格林巴利综合征病史的人接种
新冠疫苗。

他提示，妊娠期和哺乳期的妇女也不

宜接种新冠疫苗。
中国疾控中心免疫规划首席专家王

华庆说，在接种后如果发现怀孕，基于目
前新冠疫苗的特性和以往使用疫苗的经
验，不建议采取特别的医学措施，例如终
止妊娠，他建议这部分人群要做好孕期随
访和定期检查。

哪些人群不适宜接种疫苗？

“部分地区在充分评估后，已经开始
为60岁以上身体条件比较好的老人开展
接种新冠疫苗。”贺青华回答，目前，疫苗

研发单位也在加快推进研发，在临床试验
取得足够安全性、有效性数据以后，将大
规模开展60岁以上老年人群的疫苗接种。

60岁以上老人是否可以接种疫苗？

不同品牌疫苗是否可以叠加接种？

将根据不同国家疫情水平
实施差异化签证发放
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