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訊 息 交 流

1. 腸病毒相關衛教單張及海報，請逕洽各縣市衛生局或至疾病管制局全球資訊網下
載，網址http://www.cdc.gov.tw/index_info_info.asp?data_id=1007

2. 「學校監視傳染病監視通報系統」敬請配合持續通報：
參加「學校傳染病監視通報系統」之各國民小學，95 學年度第二學期截止通報日
為 96 年 6 月 16 日（第 24 週），另 96 學年度第一學期通報期間為 96 年 09 月 17
日（第 38 週）至 97 年 01 月 11 日（第 2 週）。

3. 中華民國 96 年 5 月 30 日公告指定傳染病「新型流行性感冒」名稱修正為「H5N1
流感」，並歸類為第一類傳染病，旨揭疾病之病例定義及防治措施，將隨時依世界
衛生組織公布訊息及國內防疫需要更新，相關訊息請洽本局網站查詢。
http://www.cdc.gov.tw

4. 多重抗藥結核病患擅自搭機離境，疾管局緊急因應
衛生署疾病管制局於 07/24 與入出國及移民署就出境旅客名單與該局結核病資料庫

進行勾稽發現 1 名 55 歲男性旅客(係該局列管之多重抗藥性結核病患)，於 07/21 由高雄小
港國際機場搭乘港龍航空公司 KA 435 班機前往香港，該行為已違反本年實施之「多重抗
藥性結核病患應延遲搭乘飛機」之規定，衛生署侯勝茂署長知悉後立即指示該局啟動國家
衛生指揮中心並成立緊急因應小組妥為因應，以促使該病患迅速回歸診治體系並確保所有
可能接觸者安全無虞。

疾管局已在第一時間查知，目前該名李姓民眾偕其妻（亦患有結核病）在中國大陸江
蘇探親，該局已派遣防疫醫師前往協助該名病患後送或就地醫療相關事宜，並已取得搭乘
前往香港班機之同機旅客名單。該局表示本案病患搭乘飛機時間並未超過 8 小時，其傳播
其他同機旅客之機率極微，故請同機旅客無須恐慌，惟民眾如仍有疑慮，請洽該局諮詢電
話 1922，該局將派防疫醫師個別回電諮詢。另，該局已依照國際衛生條例之相關規定通知
國際衛生組織及相關國家有關此一事件，以利進行公共衛生處置。

本期內容 2007 年第 29 週 (07/15-07/21)

訊息交流：
多重抗藥結核病患擅自搭機離境，疾管局緊急因應、
疾管局重申四點建議，請同機旅客及機組員安心、回
鄉探親引起桿菌性痢疾家庭群聚疫情，提醒民眾注意
防範！、越南近期登革熱病例遽增，疾病管制局提醒
欲前往當地的民眾，應採取適當防蚊措施，杜絕登革
熱感染
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為響應環保並加速資訊傳遞，若您願意由紙本郵寄改為 E-mail 方式收取本刊物，請
電話或傳真告知本局第五組蔡佳倫小姐。 電話：0800-880995；傳真：0800-881995

目前台南市登革熱疫情有逐漸升高趨勢，各定點醫師若有看到疑似個案請加強通報
(尤其是鄰近縣市更需要加強警覺)，另請加強旅遊史之詢問。
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該局重申，罹患多重抗藥性結核病之患者不應搭乘飛機，開放性結核病患者不可搭乘
航程 8 小時以上之國際班機，該項規定係為保障其他同機旅客健康之措施，違反者將依傳
染病防治法處以 1 至 15 萬之罰鍰，該局呼籲民眾應尊重他人之健康權利，切勿以身試法。

5. 疾管局重申四點建議，請同機旅客及機組員安心
針對衛生署疾病管制局列管之多重抗藥性結核病患搭機赴中國大陸乙事，該局已針對

該班機同機旅客及機組員提出 4 點說明及建議如下：
一、由於飛機座艙空氣循環需要，每分鐘換氣量達 6 次，故全世界專家一致認為結核病傳

播風險甚低。
二、疾管局並不建議同機旅客及機組員立即進行身體檢查或照 X 光等措施。
三、惟請相關人員未來兩年應提高警覺，若有長期咳嗽或任何肺部症狀，就醫時應告知醫

師此次旅遊史。
四、如仍有疑慮或其他特殊狀況（如懷孕、糖尿病等），可隨時撥打 1922 諮詢疾管局健康

中心之防疫醫師。
截至 07/26 12 時前，疾管局 1922 專線已接獲十數起詢問電話，該局防疫醫師亦主動

回復其中 3 名希望個別諮詢之旅客，其中包括糖尿病患者等，諮詢者均能接受該局之說明。

6. 回鄉探親引起桿菌性痢疾家庭群聚疫情，提醒民眾注意防範！
衛生署疾病管制局於 07/09 接獲通報 1 例疑似桿菌性痢疾病例，居住於彰化縣之 76

歲婦女，主要症狀包括腹瀉及發燒等，經住院治療，已康復出院。家中 5 名接觸者於 07/16
檢驗發現，該病例的越南籍媳婦亦為陽性確定病例，該名女士曾於 05/31-06/24 帶 2 名幼
子回越南探親。2 名幼子中 7 歲的哥哥 07/07 也出現腹瀉及發燒症狀，至醫院住院治療，
於 07/18 由糞便檢體檢驗發現為疑似桿菌性痢疾，經通報後於 07/23 證實確為桿菌性痢疾
感染。

疾病管制局表示，本次檢體進行菌株分析比對（脈衝式電場電泳；PFGE），76 歲指
標個案與其媳婦之菌株相似度達 95.65%，且藥敏試驗結果也顯示此菌株來源極可能為境外
移入，與東南亞流行株有親緣關係。此件桿菌性痢疾之家庭群聚感染，起因為個案回鄉探
親遭到感染，回國後就醫未能及早診斷出桿菌性痢疾，而引起的家庭群聚事件。目前除已
對個案家裡進行衛教、消毒等防疫工作外，同時也對 7 歲個案就讀的托兒所進行接觸者檢
查，全體師生與工作人員均採集檢體共 33 件，檢驗結果均為陰性。該托兒所人員目前皆未
出現疑似症狀，將持續監測 2 星期。

桿菌性痢疾之潛伏期為 12 至 96 小時（通常 1 至 3 天），有時長達 1 週。症狀包括程
度不等的腹瀉、發燒、噁心、嘔吐、痙攣及裏急後重（有便意，卻拉不出來）、血便及粘液
便等症狀，也有可能無症狀。其傳染途徑係因直接或間接攝食被病人或帶菌者糞便污染的
東西而感染，因該病的傳染力很強，即使只吃入極少數（10-100 個）病菌亦可能發生感染；
此外，亦可能因為帶菌者便後沒有洗手或沒有清洗指甲間縫隙，而後與人握手，或者是間
接由食品之污染而傳染給別人。疾病管制局再次提醒民眾，養成良好之飲食及個人衛生習
慣，如切勿生食生飲、不要購買路邊衛生不良的食品、用餐前務必洗手，以避免感染，如
發現身體有上述不適症狀時，應儘速就醫，以便及時得到適切的診斷及治療。

7. 越南近期登革熱病例遽增，疾病管制局提醒欲前往當地的民眾，應採取適當防蚊
措施，杜絕登革熱感染

依據越南衛生部向當地媒體透露消息指出，越南至今約有 29,000 例登革熱病例，較
去年同期增加 30%，可能發展成該國歷年規模最大之登革熱疫情。感染地區主要在南部九
龍江平原，其中同塔及前江省病例數最多（各有 4,400 例），其次為堅江省（3,100 例）及
蓄臻省（2,790 例）。

導致越南近期登革熱病例遽增的主因，係該平原地區病媒蚊密度偏高，以及流行之登
革熱病毒型別與往年不同所致。該國 1999-2006 年間之登革熱流行病毒型為 D2 及 D3 病
毒型，然今年迄今感染 D1 病毒型者占 58%。

目前東南亞國家正處夏季的登革熱流行季節，疾病管制局提醒欲前往越南旅遊、經
商、探親等民眾，應採取適當防蚊措施，避免於當地感染登革熱。如發生發燒、頭痛、骨
頭肌肉酸痛等登革熱疑似症狀者，應於返國入境時主動填報「傳染病防制調查表」，並請立
即就醫及告知旅遊史。
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實 驗 室 檢 驗

一、呼吸道病毒／腸病毒監測檢體檢驗結果

1. 檢體來源：（1）合約實驗室所在醫學中心之醫院門診、急診及住院病人（2）定點採檢點之
門診病人。

2. 合約實驗室檢驗結果：
呼吸道病毒：實驗室監測 96 年第 24-29 週之採檢定醫檢體，流感病毒分離以檢出

A/H3 型為主，而其他呼吸道病毒則以檢出 HSV (Herpes simplex virus)
與 Adenovirus 為主。

腸病毒：實驗室監測96年第24-29週之採檢定醫檢體，腸病毒以檢出克沙奇A型(CA)
為主；若依細分類，流行株前三名為：CA6、CA16、CA10。

註：Untypeable NPEV 為 Untypeable Non-Polio Enterovirus。
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二、呼吸道病毒／腸病毒檢驗陽性率趨勢圖

200501-200729年週定點採檢點呼吸道病毒 INF-A+INF-B分離情形
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定點醫師監視通報資料

2007 年第 29 週 (2007/07/15～2007/07/21)疫情摘要

註 1：96 年第 29 週有 482 家定點醫師通報病例，以下內容均係定點醫師依據臨床診斷所
提供資料分析之疫情摘要。以下統計值為病例比率（病例數/總門診數）。

註 2：96 年定點醫師監視通報項目為：類流感、腹瀉、手足口病/疱疹性咽峽炎。

一、 趨勢圖
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二、重點摘要

I. 類流感(通報定義:突然發病，有發燒(耳溫38 )℃ 及呼吸道症狀，且有肌肉酸痛或頭痛
或極度倦怠感。排除單純性流鼻水、扁桃腺炎與支氣管炎。)

診所定點醫師通報類流感病例比率較前 1 週增加 1.2%，較去年同期增加 5.2%，近 4
週（96 年第 26-29 週）類流感病例比率(%)為：3.05、3.09、3.21、3.25；與前 1 週
比較，南區與高屏區呈下降，餘四區則呈上升趨勢。

※定點醫師特別反映事項：
1. 臺北市大安區王醫師告知本週發燒(＞38℃)病患較多，有上呼吸道之症狀，並合併

胃腸炎，少數類似腺病毒感染（有結膜發炎現象）。
2. 桃園縣新屋鄉呂醫師反映類流感個案很少，以季節性感冒較多。
3. 嘉義縣新港鄉張醫師反映本週類流感個案有趨緩趨勢，近 2 週來都有看到手足口

病，個案都是學齡前幼兒。
4. 嘉義縣竹崎鄉林醫師本週類流感個案有增加趨勢，其中以年輕學子及年齡層較低的

幼兒增加較多。
5. 台南市北區楊醫師及王醫師均反映本週類流感個案有趨緩趨勢。
6. 高雄縣旗山鎮陳醫師反映本週上呼吸道感染患者約有 144 位，較上週減少。
7. 高雄市三民區邱醫師反映本週有多例類流感患者(1 天約 10 人)，大約發燒 3-5 天。

II. 手足口病與疱疹性咽峽炎(通報定義:手足口病-口、手掌、腳掌及/或膝蓋、臀部出現小
水泡；疱疹性咽峽炎-發燒、咽部出現小水泡或潰瘍。)

診所定點醫師通報腸病毒病例比率較前 1 週減少 0.7%，較去年同期增加 111%，流行
趨勢已持續小幅度下降（流行最高峰較前二年延遲約 3 週）。近 4 週（96 年第 26-29
週）腸病毒病例比率(千分比)為：10.34、11.34、10.86、10.78；與前 1 週比較，台北
區、南區及高屏區呈上升，餘三區則皆呈下降趨勢；腸病毒以疱疹性咽峽炎為多，與
前 1 週比較，手足口病上升，疱疹性咽峽炎則呈下降趨勢。

※定點醫師特別反映事項：
1. 苗栗市詹醫師本週通報多起手足口病及疱疹性咽峽炎個案，年齡層分布較廣，不過

仍以幼兒居多，有交互感染情形。
2. 桃園縣多位醫師反映本週手足口病及疱疹性咽峽炎個案較前幾週減少，有家庭交互

感染情形，病程幾天即好轉。
3. 新竹縣竹北市彭醫師反映手足口病及疱疹性咽峽炎個案有家庭交互感染情形，症狀

輕微。
4. 新竹市廖醫師通報多起手足口病及疱疹性咽峽炎個案，較前幾週減少，有家庭成員

間相互傳染情形，症狀輕微。
5. 南投縣集集鎮陳醫師通報多例手足口病個案，症狀屬輕症，為家庭成員相互傳染情

形。
6. 嘉義市西區王醫師、台南市北區楊醫師及東區陳醫師均反映本週以來手足口病個案

有增加趨勢。
7. 雲林縣虎尾鎮殷醫師、北港鎮王醫師均反映疱疹性咽峽炎比起上週有趨緩趨勢。
8. 嘉義縣民雄鄉賴醫師反映疱疹性咽峽炎有減少趨勢，個案全是學齡前幼稚園幼兒。
9. 台南市東區陳醫師、北區楊醫師皆反映腸病毒引起手足口病及疱疹性咽峽炎均有增

多趨勢。
10. 澎湖縣馬公市陳醫師反映本週疱疹性咽峽炎病患持續增加。
11. 高雄市前鎮區郭醫師、高雄縣岡山鎮黃醫師均反映疱疹性咽峽炎病患增加很多。
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12. 高雄市三民區邱醫師反映本週腸病毒感染病患，1 天約 15-20 位。
13. 高雄縣岡山鎮洪醫師、澎湖縣將軍村葉醫師均反映疱疹性咽峽炎病患較為增加。
14. 花蓮市張醫師、王醫師及楊醫師均反映手足口病及疱疹性咽峽炎個案增加。

III. 腹瀉(通報定義:每日腹瀉三次以上，合併下列任何一項：嘔吐、發燒、黏液狀或血絲、
水瀉。)

診所定點醫師通報腹瀉病例比率較前 1 週增加 0.8%，較去年同期降低 7.6%；近 4 週
（96 年第 26-29 週）腹瀉病例比率(%)為：2.38、2.39、2.55、2.57；與前 1 週比較，
台北區與東區呈上升，餘四區則呈下降趨勢。

※定點醫師特別反映事項：
1. 基隆市七堵區廖醫師反映本週腹瀉病患較多。
2. 嘉義縣朴子市林醫師反映本週腹瀉個案有趨緩趨勢，全是飲食不當引起的水瀉。
3. 嘉義縣朴子市王醫師反映本週腹瀉個案比起上週有減少趨勢，只有少數幾例係飲食

不當引起。
4. 嘉義縣大林鎮簡醫師反映本週腹瀉個案均有增加趨勢，有 2-3 例係家庭成員相互的

病毒性感染。
5. 澎湖縣白沙鄉侯醫師反映本週腹瀉病患持續增加。
6. 高雄市三民區邱醫師反映本週輪狀病毒病患 1 天約 5 例，較上週略為減少。
7. 花蓮市張醫師、王醫師及楊醫師均反映腹瀉個案增加。

IV. 其他疾病反映事項：
1. 臺北縣中和市王醫師表示帶狀疱疹增多；1 週約有 6-7 例。
2. 桃園縣新屋鄉呂醫師反映本週皮膚疾病患者仍多。
3. 嘉義縣梅山鄉葉醫師反映近幾週來氣候炎熱，過敏性皮膚炎病患有增加趨勢。
4. 花蓮市陳醫師反應皮膚長水泡個案增加。
5. 北區、中區、南區定醫通報多起腺病毒感染、帶狀疱疹、AGE、單純性疱疹、口腔

牙齦炎、皮下膿瘍、蕁麻疹等個案。

※學校傳染病監視通報資料本週起因暑假學校停課，資料暫停更新。※

人口密集機構傳染病監視通報資料
2007 年第 29 週 (2007/07/15～2007/07/21) 疫情摘要
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一、 趨勢圖

人口密集機構通報趨勢圖
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二、 重點摘要

1. 96 年第 29 週人口密集機構已確認機構數 1775 家,出現呼吸道症狀 4 人次(較前 1 週下
降 18 人次)，腸道症狀 1 人次(較前 1 週上升 1 人次)。

2. 本週各區確認率：除台北區為 99.9%外，其餘皆為 100%。
3. 人口密集機構傳染病監視--各機構別通報狀況：

4. 最近兩週群聚事件：(96/07/25 更新)
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國 際 疫 情

人類禽流感－埃及（WHO，2007/07/25）
世界衛生組織（WHO）07/25 公布，埃及衛生部證實新增 1 例 H5N1 禽流感人類病例，

患者是 Damietta 州的 25 歲女性，發病前 1 週曾接觸病死禽，07/20 發病，07/21 住院，情
況穩定。埃及迄今累計 38 例，其中 15 例死亡。

禽類禽流感－德國、多哥（OIE，2007/07/20）
1. 世界動物衛生組織（OIE）公布，德國 07/20 通報 Sachsen-Anhalt、Thuringen、Sachsen

及 Bayern 地區 07/05-07/18 共發生 230 起禽流感疫情，250 隻禽鳥感染 H5N1 高病原
性禽流感死亡，該國今年累計發生 265 起疫情。

2. 世界動物衛生組織（OIE）公布，多哥 07/20 通報 Maritime 地區 2 處農場 07/01 及 07/20
共發生 2 起 H5N1 高病原性禽流感疫情，1252 隻禽鳥及 254 隻牛感染死亡，該國今
年累計發生 3 起疫情。

登革熱－宏都拉斯、貝里斯、尼加拉瓜、哥斯大黎加、巴拿馬、瓜地馬拉、委內瑞拉、巴
西（ProMED，2007/07/22）
1. 宏都拉斯今年截至 07/14 共 6,038 人感染登革熱，迄今有 397 人感染登革出血熱，至

少 6 例死亡。首都 Tegucigalpa 維持黃色警戒，另有 4 州為綠色警戒。該國 2006 年整
年通報 7,800 例登革熱，72 例登革出血熱，6 例死亡。

2. 貝里斯今年通報 47 例登革熱病例，首例發生於今年 3 月位於該國 Corozal 地區，之
後數個月貝里斯 Corozal 和 Belize 地區又陸續發生登革熱病例，Corozal 和 Belize 地
區分別檢出 17 例和 10 例登革熱病毒陽性。今年中南美洲瓜地馬拉、宏都拉斯、薩爾
瓦多、墨西哥（與貝里斯交界處之 Quintana Roo 州）等國家，登革熱病例數均上升。

3. 尼加拉瓜今年確認 43 例登革出血熱，和 446 例登革熱。另外仍有 202 例疑似登革出
血熱，和 5,055 例疑似登革熱病例。今年累計 5 例登革出血熱死亡。

4. 哥斯大黎加今年截至 7 月第 1 週累計有超過 8,300 人感染登革熱，病例數較去年同期
增加 123%，無死亡病例。該國登革熱主要流行地區為 Caribbean 和 Pacific 沿海地區。

5. 巴拿馬今年累計通報 1,252 例登革熱（含登革出血熱）。
6. 瓜地馬拉今年截至 6 月中旬通報 1,102 例登革熱，病例數較去年同期增加 20%，其中

1 例死亡。該國 22 省中 50%為登革熱流行地區。
7. 委內瑞拉 Aragua 州 6 月新增 3 例登革出血熱死亡病例。
8. 巴西截至今年 6 月累計 6,000 例登革熱，病例數較去年同期增加 63%。其中巴西首都

所在的 salvador 州通報 517 例登革熱，含 16 例登革出血熱，3 例死亡。2006 年該州
4 例死亡。另外該國東北部 Paraiba、Maranhao、Pernambuco 和 Piauí 州登革熱病例
數均高於去年同期。

腸病毒－香港（香港政府新聞網，2007/07/20）
香港衛生防護中心 07/20證實 1例腸病毒EV-71型病例，患者為 9個月大的女童，07/11

發病，07/12 住院，07/15 出院，檢體檢測腸病毒 EV-71 型陽性。香港今年累計 8 例腸病
毒 EV-71 型病例，2004-2006 歷年的腸病毒 EV-71 型病例數分別為：35 例、8 例及 16 例。
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登革熱－香港（香港政府新聞網，2007/07/20）
香港衛生防護中心 07/20 證實 1 例登革熱境外移入病例。患者是居住於沙田的 32 歲女

性，06/20-06/23 曾前往新加坡，06/29 發病，07/03 住院，07/05 出院。香港今年累計 13
例登革熱病例，均為境外移入病例，2006 年共有 31 例，均為境外移入病例。

霍亂－印度、尼泊爾、伊拉克、肯亞（ProMED，2007/07/20）
1. 印度新德里爆發霍亂，7 月通報近 100 例（去年同期 176 例），今年累計病例數上升至

719（去年同期 569 例）。孟買至少 15 人感染輕微霍亂，患者多來自 Antop Hills。
2. 尼泊爾首都 Katmandu 今年季風期間已通報 223 例霍亂。該國現有 3,700 例急性腹瀉

病例，5 例死亡。Lalitpur 地區 06/15-07/10 發生的 508 例腹瀉病患中，62 例感染霍亂。
Dolakha 區北部 1 處偏遠村莊發生霍亂疫情，7 人感染，另有 1 名 Lapelang 村 Sungure
的 13 歲女童 07/20 死亡。

3. 伊拉克南部 Najaf 市 6 月底通報 5 例霍亂，患者均為 12 歲以下兒童，無死亡病例。
4. 肯亞 Kisumu 區 Manyatta 爆發霍亂，07/11 有 4 人住院，07/12 採檢病患及井水檢體

送驗。

麻疹－菲律賓（ProMED，2007/07/25）
菲律賓民答那峨島 Zamboanga 市至少 50 名居民感染麻疹，疫情起於 Basilan 省。

諾羅病毒－澳洲（ProMED，2007/07/24）
澳洲昆士蘭 RBWH 醫院（Royal Brisbane and Women's Hospital）近幾週有病患及員

工感染諾羅病毒，Gold Coast 醫院與 Cairns Base 醫院亦發生諾羅病毒疫情。

WHO 公布之最新人類禽流感病例數統計，如下表：
禽流感－

防疫速訊電子報 9629 期
1. 鄰近國家登革熱疫情嚴峻，疾管局重申防範境外移入以及社區清除孳生源的重要性
2. 「美沙冬喝了會變呆？」，疾病管制局澄清不實謠言
3. 減害宣導到位，呼籲更生人愛惜生命，珍惜自由
4. 進入主動巡檢新紀元，疾病管制局數位 X 光巡迴車正式上路
5. 疾病管制局發布第 28 週重要國際疫訊，提醒出國民眾注意防範
6. 出國赴大陸地區，注意防範老鼠媒介傳染病
7. 出國旅遊注意飲食衛生，慎防 A 型肝炎感染
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