
复阳是指留存在人体
内的新冠病毒一直都没有
被清除或清除干净。大多
数情况下，复阳是患者检测
结果呈阴性之后，又发现了
一些病毒呈阳性，但一般这
时检测出来的病毒载量都
很低，而且这些病毒大多数
是没有活性的，多是一些病
毒的基因碎片。“所以现在
对复阳最接近的一种解释，
就是机体在恢复期清除一
些被病毒损害了的细胞的
时候，病毒的基因（核酸）被
集体免疫攻击后的碎片被
检测出来了。”金冬雁表示，
这一次确认二次感染新冠
的患者，其第一次被感染的
病毒细胞已经被完全清除，
继而再次感染了不同病毒
毒株的新冠病毒。这就属
于第二次感染，而不是复
阳。

“复阳”和
“二次感染”
究竟有何不同？

专家释疑

“与‘复阳’不同，重复感染者最明

显的特征就是体内有活病毒，有可能

出现症状，并且很可能再传染给其他

人。”中国疾病预防控制中心首席流行

病学专家吴尊友接受记者采访时称。

吴尊友分析称，人感染病毒以后

会产生抗体，但不是所有传染病产生

的抗体保护效果都是终身的，抗体也

会逐渐减少。

在他看来，此次发现的病例，虽然

从病毒株基因序列看有所变异，不是

同一个毒株造成的感染，但目前看，更

有可能是因为人体的免疫保护效果没

有那么长导致的“二次感染”。

为何会出现二次感染？
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香港之后，欧洲也出现新冠病毒重复感染案例

二次感染为何发生？疫苗还有用吗？
香港一名33岁男子3月底确诊感染新型冠状病毒，经治

疗后康复出院，于8月外游返港后再次确诊。香港大学研究

人员25日表示，这是全球首宗新冠病毒重复感染案例，显示

曾受感染人士并非终身免疫。一天后，比利时和荷兰也分别

报告出现一例新冠患者康复后再次感染新冠病毒病例。

“二次感染”为何发生？是个案还是普遍现象？这对今

后的防疫工作和疫苗接种有何启示？多名专家对此进行了

分析解读。

今年3月28日，一名33

岁香港男子确诊感染新冠肺

炎，出现咳嗽、发烧和头疼等

轻微症状。4 月 15 日，该男

子在两次核酸检测阴性后康

复出院，8月6日经英国到西

班牙旅行，8 月 15 日返回香

港后接受检测再度确诊。

香港大学霍广文伉俪基

金精准医学教授金冬雁在讲

述港大微生物学系团队发现

这一病例的过程时表示，上

述男子二度感染的情况立即

引起了香港医管局和边境检

疫人员的重视。金冬雁称，

该男子在第一次感染新冠病

毒时曾在医院留样，港大微

生物学系团队的研究人员对

该患者两次感染的病毒株做

了基因排序，发现有24处不

同——病毒分类学研究显

示，第一次感染的病毒株是

3—4 月在美国或英国收集

到的病毒株的“近亲”，而第

二 次 感 染 的 病 毒 株 则 与

7—8 月在瑞士和英国收集

到的病毒株最为接近。

此外，该患者再度确诊

后，入院时已检测不出其体

内有抗体，因此团队最终确

定其为康复后再次受到感

染，而非“复阳”。

两次感染，基因排序24处不同

患者的第二次感染有两

个明显特征，一个是其具有

无症状特点但仍有传染性，

另一个则是其传染窗口期缩

短了。

金冬雁指出，如果不是

该患者在入境时被检测出呈

阳性，没有人会发现他再次

感染了新冠肺炎。这是因为

上次感染之后的免疫记忆还

在，新冠病毒可以进入人体，

但没有进入其肺部显现出症

状。

研究团队表示，在该患

者二次感染之后，病毒主要

出现在鼻腔，肺部和呼吸道

气管几乎没有检测到病毒。

“因为我们鼻腔防止病毒感

染的主要途径是黏膜免疫，

而新冠病毒感染后所产生的

黏膜免疫记忆较弱，所以第

二次感染时，鼻腔里会复制

出比较高浓度的新冠病毒。”

金冬雁补充道。

正因如此，患者如果打

一个喷嚏，可能就把高浓度

的新冠病毒传播出去了。但

也不用过于担心，“在第一次

感染的时候，（入院）10天内

患者都没有出现抗体。但在

第二次感染之后，患者（入院）

5天内就出现了抗体。”金冬

雁说，这表明，该患者在第二

次感染之后，具有高度传染

性的时间缩短了，也代表他

具有一定的再次免疫能力。

耶鲁大学免疫学教授岩

崎明子（Akiko Iwasaki）博

士分析，这显示出新冠病毒

感染带来的免疫力虽然没有

阻止这名患者的再次感染，

但是它在保护患者不出现新

冠症状方面仍然显示出了效

果。

无症状，高度传染性时间缩短

这例二次感染的患者在入院时已

检测不出其体内有抗体，是否意味着

人类体内产生的抗体免疫保护时效远

没有想象中长？

吴尊友告诉记者，学界早就注意

到这种现象，对于冠状病毒这一类病

毒来说，人感染以后产生的抗体能够

达到保护效果的时间大约只有6到12

个月。而此次发现的病例带来的一点

重要判断就是：抗体本身会衰减，衰减

速度可能比我们想象的还快。

不过，专家表示抗体消失了也不

代表完全失去了保护作用。中国细胞

生物学会科普工作委员会主任委员李

斌说，人体内针对新冠病毒感染，会产

生体液免疫和细胞免疫。感染消退

后，也往往有针对病毒的记忆性 T 细

胞在人体存活下来，会产生 T 细胞免

疫。例如，香港这位患者再次感染病

情比前一次轻微，这表明他的免疫系

统提供了某种程度的保护，即使它不

能完全阻止感染。

抗体消失速度比预期快？

近日，世卫组织卫生紧急项目技

术主管玛丽亚·范·科霍夫对外称，目

前全球已有超过八万个新冠病毒基因

序列，大部分变异不会影响病毒的传

染性和严重性。

不过，本次发现的患者两次感染

的病毒株基因排序明显不同，这起个

案的出现，是否意味着未来病毒变异

将带来大规模“二次感染”风险？

“很小的病毒变异不会对疫情态

势造成大的影响，几十个氨基酸的变

异对整个病毒的结构没有太大影响。”

吴尊友表示。

他强调，香港的这个病例是一个

个案，但是也有一个重要的提示：曾经

患过新冠肺炎的病人康复后，还是可

以再感染新冠病毒的，还有可能会出

现有类似情况的患者。

会出现大规模二次感染吗？

“二次感染者”的出现，还让人们

产生了另一个担忧：正在研发中的疫

苗是否会失去保护效力？

中国工程院院士、香港大学李嘉

诚医学院微生物学系讲席教授袁国勇

表示，事实上香港该患者在第二次感

染期间迅速产生抗体并降低了病毒载

量。他认为，两剂接种法将是获得可

靠免疫的正确方法。

不过，他也表示，自然感染或接种

疫苗后的免疫反应有多持久，还有待

进一步研究。此外，轻度 COVID-19

患者康复仍可能需要接种疫苗，这部

分群体仍然需要佩戴口罩、遵守手部

卫生和保持社交距离。

还有专家认为，即便疫苗需要更

新换代，技术上并不难实现，因此不必

过度恐慌。并且，以现有的了解看，新

冠病毒的突变没有流感病毒那么快。

李斌分析称，现在的疫苗研发至少

有5种不同的策略，每种策略，哪怕是一

些亚单位蛋白疫苗，用的也是病毒保守

区序列，特别是针对宿主细胞表面ACE2

受体结合的S蛋白。“病毒不管怎么突变，

总是要进入细胞才能感染，要想感染细

胞就要结合ACE2受体，大部分疫苗研

发策略都是为了阻止这种结合。”（综
合澎湃新闻、中国新闻网、科技日报）

疫苗是否还有保护效力？

6月24日，在北京安贞医院核
酸检测采样点，医护人员在防疫检测
单元内进行咽拭子采集。


