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　　新型冠状病毒肺炎（简称新冠肺炎）大流行对全世界的公共
卫生体系造成巨大影响。据 ＷＨＯ统计，截至２０２１年７月底，
共导致全球近２亿例患者感染，超过４００万例患者死亡。目前
针对新冠肺炎仍缺乏特效的治疗方式，新型冠状病毒疫苗（简

称新冠疫苗）接种为遏制新冠肺炎流行带来希望。现全世界正

积极推行新冠疫苗接种，特别是高危人群。终末期肾病维持血

液透析患者由于免疫力低下、并发症多及共病现象突出，新型

冠状病毒感染风险增高，增加其死亡风险，为此国际肾脏病学

会于２０２１年初紧急呼吁，为全世界的血液透析患者优先接种新
冠疫苗［１］。中国是目前全世界新冠肺炎防控最成功的国家，拥

有全球数量最多的血液透析患者人群，由于国外疫情形式依然

严峻，我国血液透析患者仍面临新型冠状病毒感染的风险，是

需要考虑新疫苗接种的重点人群之一。由于维持血液透析患

者属于严重慢性疾病，普遍存在心血管疾病及血小板功能障

碍，目前属于新冠疫苗接种的禁忌人群，但随着疫苗接种的普

及化，加上国外血液透析患者接种疫苗的成功经验［２３］，将来定

会开放血液透析患者的新型冠状病毒疫苗接种。为了解此类

患者将来接种新冠疫苗的意愿及相关事项，我们于２０２１年４月
在本院血液透析中心开展了维持性血液透析患者接种新冠疫

苗的开放式调查，现报道如下。

对象与方法

１．对象：我院血液透析中心维持血液透析门诊患者１３６例。
２．方法：参考国外疫苗犹豫量表并结合国内正在进行新冠

疫苗注射防疫工作，制定了血液透析患者新冠疫苗调查问卷。

问卷共设置３个部分，包括基本情况、疫苗犹豫量表、针对新型
冠状病毒疫苗的问题。调查时间为２０２１年４月１日 ～３１日，
采用纸质版问卷形式，在透析中心现场开放式调查，由责任护

士具体负责。汇总后检查调查表，对漏掉及不确定的选项再次

现场调查补充。

３．统计学处理：计数资料以例数和百分比表示。
结　　果
１．参加问卷调查患者的一般资料：本次问卷共发放１３６份，

收回合格问卷 １３６份，有效应答率为 １００．０％。其中男 ８６例

（６３．２３％），女５０例（２６．７６％）。５０岁以下９例（６．６２％），５０～
６４岁５１例（３７．５０％），６５～８０岁５４例（３９．７１％），８０岁以上
２２例（１６．１７％）。透析龄＜６个月９例（６．６２％），６个月 ～１年
１４例（１０．２９％），１～３年 ２５例（１８．３８％），３～５年 ２９例
（２１．３２％），５～１０年 ３４例（２５．００％），１０～２０年 ２１例
（１５．４４％），２０～３０年 ３例（２．２１％），＞３０年 １例（０．７４％）。
透析频率＜３次／周３例（２．２１％），３次／周１２６例（９２．６５％），
＞３次／周７例（５．１４％）。
２．参加问卷调查患者的学历及年收入情况：１３６例患者

中学历为初中及以下 ６３例（４６．３２％），高中或职高 ４２例
（３０．８８％），大专２０例（１４．７１％），本科 １０例（７．３５％），硕士
１例（０．７４％）。年收入情况５万以下９８例（７２．０６％），５万 ～
１０万３５例（２５．７４％），１０～５０万３例（２．２０％）。

３．参加问卷调查患者既往接种情况：１３６例患者中按免疫
程序接受全部疫苗接种１４例（１０．２９％），按免疫程序接受部分
疫苗接种９９例（７２．７９％），未接种疫苗２３例（１６．９２％）。
４．疫苗犹豫量表调查情况：大部分患者对接种新冠疫苗持

积极态度。见表１。
　　５．针对新冠疫苗的问题：８５例（６２．５％）患者会选择接种新
冠疫苗，２０例（１４．７１％）选择不会，３１例（２２．７９％）不确定。
１３１例（９６．３２％）患者对打完疫苗会有反应、疫苗的保护效果、
将来疫苗费用、去接种门诊排队时间太长等存在担心或顾虑，

其中１２４例（９１．１８％）首选不良反应。７９例（５８．０９％）患者可
以接受接种新冠疫苗后出现一过性局部不良反应（红、肿、热、

痛），５７例（４１．９１％）不能接受。３６例（２６．４７％）患者可以接受
接种新冠疫苗后出现一过性全身反应（发热、乏力、头痛等），

１００例（７３．５３％）不能接受。３２例（２３．５３％）患者希望尽快接
种新冠疫苗，６２例（４５．５９％）不希望，４２例（３０．８８％）不确定。
如果同时有国产与进口新冠疫苗可供选择，７３例（５３．６８％）患者
肯定会优先选择接种国产新冠疫苗，５２例（３８．２４％）可能会选
择。将来如果接种新冠疫苗需要收费，１１９例（８７．５％）患者选择
接受的价格为 ＜１００元。选择不会选择接种新冠疫苗的２０例
（１４．７１％）患者中，以男性（１２例，８．８２％）、老年（年龄＞６５岁，
１６例，１１．６４％）、透析龄为５年以上（１２例，８．８２％）、低学历（初
中及以下，１６例，１１．６４％）、低年收入（５万以下，１５例，１１．０２％）
患者为主。部分患者存在其他接种新冠疫苗禁忌证，如 １例
（０．７４％）患有血小板减少症，１例（０．７４％）为肺癌晚期，１例
（０．７４％）为糖尿病足感染期。
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表１　疫苗犹豫量表

新冠疫苗认识选项 强烈不同意 不同意 既不同意也不反对 同意 强烈同意

新冠疫苗对我的健康很重要 １４ ５０ ４９ １９ ４
新冠疫苗是有效的 ６ ６２ ５２ １１ ５
接种新冠疫苗对我们社区其他人的健康很重要 １６ ５１ ５２ １２ ５
接种新冠疫苗对本血液透析中心其他患者很重要 １２ ６２ ４２ １５ ５
我们医院提供的新冠疫苗都是有益的 ５ １４ ４９ ５９ ９
从疫苗免疫程序中获得的关于疫苗的信息是可靠和值得信赖的 ８ ６１ ５１ １０ ６
接种新冠疫苗是保护我免受新冠侵害的好方法 ９ ５７ ５４ １０ ６
一般来说，我会按照医生或医疗服务人员的建议为我接种疫苗 ６ ５８ ５６ １１ ５
我担心疫苗的严重副作用 ７ １２ ４８ ５１ １８
接种新冠疫苗可能为透析治疗带来便利 ２ １３ ６２ ４８ １１
接种新冠疫苗可能对我的社会活动与旅游带来方便 ５４ ６０ １５ ７ 未设

相信医护人员对接种新冠疫苗能提供全面的服务 １ １５ ４８ ７２ 未设

接种新冠疫苗可能为血液透析中心带来更安全的透析治疗环境 ４ １１ ５０ ７１ 未设

　　讨　　论
本研究调查显示，１４．７１％（２０／１３６）患者选择不会接种新

型冠状病毒疫苗，２２．８０％（３１／１３５）不确定。根据ＷＨＯ对疫苗
犹豫定义，即对安全疫苗拒绝或延迟接种，我们认为有３７．５０％
（５１／１３６）血液透析患者存在新冠疫苗犹豫。同时调查结果也显
示２３．５４％（３２／１３６）希望尽快接种新型冠状病毒疫苗，４５．５９％
（６２／１３６）不希望，３０．８８％（４２／１３６）无所谓，表明迫切希望接种
新冠疫苗的血液透析患者占比不高。我们在设计该调查时的

背景是国际肾脏病学会等国际组织呼吁各国政府优先给血液

透析患者接种新冠疫苗，而中国仍然没有开放对血液透析患者

的新冠疫苗接种，目的是了解该特殊人群接种新冠疫苗的意

愿，为将来该特殊人群接种疫苗提前做一些准备。当时文献检

索国内外没有类似的文章涉及该内容，至２０２１年７月底检索文
献有４篇涉及新冠疫苗犹豫，其中 ３篇是读者来信［４６］，英国

３％（１２／３７８）血液透析患者及３４％（３１／９０）非裔美国血液透析患
者存在新冠疫苗犹豫，法国里昂来自６个透析中心共１５９例血液
透析患者的调查结果显示，一半患者均符合疫苗犹豫标准。

另一篇文献为快速通讯，为美国１５０个透析中心随机在线调查
了１５１５例血液透析患者，其中２０％存在疫苗犹豫［７］。血液透

析患者新冠疫苗犹豫占比差异可能与地区、年龄、性别、种族等

有关。我们调查的１３６例血液透析患者中，１４．７１％（２０／１３６）
明确拒绝接种新冠疫苗，其中大多数为低等教育程度与低收入

的老年血液透析患者，这些患者是将来推广新冠疫苗接种时需

要重点关注的对象。

本研究调查结果显示，９１．１８％（１２４／１３６）血液透析患者接
受疫苗顾虑首选担心打完疫苗会有反应，５．１５％（７／１３６）首选
担心去接种门诊排队时间太长，同时他们还选择了担心疫苗的

保护效果与将来疫苗费用。大部分患者（５８．０９％）不能接受接
种新冠疫苗后出现一过性局部不良反应（红、肿、热、痛），

７３．５３％患者不能接受接种新冠疫苗后出现一过性全身反应
（发热、乏力、头痛等），这些结果均说明血液透析患者对疫苗的

不良反应是非常担忧的。这与国外血液透析患者同样担心新

冠疫苗不良反应相似［７］。

本研究调查发现５３．６８％（７３／１３６）患者肯定会优先选择接

种国产新冠疫苗，３８．２４％（５２／１３６）可能会选择，说明国产新冠
疫苗已深得人心。其他相关的医疗、社会、费用等问题也值得

我们关注。

尽管目前我国还未开放血液透析患者的新冠疫苗接种，但

基于目前新冠肺炎流行的国际国内形势，我们倡议给与血液透

析患者尽快安排新冠疫苗接种。考虑透析患者存在较多并发

症与慢性病共病，在加强新冠疫苗接种的健康教育同时，即使

患者病情稳定，仍需要谨慎掌握接种时机，不建议安排在普通

社区免疫接种点接种，免疫接种医护人员需要从血液透析专科

医护人员中培训，采取非血液透析治疗日接种，接种后观察时

间比普通人接种时间延长。

本调查的局限性在于为单中心横断面调查，区域特点较显

著，开放式调查也可能受其他因素干扰，随着时间推移，疫苗疗

效与安全性资料的积累会改变血液透析患者新冠疫苗的接种

意愿。
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［６］ＡｎｄｒｉａｎＴ，ＫｏｐｐｅＬ，ＮｏｖｅｌＥ，ｅｔａｌ．Ｃｏｖｉｄ１９ｖａｃｃｉｎｅａｃｃｅｐｔａｎｃｅａｍｏｎｇ
ｈａｅｍｏｄｉａｌｙｓｉｓｐａｔｉｅｎｔｓ：Ａｆｒｅｎｃｈｓｕｒｖｅｙ［Ｊ］．ＣｌｉｎＫｉｄｎｅｙＪ，２０２１，１４
（８）：１９８５１９８６．

［７］ＧａｒｃｉａＰ，ＭｏｎｔｅｚＲａｔｈＭＥ，ＭｏｏｒｅＨ，ｅｔａｌ．Ｓａｒｓｃｏｖ２ ｖａｃｃｉｎｅ
ａｃｃｅｐｔａｂｉｌｉｔｙｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｏｎｈｅｍｏｄｉａｌｙｓｉｓ：Ａｎａｔｉｏｎｗｉｄｅｓｕｒｖｅｙ［Ｊ］．ＪＡｍ
ＳｏｃＮｅｐｈｒｏｌ，２０２１．［Ｅｐｕｂａｈｅａｄｏｆｐｒｉｎｔ］

（收稿日期：２０２１０８２７）

（本文编辑：余晓曼）
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