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A05 坚决打赢疫情防控这场大仗硬仗
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治愈出院或解除隔离观察人员回
到社区后，需要遵守哪些规定？

治愈出院或解除隔离观察人员需遵守哪些规定？
如何帮助治愈患者回归正常生活？

严格落实居家规定
建立完备健康档案

陵水英州镇一批解除集中隔离人员
分批回到小区

做好防疫 欢迎回家
■ 本报记者 王迎春

“欢迎回家！”8月23日上午，在陵水黎族自
治县英州镇雅居乐员工村小区，244名解除集中
隔离人员分批陆续归来，他们被安排居住在该小
区的2栋、7栋和10栋，继续完成为期7天的居家
健康监测。就在当天0时，雅居乐员工村正式从
高风险区降为中风险区。

为了保障此次“回家之行”顺利，雅居乐员工
村的“小区长”董新训和志愿者们在前一天已经对
房屋各处开展了细致的消杀工作，并提前采购生
活物资，根据返家人员信息，做好物资分配工作，
做到物随人到、物先人到。

“您在生活当中有什么需求，都可以联系我
们。”董新训一边登记解除集中隔离人员信息，一
边叮嘱他们要继续做好后续的居家健康监测，并
在门外仔细贴好了隔离封条。随后，他掏出手机，
联系转运志愿者前来收取该小区的居民的核酸采
样标本。接下来的十分钟内，董新训又接到了几
个群众诉求和物资配送的电话。

英州镇是陵水疫情防控任务较重的乡镇，且
小区数量较多。为了做好辖区疫情防控工作，该
镇在原有的“小区长”管理制度的基础上，优化升
级，形成“小区长+志愿者+物业”的管理模式。

“电话得24小时保持开机，有时候一天两个
充电宝都不太够用。”董新训说，“小区长”最主要
的职责是做好小区范围内的疫情风险管控，以及
主动对接、解决业主们的急难愁盼问题，织牢织密
疫情防控网。

自本轮疫情以来，英州镇人武部部长董新训下
沉至抗疫第一线，已在小区疫情防控岗位连续奋战
了多日。8月14日，雅居乐员工村被列为高风险区，
原“小区长”也被列为密接者，需要集中隔离。当时
在另一个小区担任“小区长”的董新训便在这一关头
接过了接力棒，同时为两个小区共2000余名业主
服务。一天当中，他得来回跑上六七趟，日均步数接
近两万步，每天睡三四个小时也是常态。

“‘小区长’就是连接政府与小区居民之间的
桥梁和纽带，发挥好这个作用，能更有效地筑牢疫
情防控线。”董新训介绍，平日里，自己需要协助医
护人员进行居民核酸采样，指导监督物业对小区和
村庄道路进行物理硬隔离，配合县、镇指挥部做好
人员管控、隔离、转移和疫情防控宣传解读等工作。

不仅如此，“小区长”也是业主们的“大管
家”。有群众缺药，有病人需要定期做透析，有孕
妇需要进行产检……接到群众的诉求后，董新训
都会第一时间帮忙联系解决。在封控期间，一些
业主有情绪，董新训也会奔赴现场，耐心地宣讲防
疫政策，安抚对方的情绪。“只要我们耐心、细心地
做好服务，就一定能得到大家的理解和配合，共同
做好防疫工作。” （本报椰林8月23日电）

■ 魏燕

经过连续多日的艰苦奋战，我省
疫情防控形势持续向好，好消息不断
传来。全省新增报告感染者数连续5
天下降，治愈出院的患者人数明显增
加，截至8月22日，全省累计治愈出院
3491例。越来越多的患者病愈，恢复
健康，这离不开一线医护人员的科学
救治和贴心服务，也充分证明新冠肺
炎可防、可控、可治，更增加了全省人
民战胜疫情的信心。

患者出院并不意味着管理打烊。
按照《新型冠状病毒肺炎防控方案（第
九版）》和新冠肺炎出院患者健康管理
方案相关规定，患者治愈出院以后，后
续还有一系列健康管理工作。定点医
院、康复医疗机构、基层医疗机构和社
区要加强信息沟通，做好随访复诊，实
现新冠肺炎患者临床诊治与健康管理
的无缝衔接。社区需及时准确掌握出
院患者的基本信息，配合定点医院建
立随访登记制度，做好隔离、观望、观
察、定期探访、心理干预和健康监测等
工作，督促出院患者在居家隔离期间，
做好室内通风和日常清洁，避免外出
活动。各方密切配合，统筹协调，合力
做好出院患者健康管理和服务保障，
帮助他们早日恢复全面健康。

患者出院，暖心细心的服务也要跟上。日前，
省疾控中心专家接受记者采访时表示，新冠患者治
愈出院、无症状感染者解除医学观察后，体内已产
生相应抗体，目前还没观察到导致传播的案例，可
以认为其不具有传染性。也就是说，新冠康复者是
安全的，我们不必为此担忧，甚至有排斥心理，要善
待这些患者，为他们做好各项服务保障。社区和相
关部门要加强宣传引导，做好对群众的解释工作，
强化同情心、同理心，消除对出院患者的歧视，为他
们提供必要的生活服务保障和心理支持、心理疏导
等服务，共同维护好他们的健康。

每一个战胜过新冠病毒的人都是“平凡的勇
士”，尊重他们、善待他们，用科学的管理、温馨的
服务，让他们尽快回归正常生活，是我们共同的责
任。患者本人也要做好自我健康管理，日常生活
也要注意养成健康生活方式，坚持勤洗手、常通
风，做好清洁消毒，保持良好的身体和精神状态，
增加自身免疫力，尽早恢复全面健康。
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新冠康复者阳性也能出院（舱），会不会传染其他人？省疾控专家——

康复者没有传染性，请接纳勿歧视！

本报海口8月23日讯（记者马珂）
省疾控中心专家近日接受海南日报记
者采访时表示，根据诊疗方案标准，经
过治疗或处于恢复期的新冠病人并不
一定要核酸检测为阴性才能出院（舱）；
即使核酸检测是阳性，只要其Ct值（Ct
值代表人体内病毒含量的多少，Ct值的
数值越大，代表含量较少，传染力就越
弱，反之，传染力就越强）连续两次≥35
（至少间隔24小时）即可出院（舱）。有
人担心新冠康复者阳性出院（舱），会不
会传染其他人？对此，专家表示，公众
大可不必担心！

新冠患者康复出院（舱），或者解
除医学隔离观察，首先是符合新冠患
者出院标准的。患者康复离院前，医
院会对相关物品和环境进行终末消

毒，包括对患者行李、衣物、个人物品
等自身携带物品进行清洁消杀等。从
目前的研究和临床经验来看，新冠患
者治愈出院、无症状感染者解除医学
观察后，体内已产生相应抗体，还没观
察到导致传播的案例，可以认为其不
具有传染性。

有些新冠康复者出院后，核酸检
测阳性，出现所谓的“复阳”，但复阳患
者核酸检测Ct值一般都≥35，病毒载
量低。根据第九版防控方案，复阳患
者的管理以Ct值 35为界限。Ct值≥
35且无任何症状体征，无需进行管理，
也无需对其密接者进行管理。其在生
活和工作中是安全的。而一旦Ct值＜
35，则要根据具体情况进行个案判断，
还需对密接者进行判定和管控。但从

流行病学的角度来看，只有带有活病
毒的感染者才具有潜在传染性，并构
成公共健康风险。

国内外有关研究显示，处于恢复期
的感染者核酸Ct值≥35，样本中未能分
离出病毒，因此几乎没有传染性。既往
事实也证明，这些复阳的新冠康复者，
并没有引起周围人群的感染或传染。
核酸阳性是由于检测到的是病毒的核
酸片段即“死病毒”。因此，新冠康复者
是安全的，任何人都不应该歧视他们。
无论是用人单位还是居住地都没有任
何理由将新冠康复者拒之门外。

另外，通过真实世界的流行病学
调查，研究人员发现有23例复阳人员
曾在社区与259人发生了密切接触，但
从未引发任何一起社区传播事件。

研究者还评估了出院后复阳患者
有无必要接受治疗。首先，复阳者血
液检测结果都恢复到正常范围。其
次，复阳者肺损伤未见加重，健康状况
还有所改善。最后，只有6.57%的复阳
者出现临床症状，如偶尔咳嗽、咳痰、
喉咙不适和疲劳。简而言之，大多数
出院的新冠患者，即使核酸检测再次
呈阳性，也不必住院治疗。

专家表示，其实，每一个战胜过新
冠病毒的人都是“平凡的勇士”，在疫
情防控阻击战中，新冠病毒才是我们
共同的敌人。要用宽容、平和的心态
对待康复者，不要让歧视偏见对他们
造成“二次伤害”；用科学理性的态度
防治疫情，才能最终打赢这场抗击疫
情的人民战争。

本报海口8月23日讯（记者马珂）随着新冠治愈出院人员越来越多，治愈出院或解除隔离观察人员回
到社区后需要遵守哪些规定？防疫部门该如何加强解除隔离后的监测工作？治愈患者返阳该如何处置？
如何帮助治愈患者回归正常生活？8月23日，省疾控专家在接受海南日报记者采访时进行了解答。

密切接触者解除隔离后，要进行5天的居家隔离医学观察，需要与防疫部门共同做好健康监测：

1.做好每日早晚两次的体温监测

2.每天做好十大症状（发热、乏力、干咳、呼吸不畅、腹泻、胸疼、头痛、头晕、结膜炎、嗅觉味觉障
碍）的监测

3.在第二、第五天各开展一次核酸检测

防疫部门该如何加强解除隔离后的监测工作？

治愈患者复阳对于核酸检测Ct值大于等于35的，可不作特别处理，个人做好健康监测、单独
居住。对于核酸检测Ct值小于35，按照规定应当立即转运至定点医院或方舱医院进行隔离管理，
复阳人员的检测结果不影响所在楼栋、小区的风险划分。

“复阳”的康复者，核酸检测Ct值一般都≥35，如果没有出现症状，无需管理，他们在生活和工
作中是安全的。

专家表示，按照规定，新冠治愈者出院后要
继续进行7天居家健康监测。密切接触者解除
集中隔离后要继续进行3天的居家健康监测或
5天的居家隔离医学观察。

居家健康监测需要做到：
科学佩戴口罩，住通风良好的单人房间，减

少与家人的近距离密切接触，分餐饮食，做好手
部卫生，避免外出活动。如有就医等特殊情况
需要外出时要做好个人防护，尽量避免乘坐公
共交通工具

对于新冠治愈者继续7天的居家健康监
测，建议这样做：

1. 主动和邻居报备说明，消除谣言和猜
忌。大家担忧的是信息不透明，反感的是“明知
不可为而为之”。如果新冠治愈者能主动告知
邻居自己的病情及进展，相信大家都会为新冠
治愈者的健康祝福

2.严格遵守居家规定。期间，要自行监测
体温，关注有无新发症状，如有发热咳嗽等症
状，及时向社区管理人员汇报。最重要的是，坚
持做到“足不出户”

3.垃圾扎袋扔，通风守规矩。生活垃圾可
装入牢固完好的塑料垃圾袋内，每日一袋，扎紧
密封，2—3天后丢弃。有条件的治愈者可以居
住在通风良好的单人房间，减少与家人的近距
离密切接触，分餐饮食，做好手卫生，避免外出，
减少与外界的接触

专家表示，国内外研究都表明：
新冠治愈患者没有传染性，所以，单位、社区、邻居等应该关爱帮助这一群体回归正常生活。
作为一场大疫的不幸感染者，新冠肺炎治愈者往往身心都受到极大打击，他们需要的是不被社

会歧视。帮助他们回归正常生活，是全社会的责任。

建议：
1.相关专家和医疗机构应从科学的角度向大众解释出院患者的“复阳”现象，并加大科研力度

提出具体解决方案

2.应该对所有治愈出院患者进行采样监测，对出院患者建立完备的健康档案，加强追踪随访，
尽量做到及时发现问题及时解决

3.应加强对治愈患者的心理疏导，增强他们的信心和勇气，重新面对生活

4.政府和相关部门也应及时了解新冠肺炎康复患者的实际情况和合法需求，切实维护他们的
合法权益。同时，加大全社会的宣传力度，让“不歧视”成为全社会的共识
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治愈患者返阳该如何处置？3

治愈患者已无传染性，应如何帮助这一群体回归正常生活？4

根据诊疗方案标准，经过治疗或处于恢复期的新冠病人并不一定要核酸检测为阴性才能出院（舱）；即使
核酸检测是阳性，只要其Ct值连续两次≥35（至少间隔24小时）即可出院（舱）

（Ct值代表人体内病毒含量的多少。Ct值的数值越大，代表含量较少，传染力就越弱，反之，传染力就越强）

专家解答专家 解答

复阳患者的管理以Ct值35为界限。Ct值≥
35且无任何症状体征，无需进行管理，也无需对
其密接者进行管理。其在生活和工作中是安全的

专家解答防疫 科普
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