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單日23人疫歿 17個未齊針
梁子超指長者接種率不理想 倡增誘因促「老幼」打針

香港新冠肺炎確診數字有回落跡

象，昨日只新增7,322宗個案，較

前日大減956宗，但死亡病例則增

至23人，為過去5個月以來單日最

多，而當中有17人未打齊三針疫

苗。呼吸系統科專科醫生梁子超昨

日接受香港文匯報訪問時分析，患

者感染新冠病毒後通常經一段時間

才離世，估計昨日的數字反映約個

多星期前在疫情反彈下每日有逾萬

宗確診個案時的情況，這亦顯示部

分長者疫苗接種率不理想，感染病

毒易引致死亡的情況，建議特區政

府提供更多誘因，以提高「一老一

幼」的接種率。

◆香港文匯報記者 文森 資料來源：
醫管局、

衞生防護中心
整理：香港文匯報

記者 文森

院舍及學校疫情
◆3間安老院舍及2間殘疾院舍新呈報6名院友確診，共69人需
要檢疫

◆3間學校有班別出現聚集性感染，各有一班須停課一周

變異病毒
◆懷疑Omicron BA.5個案佔比約74.8%，BA.4佔6.2%，BA.2.2
佔14.3%，BA.2.12.1佔約3.9%

醫管局概況
◆現有2,650名確診者留醫，當中291人為新增患者
◆新增9人危殆，合共56人危殆，當中16人在深切治
療部留醫；另新增8人嚴重，合共51人嚴重

◆5名病人經入院篩查或檢測呈陽性，另有5名同
病格病人被列為密切接觸者

昨日疫情
•本地感染：7,190宗
•輸入個案：132宗
•新呈報死亡個案：23人（18男5
女，介乎58歲至94歲，當中17
人未打齊3針疫苗）

•第五波累計死亡個案：9,678宗

新增
總確診個案：

7,322宗

林健鋒：失落大型活動 損港國際形象

香港文匯報訊（記者 文森）衞生防護中心昨日指，根
據統計數據，本港新冠確診個案數字的7天移動平均
數，已由本月上旬的逾萬宗回落至7,700多宗，相信疫情
呈下降趨勢，而特區政府方向是提升與國際接軌，正積
極考慮「0+7」檢疫方案，即取消酒店檢疫改為7天居家
監測，但相關措施仍有很多準備工夫。政府專家顧問、
中文大學呼吸系統科講座教授許樹昌贊成逐步放寬檢疫
安排，前提是未來兩周確診數字持續下降，且病患人數
在本地醫療系統承受範圍內，由於病毒即時繁殖率低於
1，相信未來單日確診個案將維持在低四位數。

即時調整「0+3」機會微
許樹昌昨日在電視節目上表示，估計本港疫情未來會

維持低四位數，認為視乎多一兩周的數據，若屆時本港
醫療系統可以承受，可考慮先縮短海外入境人士檢疫安
排至「0+7」，其間要維持檢測安排並做好監察，若社
區沒有出現反彈則可以再研究縮減，但有部分個案在抵
港第四天至第七天期間檢測陽性，相信即時調整為「0+

3」機會較微。
他指近期海外入境人士確診個案佔本港確診總數不足

2%，認同可取消上機前要48小時內須核酸檢測陰性的要
求，「有些海外國家地方大，很多旅客上機前48小時做
核酸未必容易安排。既然到埗已經要做（核酸），可以考
慮取消上機前做核酸要求，反正到埗後頭三天都找到一大
批（確診者）、約40%，到埗後才做覺得都可行。」

7天移動平均數跌 反映疫情降溫
衞生防護中心傳染病處首席醫生歐家榮昨日出席疫情

簡報會時表示，現時疫情穩定，暫未見節後有反彈，相
信截至昨日，上周四、周五檢測呈陽性的個案均已呈
報，能反映中秋假期間的傳播情況，但仍需多觀察一段
時間。
他指出，本月2日至8日期間7天移動平均數為10,090

宗，認為這一階段疫情已到頂峰，此後7天移動平均數
下跌，過去7天已回落至7,783宗，可見疫情正下降，
「我們預期每日數字短期內會有波動，保持密切觀察，

看疫情是否已到頂或進入平台期。」
至於輸入個案，他表示現時每日約有150宗輸入個
案，佔整體個案比例只有1.5%至2%，四成抵港時在機
場檢測確診，35%在3天酒店檢疫期間確診，約20%在4
天醫學監察期間確診，流入社區個案比例不足5%。

歐家榮：「0+7」措施準備需時
問及抵港人士檢疫安排會否改為「0+7」，歐家榮回
應表示政府會尊重專家意見，強調政府方向是提升與國
際接軌，正積極考慮「0+7」方案，但「0+7」措施需時
作出準備，包括考慮機場的應對能力及醫療系統承擔能
力等。由於Omicron病毒傳播期較短，大部分個案7天
內已發現，政府會審視數據後作出全盤考慮，以制訂相
關政策。
對於有建議政府可取消入境人士上機前核酸檢測要

求，歐家榮則表示暫時未能掌握相關規定過去阻截多少
輸入個案，但預計取消登機前檢測要求，將會令輸入個
案增加，當局要視乎隔離設施承受能力及風險評估。

未來單日確診個案料維持低四位數

香港文匯報訊（記者 張弦）醫務衞生局近日透露，期望今年內
修訂《輔助醫療業條例》，落實包括病人免轉介求診物理治療師，
引起社會關注和討論。香港文匯報昨日以頭版報道了物理治療業界
和醫生業界專家的不同意見，以及幾名病人的期盼。就文中提及西
醫界的顧慮和意見，香港物理治療學會會長彭耀宗昨日撰文回應
指，物理治療師有足夠的專業知識及能力去識別物理治療範圍以外
的病徵。有關注病患權益的組織亦撰文表示，免轉介制度可維護病
人權益。
物理治療免轉介的方案引起物理治療業界和西醫業界的熱論爭議，

雙方爭議的重點為物理治療師能否識別非物理治療範圍的一些嚴重病
症，以及會否造成延誤診治。對此，香港物理治療學會會長彭耀宗撰
文回應表示，《註冊物理治療師專業守則》中多次提及診斷是物理治
療師工作職責，物理治療師會詳細評估與篩查病人的病歷和徵狀，若
有任何嚴重病理的風險或非物理治療專業範圍所能處理的病況，會立
即轉介醫生作詳細的醫療跟進；若篩
查無異，會讓患者了解物理治療處方
再進行療程。彭耀宗強調，物理治療師
有足夠的專業知識及能力去識別一般勞
損性痛症和癌源性等引起的痛症之間的
差異，認為容許免轉介是讓市民多一個
選擇，因市民仍可自主選擇先看醫生，
尋求物理治療轉介。
長期病患者關注醫療改革聯席亦撰寫

了一篇關於物理治療免轉介的文章，文
中分享了3名無法直接看診物理治療師
的市民個案，他們因公營醫院輪候時間
太長等原因，無奈忍受身上不適帶來的
痛楚。聯席指該些個案只屬冰山一角，
反映物理治療的需求甚為普遍，並指從
病人權益的角度出發，免轉介方案是方
便了巿民因應自己的需要及判斷，自行
尋求認為適當的醫療服務。
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公務員事務局局長楊何蓓茵昨午到慈雲山一間小學，視察在該處舉辦的社
區疫苗接種活動，並了解居民對上門鼓勵長者接種的反應。接種活動傍晚
結束，456人在小學透過外展服務打新冠疫苗，另有5人透過「疫苗到
戶接種服務」打針。 ◆香港文匯報記者 文森
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香港文匯報記者翻查資料，顯示今年3
月第五波疫情高峰期時，單日曾多達

289名確診患者離世，其後疫情回落，對上
一次單日死亡個案逾20宗，已是4月18日
公布的29宗，不治患者其後下跌，但相隔5
個月，昨日死亡病例升至23宗。
醫院管理局總行政經理（病人安全及風險
管理）何婉霞昨日在疫情簡報會上表示，離
世患者為18男5女，介乎58歲至94歲，當
中17人未完成接種三針疫苗。不過，她只
有交代其中兩名死者情況，兩人本身均有病
症，其中最年輕的58歲女死者患有末期癌
症，而癌細胞已轉移到身體多個器官，且心
臟和肺部均有積水。另一名75歲男死者則
患有復發化膿性膽管炎，上月28日核酸檢
測呈陽性，當時CT值為22，經治療後病毒
CT值已升至35，即病毒量低，但其膽囊膽
管發炎，最終因膽管發炎引發敗血症不治。
至於其他死者，她未有交代有多少死因與新
冠病毒有關。

死亡數字反映本月初疫情情況
對於死亡個案增加，梁子超昨日對香港文
匯報表示，近日疫情雖有下降，但仍屬於高
位。事實上本月4日至10日的一周內，有6
天的單日確診數字也逾萬宗，梁子超分析指
由於部分死者染疫入院治療，經一段時間病
情惡化不治，估計死亡數字反映當時疫情情
況。
此外，他指出長者及長期病患等高風險人
群須打齊三針才有更好的保護，惟根據政府
統計，20歲至60歲年齡組別人士已有九成
多打了兩針，三針率亦普遍達到八成，但兒
童和長者接種率仍偏低。截至昨晚，80歲
以上人口的三針率僅有53.37%，12歲以下
更僅有18.4%打齊三針，他形容有關群組為
「免疫缺口」。
為提高接種率，梁子超建議政府應在「疫
苗通行證」外推出其他誘因，例如打針派
錢、增強外展接種服務等，「有些堅持不打
針的長者，因為去不了需要『疫苗通行證』
的地方，反而誤會以為自己好安全，感染風
險低，這說明『疫苗通行證』對他們起不到
推動作用，政府為什麼不考慮其他方法？」

若接種率高 可放寬「疫苗通」
他認為，如果不同方法起到作用，疫苗接
種率已足夠高，政府可以考慮逐漸放寬「疫
苗通行證」措施。他解釋，既然政府有意恢
復與國際接軌，就要同其他地區競爭，僅實
施「0+7」恐對旅客吸引力不足，入境後頭
7天仍面對較多限制，故在其他更寬鬆地區
的對比下，未必會選擇來香港。
政府專家顧問許樹昌亦認為可考慮提供現
金誘因提高長者接種率，「用電子消費券又
好，其他什麼也好。」他建議調整長者「疫
苗通行證」要求，第二針及第三針相隔時間
縮短至3個月。
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香港文匯報訊（記者 文森）原定11月
舉行的渣打香港馬拉松被叫停，明年的世
界龍舟錦標賽亦移師泰國舉行。行政會議
成員、經民聯立法會議員林健鋒表示，若
大型活動不能在港舉辦，對本港國際形象
會帶來影響，香港特區政府應在數據支持
下盡快放寬入境檢疫隔離措施，以免更多
國際活動一去不返，「唔好等到年尾、明
年初，我覺得已經太遲，應盡快放寬（入
境檢疫）至『0+7』，最好就係『0+
3』。」民建聯主席李慧琼亦指出，「0+
7」檢疫安排有助促進與外地互通，殷切
期待在條件許可下盡快實施有關方案。
林健鋒昨日接受電台節目訪問指出，

本港新增確診個案中秋假期後未有上
升，特區政府若不盡快放寬入境檢疫限
制，或有更多國際活動一去不返，「香
港應研究盡快放寬檢疫政策，首先是
『0+7』，再改至『0+3』，免隔離政策
要盡快實施，等到明年太遲。」對於11
月在香港舉辦的金融峰會，他認為放寬
入境檢疫有助吸引世界各地管理人員來
港，而據他了解已有10多間大型金融機
構高層會來港出席。
他促請特區政府盡快取消須先做核酸

檢測要求才能來港要求，「並非各地如
香港般方便，隔條街就可做核酸測試。
英國很少檢測站，郊區沒有，所以要來
香港，在英國等於要『3+3+4』，因為
要預早3日到倫敦做核酸測試，陰性才
能登機來港。」

他表示，本港過去數月舉辦多項大型
展覽，未出現大型群組爆發，特區政府
應對主辦機構及參加者有信心，而入境
隔離政策對中小企到世界各地參加展覽
會帶來困難，有海外買家或參展商亦因
相關政策未能來港參展，影響本地中小
企洽談生意。

梁美芬倡公布檢疫放寬路線圖
立法會議員梁美芬昨日在社交平台表

示，對醫務衞生局局長盧寵茂的抗疫政
策有信心，相信盧寵茂會平衡香港的情
況及應對疫情的醫護容量，讓公私營醫
院合作更加順暢時，增加床位，並會作
出進一步放寬的判斷。她亦同意盧寵茂
所指，抗疫政策不能「一時鬆一時
緊」，要審慎去處理。她建議政府推出
相應的路線圖，明確「0+7」「0+3」、
甚至「0+0」的時間節點或標準，讓公眾
可以了解疫情減退到哪一個地步就有機
會進一步放寬。

民記冀放寬入境檢疫至「0+7」
另外，民建聯早前到訪東盟多國，外訪
中，東盟商界關注香港的防疫政策。民建
聯主席李慧琼昨日表示，特區政府已積極
研究向「0+7」的入境檢疫安排出發，民
建聯亦殷切期待香港在條件成熟下，盡快
實施「0+7」。她表示相信「0+7」檢疫
方案對促進香港與東盟國家聯繫，發揮
「超級聯絡人」角色有正面意義。

◆ 歐 家 榮
（左）及何
婉霞（右）
出席疫情簡
報會。

中通社

◆特區政府正積
極考慮「0+7」檢疫
方案，取消酒店檢疫。
圖為抵港人士入住尖沙
咀一檢疫酒店。

資料圖片

◆香港文匯報9月18日以頭
版報道了物理治療業界和醫
生業界專家的不同意見。


