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背景 COVID-19 的全球大流行是由 SARS-CoV-2 引起的，它是一種正鏈單鏈 RNA  

病毒，具有已知的四種結構蛋白，包含 spike (S)、胞膜 (E)、膜 (M) 和核衣殼 (N) 

在 2020 年，大多數 SARS-CoV-2 感染並不嚴重，但有很大比例的患者發生必要的 

住院和死亡事件。其中，增加老年人中的重症和致命疾病死亡率。，在外周血中檢測 

到先天免疫細胞因子升高，包括白細胞介素 (IL)-1、IL-6、IL-8 或 C-X-C 基序趨化 

因子配體 10 (CXCL10) 與嚴重或致命的 COVID-19。適應性免疫系統對抗原特異性 

的病原體作出反應。適應性免疫系統包括三種主要淋巴細胞類型：B 細胞（抗體產生 

細胞）、CD4+ T 細胞（輔助 T 細胞）和 CD8+ T 細胞（細胞毒性或殺傷性 T 細 

胞）。目前尚不清楚抗原特異性適應性免疫反應與 COVID-19 疾病嚴重程度之間的 

關係。 

此研究調查同一急性患者中的 SARS-CoV-2 抗原特異性 CD4+ T 細胞、CD8+ T  

細胞和中和抗體，以了解適應性免疫在急性 COVID-19 的保護或發病機制中的作用。 

方法 作者結合自適應的所有三個分支: SARS-CoV-2 特異性 CD4+ 和 CD8+ T 細 

胞水平的免疫力以及急性和恢復期受試者的中和抗體反應。最後，作者通過相關圖和 

熱圖可視化比較了年齡和疾病嚴重程度。 

結果: SARS-CoV-2 特異性 CD4+ 和 CD8+ T 細胞的完整性與 COVID-19 的疾病 

嚴重度較輕。協調的 SARS-CoV-2 特異性適應性免疫反應與較輕的疾病相關，這表 

明 CD4+和 CD8+ T 細胞在 COVID-19 的保護性免疫中都發揮作用。值得注意的 

是，SARS-CoV-2 抗原特異性反應的協調在 65 歲以上的個體中被破壞。 CXCL10 

可能是急性 COVID-19 中 T 細胞反應受損的生物標誌物。幼稚 T 細胞的缺少也與 

衰老和不良疾病結果有關。 

結論 協調的 CD4+ T 細胞、CD8+ T 細胞和抗體反應具有保護性，但不協調的反應 

經常無法控制疾病，這與衰老和對 SARS-CoV-2 感染的適應性免疫反應受損有關。 
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