
保護自己和寶寶，抵抗流感和百日咳！ 

流感真得危險嗎？ 

是的。如果感染了流感，和患普通感冒是不一樣的。 

即使身體健康、充滿活力，您仍然會得流感。事實

上，懷孕後患流感的幾率更高。流感可能導致嚴重

的併發症，如高燒、肺炎、住院護理甚至是死亡，包

括您自己和寶寶1 。

與沒有懷孕的女性相比，孕婦如果得了流感，入院

護理的必要性很可能翻倍。2 流感可能導致早產、低

體重兒以及死產。2 孕期得了流感還會增加胎兒未

來罹患精神分裂症和躁鬱症的幾率。3,4

患百日咳的危險 
 

對成年人來說，咳嗽可持續數月，會引起嘔吐、睡眠

障礙甚至肋骨骨折。百日咳的傳染性極強，很容易

傳染給其他人，包括寶寶。5  

寶寶如果得了百日咳，會引發呼吸困難（嘴唇變藍

或不停地喘氣）、肺炎、住院和死亡。5 

這些疾病是否常見？ 
 
加州每年有數百萬人患流感，有大約1,300名6個月以

下的嬰兒因罹患流感而住院。7 2010以及2014年，加州

約有10,000人被診斷為百日咳，其中2010年有10名嬰

兒死亡。 可悲的是，入院治療的病例中高達70%是6

個月以下的嬰兒。8

怎樣保護寶寶和自己？

美國婦產科醫師協會(ACOG)、美國兒科學會 (AAP)

和疾病控制與預防中心(CDC)建議所有孕婦應  
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懷孕了？

接種流感疫苗 

每年流感高發季（八月-來年五月）時儘早接

種流感疫苗。9,10 

接種百日咳(Tdap)疫苗 

妊娠晚期，即妊娠第27至36周應接種疫苗，

即使您在懷孕前已接種過疫苗。每次懷孕後

都要接種Tdap疫苗。11,12

✔

✔

寶寶最易通過護理人員感染

百日咳，包括他們的母親6



為甚麼在孕期接種疫苗？  
您可能還沒意識到，懷孕期間身體發生了一系列變

化，從而使自己和寶寶面臨嚴重併發症的危險。懷

孕期間，抵抗細菌的能力減弱，因而更容易罹患流

感或百日咳。

隨著腹部不斷變大，肺部空間變得越來越小，也就

是說如果得了流感或百日咳的話，您會出現更多的

呼吸問題。1

孕期接種流感和Tdap疫苗可以保護自己和寶寶，抵

抗嚴重疾病。您從疫苗中獲得的保護，傳遞給了子

宮內的寶寶。這樣可以保護寶寶，直到她足夠大，然

後自己接種疫苗，來建立自身的保護。13

寶寶在6個月大時就可以接種流感疫苗，6-8周時可

第一次接種百日咳(DTaP)疫苗。8,14  

母乳幫助很大，但是不足以幫助寶寶在出生後的前

幾個月抵抗流感和百日咳。寶寶的抵抗力要依賴你

接種的疫苗。13 

 

在哪里接種疫苗？  
你可以從醫生、當地衛生部門或藥店獲得流 

感和Tdap疫苗。欲查詢附近的位址，請訪

問：vaccine.healthmap.org. 查看地址和保險方 

案中詳細的費用和保險範圍。 

 

疫苗的效果如何？  
流感和百日咳疫苗對孕婦的效果非常明顯。研究顯

示，孕婦接種疫苗後，對於防止6個月以下嬰兒因流

感而入院治療的有效率達92%。18 另有研究顯示，流

感疫苗降低孕婦呼吸併發症的有效率約達50%。19 

研究發現，在孕晚期接種百日咳疫苗，對於幫助2個

月以下嬰兒抵抗百日咳的有效率達91%。20

疫苗的安全性如何？  
數百萬孕婦已經安全地接種了流感和百日咳疫苗。

多項研究表明懷孕期間接種流感和Tdap疫苗對孕

婦和胎兒都是安全的。疫苗不會影響胎兒的生長

發育。21-24 孕婦接種的流感疫苗是用滅活病毒製成

的，因此流感疫苗不可能傳染流感。25 同樣地，Tdap

病毒不含任何活菌，因此不會傳染百日咳。這兩種

疫苗最常見的副作用是手臂疼痛。但是不接種疫苗

的風險更大。26

向醫生瞭解疫苗接種資訊。 

您的寶寶需要依賴您。 
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