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2016 年臺灣首起郵輪大規模腹瀉群聚事件 

 

黃郁家、林侑璇＊、郭俊賢、顏哲傑 

 

摘要 

疾病管制署接獲將靠泊基隆港之某郵輪已陸續有百餘人出現急性腸胃道症狀，

檢疫單位隨即聯繫船醫，除掌握船上疫情現況及研判外，即時周知港埠主管當局

及關務、入出境、檢疫及安全檢查(Customs、Immigration、Quarantine、Security, CIQS)

等單位，落實風險溝通，以提升第一線工作人員警覺及防護措施，也強化旅運中

心環境清消強度，防杜傳染病境外移入。 

本事件為臺灣首起郵輪大規模腹瀉群聚，郵輪具備病原高傳播風險之環境

特性，但軟硬體設施比他種類船舶完善，又國內外之郵輪旅遊風氣日盛，大規模

群聚事件可能再現，爰建議針對郵輪另訂檢疫規範，並於檢疫單位配置郵輪常

見傳染病之快篩試劑，以利儘早確認病原種類，擇定有效防疫措施。此外，基隆

港面對本疫情可快速聯繫、即時溝通與妥適應處，顯示應已具備 IHR 2005要求

之港埠核心能力。 

 

關鍵字：郵輪、檢疫、諾羅病毒、群聚 

 

事件源起 

    2016 年 3 月 27 日晚間，疾病管制署檢疫單位（以下簡稱檢疫單位）接獲某船

舶代理行通報，即將於隔日（3 月 28 日）上午靠泊基隆港之某郵輪，自 3 月 11 日

起陸續出現 128 名船員及旅客有急性腸胃道症狀，其中 47 名個案仍隔離中。該郵

輪預計於 28 日傍晚離開基隆港。檢疫單位隨即聯絡該郵輪船醫進行調查，疫情調

查之目的為了解疫情現況，並規劃後續處置，降低境外移入傳染病對國內防疫之

衝擊。 

 

疫情描述 

一、 船舶背景介紹 

該郵輪係英國籍，總噸位 90,901 噸。船上有 1,046 間客房、6 間餐廳、

5 間酒吧及 1 間醫務中心（含獨立空調病房 5 間，加護病房、診間、藥品室及

簡易實驗室，並配置 2 名船醫及 6 名護理人員），另有劇院、賭場、游泳池等

娛樂設施。 
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該郵輪係首次靠泊基隆港，入境時載有 1,933 名以歐美籍為主之旅客及

1,009 名船員。本次航程自 3 月 10 日起至 3 月 30 日，共計 21 天。期間停靠

中國大陸、韓國、日本及臺灣等國家 12 個港口，並於 3 月 30 日返回香港

結束此航程。船上旅客多於 3 月 10 日自香港登船，惟郵輪靠泊各港口期間，

仍有小部分旅客及船員因個人行程規劃或工作合約等因素，登船或離船。 

二、 疫情調查 

(一) 疫情摘述 

    本次航程符合美國疾病控制與預防中心（以下簡稱美國 CDC）船舶

衛生計畫(Vessel Sanitation Program, VSP)定義[1]之急性腸胃道症狀（24

小時內出現 3 次以上鬆軟便或超出正常頻率，或僅出現嘔吐且伴隨以下

症狀之一：腹瀉、肌肉痠痛、頭痛、腹絞痛、發燒）通報個案(reportable case)

共 145 名（旅客 129 名及船員 16 名），以本航程啟航時總人數 2,806 人為

分母計算，本疫情侵襲率約 5.17%。個案發病日之分布顯示個案並非短時

間內同時出現，應非共同暴露感染所致，且應符合連鎖感染的流行病學

曲線特徵（圖一）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

檢疫人員針對通報個案出現之症狀進行統計，83%出現下痢，68%有

嘔吐，其次依序是腹痛、頭痛、肌肉痛、血便及發燒。其中僅各有 1 位

個案出現發燒或血便情形。多數個案於 36–48 小時內康復，且未出現需

後送至岸上就醫之嚴重個案（圖二）。 
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圖一、2016 年 3 月 10 日至 30 日腹瀉群聚事件通報個案發病日期分布圖(n = 145) 

 

圖二、腹瀉群聚事件之通報個案症狀統計圖 (n = 145) 
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(二) 病原種類及感染源推測 

船醫陸續採檢 11 位有症狀者之糞便檢體進行諾羅病毒快速檢測。

其中 7 件檢體結果為陽性，因此研判本疫情係諾羅病毒所致。 

船醫對所有通報個案進行問卷調查，內容包含個案基本資料（年齡、

國籍）及飲食相關因子（餐飲內容、餐桌座位、是否曾至岸上旅遊及飲

食等）。經船醫自行統計分析，未發現個案間有年齡、國籍及飲食相關因

子之相關性。郵輪上的飲用水係該輪自行淡化海水製造，均定期檢驗且

合格。由於本疫情通報個案多為旅客，且疫情開始前船員已長期在船上

工作，加上問卷統計分析結果及流行病學曲線推測，感染源應為登船前

受感染旅客，將病原帶上船傳染給其他人員。 

 

相關單位之防治作為 

    檢疫單位接獲通報後，至該輪返抵香港結束航程前，以電子郵件持續與船醫

保持聯繫且追蹤本疫情發展。船方及檢疫單位防治作為簡述如下：  

一、 船方 

(一) 個案處置 

1. 執行個案之診斷、治療、調查及隔離等措施。 

2. 隔離於艙房內，由專責人員以紙製餐具遞送飲食且其衣物獨立洗滌。 

3. 隔離至症狀消失後 48 小時。 

(二) 相關控制措施 

1. 船上自助式餐廳，改由船員替旅客取餐。 

2. 所有公共區域入口處設置洗手液，並提升船上環境清消頻率。 

3. 提供消毒套組（含口罩、手套、殺病毒劑等）予遊覽車服務人員。 

(三) 衛教宣導及管理階層作為 

1. 持續以廣播向旅客更新疫情現況，並鼓勵有症狀旅客主動就醫。 

2. 管理階層每日召開會議，擬定應變措施。 

二、 檢疫單位 

(一) 入境前 

1. 釐清疫情現況，依據流病趨勢分析疫情風險且追蹤疫情變化。 

2. 依據船方已研判為諾羅病毒感染、流病曲線已呈下降趨勢等資訊，擬

定郵輪靠港後之檢疫措施。 

3. 通知港埠主管當局、執行旅客通關作業之關務、入出境、檢疫及安全

檢查(Customs、Immigration、Quarantine、Security, CIQS)等單位、地方

政府、旅行業者等，進行風險溝通。 

(二) 入境時 

1. 依「港埠檢疫規則」派員登船檢疫，就船上管控政策、醫療配置、

感染源等議題與船方溝通，且檢視船上感控措施落實情形。 
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2. 請船方及港埠主管當局持續強化船上及旅運中心之環境清消頻率，並

請 CIQS 提升第一線執勤人員防護能力及警覺。 

3. 製發單張，提供入境旅客、旅客服務提供者（遊覽車司機、旅行業者

等）衛教訊息。 

4. 持續進行旅客健康監視，並透過媒體向民眾說明檢疫措施，進行風險

溝通。 

5. 督導船方確實將本疫情通報香港衛生主管當局。 

(三) 出境後 

1. 追蹤郵輪至香港結束本次航程前之疫情發展。 

2. 港埠各單位執勤人員健康監視。 

 

建議與討論 

郵輪屬人口密集度高的半密閉式空間，旅客及船員長時間於船上活動，並可

依航程至不同國家旅行，使得郵輪成為傳播傳染病之高風險場域[2,3]。諾羅病毒因

感染劑量低、傳播途徑多元、對一般消毒劑（如酒精）具抗性等特性，使其極易

造成大規模流行[4,5]。歐美郵輪產業成熟地區，發生郵輪上諾羅病毒感染群聚事件

[5,6]，屢見不鮮，據美國 CDC 統計，郵輪上發生的腹瀉群聚事件，超過 90%為諾

羅病毒引起[7]。如 2012–2015 年間，美國 CDC 共接獲 46 起郵輪通報腸胃道疾病

群聚事件，其中 44 件(95.7%)與諾羅病毒感染有關[8]。另，中國大陸近年亦處理多

起於郵輪上發生之諾羅病毒群聚感染事件[9–11]。顯示諾羅病毒之感染防治，已成

為郵輪產業發展的重大挑戰。 

近年亞洲郵輪市場蓬勃發展，靠泊臺灣港口之郵輪旅客人次數逐年成長，其

中又以基隆港為最重要之郵輪母港。2015 年基隆港國際航線之入境旅客數超過 30

萬人次[12]，佔臺灣所有國際海港 60%。在臺灣，雖然過去曾於郵輪上發生水痘、

麻疹等小規模群聚事件[13,14]，惟本次乃臺灣有紀錄以來之首起郵輪大規模腸胃道

感染群聚事件。過去未發生郵輪大規模群聚，可能係因郵輪旺季集中於 4 月至 10

月間，而諾羅病毒感染則好發於冬、春兩季，與郵輪旺季之時間不同，或以往主

要靠泊基隆港之郵輪為定期郵輪，其單一航程天數短（2–3 天），加上疾病具潛伏

期特性，相對不易爆發群聚事件。2016 年起，停靠基隆港之郵輪數不但增加且全

年無休，預期未來抵臺之郵輪出現諾羅病毒感染之風險增加，對我國邊境檢疫將

形成另一項挑戰。 

美國 CDC 之船舶衛生計畫(VSP)規範郵輪應於抵達美國港口前 24–36 小時通

報船上腸胃道疾病個案數，並訂有異常通報及疫情爆發（全船人數 2%及 3%）、以

及美國 CDC 介入調查之閾值[15,16]。歐盟亦針對旅客船訂有腸胃道疾病預防及控

制指引[17]。近年我國郵輪旅遊發展迅速，考量郵輪數漸增，且郵輪與其他船舶性

質迥異，爰建議我國可參考歐美等國家作法，制定適用郵輪之檢疫政策及措施（如

通報條件、檢疫方式、登船檢疫標準等）。 



│疫情調查│ 

2017 年 3 月 28 日‧ 第 33 卷‧第 6 期                                             疫情報導  114 
 

本次事件之郵輪因備有快速篩檢試劑，於檢測出病原為諾羅病毒後，可快速

依病毒特性施行感控措施，有效控制疫情。但如發生於小型客船或貨輪時，因其

通常未配置醫療人員及檢驗試劑或設備，無法儘早確認病原，以執行有效控制措

施，恐造成疫情蔓延。故建議於港埠檢疫單位配置船舶常見傳染病之快篩試劑，

以利即時協助確認病原，提出有效感控措施建議，督導船方落實控制，強化檢疫

單位督導力道。 

本事件受限於郵輪之特殊屬性及航程安排（僅靠泊 10 小時），檢疫單位多數

訊息來自船方提供，並以督導者角色確認船方處理疫情之各項控制措施及成效，

此執行方式與郵輪產業發展多年之歐美國家相似。 

本事件吸引臺灣及香港媒體均於郵輪靠泊時多所報導[18,19]，顯見社會大眾高

度關心此類訊息。故如何在極短時間內向所有利害關係人完整傳達正確訊息，避

免引起港埠工作者及一般民眾不必要恐慌，則有賴檢疫單位平時建立之橫向與縱

向聯繫網絡、風險溝通及緊急應變等能力。該等能力含括於世界衛生組織(WHO) 

2005 年通過之新版國際衛生條例(IHR 2005)中。該條例要求各會員國指定之機場、

港口於 2016 年前，應具備應變可能構成國際關注的公共衛生突發事件之能力。我

國自 2011 年起陸續於 7 處港埠建置 IHR 2005 港埠核心能力[20]，基隆港分別於

2014 及 2015 年通過國內外專家評核，且獲高度肯定。本事件已實際驗證當發生公

共衛生事件時，基隆港具備可順暢運作之溝通協調平台及通報、調查、處理、控

制等能力，應已符合 IHR 2005 所要求具備之港埠核心能力。 
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