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2005-2007 年台灣登革熱確認個案之分析 

賴政宗、黃凱宏、許麗卿、舒佩芸、許昭純、吳和生 

衛生署病管制局研究檢驗中心 

摘要 

本報告主要針對 2005 年至 2007 年間經由傳染病通報系統通報之登革熱

確定個案、個案接觸者與國際港埠發燒篩檢登革熱個案之資料進行分析。在

通報個案方面，檢驗陽性率由 2005 年的 17.9%，於 2006 年提升為 37.8%，

至 2007 年更高達 51.3%。不論是血清學或 RT-PCR 檢驗其陽性率均呈現逐年

上升之現象，顯示臨床醫師對登革熱的診斷已有相當的經驗，能及時且正確

的針對可能的感染個案進行採檢，有利疾病早期的防治。在個案接觸者方

面，2007 年台南市分別於市立榮譽國民之家及某住宅區，分別造成 77 人及

32 人的群聚感染事件，可知人口密集之機構或開放的社區都可能造成群聚感

染事件。在境外移入個案方面，前五大感染來源國家為越南、印尼、菲律賓、

柬埔寨與泰國，大約占全部境外移入個案的八成。2007 年亦有 5%來自中國

大陸之境外移入個案，提醒往來兩岸之國人應提高警覺。另從國際港埠發燒

篩檢之登革熱檢出陽性個案數量逐年增加，顯示機場檢疫對登革熱防治扮演

著相當重要的角色。未來如何在第一道防線有效攔阻登革熱個案，以避免境

外移入個案造成國內登革熱流行，為當前最大挑戰。而三年來觀察發現，每

年流行的發生似有提早的趨勢，鄰近國家如菲律賓也有相同的趨勢。面對全

球暖化，未來國內登革熱疫情是否呈現時間提早與疫情延長的現象，則有待

進一步的觀察。 
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前言 

登革熱是登革病毒（dengue virus）藉由埃及斑蚊（Aedes aegypti）及白

線斑蚊（Aedes albopictus）叮咬所傳播的急性病毒性熱症。主要流行於熱帶

及亞熱帶的地區，如非洲、美洲、中東、東南亞及西太平洋。根據統計，全

球每年約有五千萬至一億人口感染登革熱，造成約二萬人的死亡〔1, 2〕。 

登革熱依病情的嚴重程度由輕至重可分為典型登革熱（dengue fever）、

登革出血熱（dengue hemorrhagic fever）與登革休克症候群（dengue shock 

syndrome）。典型登革熱症狀為發高燒，頭痛、後眼窩痛、肌肉及關節疼痛

與皮膚發疹。登革出血熱的症狀除了出現典型登革熱的症狀外，還會伴隨出

血及血漿滲出的現象。當出血性登革熱患者因大量的出血與血漿滲出而呈現

休克徵候，則歸類為登革休克症候群。根據血清型的分析，病毒可分成四種，

從第一型（DENV-1）至第四型（DENV-4），若感染其中一型後則對同型病

毒具有免疫保護作用，但對於其他型別的病毒只具有短暫的保護作用。 

目前登革病毒主要的檢驗方法為病毒分離、反轉錄聚合酶鏈反應

（RT-PCR）及血清學檢驗三種。其中病毒分離主要是以細胞培養的方式直接

從患者的血清中分離登革病毒，但因登革病毒存在於血清中的時間相當短

暫，通常只有在發病一周內之血清（急性期血清）才能分離出病毒，因此目

前實驗室僅針對發病一周內之急性期血清進行病毒分離。其次為即時反轉錄

聚合酶鏈反應法，主要是測定檢體中登革病毒之 RNA 存在與否。此方法具

有高敏感度與專一性，常用於急性期檢體的檢驗，有利個案的早期診斷。在

血清學檢驗方面，主要是針對發病後 8 天至 13 天（早恢復期血清）及 14 天

至 30 天（晚恢復期血清）的檢體進行檢驗，利用酵素吸附捕捉血清中的免

疫球蛋白 IgM 與 IgG（capture IgM & IgG ELISA）。在檢驗結果綜合研判方

面，下列其中一項檢驗結果為陽性即判為陽性：(一)病毒分離陽性；(二)即時

反轉錄聚合酶鏈反應陽性；(三)血清學檢驗，其中 IgM 及 IgG 抗體試驗均為
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陽性或配對血清（paired sera）抗登革病毒 IgM 或 IgG 抗體呈現大於四倍且

對照組之抗日本腦炎病毒 IgM 抗體呈現陰性〔3, 4〕。 

登革熱曾造成台灣本島與區域性的大流行，讓國人印象深刻的是 1915、

1931、1942 年間的全島性大流行，以及在 1987、1988 及 2002 年間大高雄地

區的流行。本局為充分監測與掌握國內登革熱之疫情，除依傳染病防治法建

立的傳染病通報系統外，亦針對陽性個案進行疫調及擴大採檢，期能早期找

出可能被感染之接觸者。另外根據基因序列的分析，台灣近幾年的本土疫情

均為境外移入之病毒所造成〔5〕，且有交互感染之潛在危機。因此，若能早

期阻斷或減少境外病毒的傳入就顯得格外重要，本局於機場入境旅客的體溫

篩檢即為早期有效阻斷、降低外來病毒散播之措施。 

本文依據傳染病個案通報管理系統之資料，統計分析 2005 年至 2007 年

間登革熱檢體來源為通報、接觸者及國際港埠發燒篩檢個案之資料，以瞭解

本局在登革熱檢驗及疫情防治工作之成效，提供未來防疫之參考。 

材料與方法 

一、資料來源 

原始資料來自疾病管制局疫情資料倉儲系統，擷取法傳通報資料與症狀

監視資料項下送驗疾病為『登革熱或登革出血熱/登革休克症候群』之個案檢

體資料。依據被採檢者來源分成：通報個案、接觸者個案（包含一般疫調與

擴大疫調）與國際港埠發燒篩檢個案。 

二、陽性個案之定義 

在檢驗結果綜合研判方面，下列其中一項檢驗結果為陽性即判為陽性：

(一)病毒分離陽性；(二)即時反轉錄聚合酶鏈（real-time PCR）反應陽性；(三)

血清學檢驗，其中 IgM 及 IgG 抗體試驗均為陽性或配對血清（paired sera）

抗登革病毒 IgM 或 IgG 抗體呈現大於四倍且對照組之抗日本腦炎病毒 IgM 抗

體呈現陰性。因此陽性個案係指本局疫情倉儲系統之病毒分離或 PCR 或血清
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學檢驗任一項檢驗方法於實驗室「綜合檢驗結果」欄位登錄為「陽性」之個

案。 

三、未列入統計之資料 

統計分析時，若資料無法判別則未列入統計，如：(一)、「被採檢者來源」

欄位為空白或無法歸類為通報、接觸者或國際港埠發燒篩檢之個案則未列入

本文分析；(二)、「被採者年齡」欄位為空白之個案未列入年齡分佈之統計；

(三)、「感染國家」欄位為空白之境外感染個案未列入境外移入國家之統計。 

結果 

一、登革熱送驗檢體量與陽性率(如表一) 

(一) RT-PCR 檢驗方面 

1. 登革熱通報個案從 2005 年至 2007 年 RT-PCR 檢驗的陽性率分別

為 8.9%（70/788）、23.5%（461/1,965）及 35.7%（1,174/3,290）。 

2. 登革熱接觸者個案從 2005 年至 2007 年 RT-PCR 檢驗的陽性率分

別為 0%（0/33）、2.9%（26/905）及 11.1%（73/656）。 

3. 國際機場港埠發燒篩檢個案從 2006 年至 2007 年 RT-PCR 檢驗的

陽性率分別為 1.5%（18/1,204）及 1.2%（73/5,926）。 

(二) 血清學檢驗方面 

1. 登革熱通報個案從 2005 年至 2007 年血清學檢驗的陽性率分別為

15.5%（552/3,550）、27.2%（2,252/8,285）及 32.2%（3,675/11,423）。 

2. 登革熱接觸者個案從 2005 年至 2007 年血清學檢驗的陽性率分別

為 1.1%（49/4,589）、2.9%（611/21,749）及 3.2%（914/28,434）。 

3. 國際機場港埠發燒篩檢個案從 2006 年至 2007 年血清學檢驗的陽

性率分別為 0.9%（22/2,461）及 0.3%（38/11,966）。 
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表一、登革熱檢驗件數統計表 
    RT-PCR 註 1 血清學檢驗

註 2 境外移入 

    檢驗數 陽性數(%) 檢驗數 陽性數(%) 是(%) 否(%) 
個案數 陽性數(%) 

通報   788   70(8.9) 3,550 552(15.5) 44(25.3) 130(74.7)    973 174(17.9) 

接觸者    33   0(0) 4,589 49(1.1) 1(25) 4(75)  3,713  5(0.1) 

機場發燒篩檢
註 3   NA      NA  NA    NA    NA    NA    NA    NA 

2005 

小 計   821   70(8.5) 8,139  601(7.4) 45(25.1) 134(74.9)  4,686 179(3.8) 

通報 1,965   
461(23.5)  8,285 2,252(27.2)   74(8.4) 804(91.6)  2,328 878(37.8) 

接觸者   905   26(2.9) 21,749  622(2.9)   3(2) 150(98) 18,668 153(0.8) 

機場發燒篩檢 1,204   18(1.5)  2,461   22(0.9)   11(100) 0  1,220 11(0.9) 
2006 

小 計 4,074  505(12.4) 32,495 2896(8.9)   88(8.4) 954(91.6) 22,216 1,042(4.7) 

通報 3,290 1,174(35.7) 11,423 3,675(32.2)   83(4.8) 1631(95.2)  3,342 1,714(51.3
) 

接觸者   656   73(11.1) 28,434  914(3.2)   11(3.3) 323(96.7) 22,800  334(1.5) 

機場發燒篩檢 5,926   73(1.2) 11,966   38(0.3)   
77(100) 0  5,969   77(1.3) 

2007 

小 計 9,872 1,320(13.4) 51,823 4627(8.9) 171(8) 1954(92) 32,111 2,125(6.6) 
註 1： 分母為發病 7 天內之檢體數，分子為實驗室「綜合檢驗結果」欄位登錄為「陽性」之數目，同一個案會採多

次或不同種類檢體。  
註 2： 分母為所有血清及 CSF 檢體數，分子為實驗室「綜合檢驗結果」欄位登錄為「陽性」之數目，同一個案會

採多次或不同種類檢體。  
註 3： 因本局疫情倉儲系統無 2005 年機場發燒篩檢資料，故不列入統計。 

二、本土性登革熱陽性個案發病月份分布 

 2005 年登革熱之流行始於 8 月，於 11 月份達流行的高峰，佔總個案數

的 32.3%（42/130）。2006 年提前於 7 月開始，在 10 月份達到流行的高

峰，佔總個案數的 29.7%（239/804）。2007 年則更提早於 6 月就有陽性

個案出現，在 11 月達到最高峰，佔總個案數的 33.7%（550/1631），顯

示流行的幅度有上升的趨勢，且在時序上亦有往前推移的現象。這三年

中以 10 月及 11 月為登革熱流行的高峰（10-11 月份的登革熱個案數分

別 佔 總 個 案 數 的 58.5% （ 76/130 ）、 52.8% （ 425/804 ） 及 65.6%

（1070/1631）），在隔年 1 月或 2 月結束疫情，如圖一所示。 
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圖一、本土性登革熱個案之發病月分佈圖 

 
圖二、登革熱境外移入個案之感染來源國家 
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三、登革熱個案年齡層分佈 

 以本土性登革熱來看，所有年齡層均有登革熱個案的發生，且有隨年齡

的增加而上升的趨勢，其中以 61-70 歲年齡層的發生率最高，自 2005

至 2007 年該年齡層每十萬人口的發生率分別為 1.95、7.45 及 17.12，其

次為 51-60 歲年齡層。相較於境外移入個案主要發生於年齡較小的族

群，如表二所示。 
表二 登革熱個案之年齡別發生率註 1

 
 2005 2006 2007 

年齡層 境外

移入 發生率 本土

病例
發生率

境外

移入
發生率

本土

病例 發生率
境外

移入
發生率

本土

病例
發生率註 2 

0-10  1 0.03   7 0.24  5 0.18  56 1.96   7 0.26   95  3.47 
11~20  2 0.06  10 0.31  4 0.12  91 2.84   5 0.16  211  6.55 
21~30  6 0.15   7 0.18  7 0.18  97 2.50   8 0.21  222  5.89 
31~40  7 0.19  19 0.52 25 0.68 131 3.58  25 0.68  263  7.13 
41~50  8 0.22  19 0.51 12 0.32 185 4.96  42 1.12  332  8.85 
51~60  7 0.28  33 1.34  9 0.34 206 7.74  36 1.26  346 12.15 
61~70  3 0.20  29 1.95  9 0.61 110 7.45   7 0.47  254 17.12 
71~80  0 0.00   7 0.69  1 0.10  56 5.44   0 0.00  144 13.85 
81~90  0 0.00   2 0.61  0 0.00   8 2.25   0 0.00   59 15.42 
≧91  0 0.00   0 0.00  0 0.00   0 0.00   0 0.00    6 15.01 
總 計 34 0.15 133 0.58 72 0.31 940 4.11 130 0.57 1932  8.42 

註 1：非本國籍不列入統計 
註 2：為每十萬人口之發生率 

四、登革熱陽性個案的地理分布及個案旅遊史 

(一) 本土性登革熱個案的地理分布 

 以本局疫情倉儲系統之「是否境外移入」欄位登錄為「否」之個案

為分析對象，2005 年登革熱陽性個案主要分布於高雄縣、市

（79/134，59%），其次台南縣、市（50/134，37.3%）；2006 年仍以

高雄縣、市（933/954，97.8%）為主要流行區；然 2007 年則有略往

北移的趨勢，以台南縣、市（1,763/1,954，90.2%）為主要流行區，

其次為高雄縣、市（176/1,954，9.0%），其中以台南市的疫情最為

嚴峻。 

(二) 境外移入個案旅遊史 
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 由境外移入個案旅遊史發現，2005 年之前五大主要感染國家分別為

印尼（13 人，30%）、越南（13 人，30%）、菲律賓（3 人，7%）、

泰國（3 人，7%）柬埔寨（3 人，7%）與其他國家(9 人，21%) ，；

2006 之前五大主要感染國家為越南（27 人，31%）、印尼（15 人，

17%）、菲律賓（15 人，17%）、泰國（8 人，9%）、柬埔寨（7 人，

8%）與其他國家(15 人，17%)；2007 年則以越南（53 人，31%）、

印尼（43 人，25%）、菲律賓（21 人，12%）、柬埔寨（12 人，7%）、

泰國（10 人，6%）與其他國家(32 人，19%)，顯示越南、印尼及菲

律賓為我國登革熱境外移入個案三大主要來源國。 

五、登革熱檢體之檢驗時效 

 在檢驗的時效性方面（從收件至檢驗結果報告所需之時間），2005 年在

通報與接觸個案平均檢驗時間分別為 7.8 天與 6.0 天；2006 年在通報個

案、接觸者與國際港埠發燒篩檢個案檢驗時間分別為 6.8 天、5.8 天與

2.4 天；2007 年三者之檢驗時間分別為 6.4 天、5.9 天與 2.2 天，通報個

案的檢驗時效有逐漸縮短的趨勢。 

討論 

一、通報個案 

在檢驗陽性率方面，經歸人後，通報個案的檢驗陽性率由 2005 年的

17.9%(174/973)，在 2006 年提升為 37.8%(878/2,328)，至 2007 年更高達

51.3%(1,714/3,342)，不論是血清學或 RT-PCR 檢驗，其陽性率均呈現逐年上

升之現象，顯示臨床醫師對登革熱的診斷已有相當的經驗，因此能即時且正

確地針對可能的感染個案進行通報採檢。此外，在登革熱陽性個案中，通報

個案的比率從 97.2%（174/179）、84.2%（878/1,042）到 80.7%（1,714/2,125）

逐年下降，而從接觸者調查中提早篩出的比率【2.8%（5/179）、14.7%

「（153/1,042）、15.7%（3,34/2,125）】逐年增加，顯示地方衛生主管機關對登
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革熱防治已有相當的經驗及警覺性，可避免疫情的擴散，有利登革熱的防治

及疫情的管控。另由 2006-2007 年實施機場發燒篩檢之檢出比例亦有逐年上

升的趨勢【0.9%（11/1,042）、1.3%（77/2,125）】，顯示邊境檢疫是防止境外

移入登革熱的有效方式。 

二、接觸者 

2005 年全部篩出的接觸者陽性個案其感染來源都來自不同的通報個

案，2006 年發現有兩起陽性通報個案，其分別各感染兩名接觸者。2007 年

則發現有群聚感染之現象，一是在台南市的榮譽國民之家，造成 77 人的群

聚感染事件，第一個個案的發病日是在 7 月 26 日，最後一個個案的發病日

則是在 9 月 14 日；另一群聚事件發生在台南市某住宅區，共造成 32 人感染，

第一個個案的發病日是在 6 月 10 日，最後一個個案的發病日則是在 8 月 5

日。從這兩起群聚感染事件，可知不論是人口密集的安養中心或者是開放的

社區都有可能造成群聚感染事件，在在考驗地方衛生主管機關在防疫上因應

及動員的能力。 

三、國際港埠發燒篩檢與境外移入個案 

自 2003 年爆發 SARS 疫情以來，為了有效的防止與降低病毒經由國際

航班傳播，因此本局在機場設置了發燒篩檢站，全面針對入境旅客進行體溫

測量。在 SARS 風暴之後，本局並未撤除機場港埠發燒篩檢，反而藉此成為

發燒徵候相關疾病的監測，例如：登革熱、桿菌性痢疾等，檢出之成效良好

〔6〕。在 2006 年與 2007 年於機場檢出的陽性個案佔整年度境外移入個案之

比例分別為 12.5%（11/88）與 45.0%（77/171）。機場篩檢能早期阻斷境外病

原的登陸。如果這些陽性個案在機場第一道防線未加以攔阻，入境後病原散

佈之後果可能難以估計。 

境外移入個案之前五大感染來源國家為越南、印尼、菲律賓、柬埔寨與

泰國，大約占全部境外感染病例數的八成。2007 年開始有來自中國大陸之境

外移入個案（5%，8/171），因兩岸往來頻繁，國人應提高警覺。未來，除了
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加強機場發燒篩檢之外，應宣導國人前往登革熱疫區避免處在病媒蚊多的環

境，防止本身遭受感染。 

四、綜合討論 

氣候條件對於疫情流行期有顯著的相關，過去的研究發現氣壓、溫度、

濕度及降雨量，對於病媒蚊幼蟲之密度具有統計上之相關性〔7〕。從 2005

年至 2007 年登革熱個案發病月的分析結果發現，個案的發生在時序上有提

早的趨勢，由過去的資料顯示，台灣登革熱流行期約在每年的 7 至 11 月，

而本報告發現 2007 與 2006 年分別比前一年度提早了一個月爆發疫情。根據

中央氣象局的數據顯示，2007 年氣溫比往年略微高〔8〕，在 6 月即達到往年

7 月的氣溫或適合病媒蚊生長的氣候條件，也因此可能使疫情提早爆發。此

外，台灣登革熱主要境外移入國家，亦有流行期提前的趨勢，如菲律賓在 2005

年至 2007 年間每隔一年流行期提早兩個月（2005 年於 6 月；2006 年於 4 月；

2007 年則在 2 月）〔9-11〕。面對全球暖化現象，未來國內登革熱疫情是否呈

現時間提早與延長的現象，則有待進一步觀察。 

在年齡層方面，本研究與之前研究結果相似，台灣登革熱感染年齡層與

新加坡、古巴等國相似，主要是以成年人為主，但與越南的主要感染族群是

15 歲以下之孩童有明顯之差異〔12〕。除此之外，本研究發現最高發生率年

齡層為 61 歲至 70 歲間，原因仍需進一步探討。 

登革熱是一種只要有適合病媒蚊生存的環境就容易流行的社區環境

病。每到夏天達到適合病媒蚊生長的溫度以及在有足夠孳生源（空罐、空盒、

廢保麗龍及輪胎）的存在的情況下，再加上登革熱陽性個案一出現，即給登

革病毒一個完美之天時、地利與人和的散播空間，在防疫上本局雖然於機場

設立第一道防線，針對發燒個案進行篩檢，希望能減少境外移入個案的發

生，並且針對接觸者進行擴大採檢，以期能快速阻隔病毒的散播，但釜底抽

薪之計乃是除去環境中的孳生源，因此教育民眾隨時保持居住環境無病媒蚊

孳生源，應是最佳防治方法。 
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