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人類乳突病毒：子宮頸癌的元兇
 超過100種血清型

 幾乎100%子宮頸癌都有人類乳突病毒感染

15-20種高致癌性病毒

感染後無症狀

數年至數十年後引起子宮頸癌

Plotkin SA, et al. Vaccines 2013;6th ed.
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人類乳突病毒疫苗種類

疫苗 2價 4價 9價

涵蓋血清型 16, 18 6, 11, 16, 18

6, 11, 16,18

31, 33, 45, 52, 

58

成分
L1蛋白組成的
類病毒顆粒

L1蛋白組成的類
病毒顆粒

L1蛋白組成的類
病毒顆粒

基因重組媒
介

昆蟲細胞，
baculovirus

酵母菌 酵母菌

免疫佐劑 ASO4
Alum 

hydroxyphosphate

Alum 

hydroxyphosphate

仿單適應性
別與年齡

女：9歲以上
女：9-45歲
男：9-26歲

女：9-26歲
男：9-26歲

接種時程 0-1-6月 0-2-6月 0-2-6月

Petrosky E. MMWR 2015;64(11):300.
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二價與四價疫苗的保護效果
ACIP, USA, 2014

ACIP. MMWR 2014;63(5):1.

四價疫苗

二價疫苗



G.Q. Wheeler CM, et al. 26th Annual Meeting of the European Society for Paediatric Infectious Diseases, (Abstract) 2008.
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二價疫苗上市前臨床試驗資料
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四價疫苗接種後追蹤9年 (女性）
N=1781, 9-15歲, 美國

Ferris D. Pediatrics 2014;134;e657.
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二價人類乳突病毒疫苗預防感染的長期保護
效益 蘇格蘭，追蹤7年

8
Kavanagh K. Lancet Infect Dis 2017;17(12):1293.
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四價人類乳突病毒疫苗的長期保護效益
丹麥、冰島、挪威、瑞典，最長追蹤10年

9
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HPV 16/18引
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年輕女性接種4價人類乳突病毒疫苗的效果
2011, 澳洲

Donovan B. Lancet Infect Dis 2011;11:39.

12-26歲女性：減少 > 26歲女性：不變

異性戀男性：
12-26歲減少，> 26歲不變

群體保護 (herd protection)
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人類乳突病毒相關的癌症
2012年全世界估計資料

aAccurate global incidence estimates for high- and low-grade cervical dysplasias are not available. Incidence rates may vary geographically, and not all lesions are 

diagnosed or reported, notably in countries without organized screening programs. At least 175,000 cases of CIN 1 and 225,000 cases of CIN 2/3 are estimated to 

occur among women in the United States alone.

CIN=cervical intraepithelial neoplasia.

21,000
外陰與陰道癌

528,000 子宮頸癌

32,000,000 生殖器疣

肛門癌24,000

Millions of cases 子宮頸癌前病變
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四價人類乳突病毒疫苗預防肛門會陰病
變的五年效果
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Joura EA. Lancet 2007;369:1693.
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口腔鱗狀上皮細胞癌的HPV感染
N=410，2005-2011，台灣

Lee LA. J Clin Virol 2013;57(4):331.

HPV(-)
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15%

Low-risk HPV

6%



G.Q.

人類乳突病毒感染的自然史

 高致癌性人類乳突病毒感染後數年至數十年發生
子宮頸癌。

WHO. Guide to Introducing HPV Vaccine into National Immunization Programmes. 2016

人類乳突病毒感染

癌前病變

子宮頸癌
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台灣青少年之第一次性行為調查
2015，台灣59所高中，N=5458

衛生福利部國民健康署104 年度「青少年健康行為調查」
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< 15歲接種2劑疫苗與 ≥15歲接種3劑的免疫反應差不多
綜合分析, WHO, 2014

Evidence based recommendations on Human Papilloma Virus (HPV) Vaccines Schedules. (http://www.who.int/immunization/sage/meetings/2014/april/1_HPV_Evidence_based_recommendationsWHO_with_Appendices2_3.pdf?ua=1,)
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人類乳突病毒疫苗的應用

可用於 9-26 歲之女性，以預防由疫苗
型別人類乳突病毒所引起之感染以及
相關疾病

美國預防接種諮詢委員會 (ACIP; June 

29, 2006)

建議11-12歲女性常規接種

台灣衛生署預防接種諮詢委員會建議
12-13歲 (國中一年級)開始接種
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人類乳突病毒疫苗禁忌與注意事項

ACIP. MMWR 2014;63(5):1.

禁忌：對於疫苗或疫苗成分曾發生嚴
重過敏反應。

注意事項：不建議使用於孕婦。

研究並未發現懷孕時接種疫苗對胎
兒有不良影響。

如果孕婦不小心接種疫苗，不必做
特殊處理，只需要將剩餘劑次疫苗
延到分娩後再繼續接種。
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男性生殖器人類乳突病毒感染的盛行率調查
N=88, 美國,巴西, 墨西哥, 2005–2009

Liu Z. J Infect Dis 2016;214(8):1188.

 4123名研究對象中，88 (2%)名沒有性行為經驗

 研究方法：生殖器剝落細胞偵測36種人類乳突病毒
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無症狀男孩包皮的人類乳突病毒感染
N=50, 2011-2012, 奧地利

de Martino M. Urology 2013;81(4):869.

 割除包皮手術平均年齡: 5.5 歲 (範圍 5個月–15歲) 

 包皮有高致癌性人類乳突病毒感染: 12% (6/50) (+)

均為人類乳突病毒16型

 非性行為傳染應該是人類乳突病毒的重要傳染途徑
之一

可能藉由毛巾或其他被病毒污染的物件發生傳染

 因為包皮是高致癌性人類乳突病毒的傳染窩，男生
也應該考慮接種人類乳突病毒疫苗
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阿嬤染菜花傳5歲孫女
阿公遭疑性侵
TVBS，2011.7.7

 新北市土城一名5歲女童，今年3月因為上廁
所時直喊痛，阿公帶到皮膚科檢查，竟然驗
出性病菜花，加上阿公也有菜花病史，診所
依規定通報，由於俗稱菜花的「尖形濕疣」
，是經由接觸傳染，警方懷疑阿公可能性侵
孫女，將他函送法辦。

 開庭時阿嬤澄清，說自己因為到公廁上廁所
染上菜花，不但傳染丈夫，也曾用自己的毛
巾，幫女童擦屁股，因此讓孫女感染，檢方
最後接受阿嬤的說詞，不起訴阿公。



G.Q.

人類乳突病毒可能的非性行為傳染途徑
Review, 2017

Sabeena S. J Obstet Gynaecol Res 2017;43(3):429.

 週產期傳染: 母親 HPV DNA(+)  30%, 嬰兒
1.5% (美國, 2010)

 水平傳染

非插入性行為或經由手指傳染

接吻

陰道超音波與子宮內視鏡都可能傳染病毒
，很多消毒方法並無法有效消滅病毒

病毒在兒童口腔持續時間比在生殖器官更
久，最常見是6與11型
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口腔的人類乳突病毒感染
18-69 yrs, 2011-2014, USA

 Oral rinse, PCR

Sonawane K. Ann Intern Med 2017;167(10):714.
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郭韓今不會！郭台銘下午探病母時間難配合
Yahoo奇摩 2019.7.15

 高雄市長韓國瑜在國民黨總統初選民調勝出，參加初選的鴻
海創辦人郭台銘發聲明恭喜韓國瑜並給予祝福。韓國瑜二度
致電郭台銘要親自拜會，但都沒有找到人，韓國瑜陣營後來
連繫前立委周守訓，獲知郭台銘必須去醫院探望母親，時間
無法配合。「韓郭會」今天已經無望。
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疫苗會導致性氾濫？
2007-2008  2010, 美國

 各年齡層注射人類乳突疫苗，都不影響性

行為次數，也不影響性伴侶數目

 接種過人類乳突病毒疫苗的15-19歲男性，

性行為使用保險套的比率是沒接種疫苗同

年齡男性的三倍。

Liddon NC. Am J Prev Med 2012;42(1):44.



G.Q.

人類乳突病毒疫苗接種不影響性行為
N=44052，丹麥、挪威、瑞典，2011–2012

初次性行為的年齡

Hansen BT. Vaccine 2014;32:4945.

vaccine(+)

vaccine(-)
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疫苗與子宮頸抹片相輔相成

 1995:

滿30歲開始年，每年一次

台灣子宮頸癌死亡率因而下降 59%
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定期接受子宮頸抹片檢查
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保險套預防人類乳突病毒感染的效果
與保險套使用頻率有關

Winer RL. N Engl J Med 2006;354(25):2645.
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接種人類乳突病毒疫苗後的不良反應

1. Joura EA. N Engl J Med 2015;372:711.   2. Markowitz LE. MMWR Recomm Rep 2014;63(RR-05):1.
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子宮頸癌疫苗日本「不鼓勵」接種
2013.6.19 聯合報

 今年四月才被日本政府納入公費疫苗的子宮頸癌疫

苗，因陸續有人抱怨接種後全身疼痛、痠麻，甚至

有少女步行困難，厚生勞動省上周末決定「不鼓勵

」女性接種。

 厚勞省十四日召開專家會議後說：「不能排除與接

種疫苗有因果關係。」厚勞省決定「不中止施打，

但不鼓勵」。

聯合報
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跨國追蹤：HPV疫苗政策下的黑布
2018.5.10 報導者
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日本17個醫學會對人類乳突病毒疫苗聯合聲明
The Expert Council on Promotion of Vaccination, 2017

 人類乳突病毒疫苗的科學證據：

疫苗有效性的研究證據十分強烈

不良反應很少見，歐盟與法國的大規模對照研究並未發
現複雜性局部疼痛症候群在接種疫苗後有增加現象。

日本已經建立人類乳突病毒疫苗接種後不良反應處置的
專業顧問團隊。

 17個醫學會的專家團隊認為人類乳突病毒疫苗的效力與不良
反應資料支持應該進行全國接種疫苗的計畫。

 The Japanese Society for Vaccinology, The Japanese Association for Infectious Diseases, The Japanese Society 

of Child Health, Japan Society of Obstetrics and Gynecology, Japan Pediatric Society, Japan Pediatric 

Association, Japan Society for Well-being of Nursery-schoolers, The Japanese Respiratory Society, Japanese 

Society of Travel and Health, The Oto-Rhino-Laryngological Society of Japan, Japan Primary Care Association, 

Japanese Society for Infection Prevention and Control, The Japanese Society for Virology, Japanese Society for 

Bacteriology, Japanese Society of Clinical Virology, Japan Association of Obstetricians and Gynecologists, and 

Japan Society of Gynecologic Oncology (Associate society).

Iwata S. Vaccine 2017;35(18):2291.
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2價人類乳突病毒疫苗不良反應通報
2011 台灣34/17161 (2/1000) 劑次
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疫苗接種場地

休息區
觀察區

等候區 核對區 評估區 接種區 宣導品
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何謂暈針反應？
人類乳突病毒疫苗（HPV疫苗）接種衛教說明

 暈針通常是因為對打針的心理壓力與恐懼感，轉化成身
體的症狀，出現頭暈、噁心、臉色蒼白等症狀，大多發
生於青少年接種疫苗時。大規模疫苗接種時，特別容易
發生聚集性暈針現象，被稱為集體心因性疾病。暈針反
應與疫苗本身安全性無關，也不會造成影響身體健康的
後遺症。

 建議接種者於接種前宜放鬆心情，接種單位可用音樂、
影片、聊天等方式化解焦慮，並於接種時採取坐姿。另
外，建議於接種後應休息約30分鐘，以避免發生昏厥而
摔倒受傷。

 倘若發生暈針狀況，建議先至休息區休息，並緩解情緒
緊張，同時通知醫護人員（在學校應通知學校老師及醫
護人員）。如暈針現象持續，宜送醫診治。
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接種防子宮頸癌控人生
變調打疫苗變「痛痛女
孩」 2018.9.3蘋果日報

 這起新北市首起國中女生疑似接種疫苗後發生嚴重副作用
案例主角是現年15歲的Bella，她前年9月30日接種子宮頸
癌疫苗後，隔天出現接種疫苗的左手臂痠痛，隨即手腕、
膝蓋也開始疼痛，經醫師診斷罹患「幼兒型多發性關節炎
」，疑似為疫苗後遺症，自此人生變調。不僅全身到處疼
痛，還因服用類固醇治療，外形大變。

 官方認為，目前醫療文獻沒有發現該疾病與疫苗有關，出
現該疾病另有成因，判定此案與疫苗無關。Bella爸爸說
，為讓大眾知道接種子宮頸癌疫苗可能後果，選擇訴訟。
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HPV疫苗受害救濟被駁興訟衛福部敗訴
2014.4.12中央社

 審酌女學生自預防接種、發病、診斷及治療的全部
過程，病程與接種時間接近，在查無其它發病原因
情況下，時序上無法完全排除與疫苗接種的關聯性
。

 法院認定，接種受害救濟屬社會補償性質，因果關
係應從寬認定，且因果關係事實不明時，應由衛福
部舉證以證明確實無關聯性，該件衛福部舉證尚有
不足。補償數額已涉及行政裁量決定，衛福部應衡
酌，應做出一定金額（即2萬元至120萬元）的補償
決定。全案可上訴。
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台灣首宗HPV疫苗受害救濟案「痛痛女」告
贏衛福部 2019.4.12 民視

 疫苗協會理事長李秉穎認為，判決違反科學，表示
「法官的判決並不是事實的判決，法官的判決有的
時候是根據自由心證，那他的自由心證不一定是符
合科學的人，有很多這樣子的對照研究，已經證實
說子宮頸癌疫苗不會引起關節炎」。
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HPV4 and Autoimmune disorders
12-17 yrs, 290939 girls, Canada, 2007-2013

Liu EY. CMAJ 2018;190(21):E648.
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HPV4 and Autoimmune disorders
12-17 yrs, 290939 girls, Canada, 2007-2013

Liu EY. CMAJ 2018;190(21):E648.
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Abraham Lincoln’s Pig Law
Cyrus S. Ching (1876-1967), 1940s

https://blog.lukaskeapproth.com/2013/07/21/hog-wrestling-at-caldron-falls-bar/

Never fight with a pig. You both 

get dirty and the pig enjoys it!



G.Q.

世界衛生組織對人類乳突病毒疫苗的
立場聲明，2017

 世界衛生組織認為子宮頸癌與其他人類乳突病
毒相關疾病是全球公共衛生的重要問題，並重
申人類乳突病毒疫苗應該納入國家公費疫苗接
種計畫。子宮頸癌佔了人類乳突病毒相關癌症
的84%，這是人類乳突病毒疫苗首要預防的對
象。

 預防子宮頸癌最佳方法是對尚未有性行為的女
生接種疫苗。

 2價、4價、9價等三種上市疫苗都有絕佳的安全
性、保護效力與上市後的保護效益。

WHO. Wkly Epidemiol Rec 2017;92(19):241.
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2019  HPV防癌政策建言書
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台灣地區歷年子宮頸癌死亡人數
衛生福利部統計處

http://www.mohw.gov.tw/cht/DOS/Statistic.aspx?f_list_no=312&fod_list_no=1610

792 
833 

710 
657 

704 681 669 
702 

640 

0

100

200

300

400

500

600

700

800

900

1000

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

N
o

. 
d

e
a
th

西元年代



G.Q.

Thanks…

台灣每天有兩名女性死於子宮頸癌!


