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疾病簡介 

肺結核係由結核分枝桿菌和極少的牛型分枝桿菌所引起的一種細菌性傳染病，以

飛沫傳染居多,結核桿菌能經由血液及淋巴系統散佈在身體的其他部位，如脊

柱、腎臟、消化道及心臟包膜等部位而引起疾病，但通常以侵犯肺部的時間居多，

結核桿菌可隨著患者打噴嚏、吐唾液、咳嗽時噴出，新感染的病人只有５％會變

成活動性肺疾患在初感染後的頭１～２年最容易變成活動性肺疾患，特別是年紀

最小的和年紀最的人，免疫功能受到抑制者也易發生。 

台灣為結核病高盛行區域且一出生大部份都有接種結核菌素皮膚測驗因此

造成結核菌素皮膚測驗之反應與判讀，存在著難以克服之干擾因子，因此隨著測

驗對象及測驗情境，必需調整皮膚硬結之大小以作為陽性判準。當結核菌素測驗

可能因人體免疫機能下降而降低反應之強度，或想提高結核菌素測驗之敏感度以

檢測出大部份受感染者時，宜用較小的橫徑作為陽性判準；相反地，若卡介苗效

應及非典型分枝桿菌感染引起之反應是考量重點時，則宜用較大的橫徑作為陽性

判準，以提高結核菌素測驗之特異度。美國未曾施行全面性的卡介苗預防接種，

因此在施行預防性治療時，幾乎不考慮卡介苗效應。 

認識疫苗 

卡介苗是一種活的減毒疫苗，採皮內注射於左上臂三角肌中央部位。此種菌液因

不含制菌劑故容易失去效力，因此開瓶後 5至 6小時即不可使用。卡介苗對兒童

的結核性腦膜炎有高達 80~100％的預防效果。 

目前在 5-8 個月小孩會接種卡介苗，剛打完經常沒事，可是過了一個月後註射處

卻漸漸紅腫起來此時並不必擦藥，有分泌物時可考慮用紗布覆蓋即可，並註意保

持清潔及乾燥。 

接種時間 

1. 新生兒出生滿 24小時以後，且體重 2500公克以上，身體狀況正常。 



2. 國小一年級學童，若無疤或疤痕過小且皮膚結核菌素測驗陰性者（＜10 ㎜），

需再接種一劑。 

保護效果對肺部感染為 0~80%真正有效瀰漫性結核菌感染結核腦膜炎 

接種禁忌 

1 發高燒、皮膚病、嚴重濕疹、慢性病、免疫機能不全。 

2. 孕婦、疑似結核病人及疑似被結核菌感染者。 

3. 早產兒或體重在 2500公克以下之新生兒。 

4. 慢性疾病：如氣喘、肝臟病、心臟病、腎臟病等。 

注意事項 

1. 免疫機能不全者，有可能會造成瀰漫性結核菌感染，但發生率很低，約為萬

分之十。 

2. 接種部位如果出現量多的膿瘍或同側腋窩淋巴腺腫大的情形，須請醫師診治。 

 

卡介苗與 PPD test判讀的問題: 

卡介苗接種 4-8個星期後即會陽轉，但是其反應程度將隨著時間增加逐步減弱，

假如嬰兒時期接種卡介苗，通常會在五年內陰轉，這意謂嬰兒時期免疫系統尚未

成熟。 

接種後可能出現的反應 

1 接種部位通常會出現紅色小結節，並不需要特別處理。 

2. 紅色小結節若出現輕微的膿泡或潰瘍，不可擠壓，應保持清潔，可使用無菌

紗布或棉球擦拭乾淨，大約 2-3個月潰瘍會自然癒合結疤。 

 


