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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. 日本關東地區正處於麻疹流行期，疾病管制局呼籲赴日旅客提高警覺，小心防範
日本目前以東京、埼玉縣為中心的關東地區正處於麻疹流行期，且成人患者有增加趨勢，當局預

測該地區的感染情形可能會持續擴大。疾病管制局呼籲欲前往日本的民眾提高警覺，兒童應確定完成疫
苗接種以避免感染。

日本國立感染症研究所的 2007 年第 13 週感染症週報中指出，日本今年第 13 週（3/26～4/1）麻
疹病例數增加，該國約 3,000 所小兒科定點醫師通報 26 例麻疹兒童病例，為 2006 年 36 週以來病例數
最高的 1 週，尤其是關東地區占 22 例，包括埼玉縣 11 例，東京 9 例，千葉縣、神奈川縣各 1 例，其餘
地區包括青森縣、滋賀縣、廣島縣及佐賀縣各 1 例。自 2006 年 36 週迄今累計 253 例兒童病例，以 10
～14 歲（21.3%）最多，其次是 1 歲（18.2%）及 0 歲（16.6%）。另外，該國約 500 所定點醫療機構 13
週通報 11 例成人病例，較上週（9 例）增加，高於過去 5 年的平均值，分佈縣市包括東京 8 例，宮城
縣、茨城縣、神奈川縣各 1 例。自 2006 年 36 週迄今累計 54 例成人病例，其中今年 11～13 週通報 29
例占最多，地區累計病例數最多者依次為東京 20 例、宮城縣 7 例、神奈川縣 7 例及埼玉縣 6 例。台灣
地區今年迄今共通報 12 例麻疹，惟並無發現確定病例。

麻疹是由麻疹病毒引起的高傳染力疾病，透過空氣或是直接與病人的鼻腔或咽喉分泌物接觸而感
染，潛伏期約 10～14 天，發疹前、後 4 天內均有傳染力。臨床症狀包括：發燒、鼻炎、結膜炎、咳嗽
和在發燒 3～4 天後口腔下臼齒對面內頰側黏膜上出現柯氏斑點（Koplik spots）、耳後出現斑丘疹，3～
4 天皮疹會覆蓋全身，並持續 4～7 天。麻疹大部分發生於 5 歲以前的嬰幼兒期，然不曾得過麻疹或者
不曾接種疫苗的人都可能感染，嬰兒自母體得來的抗體只持續 6～9 個月左右；而得過麻疹的人有終身
免疫力。國內出生滿 12-15 個月及國小一年級各接種一劑麻疹、腮腺炎、德國麻疹混合疫苗（MMR），
可避免感染。

3. 疾病管制局呼應世界衛生組織病人安全政策 全力推動手部衛生
世界衛生組織（World Health Organization）為提升病人安全，除支持各國在發展病人安全政策與執

行上之努力，並建立出全球性規範與標準指引。其訂定之病人安全相關指引，其中提及手部衛生是預防
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與控制院內感染的最重要措施，而遵循明確、有效且實際可行的指引是控制感染擴散的必要作為，能降
低因不安全的醫療照護行為導致的健康與社會損失。

瑞士日內瓦大學醫院藉由持續的手部衛生推行運動，成功地提昇手部衛生遵從性，降低了院內感染
及多重抗藥性金黃色葡萄球菌的交叉感染率，其花在推行手部衛生運動的成本還不到因院內感染所耗的
成本的 1%。另一項英國的全國性手部衛生推行運動“清潔你手”的經濟分析也顯示，就算院內感染率僅
下降 0.1%，推行洗手運動仍是具有成本效益的。

衛生署疾病管制局為呼應世界衛生組織的病人安全政策，全力推動手部衛生。手部的清潔衛生，是
一個非常簡單的動作，卻是減少醫療照護相關感染與多重抗藥性問題及加強病人安全的主要手段。因此
該局除於 96 年度院感查核中，增列洗手設備及相關硬體設施方便性及安全性，及是否訂有洗手標準作
業程序等項目；並於 95 年底委託教學醫院分北、中、南三區成立感染控制訓練中心，內容包含手部清
潔衛生等，相關資料及影片目前已置於該局全球資訊網，供各界下載運用，以加強醫療照護人員對手部
衛生之知能，保障病患及醫療照護人員安全。此外，該局根據世界衛生組織之手部衛生指引，編寫成適
合台灣之“手部衛生指引”，並經感染控制諮詢委員會審核通過，供社會大眾參考。

時至二十一世紀，病人安全有賴全員參與，不論是政府部門、醫療機構或病人及其家屬，皆需齊心
同力參與其中，以降低院內感染發生率，提昇醫療品質，減少不必要的醫療支出並保障病人安全。

實 驗 室 檢 驗

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 12-15 週之採檢定醫檢體，近 6 週流感病毒分離以檢出
A/H3型為最多，其次為B型，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 12-15週之採檢定醫檢體，腸病毒以檢出CA4(Coxsackie virus A4)
為多，其次為 ECHO6(Echovirus 6) 與 CA10(Coxsackie virus A10)。

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
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定點醫師監視通報資料

2007 年第 15 週 (2007/04/08～2007/04/14)疫情摘要

註 1：96 年第 15 週有 499 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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台灣地區歷年同期診所定點醫師通報類流感病例比率趨勢圖
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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 0.5%，較去年同期減少 17.8%，近 4
週（96 年第 12-15 週）類流感病例比率(%)為：3.09、3.04、3.01、3.02；與前 1 週比
較，台北區持平，南區與高屏區稍有上升，餘三區則呈下降趨勢。

※定點醫師特別反映事項：

1. 台北市大安區王醫師表示類流感仍以上呼吸道急性感染為主。
2. 北區本週類流感個案有減緩趨勢。
3. 台中市南區劉醫師反映本週類流感人數減少。
4. 雲林縣西螺鎮林醫師反映本週類流感個案有上升趨勢。
5. 嘉義縣朴子市林醫師反映本週類流感個案，在學生及成人年齡層均有增加趨勢。
6. 嘉義縣鹿草鄉林醫師、高雄縣旗山鎮陳醫師反映本週上呼吸道感染稍有增加趨勢。
7. 嘉義縣大林慈濟感控反映本週類流感個案，65 歲以上老人年齡層有增加趨勢，約

5-6 成左右。
8. 高雄市三民區邱醫師反映上週疑似類流感病患較為增加，年齡層大人小孩皆有。

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 週增加 10.6%，較去年同期減少 15.9%，近 4
週（96 年第 12-15 週）腸病毒病例比率(千分比)為：0.94、1.21、1.32、1.46；本週與
前 1 週比較，中區持平，北區與東區呈下降，餘三區則呈上升趨勢；腸病毒以疱疹性
咽峽炎為多，與前 1 週比較，手足口病持平，疱疹性咽峽炎呈上升趨勢。

※定點醫師特別反映事項：
1. 宜蘭縣吳醫師表示腸病毒病例增多。
2. 宜蘭市李醫師、高雄縣鳳山市蔡醫師表示疱疹性咽峽炎病例有增多趨勢。
3. 苗栗市詹醫師、彰化縣員林鎮方醫師反映疱疹性咽峽炎增加，有家庭交互感染情

形，症狀輕微，年齡層多為幼稚園。
4. 南投縣中寮鄉陳醫師通報 4 例疱疹性咽峽炎個案，症狀屬輕症，有家庭成員相互傳

染情形。

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%，較去年同期增加 7.6%；近 4 週
（96 年第 12-15 週）腹瀉病例比率(%)為：2.61、2.72、2.70、2.72；與前 1 週比較，
北區、中區及高屏區呈上升，餘三區則呈下降趨勢。

※定點醫師特別反映事項：
1. 台北縣新莊市王醫師表示腹瀉病例大都是水瀉、大人小孩都有。
2. 新竹市多位醫師、雲林縣林內鄉顏醫師、高雄縣岡山鎮洪醫師、高雄市前鎮區郭醫

師、花蓮市葉醫師反映本週腹瀉個案有增加趨勢。
3. 桃園縣大溪鎮張醫師反映本週疑似輪狀病毒感染個案較多。
4. 台中市南區劉醫師、嘉義縣鹿草鄉林醫師、朴子市吳醫師反映本週腹瀉個案有減少

趨勢。



6

5. 雲林縣北港鎮王醫師反映本週以來腹瀉個案略有上升趨勢，其主要症狀為上吐下
瀉，王醫師表示此次流行疑似為諾羅病毒感染所致。

6. 嘉義縣新港鄉張醫師反映腹瀉個案約增加 2 成左右，較常看到的是家庭群聚感染，
應是輪狀病毒感染所致。

7. 嘉義縣朴子市王醫師反映本週病毒性腹瀉個案有增加趨勢，主要症狀為水瀉，約 3
成併有嘔吐症狀。

8. 嘉義縣民雄鄉賴醫師反映本週腹瀉個案比起上週有增加趨勢，年齡層偏向學齡前的
幼稚園幼兒。

9. 高雄市三民區邱醫師反映上週輪狀病毒感染病患較為減少，整週約有 70 位。

IV. 其他疾病反映事項：
1. 台北縣新莊市王醫師、彭醫師、台北市大安區劉醫師、文山區林醫師皆表示氣喘、

蕁麻疹、過敏、皮膚病及腸胃炎病例增多。
2. 桃園市郭醫師、許醫師、新屋鄉呂醫師、苗栗縣詹醫師、洪醫師反映一般感冒、發

燒、過敏性鼻炎及氣喘病例仍較多。
3. 花蓮市陳醫師反應鼻子過敏及皮膚過敏個案增加。
4. 北區、中區、南區定醫通報多起疱疹性口腔炎、帶狀疱疹、單純性疱疹、玫瑰疹、

蕁麻疹、AGE、腺病毒感染、水痘、腮腺炎、沙門氏桿菌感染、黴漿菌感染等個案。

學校傳染病監視通報資料
2007 年第 15 週 (2007/04/08～2007/04/14) 疫情摘要

一、趨勢圖
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類流感(ILI) 水痘(Chickenpox)
腮腺炎(Mumps) 手足口病或疱疹性咽峽炎(HFMD/Herpengina)
腹瀉(Diarrhea) 法定傳染病(Notifiable disease)
發燒(Fever)

註：1.罹病率(%) = 發生人數 / 該週總就學人數 x 100
2.91年參與通報學校數為全國134所公立小學及其附設幼稚園
92年參與通報學校數為全國451所公立小學及其附設幼稚園

3.91年51週在屏東縣市試辦,92年9週起全國進行通報「發燒」項目
4.92年17週和平醫院因SARS封院引發社會恐慌及學校停課等
5.類流感及發燒請參照左y軸,其他疾病參照右y軸

圖三：台灣地區學校傳染病監視通報疾病別罹病率 --依週別(91.9.08(91年37週)-96.04.14(96年15週))

二、重點摘要
96 年第 15 週（96/04/08-96/04/15）學校傳染病監視通報系統
警界值：92 至 95 年三週(本週及前後一週)

 因 14 週（4/5~4/7）為春假期間，疾病監測日數較短，因此本週（4/8~4/14），所監測
到各疾病罹病率皆較第 14 週高，但監測疾病皆未達警戒值，將密切注意下週學童罹
病率。

 【手足口病或疱疹性咽峽炎】96 年第 15 週學校傳染病通報腸病毒罹病率較第 14 週上
升 100%，較去年同期低；近 4 週（96 年第 12-15 週）腸病毒罹病率為(%)： 0.002、
0.001、0.001、0.002；本週與第 14 週比較，除南區下降、台北區持平外，其餘四區為
上升；

 【類流感】96 年第 15 週學校傳染病通報類流感罹病率較第 14 週上升 89.54%，較去
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年同期高；近 4 週（96 年第 12-15 週）類流感罹病率(%)為： 0.476、0.425、0.239、
0.453；本週與第 14 週比較，六區皆呈上升趨勢；

 【水痘】96 年第 15 週學校傳染病通報水痘罹病率較第 14 週上升 28.57％，較去年同
期低；近 4 週（96 年第 12-15 週）水痘罹病率(%)為： 0.030、0.032、0.021、0.027；
本週與第 14 週比較，六區皆呈上升趨勢；

 【腮腺炎】96 年第 15 週學校傳染病通報腮腺炎罹病率較第 14 週上升 100.00%，與去
年同期高；近 4 週（96 年第 12-15 週）腮腺炎罹病率(%)為： 0.002、0.001、0.001、
0.002；本週與第 14 週比較，除中區、高屏區上升、南區分局持平外，其餘三區為下
降或無病例；

 【腹瀉】96 年第 15 週學校傳染病通報腹瀉罹病率較第 14 週上升 211.77%，較去年同
期高；近 4 週（96 年第 12-15 週）腹瀉罹病率(%)為： 0.050、0.046、0.017、0.053；
本週與第 14 週比較，六區皆呈上升趨勢；

 【發燒】96 年第 15 週學校傳染病通報發燒罹病率較第 14 週上升 112.00%，較去年同
期低；近 4 週（96 年第 12-15 週）發燒罹病率(%)為： 0.233、0.196、0.100、0212；
本週與第 14 週比較，六區皆呈上升趨勢；

三、學校傳染病監視疾病別與罹病率變動幅度列表
疾病別 /變化情況 較9614週 較警戒值之移動平均 較平均值

類流感 89.54% 低 高

發燒 112.00% 低 高

腸病毒 100% 低 高

腹瀉 211.77% 低 高

水痘 28.57% 低 低

腮腺炎 100% 低 高
持註：罹病率之百分比取至小數點後三位，罹病率增減幅度計算係採實際值比較之結果。

人口密集機構傳染病監視通報資料
2007 年第 15 週 (2007/04/08～2007/04/14) 疫情摘要

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 15 週人口密集機構已確認機構數 1760 家,出現呼吸道症狀 14 人次(較前一週上
升 2 人次)，腸道症狀 0 人次(較前一週下降 2 人次)。

2. 本週各區確認率：台北區 100%、北區 100%、中區 100%、南區 100%、高屏區 100%、
東區 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：(96/04/18 更新)

國 際 疫 情

登革熱－巴拉圭（PAHO，2007/4/16）
泛美衛生組織(PAHO) 4/16 公布，巴拉圭政府持續對該國境內登革熱疫情維持警戒，

今年截至 15 週（4/9）共通報 25,021 例登革熱及 52 例登革出血熱，13 例死亡（含 5 例登
革熱、6 例登革出血熱、2 例死因未確定），登革出血熱的致死率為 11.5%，3,420 人住院。
55%的登革出血熱患者為男性。年齡為 15-29 歲的患者占最多數，約 37%，其次是 1-14 歲，
占 35%。該國 18 個地區中，已有 17 個地區通報病例，通報頻率超過全國平均的地區包括
首都、Cordillera、Amambay、Central、Concepción 和 Paraguarí，其中首都的發生率為 1,357.2
例（每 10 萬人）。疫情始於 2006 年 10 月，第 3 型登革熱病例出現增加趨勢，第 8-9 週為
疫情高峰，第 12 週起除 Amambay、Cordillera 和 Paraguarí 外發生率均下降。

退伍軍人症－保加利亞（Eurosurveillance，2007/4/12）
保加利亞 2006/11/29 接獲 1 起退伍軍人症聚集事件通報，為該國人民首次發生與旅遊

有關的退伍軍人症聚集事件，並於 2006/12/1 發出國際警訊。患者共 2 人，1 例是 40 多歲
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確定 死亡 確定 死亡 確定 死亡 確定 死亡 確定 死亡 確定 死亡
亞塞拜然 0 0 0 0 0 0 8 5 0 0 8 5
柬埔寨 0 0 0 0 4 4 2 2 1 1 7 7
中國 1 1 0 0 8 5 13 8 2 1 24 15

吉布地 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0
埃及 0 0 0 0 0 0 18 10 16 4 34 14
印尼 0 0 0 0 19 12 56 46 6 5 81 63

伊拉克 0 0 0 0 0 0 3 2 0 0 3 2
寮國 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 2 2

奈及利亞 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1
泰國 0 0 17 12 5 2 3 3 0 0 25 17

土耳其 0 0 0 0 0 0 12 4 0 0 12 4
越南 3 3 29 20 61 19 0 0 0 0 93 42
總計 4 4 46 32 97 42 116 80 28 14 291 172

WHO：2007/4/11公布之人類禽流感病例數統計：
國家 2003 2004 2005 2006 2007 總計

的女性，2006 年 11 月發病並住院治療，發病前 5 天曾與同事（共 17 人）至土耳其旅遊，
並在 1 處飯店留宿 2 夜（2006/11/3-11/5），另 1 名 50 多歲的男性同事於旅遊 8 天後亦發病，
於首都 Sofia 住院，2 人均治癒出院，感染源疑為該飯店的供水系統。保加利亞自 2005 年
7 月起將退伍軍人症列為法定傳染病，先前該國僅發生 3 例確定病例，分別在 2003、2004
及 2005 年。病患中 2 例與旅遊有關，首例是 2003 年 1 名留宿在保加利亞的外國旅客，為
該群聚事件的 3 名患者之一；另 1 例是 2005 年 1 名留宿在其他國家飯店的保加利亞人。

諾羅病毒－日本（新城電臺，2007/4/18）
日本千葉縣 1 間醫院有 76 人 4/9 起陸續出現腹瀉及嘔吐症狀，包括 62 名病人及 14

名醫護人員，其中 1 名 60 歲男病人及 1 名 69 歲女病人分別在 4/12 及 4/15 死亡，檢體化
驗顯示含有諾羅病毒。

愛滋病－中國（新華網，2007/4/19）
據中國北京市衛生局的統計，2006 年該市共檢出 HIV 感染者和愛滋病患者 861 例。

從 1985 年發現首例愛滋病病例至今，該市已累計 HIV 感染者和愛滋病患者共 3,462 例，
其中外國人 142 例。據專家推測，北京市實際 HIV 感染者已達 1.2 萬人以上。所有感染者
中，因靜脈吸毒感染者居首位，共有 1,357 例，其他感染途徑依次為經性途徑感染 924 例，
經輸血感染 292 例，經採血過程感染 243 例，母嬰傳播 46 例，尚有 600 例感染源不明。

禽流感－綜合訊息（路透社，2007/4/18）
美國為防止禽流感大流行，已於 4/17 核准由法國 Sanofi-Aventis 公司製造的人類禽流感疫
苗，並購買 1,300 萬劑，足夠為 650 萬人接種，該疫苗准用於 18-64 歲民眾，其他年齡層
的研究仍在進行。若發生大流行，相隔 28 天注射 2 次該疫苗，或可提供有限保護。研究
顯示，接種該疫苗者有 45%出現免疫反應。該疫苗將不在市場上銷售，而是由政府儲備。

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 9615 期
1. 免付費「1922」專線—便利民眾疫情通報及傳染病諮詢
2. 小心「疫疫」-院內感染控制 有賴你我參與
3. 青少年嗑藥、嚐禁果、參加轟趴派對，high 過了頭，小心愛滋上身
4. 本年首例侵襲性 b 型嗜血桿菌感染症死亡病例，疫情無擴散之虞
5. 合格禽肉，健康享受-防治禽流感網站
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