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大规模接种期间部分地区新冠病毒疫苗损耗调查
刘晓雪１，宋祎凡２，张肇南２，余文周２，尹遵栋２，曹雷２

１􀆰 济南市疾病预防控制中心免疫预防所，山东　 济南　 ２５００１４；　 ２􀆰 中国疾病预防控制中心免疫规划中心，北京　 １０００５０

摘要：　 目的　 了解大规模接种期间新冠病毒疫苗损耗情况，为合理计划、预算和组织提供数据参考。 　 方法　 采用自制

调查表收集 ３ 省 ５ 个地市相关区县的疫苗损耗相关数据，采用描述性方法分析和对比不同地区、不同包装剂型新冠病毒

疫苗损耗情况。 　 结果　 被调查地区累计接种新冠疫苗 ９６６．５ 万剂，损耗 ２ １３０ 人份，新冠病毒疫苗总体损耗率 ０．０２％（单
人份疫苗损耗率 ０．０２％，两人份疫苗 ０．０４％）。 不同地区两人份包装剂型的疫苗损耗均高于单人份疫苗，差异有统计学意

义（Ｐ＜０．０５）。 不同品种和包装剂型的疫苗损耗率不同，灭活疫苗两人份包装的损耗率高于单人份（Ｐ＜０．０５），ＣＨＯ 疫苗的

单人份和两人份包装损耗率差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。 不同生产企业疫苗损耗率差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），兰州

生物（０􀆰 ５ ｍｌ ／瓶）、康希诺生物（０􀆰 ５ ｍｌ ／瓶）损耗率较高，分别为 ０􀆰 ０６％和 ０􀆰 ０４％。 　 结论　 各省两人份包装疫苗损耗大

于单人份，供应或接种量大的疫苗损耗率相对较小。 建议通过合理分配和组织安排门诊量，最大限度地减少疫苗浪费。
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　 　 ２０２０ 年 １２ 月中下旬，我国启动新冠病毒疫苗（简
称新冠疫苗）大规模接种。 初期各地疫苗供应紧张难

以满足快速推进需求，工信和卫生部门加强沟通协调

统筹分配疫苗的同时，各生产企业陆续开始提供两人

份包装剂型疫苗产品。 疫苗剂型是影响疫苗损耗系数

的因素之一［１］，损耗系数大小直接影响疫苗计划和预

算的准确制定［２］。 为及时掌握各地接种推进过程中

新冠疫苗的损耗情况，为企业、卫生和医保部门提供相

关数据参考，中国疾病预防控制中心免疫规划中心组

织部分省份快速收集接种和损耗数据，以获得当前各

类新冠疫苗的损耗现况。

１　 材料与方法

１􀆰 １　 资料来源　 选取江苏、山东和湖北 ３ 省的 ５ 个地

级市（江苏省苏州市，山东省济南市，湖北省宜昌市、
十堰市和黄石市）所辖部分区县，对不同生产企业、不
同包装规格的新冠疫苗损耗情况进行调查了解。 选点

考虑因素：人口基数和接种量大、疫苗品种和规格供应

相对齐全、工作配合程度。 采用预先设计的调查表，以
线下填报和免疫预防信息系统数据查询相结合的方式

收集相关数据。 收集内容主要包括当地新冠疫苗供应

品种、生产企业、包装和制剂规格、供应量、接种量、库
存、损耗等信息。
１􀆰 ２　 计算公式与方法 　 根据现行《预防接种工作规
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范》 ［３］，疫苗损耗系数的公式为：疫苗损耗系数 ＝使用

疫苗数 ／ （基础免疫每剂次疫苗接种剂量×基础免疫人

次数＋加强免疫每剂次包装疫苗接种剂量×加强免疫

人数）。 既往较多研究中损耗系数的计算也多采用使

用剂次与实际接种剂次相比获得［４］。 此次调查背景

为大规模人群接种，经初步了解各现场损耗系数偏小。
为方便不同地区不同包装规格间的比较，该调查统一

采用损耗率 ＝ 损耗剂次数 ／ （接种剂次数＋损耗数） ×
１００ 的方式，对疫苗损耗情况进行描述和比较。
１􀆰 ３　 数据处理与分析　 采用 ＩＢＭ ＳＰＳＳ Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ２１􀆰 ０
对收集数据进行整理与分析，不同包装规格和地区间

损耗系数的差异比较采用 χ２ 检验，Ｐ＜０􀆰 ０５ 为差异有

统计学意义。

２　 结　 果

２􀆰 １　 总体情况　 截至 ２０２１ 年 ５ 月 ２０ 日，江苏、山东

和湖北累计接种新冠疫苗剂次数居全国前列，每百人

首剂覆盖达总人口的 ３０％ ～４０％。 使用的新冠疫苗主

要有国药集团北京生物、武汉生物、兰州生物、长春生

物，安徽智飞、康希诺和北京科兴等企业生产的疫苗，
分单人份、两人份两种包装剂型，见表 １ 。

表 １　 三省疫苗供应和接种基本情况

地区
累计接种剂次

（万）
累计剂次

排名
每百人首剂覆盖

（％）
供应新冠疫苗的

生产企业

山东 ３ ４８６􀆰 ４７ ２ ３１􀆰 １９
北京生物、长春生物、兰州生物、北京

科兴、安徽智飞、康希诺

江苏 ２ ８８３􀆰 ９３ ４ ３５􀆰 ４５
武汉生物、北京生物、长春生物、成都

生物、兰州生物、北京科兴、安徽智飞
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　 　 续表 １

地区
累计接种剂次

（万）
累计剂次

排名
每百人首剂覆盖

（％）
供应新冠疫苗的

生产企业

湖北 ２ ８６１􀆰 １７ ６ ４０􀆰 ８１
武汉生物、北京生物、兰州生物、北京

科兴、安徽智飞

　 　 自新冠疫苗接种启动至调查截止日 （ ２０２０ 年

１２ 月１５ 日—２０２１ 年 ５ 月 ２０ 日）期间，被调查地区单

人份 和 两 人 份 疫 苗 供 应 占 比 分 别 为 ７４􀆰 ３７％ 和

２５􀆰 ６３％，累计接种新冠疫苗 ９６６􀆰 ５ 万剂，损耗 ２ １３０ 人

份，疫苗总体损耗率 ０􀆰 ０２％（其中，单人份 ０􀆰 ０２％，两
人份 ０􀆰 ０４％），损耗系数为 １􀆰 ０００２，见图 １。

图 １　 不同剂型疫苗供应比例

２􀆰 ２ 　 不 同 地 区 损 耗 情 况 　 山东、湖北损耗率为

０．０３％，江苏 ０．０２％，差异有统计学意义（ χ２ ＝ １１５．４８０，
Ｐ＜０．００１）。 各调查地区两人份包装剂型的疫苗损耗

均高于单人份疫苗，差异有统计学意义，见表 ２。
表 ２　 不同地区不同包装新冠疫苗损耗情况

地区
疫苗

剂型

累计到货数量

（人份）

累计接种剂次

（人份）

库存

（人份）

损耗

（人份）

损耗率

（％）
χ２ 值 Ｐ 值

江苏 单人份 ４ ８７２ ５８１ ４ ８５９ ０１５ １２ ７７８ ７８８ ０􀆰 ０２ ５８􀆰 ７１４ ＜０􀆰 ００１

两人份 １ ９３０ ４００ １ ７７６ ７３０ １５３ ２１８ ４５２ ０􀆰 ０３

小计 ６ ８０２ ９８１ ６ ６３５ ７４５ １６５ ９９６ １ ２４０ ０􀆰 ０２

山东 单人份 １ ４４４ ８６９ １ ４３９ ９２９ ４ ５２２ ４１８ ０􀆰 ０３ １７􀆰 ８６３ ＜０􀆰 ００１

两人份 ２７５ ２００ ２５０ ５６９ ２４ ５１７ １１４ ０􀆰 ０５

小计 １ ７２０ ０６９ １ ６９０ ４９８ ２９ ０３９ ５３２ ０􀆰 ０３

湖北 单人份 １ ０１１ ７８３ １ ００８ ５３１ ３ １６４ ８８ ０􀆰 ０１ ４９３􀆰 ５０８ ＜０􀆰 ００１

两人份 ３４２ ２１６ ３３０ ０６３ １２ ８８９ ２７０ ０􀆰 ０８

小计 １ ３５３ ９９９ １ ３３８ ５９４ １６ ０５３ ３５８ ０􀆰 ０３

合计 单人份 ７ ３２９ ２３３ ７ ３０７ ４７５ ２０ ４６４ １ ２９４ ０􀆰 ０２ ２５４􀆰 ０８０ ＜０􀆰 ００１

两人份 ２ ５４７ ８１６ ２ ３５７ ３６２ １９０ ６２４ ８３６ ０􀆰 ０４

总计 ９ ８７７ ０４９ ９ ６６４ ８３７ ２１１ ０８８ ２ １３０ ０􀆰 ０２

２􀆰 ３　 不同类型、不同生产企业和包装剂型损耗情况　
被调查地区灭活疫苗两人份包装的损耗率高于单人份

（χ２ ＝ ２５２．８８９，Ｐ＜０．００１），ＣＨＯ 疫苗两人份包装的损耗

率与单人份差异无统计学意义（χ２ ＝ ２．１５１，Ｐ＝ ０．１４２），
腺病毒载体疫苗仅有单人份包装剂型，使用量约

１．４ 万剂，损耗率 ０．０４％，见表 ３。

表 ３　 不同类型、不同包装剂型新冠疫苗损耗情况

疫苗

类型
规格

累计到货

（人份）

累计接种

（人份）

库存

（人份）

损耗

（人份）

损耗率

（％）
χ２ 值 Ｐ 值

灭活疫苗 单人份 ６ ４６６ ３８３ ６ ４４９ ２２８ １６ ０２４ １ １３１ ０􀆰 ０２ ２５２􀆰 ８８９ ０􀆰 ０００

两人份 ２ ３２２ ２１６ ２ １４９ ７９６ １７２ ６４７ ７７９ ０􀆰 ０４

ＣＨＯ 疫苗 单人份 ５５５ ６９０ ５５１ ５４５ ４ ０２７ １１８ ０􀆰 ０２ ２􀆰 １５１ ０􀆰 １４２

两人份 ２２５ ６００ ２０７ ５６６ １７ ９７７ ５７ ０􀆰 ０３

腺病毒载体疫苗 单人份 １４ １６０ １３ ７５４ ４００ ６ ０􀆰 ０４

合计 ９ ８７７ ０４９ ９ ６６４ ８３７ ２１１ ０８８ ２ １３０ ０􀆰 ０２

　 　 不同生产企业和包装剂型的损耗率不同，兰州生

物（０􀆰 ５ ｍｌ ／瓶，单支单人份）损耗率为 ０􀆰 ０６％，高于其

他疫苗，其余地区各类疫苗损耗率均在 ０􀆰 ０５％以下，
见表 ４。

表 ４　 不同企业不同包装新冠疫苗损耗情况

生产

企业
规格

累计到货

数量（人份）

累计接种

剂次（人份）

库存

（人份）

损耗

（人份）

损耗率

（％）
χ２ 值 Ｐ 值

北京生物 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 ２ ３４１ ３１３ ２ ３３４ １３４ ６ ６７８ ５０１ ０􀆰 ０２ ３８４􀆰 １６３ ＜０􀆰 ００１

北京生物 １ ｍｌ ／ 瓶 ９７９ ６３６ ９４０ ２２６ ３９ １３５ ２８１ ０􀆰 ０３

兰州生物 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 ５８ ６００ ５８ ５６３ ４ ３３ ０􀆰 ０６

长春生物 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 １６０ ０００ １５９ ７４０ ２２０ ４０ ０􀆰 ０３

成都生物 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 ２９３ ０００ ２９２ ９４８ １３ ３９ ０􀆰 ０１

武汉生物 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 ４３１ ５９９ ４２９ ３４２ ２ ２０６ ５１ ０􀆰 ０１

武汉生物 １ ｍｌ ／ 瓶 ５ ９００ ５ ８９９ ０ １ ０􀆰 ０２

安徽智飞 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 ５５５ ６９０ ５５１ ５４５ ４ ０２７ １１８ ０􀆰 ０２

安徽智飞 １ ｍｌ ／ 瓶 ２２５ ６００ ２０７ ５６６ １７ ９７７ ５７ ０􀆰 ０３

康希诺 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 １４ １６０ １３ ７５４ ４００ ６ ０􀆰 ０４

北京科兴 ０􀆰 ５ ｍｌ ／ 瓶 ３ ４７４ ８７１ ３ ４６７ ４４９ ６ ９１６ ５０６ ０􀆰 ０１

北京科兴 １ ｍｌ ／ 瓶 １ ３３６ ６８０ １ ２０３ ６７１ １３３ ５１２ ４９７ ０􀆰 ０４

合计 ９ ８７７ ０４９ ９ ６６４ ８３７ ２１１ ０８８ ２ １３０ ０􀆰 ０２

３　 讨　 论

大规模接种期间，３ 省新冠疫苗总体损耗率为

０􀆰 ０２％，换算为损耗系数小于 １􀆰 ０００２，远小于既往规定

的各类不同包装剂型的免疫规划疫苗损耗参考

值［３，５－６］。 常规状态下，疫苗损耗多为疫苗瓶破损、空
瓶、包装剂量不足、感观异常、无标签或个别疫苗管理

问题等多种情况造成［２］。 除此之外，多人份包装疫苗

的损耗还会受疫苗包装大小、接种点人口密度［７］、服
务半径、服务周期影响［１］。 既往也有研究测算发现多

剂次包装疫苗的损耗系数随门诊日均服务量的增加而

减小［３，８－９］。 此次大规模接种现场组织程度较高，疫苗

利用率高，疫苗损耗远少于常规门诊定时服务模式，也
证实了接种组织形式对于损耗的显著影响。 然而，据
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此损耗率预估，如接种 ５􀆰 ６ 亿人 １１􀆰 ２ 亿剂次的新冠疫

苗仍可能损耗约 ２２􀆰 ４ 万剂次，损耗的绝对数值可观，
需额外支付金额达上千万元。 为最大程度避免浪费和

缓解医保审核、支付压力，建议接种方在积极反馈因供

应和配送方面原因造成损耗的基础上，继续通过加强

接种人员熟练操作和疫苗规范管理培训，合理组织预

约受种者等方式，以提高现场利用效率，进一步将疫苗

损耗控制在可接受范围。
该调查发现两人份疫苗总体损耗高于单人份包装

疫苗，与国内既往免疫规划疫苗使用经验相符［９－１０］。
有研究表明，单人份比多人份疫苗分配平衡性好［１１］，
可能也是造成两人份疫苗损耗率高的原因。 然而，因
多人份疫苗比单人份疫苗的包装生产更具成本效益，
产品对存储空间的要求也较小［１２］，其供应和使用优势

明显［１３－１４］，所以在大范围人群接种时多采用此种包装

形式。 但应注意的是，多人份疫苗在接种操作中，其他

不可控因素如感染和刺伤等风险也是存在的［１５］，国内

外关于多人份生物制品不规范使用导致的细菌或血源

性病毒传播的例子屡有报道。 所以，建议在应用多人

份疫苗时，应加强操作培训和全程风险管控，严格按照

产品说明书、安全注射操作规程和接种规范要求等将

感染疾病传播的风险降至最低。
一般情况下，单人份包装疫苗损耗系数会较多人

份包装疫苗损耗系数小，因此常规状态下多推荐供应

和使用单人份疫苗［１６］。 但该调查中发现单人份兰州

生物新冠灭活疫苗 （ ０􀆰 ５ ｍｌ ／瓶）、腺病毒载体疫苗

（０．５ ｍｌ ／瓶）损耗率较高，核查原始数据排除录入错

误，可能与单人份疫苗比两人份疫苗更易分散配

发［２］，同时这两种疫苗在调查地区使用量少，集中利

用率不高有关。 自大规模接种启动至调查截止日，新
冠疫苗的供应一直处于紧张状态，各级疫苗配发多采

取到货即分散配发，而非集中分配至固定地区的方式，
因此配发方式在一定程度上也能影响损耗。 疫苗的损

耗程度可体现疫苗的管理情况［１７］，对做好计划预算、
提高政府经费使用效率具有重要意义。 建议损耗率过

高地区加强规范化管理［１８］，梳理辖区内接种操作流

程、疫苗配发运转效率等［１９－２０］，找出经验教训以供改

进和参考。
局限性：该调查于 ２０２１ 年 ５ 月下旬新冠疫苗大规

模接种全面推进阶段实施，因考虑各地新冠病毒疫苗

接种推进压力未能对所有省份进行全面调查，仅选取

新冠疫苗种类和包装剂型分配相对齐全、接种量较大

的部分地区进行损耗数据收集，快速获得损耗数据以

便为疫苗供应、分配及医保结算提供参考，未对疫苗损

耗的原因及分类进行详细调查和分析，建议今后此类

研究对此予以关注，以了解损耗原因提出更有针对性

的解决建议。
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