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COVID-19 疫苗系列專欄： 

接種疫苗後的保護力可以持續多久？ 

 

陳婉青* 

 

在自然感染的狀況下，大部分 COVID-19 個案於感染後 6 至 12 個月內，

仍可測得中和抗體，並可降低 8 成至 9 成以上感染風險，發生再次感染比例低於

1% [1–3]。而完整接種 COVID-19 疫苗後是否可提供持續性的保護力，需要長

時間追蹤，並監測隨接種時間發生之突破性感染(breakthrough infection)、重症和

死亡發生情形或相關研究來評估疫苗保護力消退情形。此外，亦可藉由追蹤接種

者之中和抗體效價來追蹤免疫力的變化趨勢，然而因目前尚無抗體效價和保護力

關聯性之公認標準，且除中和抗體外，記憶 B 細胞(memory B cells)和 T 細胞免疫

反應亦可能提供中長期保護力，因此中和抗體效價僅能做為間接評估疫苗保護力

的指標之一。 

以 mRNA-1273（Moderna COVID-19 疫苗，簡稱 Moderna 疫苗）而言，近期

發表的研究顯示，針對 18–55 歲 (n=15)、56–70 歲 (n=9)、71 歲（含）以上 (n= 

10)等三個不同年齡層，分別以酵素連結免疫吸附分析法 (Enzyme-Linked 

Immunosorbent Assay, ELISA)、假病毒中和抗體檢測(pseudovirus neutralization 

assay)和活病毒中和抗體檢測(live-virus neutralization assay)進行測試，在完成

第二劑疫苗接種後第 180 天，皆可測得抗體[4]。如以 Alpha (B.1.1.7), Beta 

(B.1.351), Gamma (P.1), Epsilon (B.1.429), and Iota (B.1.526)等不同需留意變異株 

(Variants of Interest)或高關注變異株(Variants of Concern)進行測試，在完成第二劑

疫苗接種後第 180 天，約 50%–100%可測得中和性抗體，其中又以 Beta (B.1.351) 

高關注變異株中和性抗體陽性比例較低[5]。而完成 BNT162b2（Pfizer–BioNTech 

COVID-19 疫苗，簡稱 BNT 疫苗）兩劑接種者追蹤六個月內，對有症狀感染的

保護效果可達 91.3%（95%信賴區間 89.0%–93.2%），針對不同年齡層、族群、

地區之疫苗保護力可達 86–100%，但是也觀察到隨完成接種時間間距增加，疫苗

保護力有下降之趨勢  [6]。至於腺病毒載體疫苗 Ad26.COV2.S （Johnson& 

Johnson–Janssen COVID-19 疫苗，簡稱 Janssen 疫苗），則在接種後 8 個月，仍

可在所有 20 名受試者體內測得中和抗體和 T 細胞免疫反應[7]。以上研究結果顯

示不同廠牌疫苗在完成接種後 6 至 8 個月，用多種指標評估均顯示應仍具有保護

力。因此，目前普遍認為疫苗提供的免疫力和感染後自然產生的免疫力大致相同。 
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沒有疫苗可永久提供 100%保護力，特別是當特定變異株流行導致疫苗保護

力下降時，因此在完整接種 COVID-19 疫苗後發生突破性感染是可預期的，雖然

發生比例極低，但發生率可能隨疫苗接種後時間增加而上升。根據美國疾病控制

及預防中心統計 2021 年 1 月至 4 月間資料，其發生比例約為 0.01%，而我國

截至 2021 年 11 月 21 日統計資料，本土個案發生突破性感染比率為 0.0001% [8–

9]。隨著疫苗涵蓋率增加，確診個案中為完整接種疫苗的佔比，也可能會增加，

即便如此，COVID-19 疫苗仍可以有效預防住院、重症及死亡的發生[10]。 

由於各國陸續於 2020 年底開始推行 COVID-19 疫苗接種，至今約僅數個月

的時間，尚待更多研究證實疫苗保護力的持續時間，目前已有國家展開第 3 劑

追加劑(booster doses)的接種，特別是針對重症高風險族群，而世界衛生組織

(World Health Organization, WHO)在 2021 年 10 月 4 日發表的聲明則表示追加劑

的建議仍需建立在實證基礎上，在全球疫苗供應量能持續有限下，應優先完成基

礎免疫(primary series)涵蓋率，以預防重症的發生及避免疫苗不平等[11]。我國衛

生福利部傳染病防治諮詢會預防接種組(Advisory Committee on Immunization 

Practices, ACIP)則於 2021 年 11 月 28 日建議，65 歲以上長者、長照機構住民

與工作者、醫護人員、防疫工作人員、第一線高感染風險工作人員及可能增加

感染與疾病嚴重風險者，於接種第 2 劑後滿 6 個月，應追加接種第 3 劑疫苗；其

他滿 18 歲以上民眾可以評估自身感染風險以及接種疫苗意願，經醫師評估後

接種第 3 劑疫苗。接種 COVID-19 疫苗仍是目前預防感染、重症與死亡最有效的

方法，而在疫苗涵蓋率尚未普及前，持續遵守勤洗手、配戴口罩與保持社交距離

等防疫措施，可降低突破性感染與變異株的威脅，避免 COVID-19 社區流行與傳

播。 
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