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母體抗體隨時間下降
接受MMR應趁早

馬來西亞的MMR覆蓋率一直低於95%，而近年，

麻疹病例也有所增加。2019年的麻疹爆發就導致15名

瓜拉島土著喪生。

在馬來西亞，麻疹常規疫苗接種始於1982年，

是國家疫苗接種計劃的一部分，對象為滿9個月大

的嬰幼兒。到1996年，馬來西亞的疫苗覆蓋率為

86.1％。國內麻疹爆發主要發生在從鄰國來到沙巴的

移民家庭孩子中，他們多數沒有接種疫苗並且營養不

良。2000年，馬來西亞半島麻疹再次流行，促使國家

免疫計劃對1歲和7歲的兒童進行2劑MMR。加強劑量

是為了抵抗免疫力下降而引起的疫苗失敗。

自2017年8月起，馬來西亞兒童的MMR注射期為9

個月和12個月，好為年幼兒童提供更早的保護。有越

來越多的證據表明，接受MMR需要趁早。嬰幼兒通常

在出生後的最初幾個月，就通過母親在孕期經胎盤轉

移的抗體來預防麻疹。這些母源抗體的存在會對麻疹

疫苗接種後的血清轉化產生負面影響。據信，這種保

護作用會在嬰幼兒6至9個月大時下降，從而增加感染

風險。不幸的是，我們還看到了3至4個月大嬰幼兒被

感染的案例。

加拿大最近的一項研究表明，在消除麻疹的嬰

兒中，這種保護作用比過去在消除麻疹之前的壽命更

短。92%的3個月大嬰兒和100%的6個月大嬰兒中，母

體抗體水平不再具有保護作用。早期的歐洲研究還發

現，免疫力會在生命的最初幾個月迅速下降。

◎兒科專科醫生蔡梅華 
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預告•來臨的3月，《抗癌》即將登場。

接觸麻疹病毒10至12天后，會

持續發燒4至7天。在初始階

段，會有流鼻涕、咳嗽、眼睛發紅、

流淚、臉頰內側出現小白斑（科普利克

斑）等症狀。3至4天后，通常在面部

和上頸部出現皮疹。皮疹會持續3天，

直至到達手腳。皮疹持續5至6天，然後

消失，在皮膚上留下深色斑點。一般而

言，皮疹在接觸病毒後14天（範圍為7

至18天）發生。

因麻疹致死的病例多為並發症所

致，死亡率可能高達10％，通常發生在

5歲以下的兒童，或30歲以上的成年人。

相關並發症包括嚴重腹瀉和脫水、耳部

感染、肺炎和腦炎（腦部炎症），以及

終生殘疾——永久性腦損傷、失明或聽

力喪失。營養不良的兒童中，尤其是維

他命A缺乏症、免疫系統較弱的兒童，或

細胞免疫力受損者（如HIV感染者、愛滋

病患），麻疹病情更為嚴重。荷蘭最近

一項研究表明，麻疹可在感染後數月至

數年內破壞患者的免疫記憶（免疫性健

忘症），使倖存者容易受到其他可能致

命的感染，如流感或嚴重腹瀉。

麻疹是世界上傳染性高強的疾病之

一，遠遠超過伊波拉、結核和流感。被

感染者講話、咳嗽或打噴嚏時，病毒會

從鼻子，嘴巴和喉嚨的飛沫通過空氣傳

播。一旦有人感染病毒，旁人（不分年

齡）若沒有做好防護措施，十之八九也

會受到感染。該病毒可在空氣中或在受

感染的表面上保持活躍並具有傳染性，

長達2小時。從皮疹發作前4天到皮疹爆

發後4天期間，感染者具備傳染性。

麻疹可導致流行病，造成死亡，尤

其針對年幼、營養不良和未接種疫苗的

兒童。在消除了麻疹的國家中，來自其

他國家的進口病例仍然是不容忽視的傳

染源。直到今天，尚無針對麻疹的特殊

治療方法。

通過提供良好的營養，充足的水分

以及糾正脫水和電解質失衡的情況，給

予支持護理可減少麻疹的嚴重並發症。

抗生素則用於治療眼、耳感染和肺炎。

所有患有麻疹的兒童應間隔24小時接受2

劑維他命A補充劑，這有助於在麻疹期間

恢復維他命A的水平。即使營養良好的兒

童也是如此，可預防眼睛受損和失明。

值得一提的是，補充維他命A已顯示出可

減少因麻疹導致的死亡。
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接種疫苗 有效防範
從歷史上看，主要的流行病大約每2至3

年發生一次，而麻疹每年估計導致260萬人死

亡。自從1963年引入麻疹疫苗以來，麻疹死

亡人數已大大銳減。2000年至2018年期間，麻

疹疫苗接種預防了約2320萬例死亡。2000年至

2006年期間，全球麻疹死亡人數從75.5萬下降

到24.2萬，下降了68%。

麻疹疫苗已經使用了近60年，它安全、有

效，而且廉價。麻疹疫苗以單一形式或與風疹

和腮腺炎疫苗（MMR）組合使用，同樣安全有

效，于1965年在美國開始進行大規模麻疹疫苗

接種。在美國，已報告的病例數從疫苗接種前

的每年300至400萬下降到2000年徹底消除地方

性麻疹。


