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我國在2004年處理低病原性家禽流行性感冒之經驗與有關部門研擬之措施處理得宜，深獲國際認同，OIE邀請我國派員參加，又我國在口蹄疫防治工作上，於2003年已獲OIE認定為使用疫苗之口蹄疫非疫國，OIE設於泰國之區域協調中心（Regional Coordination Unit；簡稱RCU）致函邀請我國參加第十一屆OIE東南亞口蹄疫會議。鑒於家禽流行性感冒及口蹄疫對國際貿易、國內畜禽生產安全及維護國人和動植物健康極為重要，且為世界貿易組織食品安全檢驗及動植物防疫檢疫措施協定（WTO/SPS）所關切之議題，爰由我國世界動物衛生組織代表張天傑院長率動植物防疫檢疫局陳瑞祥科長參加會議，掌握國際間該等疾病疫情之發展及控制現況，作為我國防疫及未來與各相關貿易國諮商談判之參考。
摘要

聯合國糧農組織（Food and Agriculture Organisation of United Nation，簡稱 FAO）及世界動物衛生組織（World Organisation for Animal Health，簡稱OIE）為加強各國動物衛生的防檢疫工作並檢討高病原性家禽流行性感冒H5N1疾病的預防、控制與撲滅工作及社會經濟影響，因此，與世界衛生組織（World  Health Organisation；簡稱WHO）合作於2004年舉辦第一屆家禽流行性感冒區域會議，邀集各國政府獸醫及公共衛生部門與醫學、獸醫學專家及社會學家，今（2005）年再次邀集相關部門及專家開會討論，期早日控制疫情與撲滅高病原性家禽流行性感冒，維護動物健康，保障公共衛生安全。

OIE鑒於東南亞國家口蹄疫疫情持續發生，造成偶蹄類動物健康危害甚鉅，且影響該地區農業生產與農民生計，OIE遂於1995年成立東南亞國家口蹄疫清除計畫，至今已歷十一年。該項計畫每年召開檢討會議，並且邀請贊助國、贊助組織及鄰近國家如澳洲、日本、美國、韓國、紐西蘭、臺灣、中國及香港等國家參加，除提供該地區國家口蹄疫防疫現況外，並且討論區域防疫事宜，共同合作清除口蹄疫。

我國在2004年處理低病原性家禽流行性感冒之經驗與有關部門研擬之措施處理得宜，深獲國際認同，OIE邀請我國派員參加，又我國在口蹄疫防治工作上，於2003年已獲世界動物衛生組織認定為使用疫苗之口蹄疫非疫國，OIE設於泰國之區域協調中心（Regional Coordination Unit；簡稱RCU）致函邀請我國參加第十一屆OIE東南亞口蹄疫會議。鑒於家禽流行性感冒及口蹄疫對國際貿易、國內畜禽生產安全及維護國人和動植物健康極為重要，且為世界貿易組織食品安全檢驗及動植物防疫檢疫措施協定（WTO/SPS）所關切之議題，爰由我國世界動物衛生組織常任代表張天傑院長率動植物防疫檢疫局陳瑞祥科長參加會議，掌握國際間該等疾病疫情之發展及控制現況，作為我國防疫及未來與各相關貿易國諮商談判之參考。
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4、 參加第11屆OIE東南亞口蹄疫會議
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伍、 心得與建議
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參考會議文件資料，家禽流行性感冒會議逕請至聯合國糧農組織或世界動物衛生組織網站http://www.fao.org 或 http://www.oie.int 及口蹄疫會議請至世界動物衛生組織東南亞口蹄疫區域協調中心辦公室網站http://www.seafmd-rcu.oie.int 及下載參考。

參加第2屆聯合國糧農組織（FAO）/世界動物衛生組織（OIE）家禽流行性感冒區域會議及第11屆OIE東南亞口蹄疫會議會議報告
壹、緣起及目的

自2003年底高病原性家禽流行性感冒H5N1亞型侵襲亞洲地區以來，至今仍有某些國家的疫情持續發生，並且在泰國、越南及柬埔寨等國可能因接觸病禽污染物而染病的人類死亡案例，顯示亞洲地區發生的高病原性家禽流行性感冒，已造成疫區國家極大的社會層面之影響與經濟損失，證明該病原之傳播係最危險的跨國界的動物疾病與人畜共通疾病之一，引起聯合國糧農組織（Food and Agriculture Organisation of United Nation，簡稱 FAO）及世界動物衛生組織（World Organisation for Animal Health，簡稱OIE）關切，因此，在國際交通頻繁的今日，如何防範疾病蔓延及控制疾病發生，亟需國際間共同合作一起清除這類人畜共通傳染病。

為加強各國動物衛生的防檢疫工作並檢討該疾病的預防、控制與撲滅工作及社會經濟影響，前揭兩國際組織與世界衛生組織（World  Health Organisation；簡稱WHO）合作於2004年二月間於泰國曼谷共同舉辦第一屆家禽流行性感冒區域會議，今（2005）年再次邀集各國政府獸醫及公共衛生部門與醫學、獸醫學專家及社會學家開會討論，期儘早控制疫情與撲滅高病原性家禽流行性感冒，維護動物健康，保障公共衛生安全。

OIE鑒於東南亞國家口蹄疫疫情持續發生，造成偶蹄類動物健康危害甚鉅，且影響該地區農業生產與農民生計，OIE遂於1995年成立東南亞國家口蹄疫清除計畫，至今已歷十一年。該項計畫每年召開檢討會議，並且邀請贊助國、贊助組織及鄰近國家如澳洲、日本、美國、韓國、紐西蘭、臺灣、中國及香港等國家參加，提供該地區國家口蹄疫防疫現況，並且共同討論區域防疫事宜，共同合作清除口蹄疫。

由於我國在2004年處理低病原性家禽流行性感冒之經驗與有關部門研擬之措施處理得宜，深獲國際認同，OIE邀請我國派員參加，又我國在口蹄疫防治工作上，於2003年已獲OIE認定為使用疫苗之口蹄疫非疫國，OIE設於泰國之區域協調中心（Regional Coordination Unit；簡稱RCU）函請我國參加第十一屆OIE東南亞口蹄疫會議。鑒於家禽流行性感冒及口蹄疫對國際貿易、國內畜禽生產安全及維護國人和動植物健康極為重要，且為世界貿易組織食品安全檢驗及動植物防疫檢疫措施協定（WTO/SPS）所關切之議題，爰由我國世界動物衛生組織常任代表張天傑院長率動植物防疫檢疫局陳瑞祥科長參加會議，掌握國際間該等疾病疫情之發展及控制現況，作為我國防疫及未來與各相關貿易國諮商談判應用之參考。
貳、行程紀要

2月22日
            啟程 抵達越南胡志明市
2月23日至25日     參加
FAO/ OIE家禽流行性感冒區域會議




2月26日
     越南胡志明市啟程 抵達菲律賓 宿霧市
2月27日
參加馬來半島聯絡人會議及OIE東南亞口蹄疫會員國聯絡人會議
2月28日至3月3日
參加OIE東南亞口蹄疫會議

3月4日
參加OIE東南亞口蹄疫贊助國2006-2008口蹄疫計畫會議

3月5日             返抵國門
參、參加第2屆聯合國糧農組織（FAO）/世界動物衛生組織（OIE）家禽流行性感冒區域會議內容摘要報告
日期：民國94年2月22日至25日

地點：越南 胡志明市
一、2月23日

辦理報到手續開幕式及進行第一階段議程與實地參訪活動

1. 上午8時30分辦理報到手續，在會場發現我國座位牌名稱為University of Taipei，名牌則書為TAIWAN Province of China，名牌部分即將Province of China刪掉，當時國內TVBS記者白心儀小姐已到場採訪，並對於我國受邀參加經過作簡要說明後，即向秘書處抗議，秘書處人員Dr. Tripodi忙於辦理參加人員之報到手續，無法立即答覆，並表示他了解此事於第一節開幕式後利用休息時間再與她溝通，說明台北大學並無獸醫學系，如果用此一名稱與事實有極大出入，且我國在OIE的名稱為Taipei China，Dr. Tripodi接受我國建議將名稱改為Taipei China於上午11時即另製作座位牌名稱。下午5時10分也聯絡上白小姐更正事宜，請其立即澄清。
2. 會議於上午9時開始，先由越南胡志明市議會副主席Mr. Nguyen Tien Nhan致歡迎詞。其次由世界衛生組織(WHO)Dr. S. Omi致詞，然後由世界動物衛生組織 (OIE) 駐東京代表Dr. T. Fujita致詞，接著由聯合國糧農組織 (FAO) 代表Dr. S. Jutzi致詞，最後由越南農業部長Cao Duc Phat致開幕詞。

3. 開幕典禮後，第一階段是疫情報告。首先由越南代表報告有關越南的疫情。越南疫情可分為二波，第一波為2003年12月27日至2004年3月30日在北越紅河流域發生，相繼於南越湄公河流域並且快速蔓延至中部及西部高原地區，全國61個省區中有57個省有疫情發生，其發生原因由於從鄰近國家非法走私家禽，水禽類散播病毒以及國內家禽未落實執行移動管制。第二波則為2004年4月至2005年2月15日有35個省疫情報告，撲殺家禽數量為1千5百萬遠較第一波的4億3千9百萬隻數量少。該國是否使用疫苗以控制疫情，該國已組成專家小組在審慎考慮評估中。其次是由FAO的Dr. S. Kahn報告此次會議參加國家有28國與181位各領域專家及OIE的Dr. D. Sibartie簡要報告亞洲地區的疫情，東南亞發生高病原性家禽流行性感冒其主要歸因於飼養型態大多為小農或放任式飼養、並在稻子收成後鴨子飼養在稻田，政府未進行整體監測規劃如候鳥、家禽場，且獸醫部門人員缺乏、政府財力不足，檢驗速度過慢、偽陰性結果以及活禽市場交易等造成傳播，此外，因國民生活水準低，多數生活於貧困之中，因此，食用死禽或吃未煮熟禽肉而至感染。

4. 第二階段是澳洲代表Dr. M. Nunn作第一次HPAI曼谷會議決議事項執行情形檢討報告，關於FAO/OIE於2004年9月公佈HPAI監測準則，至於各國採取何種預防控制或撲滅方法，則因各國情況不同，各國應基於其產業需要，獸醫人力、以及疾病與感染程度採取不同的措施。FAO的Dr. J. Domenech報告這年內FAO有關於家禽流行性感冒 (AI) 的活動。Dr. Lubroth and Dr. Sims提出FAO對高病原性家禽流行性感冒 (HPAI) 之預防、控制及撲滅方面的建議。Dr. D. Sibartie報告OIE對於AI監測及國際貿易標準的相關事宜的規範。荷蘭的Dr. F. Pluimers受邀報告OIE對動物福利及屍體處理的指導原則草案，其處理原則需利用迅速使動物死亡或讓動物失去意識至死亡。他建議大數量撲殺雞以CO2 濃度40﹪以上，而鴨及火雞濃度則需要45﹪以上處理效果最佳，若以氮氣或其他氣體仍應加一些CO2。若以藥品添加於飼料或飲水中，則因病雞食慾不佳效果不好。

5. 下午大會安排了參訪活動，分成屠宰場及雞場兩組。張代表與陳科長參加了參訪屠宰場組。赴胡志明市郊外參觀一個鴨的屠宰場。到場後，進去參觀之前，所有參觀人員換穿白衣，帶帽子及口罩，穿雨靴，其四週邊環境差，還有蒼蠅，與外面並無有效隔絕，裡面工作人員很多，據場主稱其鴨隻係經過高病原性家禽流行性感冒檢測陰性始得進場屠宰。整體而言，越南有積極朝向衛生處理方向在作，但若要以此工廠之生產來外銷，仍需要加強各項檢驗工作並做好屠宰衛生檢查工作以維護禽肉衛生。

二、2月24日
第二階段未完成議程及第三階段的議程，請專家報告有關AI的科技進步情形。主要著重在動物健康及社會經濟分析。
1. 繼續23日未完成議程由WHO的Dr. H. Oshitani報告有關WHO的活動與成果，其目標在降低人類感染動物原家禽流行性感冒病毒之危險，並降低可能人傳染人的風險，與新型流感大流行之風險，為未來大流行作最好的準備工作。降低人類感染動物原家禽流行性感冒病毒之危險部分，首先找出人類危險族群，建立人類與動物間適當介面，包括衛生教育宣導、個人防護與克流感藥物及疫苗接種等，對於至2005年2月11日為止的43個病例以年齡分布分析，其發生以幼童為主，其次為11歲至20歲，再次則為31至40歲，40歲以上所佔比例最低。在防護設備方面，對於撲殺人員需穿著密不透風之防護衣具，在東南亞的熱帶氣候確實有其不方便之處，也造成防護上的漏洞。其希望各國應制定流感大流行準備計畫，惟仍有不少國家尚未制定。

2. 在動物健康方面：

（1） 越南獸醫研究所所長報告了HPAI的流行病學分析及危險因子：地理環境上河流溼地，為多種過冬候鳥棲息地，以及不法走私動物，此外，由於動物及其產品移動管制不良，診斷延遲（平均為六天）或偽陰性及誤診導致無法即時採取適當的防疫措施。又越南農民在同一飼主飼養多種家禽，而且雞與鴨同時飼養有八倍於單一種飼養場的風險感染家禽流行性感冒。其飼養型態大多為小農飼養數量又多，財政不足，補償費用無著落，並疏忽了教育宣導工作，導致疫情未獲有效控制。

（2） FAO動物疾病組報告了對在泰國對HPAI流行病學的分析及疾病控制：泰國所有發生的病例中；雞佔64﹪鴨28﹪其它動物則為4﹪之發生率。泰國2004年9月中旬發生率逐漸至10月達高峰，雞之發生率與鴨放任式飼養的分布正相關，這些病例發生與傳統鴨飼養方式與稻生產有關，因此主要為農業生態導致其傳播。例如泰國稻米生產第一季收成為每年10月至次年1月第二季收成為五月或六月間，稻田提供溼地以及鴨子放任式飼養導致病毒在鴨群中散播至雞群。
（3） Dr. I. Brown報告了科技新發現，採用已發表於Journal of Virology的報告資料，如人工感染ferrets所造成的疾病情形，以HA序列作樹狀圖分析各國病毒分離株的相似性。包括分子流行病學及疫苗。關於病毒致病機制，鴨主要經由呼吸道及消化道排出病毒，據研究2003年的 H5N1病毒排毒期為10天。2004年的H5N1病毒排毒期為11至17天，有效感染病毒量為35.-5.5 log/ mls 。病毒在攝氏37度1997年香港株可存活2天。疫苗方面，不活化疫苗試驗中雞（墨西哥株H5N2）三周齡接種，三周後攻毒可以獲得保護，鴨鹅（威斯康辛株H5N9）一周齡接種後，四周後攻毒可以獲得保護，使用疫苗可保護防止家禽流行性感冒病毒侵襲而發病，可降低已感染禽鳥排出野外病毒，防止接觸感染，增加對流感病毒抗性等，病毒對抗病毒藥劑的敏感性，如禽流感病毒對一般使用的Amantadine有抵抗性，但對Oseltamivir則有敏感性。診斷方面則常在實驗室採取Real-time RT-PCR，但在野外則需要有Pen-side test。在流行病學推估及危險因子方面，Dr. Martin 報告了一些養雞業者應該注意的問題，並提到HPAI病毒主要存在於氣管與泄殖腔內，而LPAI 病毒則主要存在於氣管內而已。 Dr. Morris報告了流行病學推估及危險因子自1996年甚至更早之前就有H5N1，他並認為可以利用危險因子的風險評估來減少病毒傳播的機率，且可從風險評估進而降低實際上的風險。據其研究認為H5N1病毒至少在1996年已在雞群中傳播並散播至哺乳類，惟當時致死率不強，據其研究推測最原始且最為適合候鳥傳播地區為亞洲北部及印尼，然後經由市場傳播開來。東南亞第一波疫情可能由候鳥傳播後，第二波則由特殊的市場型態扮演非常重要角色。

（4） Dr. Swane報告了食品安全問題，其實驗的結果顯示，人們可能經由粘膜接觸到帶有病毒的手而感染。又低病原性家禽流行性感冒病毒不會存在於雞肉，但高病原性家禽流行性感冒病毒則會存於雞肉，且會傳播給雞隻。若含病毒之雞肉，在經70℃，270秒處理後即無法檢出病毒，液蛋可經由巴斯得桿菌法消毒即可殺滅。

（5） 接著中國代表哈爾濱獸醫研究所-國家AI參考實驗室的Yanbing Li小姐代表報告有關於疫情及疫苗製造與使用的研究結果。大陸在January 24, 2004出現首次的病例，在Jan. 27證實，16省發生50個爆發病例，有83%發生於中國南方，有60個分離株分離自七種動物，所有的分離株都有作IPVI，且屬於HPAI。因此以自製疫苗進行環帶免疫(Ring vaccination)。她認為疫苗的使用可以有效預防經過AI病毒攻毒的雞隻。所使用的種毒起初是使用英國Dr. I. Brown所分讓的A/turkey/England/N-28/73 (H5N2) 病毒株，接種後有80%以上的雞HI力價超過32倍，於攻毒後以拭子無法測到排毒現象。在廣東爆發九個病例，後來採用廣東的強毒分離株GD/96(IPVI=2.67)，製造的疫苗可以產生更高的HI力價，並用於注射鴨子可以產生有效的保護作用。鴨免疫適期三周齡接種，十二周補強注射。鴿子二周齡接種6周齡再補強。鹅則在10日齡接種後4周齡補強。她認為可以防止其病毒散播。由於需要區別野外毒及疫苗毒。因此，也有利用fowlpox作為載體之疫苗，DNA疫苗及標示不活化疫苗等也相繼開發成功。

3. 在有關社會經濟面及重建方面：

（1） Dr. A. McLeod報告了HPAI對爆發疫情國家所產生的經濟及社會衝擊。對於雞肉外銷的損失可以達到38%。以美國為例，每一次的爆發案例可以達到65-140百萬美元的損失，而1997年香港爆發禽流感就造成數億美元的損失。東南亞國家國民所得低，大都居住鄉村地區，普遍為後院式飼養家禽，對於動物衛生問題、人類健康衛生問題及國民生計與結構問題等均造成重大影響。因此，我們需要估計本病對各國所造成的衝擊。

（2） Dr. F. Dolberg則報告了復健與重建的問題。他對於東南亞爆發禽流感的國家如寮國、柬埔寨、印尼、越南、及泰國等國，所受到的衝擊及影響作了詳盡的報告與分析。

4. 在公共衛生問題方面

（1） Dr. P. Horby報告了越南的情形。高病原性家禽流行性感冒的爆發造成食物的短缺達到10.9%，人的病例與雞的病例相當有關係，尤其有高死亡病例比率發生於年青人。對世界上發生流行性感冒的大流行已有三十五年未發生了。在動物與人之間的傳染必須予以注意。鴨子並不受高病原性家禽流行性感冒病毒的感染，但是為該病毒之保毒者。

（2） Dr. A. Hazzard則報告了對於動物生產、行銷、及亞洲新浮現人畜共通疾病之預防等方面在機構間合作的問題。

5.下午進行分組討論，共分成六組：

（1）第一組討論人類健康問題，由Dr. F. Meslin主持。

（2）第二組討論診斷試劑與疫苗使用的問題，由Dr. S Kahn主持。

（3） 第三組討論疾病監測與控制的問題，由Dr. V. Martin主持。

（4） 第四組討論國際標準與貿易問題及國際合作問題，由Dr. D. Sibartie主持。

（5） 第五組討論試驗研究及解決之道。

（6） 第六組討論經濟與政策問題，由Dr. A. McLeod主持。

在各組討論時，再推選一位紀錄（Rapporteur），於討論時紀錄整理，最後與主持人討論整理出各組對各議題的建議，並於大會提出討論。

三、2月25日
1. 第四階段由各工作小組討論小組紀錄上台簡要報告其結論建議。各小組所考慮重點簡述如下：

人類健康問題
（1）H5N1家禽流行性感冒病毒以侵入亞洲且在近期內無法撲滅，因此對人類感染仍有風險存在，對於病毒特性是否會在人與人間傳播或進一步散播全球之可能性增加。

（2）控制疾病病原尤其動物宿主的有效預防係防範人類感染之要素。

（3）其傳染之主要途徑有吸入或直接接觸粘膜，但不排除吃未煮熟的禽肉及其產品也會感染。

（4）東南亞地區發生疫情可能與傳統禽類生產、市場交易系統包括後院式飼養模式或家庭副業式飼養模式及同時飼養多種家禽與傳統活禽交易市場等。

（5）研究證實水禽（尤其鴨子）為保毒者，其感染後本身有輕微或無臨床症狀但可排出大量病毒在環境中。

（6）大多數人類病例係直接接觸病禽或死禽或鬥雞等。

（7）人類感染家禽流行性感冒之真正風險仍未完全了解。

診斷試劑及疫苗使用
（1）快速診斷試劑研發及其準確性，以求快速診斷及時因應採取對策撲滅病原，惟應考慮價廉，始可廣泛採用。

（2）疫苗使用不得影響疫情監控，並且應依據OIE建議之方法使用。各國情形不同，由各國視其實際情形決定是否使用疫苗。

監測與控制策略
（1）家禽流行性感冒疫情，其傳染給人類之風險影響區域性及國際間動物衛生與公共衛生。

（2）設法停止病毒在保毒禽類間之感染環，並且預防傳播至其他動物包括人類。

（3）務必防止家禽流行性感冒病毒傳播至其他種動物，或傳播至其他尚無疫情發生之國家。

國際標準與貿易及國際合作
（1）家禽流行性感冒疫情，其傳染給人類之風險影響區域性及國際間動物衛生與公共衛生。

（2）家禽流行性感冒疫情對國際貿易影響甚鉅。

（3）OIE已提出新的國際貿易標準，將於今年五月提2005年度大會討論。

（4）區域性的認定標準已獲國際間認同。

（5）家禽流行性感冒係跨國界傳播的疾病，可能很快速的在國與國間、區域與區域間傳播。

（6）國與國間之防治策略應一致化且共同合作。

（7）繼續維持既有團體及組織在區域間已建立的家禽流行性感冒緊急處理之區域網路。

試驗研究及解決之道
（1）家禽流行性感冒疫情，其傳染給人類之風險影響區域間及國際間動物衛生與公共衛生。

（2）亟需研究及發展更有效的預防控制及清除家禽流行性感冒之工具。

（3）由過去12個月來，獸醫方面、國際機構及捐助者已深入了解到研究發展之優先順序。

經濟與政策
（1）對於家禽流行性感冒之監測與控制之政策決定迅速，少有深入了解其控制方法所引起之間接經濟損失，甚或重建家禽產業所耗費的資源。

（2）高病原性家禽流行性感冒對於公共衛生影響甚大，因此，深深影響到國家經濟，觀光旅遊業及國際間之支助等。

（3）控制家禽流行性感冒需要有效且透明的財政程序，並且明確描述出各國中央與地方之財政結構與其經費支付等。

（4）擴大援助系統，不僅農民需要儘速獲得救助以恢復其損失，對畜牧產業及受創的獸醫部門亦應考慮。

（5）維持一有效的預防與控制方法與措施。

（6）社會經濟影響
A動物衛生考量與方法措施

a死亡率、致死率及因感染該病所造成生產損失：調查、撲殺、補償、訓練及疫苗接種計畫。

b重新進幼畜飼養、建立新的自衛防疫體系。

c商業經濟及貿易之損失

d直接損失及交易損失

e中長期的解決方案

B公共衛生安全考慮與方法措施

a致死率及預防所需之費用

b禽肉消費及生產者之損失

c關於食品安全及食品安全機制管控

d國與國間因疫情所造成之貿易障礙

C改變國民既有的生活方式與結構方面。

a為調整更高一等的自衛防疫而改變生活方式。

b市場交易重整所需費用。

c重新飼養所需費用。

d建立新的生產或交易結構對家禽產業之損失與投資等。

f個人不安全與不確定感。

g因疫情爆發媒體渲染所造成人們食用價昂之其它動物蛋白。
2. 由贊助國及國際贊助組織與機構 (Donor) 上台對於HPAI的疾病預防、控制、及撲滅提出他們的觀點。首先是由區域組織、國際組織、及贊助組織與機構提出其看法。贊助組織包括：東南亞國協(ASEAN)、南亞國協(SAARC)、亞洲開發銀行(ADB)、歐盟(European Union)、及世界銀行(World Bank)。其次由贊助國上台提出觀點。贊助國家有：澳洲、法國、日本、紐西蘭、英國、荷蘭、美國、及其他國家。

3. 由FAO及OIE共同主持繼續討論各項議題，尤其是針對各小組討論結果再度協商，以便在最後作成大會決議，並提出對日後工作之建議 (Recommendations) ，終於最後作成決議，於會後召開記者招待會發布會議結果。

大會決議簡述如下：

（1）加強衛生及獸醫部門家禽流行性感冒疫情資訊交換，以評估人類風險及限制其疫情爆發。

（2）有效強化衛生及獸醫部聯繫以降低家禽生產、銷售及市場銷售鏈之所有人員感染疾病之風險。

（3）了解到這一疾病在動物方面的早期預防及控制的貢獻非常重要。

（4）繪製主要風險之感染途徑並界定適當的及確切的標的之監測策略。

（5）如果認為適合採用疫苗接種，則疫苗選用及接種計畫必須依據世界動物衛生組織之規定。

（6）控制本項疾病以降低風險，必須考慮有效疫苗之使用，強化自衛防疫及教育宣導等工作。

（7）使用疫苗之國家應採取標準化以確保疫苗之效力及品質。

（8）使用疫苗後之效力，早期監控有無病毒感染，並監控新型流感病毒之基因型。持續監控活禽市場與監測非疫區之禽鳥類。

（9）對於家禽流行性感冒非疫區（Compartmentalisation）之新定義，世界動物衛生組織將規定於官方文件並且將定義及詳細解釋其所需條件。

（10）對家禽流行性感冒病毒不活化方法世界動物衛生組織將發展一致處理方法，以符合食品安全。

（11）世界動物衛生組織及聯合國糧農組織等相關團體應持續強化各國均達到國際標準。

（12）亞洲區撲滅及控制家禽流行性感冒計畫經由東南亞國協加三及南亞國協積極推動。

（13）各國應制定國家型計畫，該計畫需透明且描繪其各項步驟及作業期程。

（14）世界動物衛生組織、聯合國糧農組織及世界衛生組織與國際團體提供科學、技術及財政援助對於使用疫苗控制之國家或區域進行研究。

（15）世界動物衛生組織、聯合國糧農組織及世界衛生組織建議何時使用疫苗以及建議相關配套措施。

（16）對於鴨子使用疫苗及其監測應繼續研究。

（17）持續進行候鳥及野鳥之流行病學監測工作，以了解其所扮演之角色。

（18）對特殊種類如鬥雞等加強風險管理措施。

（19）開發人類及動物快速有效價格便宜之檢驗試劑。

（20）獸醫部門執行家禽流行性感冒業務及工作容量應列為財政支持第一優先。

（21）對於控制家禽流行性感冒所採取措施對社會經濟之影響應詳加分析。此一分析數據與結果有助於國家計畫或區域計畫的經費估算。

（22）對於計畫經費必須廣泛財政支援教育農民，並且對貧窮者予以補償金補貼。

4. 最後舉行閉幕式，陸續由FAO、OIE、WHO、及越南農業部部長分別致詞。本次會議越南農業部部長全程參與，在討論時並提出建設性之建議，深受參與人員之讚賞。

肆、參加第十一屆OIE東南亞口蹄疫會議

日期：民國94年2月27日至3月5日

地點：菲律賓宿霧市

一、2月27日：
1.早上10點馬來半島三國(MTM)口蹄疫會議：各國報告先前會議執行成果，2005年國家口蹄疫防治計畫，更新計畫與工作架構，討論有關Dr.Wongsathapornchai在進行的馬來半島三國口蹄疫動物移動之風險評估計畫工作，緬甸之口蹄疫最新監測報告，馬來半島三國口蹄疫之案例研究，馬來半島三國口蹄疫技術工作小組報告，第六次會議決議再次確認，第七次馬來半島三國口蹄疫會議在泰國舉辦。
2.下午1時30分則為東南亞口蹄疫（Southeast Asia Foot and Mouth Disease；簡稱SEAFMD）會議會前會，各國口蹄疫聯絡人協調會議，由各國報告其先前會議執行成果，商討第三階段之口蹄疫撲滅工作計畫，希望各國儘速完成其國內計畫，某些會員國因人員異動時有新進人員加入，要求辦理計畫撰寫訓練，對於第十一次會議之進行，各項議題之報告與會議運作等作廣泛溝通。並將議程作最後修正與確認。

二、2月28日
1.早上進行報到及開幕式，首先由菲律賓動物產業局局長Dr. Jose. Q. Molina致詞，其次為新任宿霧省省長，然後由OIE東南亞口蹄疫事務局理事長Dr. Gardner Murray致詞，FAO代表Dr. J. Domenech致詞，接著由OIE總部Dr. D. Sibartie代表執行長Dr. Bernard Vallat致詞，最後由菲律賓農業部主管動物部門的助理部長代表部長致詞。

2.休息後開始進行會議，首先由Dr. D. Sibartie報告世界上口蹄疫的最新現況。其次由區域協調中心主任Dr. Ronello Abila報告該組織去年的工作成果及今年的工作計畫。上一屆的主任Dr. John Edwards則報告上次會議後所採取的行動及工作成果。

3.下午先由各會員國報告疫情，接著是由各觀察員國家簡短報告疫情，上台報告的有澳洲、東帝汶、香港、日本、紐西蘭、新加坡、南韓、我國、及美國。然後是各相關贊助組織代表上台發表意見。

三、3月1日

1.第一議題國際合作與援助。除了各會員國報告外，也由Dr. J. Domenech (FAO)報告全球性跨國動物傳染病的全球性架構(GF-TADS)，強調其目標在維護動物產品的安全，以國際合作來進行漸進式的全球性跨國動物傳染病的控制，目前將加強FAO與OIE的合作。由區域性的短期目標著手，在OIE, FAO及WHO等國際組織的合作下進行人畜共通疾病的防治工作。談到應由全球性的目標進到次區域性的合作，再由各國努力執行防疫工作。在執行工作上有兩種主要的工具，一是建立疾病監測團隊，一是建立完整的診斷實驗室體系。OIE東京辦事處代表Dr. T. Fujita接著報告區域性GF-TADS事務的進展，談到已建立了一個OIE/FAO聯合機制以針對GF-TADS的共同目標，亦即是次區域性支援體系(Sub-Regional Support Units, RSUs)，區域性流行病中心(Regional Epidemiological Units, REUs)，及區域性支援組織(Regional Supportive Organization, RSOs)，總部設於FAO。其角色是確保次區域國家的協調，監控其工作進展，及提供策略性的方向。接著由新加坡代表Dr. Ng報告SEAFMD與ASEAN的轉折。東南亞國協的十二個國家共同支持SEAFMD。由26位東南亞國協各國的農業及林業部長會議表達共同支持此一重要的家畜傳染病防檢疫業務，以加速達成撲滅重要傳染病之目標。
2.第二議題是計畫管理、資源、及財務。除了各國報告外，由Dr. Ronello Abila報告東南亞國協口蹄疫會議之資源分配計畫。菲律賓口蹄疫工作小組負責人上台報告其防治計畫及進展。菲律賓針對口蹄疫防治成立了一個國家型的口蹄疫工作小組共有30人，其中23人屬計畫人員，並特別通過了一個執行法律251。具有行政上的執行命令，建立了有效率有功能的實驗室及一個口蹄疫資訊管理系統。對於公眾認知方面，他們成立了一個四人小組專門從事資訊處理及宣傳等工作，期待得到全國各界的支持。譬如，他們創造了一個超級豬(Super Pig, SP)的廣告，強調健康無病的豬，並以人裝扮之去拜訪市場。也建立了動物移動管理系統，在一些主要區域建立檢查點。此外，也針對Luzon島疫區進行策略性疫苗注射。
3.各國報告口蹄疫疫情：

國際疫情方面：2004年爆發口蹄疫疫情，型別有O、A、C、SAT1、SAT2、SAT3及Asia等七種，其爆發之國家數各依序分別有29、11、2、6、9、1及4個總計48個國家。但有13個國家從未作特性分析。對於SAT1、SAT2、SAT3等型別僅於非洲發生，而Asia也主要以亞洲為主，其它肯亞及巴西有C型的疫情外，衣索比亞及巴基斯坦仍無確定病例。

東南亞疫情方面：東南亞國家2004年爆發口蹄疫疫情中以動物別及病例數分別為，肉牛有60,680、水牛7,957、豬3,721、綿羊83山羊152。爆發疫情國家有泰國、緬甸、馬來西亞、柬埔寨、泰國、越南及菲國等有疫情發生，印尼則為非疫國，這些國家以血清型O為主，但Asia 1 已有馬來西亞、泰國，且在寮國及越南亦有爆發。


東南亞國家爆發之口蹄疫疫情，建議疫苗使用方面，O 型建議使用O Manisa、 3039、 Phi 95 TNN 24/84、Thi189/87及4174等疫苗，對於該等疫情有效，越南Asia則與TAIASK S9, SAU 23/86, MAY 97, A22 Irq 和 A IRN 96相近，顯示現行使用之疫苗仍有效。

柬埔寨：2004年爆發口蹄疫疫情有60個病例報告，其中36個為新病例區，24個持續發生的舊地區。發生的動物別有牛、水牛及豬，其發生率主要在7月，其次為五月及六月，由於未遞送樣品至泰國檢驗，因此無法以實驗室予以定其型別。

印尼：2004年無爆發疫情。

寮國：2004年93個病例報告，其中40個新病例區，53個持續發生的舊地區。1至3月最多，且最近五個月（8至12月）均無疫情發生。其口蹄疫爆發之血清型別有O型及A型。

馬來西亞：2004年35個病例，其中18個新病例區，17個持續發生的舊地區。發生率高之月份有1、2、3及9月份，其口蹄疫爆發之血清型別有O型及A型。

緬甸：2004年36個病例，其中28個新病例區，8個持續發生的舊地區。1、10及12月份無疫情發生，其口蹄疫爆發之血清型別有O型。

菲律賓：2004年有47病例且以豬隻病例為主，口蹄疫血清型別為O。

泰國：219個病例，其中119個新病例區，110個持續發生的舊地區。1、2及12月份疫情最多，其口蹄疫爆發之血清型別有O及A型。

越南：2004年47個病例，其中20個新病例區，27個持續發生的舊地區。8、11及12月份疫情最多，其口蹄疫爆發之血清型別有O及A型。

4. 第三議題區域性科技研究及技術轉移
（1）各國的報告後，由荷蘭商英特威公司技術總經理Paul 先生報告，該公司在美國及荷蘭工廠成立因應偶發的口蹄疫疫情之技術研發計畫，在歐洲成立創新研發計畫，並且設立動物衛生平台，以積極研發動物疾病診斷及控制技術。研發的成果需要經過複雜程序才能商品化，尤其是申請登記。如牛海綿狀腦病其與狂犬病及高病原性家禽流行性感冒等疾病比較，每年幾千人死於狂犬病及幾十個人死於高病原性家禽流行性感冒。惟世界各國的動物防疫都將牛海綿狀腦病列為最優先之疾病。建議將狂犬病及高病原性家禽流行性感冒列為最優先清除之疾病。其次由龍馬躍公司技術部總經理Dr. Philippe報告有關口蹄疫疫苗非結構蛋白在製造過程中需純化，對於高度純化之口蹄疫疫苗，動物經過三次口蹄疫疫苗接種後，其所產生的非結構性蛋白可以忽略。

（2）菲律賓畜產局口蹄疫工作小組研究員B. C. Verin 
對於口蹄疫非結構性蛋白作試驗研究報告， 3ABC ELISA (Chekit, Bommeli) 、3AB ELISA (3ABC,CEDI New)、UBI FMDV NSEIA、FMDV 3ABC ELISA 、(FADDL, USDA)
、Svanovir，其中以CEDI敏感性最高達100﹪，specificity可達96-100﹪。泰國Dr. Wongsathapornchai， 報告馬來半島動物移動管制檢疫風險評估，馬來半島牛隻運送從緬甸
，，輸到泰國、馬來西亞及柬埔寨等，其建議選擇適當地點作檢疫工作，以鼓勵合法動物交易。

5. 第四議題畜牧發展與企業整合

（1）由會員國報告，柬埔寨水牛交易。寮國牛隻需登記，馬來西亞禁止非法動物移動，菲律賓要作重要決策時與畜牧界先溝通協調。泰國則與產業界及動物用藥品界共同研商。越南政府政策決定會考慮疫苗藥品及產業界，但是農民卻不遵守法律規定。

（2）私人企業由印尼Rudy教授報告呼籲產業界共同為撲滅口蹄疫計畫共同努力。馬來西亞華人 Dr. Rosli Mai Lam，該公司確實執行畜牧生產與動物移動管制，包括疫苗注射與自行隔離檢疫等等，其運輸從柬埔寨至馬來西亞，除了自行檢驗外，也依規定進行檢疫，惟某些國家卻認為該項動物運輸係走私，到底走私與輸入者之界限如何釐清？讓其感到困惑。

6.第五議題有關疾病防治及防治疫區建立的政策、立法、與標準之建立 
（1）由世界動物衛生組織Dr. D. Sibartie報告口蹄疫非疫區認定標準，以作為食品安全檢驗及動植物防疫檢疫措施協定之參考，供各國動物及其產品輸出入依據，免除不公平的貿易障礙。

（2）為了國際貿易目的，定義「compartment」「小區域（暫譯）」，該區域需要在一般性的自衛防疫體系，而且需具備有對特定疾病的監測、控制及生物多樣性措施以供各國動物及其產品之貿易上認定參考依據。

（3）監測體系務必由獸醫體系負責。非疫區通告，早期預警系統；包括農民角色、公務獸醫及私部門獸醫，獸醫佐報告可疑口蹄疫病例等。

（4）快速收集病材、運輸及送樣程序至設備齊全實驗室依據標準檢驗程序進行檢驗。

（5）具有紀錄處理分析診斷與監測之數據。

（6）有診斷控制口蹄疫之專家團隊。

（7）監測包括臨床監測、血清學監測及病毒學監測等。

（8）臨床監測：監測目標在於利用物理檢查疑患動物之臨床症狀。臨床檢查、實驗室檢驗以確診臨床病例。單位內需有可疑病例證明已感染，並利用相反證據。

（9）血清學監測：其目標在監測口蹄疫抗體。抗體陽性可能來自於自然感染、免疫接種、移行抗體及交叉反應等。至於病毒學監測需依據世界動物衛生組織規定之方法進行病毒、抗原或基因體檢驗。

（10）對於非疫國之認定、使用疫苗非疫國認定及爆發後如何儘速申請非疫國或使用疫苗非疫國等也作報告。

（11）各會員國報告。

（12）為建立馬來半島三國之非疫區，採取一致做法。馬來西亞作NSP試驗，無補償金補償農民之系統。寮國已研擬口蹄疫清除計畫草案，對於有登記之動物始給予補貼，非疫區不准疫區動物移入。印尼正研擬草案包括一但發生時之緊急應變計畫，柬埔寨其法規正研修中，以符合世界動物衛生組織之規定。

（13）Dr. T. Fujita 報告有關湄公河盆地動物移動情形，區分為湄公河上游及下游作為管制以有效控制口蹄疫疫情。湄公河上游每年召開四次會議其會員包括中國、緬甸、寮國、泰國及越南，湄公河下游則柬埔寨、泰國及越南每年開三次會議以相互交換資訊及經驗。分析動物移動型式，對於邊界查察及檢疫之重要性。並且鼓勵送樣材至實驗室。

（14）Dr.Ronello Abila 對於所有會員國進行法規政策調查報告。
四、3月2日
1.第一議題教育宣導及媒體溝通
各會員國如柬埔寨、印尼由澳洲設立相關計畫支持宣導，寮國利用媒體宣導。馬來西亞在國家電視台進行45分鐘教育宣導片。緬甸則到各村莊與農民直接討論，該經費由國外援助5千美元進行宣導教育計畫包括11場宣導會及壁報。菲律賓利用菲律賓通訊社去教育農民並且教育消費者。泰國印製宣導折頁、壁報及媒體作宣導。越南利用廣播、小冊子及壁報等。

SEAFMD由一位澳洲志工Mr. Tom Chesson負責協助教育宣導工作，他認為仔細規劃、有計畫地及時提供正確資訊給媒體記者、消費者及農民知道等，對疾病控制很有幫助。因此該辦公室也每四個月印製刊物，與國營媒體合作，製作小冊，訓練研討會及發布新聞稿。由於禽流感期間因為缺乏資訊導致民眾質疑政府部門所採取之相關措施，而引起恐慌。菲律賓口蹄疫工作小組報告該小組所製作之教育宣導影片。
2.第二議題疾病監控及評估 
由世界動物衛生組織大洋洲主席澳洲籍Dr. Gardner Murray簡要報告有關東南亞口蹄疫防疫第三期計畫，該計畫經費每年約50萬美元，希望作為區域合作，充實實驗室設備與流行病學研究，對於已符合非疫區地區或國家必須努力做好防疫檢疫工作以維持口蹄疫非疫區，達到撲滅口蹄疫之最終目標。
世界動物衛生組東南亞口蹄疫辦公室主任菲律賓籍Dr. Ronello Abila 報告東南亞國家2005年口蹄疫工作計畫，該項計畫已獲得經費援助支持該計畫至今年底。先前已在泰國召開工作計畫會議。針對口蹄疫教育宣導及媒體溝通方面，並製作光碟片供各國家使用。另外Dr. Ronello Abila也報告有關該計畫「國際合作與援助」、「有關計畫、管理人力及財力等」、「教育宣導與媒體溝通等」、「疾病監測、診斷及控制」、「為控制口蹄疫所需配合之政策、依據之法規、及應建立之標準」、「區域性科技之研究及技術轉移」。「畜牧事業發展與民間團體之整合工作」、「疾病監控及評估」等八個工作議題之推動情形。

3.第三議題疾病監測、診斷、通報、及控制

各會員國報告。越南報告其水牛爆發口蹄疫後，即進行環狀免疫。泰國轉移該國檢驗技術，並設立參考實驗室，該實驗室也接受東南亞國家之病材作檢驗，此外該實驗室也製造口蹄疫疫苗。菲律賓之監控系統與24小時檢疫體系，對於流行地區採取疫苗注射。緬甸口蹄疫實驗室負責口蹄疫疫苗製造與診斷工作，該國報告系統已建立。馬來西亞國家檢驗實驗室進行抗原檢驗外，並進行非結構性蛋白檢驗。並對動物移動進行採樣監測。寮國疫情通報系統仍缺乏。印尼該國也進行採樣送驗。去年印尼採集1,100樣材，經檢驗均為陰性。柬埔寨：該國未進行血清學監測，其檢驗人員由泰國協助訓練等。

五、3月3日

1.早上討論一般事務及對於分組討論結論的討論，並整合出各項議題之結論。2006年3月第一周由泰國主辦地點另訂。結論摘要如下：

國際合作與援助：

（1）注意國際合作、援助，區域及國家層級之合作發展。

（2）簽署OIE/FAO發動提昇國際合作與計畫之活動以有效控制誇國界疾病的全球跨國界動物疾病架構（Global Framwork on Transboundary Disease）。

（3）同意東南亞口蹄疫辦公室計畫各項工作，並支持其組織發展與辦理各項活動。

（4）要求東南亞國協（ASEAN）及OIE同意並核准動物衛生基金給東南亞口蹄疫第三階段計防疫畫。

計畫管理、資源、及財務

（1）同意一天的訓練課程各國口蹄疫計畫聯絡人會議。

（2）同意各項資源圖示以使計畫易於管理並且透明化，讓所有捐贈團體國家能夠清楚了解整體計畫資源之利用。
（3）越南專家在很多地區所進行的資源動員計畫，該項成果可作為第三階段口蹄疫撲滅計畫參考。

（4）要求區域協調中心（RCU）將整體計畫作一妥善的規劃，如何在公元2020年達到撲滅口蹄疫目標並估算長期所需經費。

（5）研擬國內最低資源支持口蹄疫撲滅計畫，以及界定口蹄疫病源和最高危險區。

教育宣導與媒體溝通

（1）媒體溝通研討會已成功地在曼谷舉開。

（2）利用菲律賓開發拍攝的光碟片教育感染區農民，考慮會員國使用該方式進行教育宣導。SEAFMD將供應給各國並翻譯成各國語言播放。

（3）更新RCU網站資料並啟用光碟圖書館。

疾病監測、診斷、通報、及控制

（1）早期診斷與緊急因應機制以因應非疫區國家再爆發之需。

（2）鼓勵所有會員國送樣材到參考實驗室檢驗其血清型別及特性檢驗。

（3）依據世界動物衛生組織監測方式持續監測，並對於發生率已下降或認為已經為發生區域。對於口蹄疫非疫區與印尼仍需進行主動監測。

（4）會員國應按時通報疫情，並用及時且有效的方法，進行通報。

為控制口蹄疫所需配合之政策、依據之法規、及應建立之標準
（1）各會員國應需依照世界動物衛生組織之準則實施流行病學監測工作。

（2）利用分區模式將湄公河上游下游及緬甸之工作小組與建議之合作國家進行逐區進行撲滅工作已有很大進展。

（3）菲律賓Luzon島撲滅計畫已有很大進展。

（4）馬來西亞沙巴及婆羅洲已符合世界動物衛生組織口蹄疫非疫區認定值得慶賀。

（5）馬來半島撲滅計畫已有很大進展，尤其在緬甸及泰國之口蹄疫監測與流行病學研究。

（6）鼓勵會員國，國際組織及捐助單位提供資源以利口蹄疫防疫分區業務推展。

區域性科技研究及技術轉移
（1）有關菲律賓及其它國家所進行之診斷套組之確效試驗，請世界動物衛生組織考慮並評估其所獲之結果。

（2）要求世界動物衛生組織協助供應PANAFTOSA 3ABC診斷套組給會員國，以供東南亞國家進行確效試驗。

（3）要求世界動物衛生組織考慮及建議儘速建立標準，尤其尚未制定標準或某些地區與品種之需要。

（4）注意國際合作併同意RRL成為世界動物衛生組織口蹄疫參考實驗室。

畜牧發展與企業整合

（1）民間團體顧問委員會以及私人企業計畫之推動已有很好的進展。

（2）同意民間團體顧問委員會研究進一步增加私人企業參與計畫方法。

疾病監控及評估

（1）注意SEAFMD2004/2005年口蹄疫防疫之重大進展與同意2005/2006年度工作計畫包括第11屆OIE東南亞口蹄疫會議重要決議。

（2）簽署同意第三階段口蹄疫防疫計畫。

2.最後進行閉幕式。

3. 10時30分集合參觀乳品工廠及牧場。

該乳品工廠係宿霧市利用簡便集乳工具後送到工廠，該工廠除提供學童奶外，也供應宿霧民眾之鮮乳及保久乳等。另參觀一家華人飼養豬隻及乳牛之牧場，飼養頭數不多，但豬糞尿進行固液分離，並供作牧草之肥料使用。據飼主稱其乳牛產乳量每天十多公升。

六、3月4日

進行捐獻者會議進行討論相關第三階段口蹄疫防疫計畫（2006-2008）的基金籌募工作。該計畫亦涵蓋：國際合作與援助；有關計畫、管理人力及財力等；教育宣導與媒體溝通；疾病監測、診斷及控制；有關疾病防治及防治疫區建立的政策、立法、與標準之建立；科技之研究及技術轉移；畜牧發展與民間團體之整合工作；疾病監控與評估等八個工作項目。我國代表建議以臺灣名義捐助該項防疫計畫，對東南亞口蹄疫防疫與國際社會進一份心力。東南亞國協代表稱我國僅能以民間名義與其合作（如亞洲蔬菜中心與其合作之模式），爰未再提出贊助事宜。

伍、心得與建議

一、家禽流行性感冒會議方面

1.此次疫情報告僅越南上台報告其國內疫情發展，我國僅交書面報告於秘書處。上次會議大會是以專家身分邀請我參加，並且不得偕同相關人員參加，而此次由於第一屆報告引起各國注意，並且我國2004年低病原性家禽流行性感冒處理得宜，亦獲大會同意增加一名專家參加，表示我國參與類似之國際會議已有進展。

2.這次會議主要著重在以專家為主體的會議，由FAO及OIE專家統籌報告世界各國疫情，因此較具客觀性與知識性。

3.各項國際標準與規章之訂定，均在相關會議中由各領域專家的積極參與討論所獲致之結論，對於最終之結論再經由世界組織之大會決議後付之施行，因此積極派員參加國際會議，可將我國對於國際組織推動重要提案之立場，適時予以表達，並提出我國專業意見。除對國際社會貢獻我國經驗外，並利於我國國際貿易及國內制定相關法規時參考。
4.在參與國際會議時每見許多國家派出多位相關人員參加，一方面增加國際能見度，擴大參與人員的國際觀及知識性，且訓練培養下一代，這一方面我國有待加強。

5.在此次國際會議中除各國獸醫主管代表參加外，相關官員也與會，因此藉此交流各國防疫資訊並了解各國制度及認識各國相同領域專家，對於我國擬出口畜禽產品可逕向輸入國審查官員，在會議休息時間直接與其交換意見。

6.國內正積極推動各項業務國際化，尤其動物用生物藥品製造廠商，應鼓勵其以觀察員身分參加此等國際會議，除可認識相關辦理業務人員外，進一步可了解有關世界動物疫苗趨勢及其未來發展方向。
二、口蹄疫會議方面

1.此次第十一屆OIE東南亞口蹄疫會議為我國第一次以觀察員身分參加與會，得以獲知東南亞口蹄疫之疫情及其防治策略，對我國進行跨國防疫合作是另一個新的里程碑，獲益良多。

2.東南亞國家之口蹄疫發生情形因其跨國合作而使疫情較為明朗，並得以有所控制，且期待於2020年撲滅此病。我們從會中得知該地區除了有O型病毒外，仍有A及Asia 1等二種血清型，提供我國鄰近國家的疫情，有助於我國日後的防疫工作。

3. OIE亞太區主席（亦為OIE東南亞口蹄疫會議主席）Dr. Gardner Murray主動找張代表談話，肯定我國在獸醫專業領域上的水準及成就，希望我國多參與OIE之專業領域事務，少觸及有關政治議題，若我國有任何困難可以尋求協助。張常任代表亦表達我國參與OIE各項任務之積極意願。

4. 第二階段口蹄疫防疫計畫將於2005年底結束，而於2006年一月進入第三階段口蹄疫防疫計畫，因此也在本屆會議之最後一天進行基金募集協調會，希望第二階段之基金捐獻組織及國家繼續贊助，甚至希望增加贊助組織及國家。目前贊助者除了參與的東南亞國協各國之外，尚有澳洲、日本、及紐西蘭等國的援外組織及一些私人公司的贊助。會中曾有代表談到我國是否能參加，我國代表建議以臺灣名義捐助該項防疫計畫，對東南亞口蹄疫防疫與國際社會進一份心力。東南亞國協代表稱我國僅能以民間名義與其合作（如亞洲蔬菜中心與其合作之模式），爰未再提出贊助事宜。建議我國在國際動物衛生組織舉辦之研討會、檢討會及訓練等，利用我國獸醫專業，並捐助部分經費，舉辦會議或訓練國外人員，建立國際友誼，突破我國國際外交困境。

5.每次的OIE相關國際會議日韓等國均派出許多相關人員參與活動，不但發揮外交活動力外，也訓練未來的國際化人才。而我國除張常任代表的積極參與外，卻因預算限制鮮少加派人員參與。建議政府部門寬籌經費增派人員參與，不但可藉以增加資料收集，與其他國家代表多接觸交往以有助於未來WTO/SPS談判的籌碼。同時也可增強其國際化及專業的素養，爲國家訓練及儲備人才。同時藉由多接觸國際友人，進行較積極的外交活動，使我國在國際上發光發亮。但因我國預算編列限制即使想多作一點外交工作亦受限制。防疫國際化是世界趨勢，若因這些限制使得我國在國際防疫互動上受到牽制而無法發揮，對於我國的防檢疫業務的進步及外交的推展受到影響。

6.日本代表Dr. Yoshimura主動與我們談到希望能與我國及韓國成立「臺、日、韓三國防疫體系」，進行例行性會談及交換各項防檢疫資訊等。臺、日、韓三國在獸醫體系上是亞太區較為進步的國家，而且專業程度較平均，若能藉由此機制結合在一起，將能在世界上發揮相當大的力量。

7. 本次會議也是FAO首次有代表參加，顯然FAO開始積極參與OIE的各項會議。我們主動向FAO代表（動物衛生部主任）Dr.J. Domenech提及，未來FAO與OIE經常合作辦理研討會及疫情報告，我國將可能受到中國的杯葛與阻擾的困境，他說他將研究看看。

8.東南亞國家之口蹄疫疫情持續發生，但在世界動物衛生組織積極介入與多個國家及國際組織的援助下，對於其撲滅口蹄疫，指日可待。尤其將東南亞分區，逐一清除，並呼籲東南亞各國加強管理動物移動管制，值得我國仿效。

9.菲國有七千多個島嶼，該國農業部畜產局成立工作小組成員達30人，全力撲滅口蹄疫工作，目前該國在岷達那峨區已完成口蹄疫撲滅工作。我國獸醫人力不足，適逢組織精簡，對於口蹄疫撲滅工作有必要成立類似小組全力推動，以早日達成「口蹄疫非疫國」之目標。
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2、 感謝外交部協助張常任代表天傑之出國旅費，始得順利參加第2屆聯合國糧農組織（FAO）/世界動物衛生組織（OIE）家禽流行性感冒區域會議及第11屆OIE東南亞口蹄疫會議報告。並感謝世界動物衛生組織東京區辦事處Dr. T. Fujita 同意支助陳瑞祥科長出國旅費參加第2屆聯合國糧農組織（FAO）/世界動物衛生組織（OIE）家禽流行性感冒區域會議。
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