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会 议 邀 请 到 了 来 自 不 同 领 域 的 专 家 ，

包 括 ：

参 会 者 一 致 认 为， R S V 对 婴 幼 儿 的 健

康 造 成 了 严 重 威 胁 ，并 提 出 了 一 系 列

解 决 方 案 及 建 议 ，包 括 健 康 教 育 和 认

知 提 升 、改 进 治 疗 标 准 、以 及 通 过 多 层

次 支 付 模 式 来 提 升 医 疗 和 预 防 的 可 及

性 。随 着 政 府 对 提 高 出 生 率 和 新 生 儿

健 康 水 平 的 高 度 重 视 ，以 及 美 国 和 欧

盟 新 型 R S V 预 防 单 克 隆 抗 体 产 品 的 上

市 ，如 何 尽 快 使 这 些 预 防 措 施 惠 及 中

国 儿 童 显 得 尤 为 紧 迫 。

北 京 康 盟 慈 善 基 金 会 在 全 球 患 者 准 入 联 盟 的 支 持 下 举 办 了 一 场 圆 桌 会 议，讨 论 中

国 儿 童 呼 吸 道 合 胞 病 毒 ( 以 下 简 称 R S V ) 的 疾 病 负 担 和 未 被 满 足 的 需 求，探 讨 R S V 以

及 如 何 帮 助 中 国 儿 童 获 得 目 前 最 优 治 疗 药 物 的 关 键 问 题 。

患者和家属代表

城乡临床医护人员

政策专家

医疗保险专家

背景及介绍
2023年7月18日

参会人员
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全球范围内，呼吸道合胞病毒（RSV）是导致幼儿急性下呼吸道

感染的主要原因，尤其是在高危群体中，如早产儿和体重不足婴

儿、免疫系统缺陷的婴儿、慢性阻塞性肺病（COPD）患者以及先

天性心脏病患儿。

大 多 数 儿 童 在 两 岁 前 都 曾 感 染 过 R S V 。同 时 R S V 也 是 一 岁 以 下 儿 童 细 支 气 管 炎 和

肺 炎 的 主 要 原 因 。根 据 2 0 1 9 年 的 数 据 显 示，全 球 范 围 内 有 3 , 3 0 0 万 例 R S V 相 关 的 急

性 下 呼 吸 道 感 染 病 例，3 6 0 万 例 R S V 相 关 的 急 性 下 呼 吸 道 感 染 住 院 病 例，2 6 , 3 0 0 例

R S V 相 关 的 急 性 下 呼 吸 道 感 染 住 院 死 亡 病 例，以 及 1 0 1 , 4 0 0 例 5 岁 以 下 儿 童 因 R S V

而 死 亡 的 病 例 1 。R S V 可 能 给 患 者 家 庭 带 来 重 大 的 经 济 、情 感 和 社 会 压 力 2，对 婴 幼

儿 、家 庭 和 医 疗 系 统 都 构 成 沉 重 的 负 担 3 。

RSV在中国的疾病负担及
未被满足的需求
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中国是RS V相关急性下呼吸道感染病例最多的五个
国家之一 4。

在 中 国，由 RS V 引 起 的 急 性 下 呼 吸 道 感 染（A L R I）的 患 病 率 约 为 3 1 / 1 0 0 0 5，占 所 有 儿

童 A L R I 病 例 的 1 8 . 7 % 6 。根 据 政 策 专 家 的 分 享，一 项 由 中 国 疾 病 预 防 控 制 中 心 主 导，

涉 及 全 国 范 围 2 2 7 个 临 床 研 究 点 和 2 3 万 名 患 者 参 与 的 研 究 显 示，R S V 是 导 致 儿 童 呼

吸 道 感 染 的 主 要 原 因，占 所 有 呼 吸 道 感 染 病 例 的 2 5 % 和 所 有 肺 炎 病 例 的 2 2 % 。值 得

注 意 的 是，在 两 岁 以 下 的 儿 童 中，由 R S V 所 致 疾 病 的 负 担 超 过 了 季 节 性 流 感 。即 使 是

新 型 冠 状 病 毒（COV I D - 1 9）也 没 有 导 致 儿 童 集 中 住 院 病 例，相 比 之 下，RS V 所 致 的 疾

病 负 担 更 重 。

在中国，RSV疾病存在两个方面未被满足的需求。

首先，对于RSV的标准治疗手段相对不足。目前还没有特定的抗病毒

治疗方案，现有方案主要是针对病症进行治疗，提供支持性护理，如

提供氧气和静脉输液。

其次，没有预防RSV的疫苗或药物。在新的单克隆抗体获得批准之

前，仅有一种预防药物适用于24个月以下高风险患儿，但此药物需要

每月注射，且在中国并未被批准使用。



5提升中国儿童呼吸道合胞病毒（RSV）预防的可及性

首先，监管部门应优先审核单

克隆抗体和其他疫苗方案。

近 年 来，R S V 预 防 产 品 的 研 发 取 得 了 突

破 ，包 括 预 防 性 抗 体 和 疫 苗 。一 种 抗 体

治 疗 方 案 最 近 获 得 了 美 国 食 品 药 品 监 督

管 理 局 的 批 准 成 为 首 个 长 效 抗 体，旨 在

为 所 有 婴 儿 提 供 RS V 预 防 保 护 。此 前，该

方 案 于 2 0 2 2 年 获 得 了 欧 洲 药 品 管 理 局

的 批 准 之 后 很 快 上 市 。在 新 型 冠 状 病 毒

（ COVID-19）公共卫生措施放松后，全 球

会 再 次 面 临 R S V 的 流 行 8 - 9，因此，此次批

准对公共卫生意义重大7。目前中国相关部

门将这种长效抗体纳入加速审批流程，深

受社会各界的关注与肯定。所有专家均期

待 这 种 抗 体 和 其 它 正 在 研 发 的 疫 苗 尽 快

获批，尽早为中国儿童及其家庭提供RSV

的保护。

其次，如何确保所有儿童，尤
其是有需要的儿童，获得有效
的RSV保护成为一个至关重
要的问题。

在中国，疫苗通常由疾控中心专业人员进

行接种。随着非疫苗新型单克隆抗体作为

一 种 保 护 措 施 的 推 广 应 用，谁 来 负 责 给

药 是 一 个 需 要解 决的 新 问 题 。因 此，可 以

通过更新指南和开展相关培训，帮助包括

专 科 医 生 在 内 的 临 床 医 护 人 员 深 入 了 解

RSV及其预防措施。在促进单克隆抗体和

其它疫苗的推广普及上，疾控中心发挥着

至关重要的作用，他们在加强地方医院和

社区RSV感染检测方面的工作令人鼓舞。

同时，疾控中心可以与医院的临床医生协

作，进 行 预 防 性 抗 体 和 疫 苗 的 给 药，或 者

培训疾控中心的专业人员直接给药。这样

就 能 确 保 单 克 隆 抗 体 和 其 它 疫 苗 的 保 护

作用能最大程度地覆盖到所有儿童。

政策建议

为了确保中国所有儿童
免受RSV的威胁，会议中提出了

三项重要建议
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最后，建议采用多层次支付方式，来确保用于RSV预防的资金可持续。

从长远来看，最有效的策略是将单克隆抗体和其他未来的疫苗纳入国家免疫

规划，从而确保所有中国儿童都能获得预防保护。这是一个需要各方共同参与

推进的过程。在这个过程中，多层次的支付方式可以是一个解决方案。在这一框架下，抗体产

品可以先由商业医疗保险支付，以满足那些有支付能力人群的需求。同时，应努力将抗体产

品纳入国家医保，以尽量扩大其可及性。对于经济困难或居住在医保覆盖有限的农村地区人

群，慈善基金会可以提供一定的经济支持。北京康盟慈善基金会等机构表示愿意通过捐赠和

患者援助的方式增加支持力度，帮助那些生活在贫困线以下或居住在基层医疗欠发达地区

的人们免费获得必需的药物。

下一步措施

首先，由社会组织或基金会，如北京康盟慈善基金会，带头开展健康教育和认知提升

的活动，从而促进临床医生、政策制定者、患者家庭和照护人员对RSV的了解。普通公

众和非呼吸科临床医生对RSV的整体认知仍然相对较低，可以针对临床医生，尤其是

儿科呼吸科专家、血液病专家、肾脏病专家和新生儿科医生等专科医生，开展教育和

相关培训活动。这样，当他们在临床上碰到RSV的高风险患者时，可以向他们科普RSV

以及其预防的重要性。

除了医院，药店、社区卫生服务中心和幼儿园等其它场所也可以作为健康教育和提升

RSV认知的平台。这些活动可以通过新闻媒体、社交媒体、线上患者群和线下教育活动

等渠道开展，从多方面全面提升人们对RSV的认知，促进了解预防RSV的重要性。

在单克隆抗体产品获批之前，可以开展一些活动。

同时，在政府和各界支持下，可以开展试点研究，利用真实世界证据评估RSV预防的

有效性。在中央政府的大力支持下，中国疾病预防控制中心一直在积极加强RSV的监

测工作，这为扩展预防干预和结果评估提供了良好的基础。试点研究可以清晰地展示

RSV预防的价值，这些数据不仅可以用来支持宣教活动，还可以成为政策改进的依据。
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在中国，RSV的疾病负担重，且目前缺乏标准化的治疗和预防措施。预防RSV不仅可以挽救

生命，还可以减少终身疾病的潜在风险，并保护患者家庭免受情感和经济上的负担3。此外，

预防RSV可以减少因疾病引起的急诊就医次数，从而降低医疗费用。因此，最有价值的做法

是尽早批准RSV预防药物和疫苗，加强一线医护人员和疾控中心专业人员的培训，同时采

用多层次支付来解决资金问题。

正如一句中国古语所言：“千里之行，始于足下。” 在期待新的RSV预防药物获

批的同时，我们提议由社会组织牵头开展面向各方的宣传活动，并由各方协同

开展试点研究，获得有关预防性抗体有效性的证据。通过这些综合解决方案，

我们可以优先保护高危人群，并最终努力实现对所有儿童的保护。

总结
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