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摘  要
　　1999年西尼羅熱病毒(West Nile Virus)在美國紐約地區現蹤，加拿大即在2000年成立跨部門諮詢委員會，以便因應此一新興傳染病。自2002年安大略省出現加國首例西尼羅熱(West Nile Fever)確定病例以來，該國在西尼羅熱的防治與監測均累積了相當豐富的經驗，我國目前雖無西尼羅熱確定病例，但如何防制境外移入並及早建立因應策略相當重要，爰前往該國汲取經驗，作為訂定我國防治策之參考。
　　本次赴加拿大就西尼羅熱之防治政策與作為進行研究，主要拜訪安大略省衛生部、野生動物健康中心、加拿大公共衛生局等三個單位，目的在於研習西尼羅熱之病例監測與病媒監測、防治政策與計畫、防制境外移入之有效策略、衛生單位及其他相關單位在防治作為上的分工，以及該國西尼羅熱臨床處置之指引。
　　此行對於該國在西尼羅熱防治上專業而有系統的作為，以及基層衛生所執行工作的務實，留下深刻印象，而如何成功移植他國經驗運用於我國，並加強跨單位的合作，將是接下來的重要工作。未來除參酌加拿大經驗外，並將收集其他流行地區相關參考資料，作系統性之彙整，以作為研訂政策之參考。
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一、目的
　　自從1999年西尼羅熱病毒(West Nile Virus)在美國紐約地區現蹤之後，加拿大即在2000年成立國家級的跨部門諮詢委員會，以為因應。2001年加拿大首度在鳥類及蚊子的身上偵測到西尼羅病毒，並於2002年在安大略省發現首例西尼羅熱(West Nile Fever)確定病例，2002年至2006年間每年的病例數分別為414、1481、25、225、151例，因此，該國在西尼羅熱的防治及監測方面具有相當的經驗。
　　本次前往加拿大就西尼羅熱(West Nile Fever)之防治政策與作為進行研究，主要的研習內容包括：
1. 西尼羅熱監測系統，包括病例監測與病媒監測。
2. 西尼羅熱防治政策，與計畫。
3. 防制西尼羅熱境外移入之有效策略。
4. 中央與地方衛生單位在防治工作之分工。

5. 衛生單位與其他單位，於爆發疫情時之因應或應變策略。
6. 西尼羅熱臨床處置指引。

　　我國目前尚無西尼羅熱確定病例，對於防制其境外移入與及早建立因應策略相當重要，爰擬前往加拿大汲取該國經驗，作為訂定我國防治政策之參考。

二、出國行程概述
	日期
	地點
	行程概述

	08/19 (日)
	台北→多倫多
	路程

	08/20 (一)
	加拿大安大略省衛生部
	1.研習安大略省西尼羅熱防治計畫。
2.參觀安大略省衛生所及其實務工作。

	08/21 (二)
	加拿大野生動物健康中心

（Guelph大學獸醫學院）
	1.研習加拿大死鳥監測通報作業。
2.參觀該中心死鳥解剖室。

	08/22 (三)
	多倫多→渥太華
	路程

	08/23 (四)
	加拿大公共衛生局（PHAC）
	研習加拿大西尼羅熱防治政策。

	08/24 (五)
	渥太華→台北
	返程


三、行程紀要
（一）加拿大安大略省衛生部（Ontario Ministry of Health and Long-Term Care）
　　安大略省是2002年加拿大首例西尼羅熱病例出現的省份，從2002年起到目前為止，每年都有固定的防治計畫及工作團隊在為西尼羅熱防治工作而努力。該團隊由Dr. Valerie Krym主導，其背景是急診醫師，另有四位不同專長的成員，包括Nina Jain是Program Coordinator，負責年度計畫的總規劃及執行；Curtis Russell負責各地衛生所的諮詢與協調；Stacey Baker 是昆蟲學家，負責病媒的調查研究分析；Cristina Suzana為行政助理，負責計畫相關的所有行政作業。
　　該團隊謙虛的表示，儘管1999年美國紐約地區已有西尼羅熱確定病例出現，安大略省有鑒於其與美國在地緣及經貿商旅往來皆有密切關係，已從2000年開始為防制西尼羅熱入侵作準備，但是2002年第1例病例發生的時候，仍舊有點不知所措。而自2002年到2007年，雖然在6年間累積了相當多的經驗，但由於西尼羅病毒在自然界與人、病媒蚊、鳥類及其他哺乳類動物形成一個複雜的循環，目前對於疾病的流行趨勢以及病原在自然界的活動，仍有許多未知的部份，需要進一步探索研究。例如安大略省2002至2006年的確定病例數分別為394、89、13、95、42例，疫情在2002年流行之後減緩，2003年西尼羅熱卻在其西邊的三個省份大為流行，Saskatchewan省的確定病例多達937例，但到了2004至2006年，全加拿大的病例數卻不多。因此，對於這一項新興疾病的流行模式與防治，安大略省的工作團隊認為需要持續監測分析，並且每年依實際狀況檢討修正其防治計畫。
　　在整體防治架構上，除了相關法規及通報定義由中央單位的加拿大公共衛生局（PHAC）統一訂定之外，各省的衛生所（Health Unit）向省衛生部通報西尼羅熱病例的資料欄位、實驗室採檢送驗的流程、確定病例之疫調內容、病媒蚊調查防治、噴藥政策、鳥類監測、馬匹監測等，均由省衛生部自行訂定，且均有制式表單，以便省衛生部彙整分析資料，省衛生部只需在每週固定時間將病例數回報給公共衛生局（PHAC），除非另有需要，其他資料是不必送到公共衛生局（PHAC）的。在西尼羅病毒的檢驗方面，除了在2002年將所有檢體送至中央的實驗室檢驗之外，之後皆開放各省份有能力檢驗的實驗室自行進行檢驗，以節省等待檢驗結果的時間，掌握防疫時機。
　　2007年加拿大安大略省的防治計畫，主要由省衛生部和各衛生所共同合作，在死鳥監測及馬匹監測部份另需要農業單位的協助。省衛生部必須將分析完成的資料提供給各衛生所，並依據資料指導各衛生所當年度監測工作的重點方向，並隨時提供諮詢，遇有需要其他專業單位（如：死鳥監測或檢驗）協助的時候，省衛生部必須出面協調聯繫；而衛生所則扮演執行者的角色，除了在流行季加強臨床病例的通報之外，流行季來臨前必須完成病媒調查工作人員的訓練，規劃全省的病媒調查區域劃分及路線，並每日彙整當天的調查結果，做出與防治工作相關的分析判斷，另針對調查時帶回的幼蟲或成蟲，也要進行鑑定。我們次此參觀一間位於多倫多市的衛生所，裡面牆上掛著衛生所管轄區域的地圖，並用紅線劃分為10塊，用以規劃及分配病媒調查工作的區域，病媒調查工作人員共有40位，每4人一組配有車輛一台，每天早上8點集合出發，再分為兩兩一組，一組由所分配的區域中央往北方走、一組往南走，一直工作到下午4點才回到衛生所，整理資料或處理病媒標本，往往要到5點半之後才能下班。病媒調查工作的內容則與我國相近，包括幼蟲調查、成蚊調查、必要時給予投藥等化學防治。
　　2007年安大略省的西尼羅熱防治計畫詳如附錄2。
（二）加拿大野生動物健康中心（Canadian Cooperative Wildlife Health Centre）
　　此中心包含加拿大獸醫學院，其設立的主要目的原是希望應用獸醫相關的科學知識與技術，保護及管理加拿大境內的野生動物，並致力於發展及應用野生動物疾病相關的知識，以改善人類的健康。該中心平時即有例行性的監測工作，並提供國內各單位專業諮詢及教育訓練，只是其例行性的監測主要以野生動物的健康與管理為導向。自從西尼羅熱在2002年於加拿大流行以來，該中心也加入了防治工作，建立起死鳥監測通報系統，民眾如果發現有鳥類不明原因死亡，可以打電話向該中心通報，中心人員會先做簡單訊息的收集，其中必須包含詳細地址，沒有地址的通報在防疫上是沒有意義的，所以並不會被受理，工作人員並會交代民眾千萬不要去接觸死鳥以防感染，並聯繫衛生所人員前往通報地點將死鳥依規定包裝完整後，送到此中心進行檢驗，通報資料均會由中心人員輸入電腦進行統計分析。加拿大野生動物健康中心死鳥監測通報單如附錄3。
　　當天並參觀該中心的鳥類解剖室，該解剖室為獨棟的鐵皮屋，除了解剖疑似因感染西尼羅病毒而死亡的鳥類之外，也同時接受疑似感染H5N1而死亡的鳥類進行解剖。解剖人員需穿戴PAPR及防護衣，進出有嚴格管制，檢驗時先以試紙沾取死鳥喉嚨中的唾液進行快速檢驗，再進行解剖以觀察該隻死鳥器官組織受損的情形。
　　該中心負責西尼羅熱病毒鳥類監測的Dr. Ian Barker因公出國，當天由Dr. Kate Welch接待我們，除了展示Dr. Ian Barker實驗室持續監測西尼羅熱病毒的通報系統及監測成果之外，她也表示，因為有了西尼羅熱的鳥類監測經驗，使他們後來在禽流感的鳥類監測工作能夠迅速上軌道。

（三）加拿大公共衛生局（Public Health Agency of Canada；PHAC）
　　加拿大公共衛生局是加拿大公共衛生的中央機關，此次拜訪的單位是傳染病預防控制中心(Centre for Infectious Disease Prevention and Control)的Foodborne, Waterborne, and Zoonotic Infections Division，由Director ─ Dr. Paul Sockett及主管西尼羅熱業務的Manager ─ Peter Buck接待，另有負責全國西尼羅熱監測資料分析的Dr. Hui Zheng共同參與討論。
　　在西尼羅熱的防治體系方面，加拿大除了傳染病相關法規及通報定義由中央單位的加拿大公共衛生局（PHAC）統一訂定之外，各省衛生部在監視西尼羅熱病例所收集的資料內容、實驗室採檢送驗流程、確定病例之疫調內容、病媒蚊調查防治、噴藥政策、鳥類監測、馬匹監測等，皆由省衛生部自行研訂。Dr. Sockett表示，傳染病預防控制中心的任務在於掌握國內傳染病流行的情形，並加以綜合分析，依據資料顯示的訊息研訂政策方向，再將這些訊息及重要防治政策方向傳達給各省衛生部，以供各省研定自己的實施計畫。因此，傳染病預防控制中心只需要各省每週將病例數、病媒蚊監測結果、死鳥監測結果等資料用電子郵件傳送到彙整資料的窗口，由Dr. Hui Zheng彙整並做成GIS分布圖，同時必須對資料作出研判解析，以隨時掌握疫情。目前加拿大對西尼羅熱的監測包括死鳥監測（被動監測）、活鳥監測（主動監測）、病媒蚊監測（主動監測）、馬匹監測（被動監測）及人類感染者的監測（被動監測）。
　　從1999年到2007年的資料顯示，儘管美國每年感染西尼羅熱的確定病例數比加拿大多出很多，但Dr. Sockett認為，經過分析比較，整個北美洲的流行趨勢(trend)是相似的。而西尼羅熱在加拿大流行的原因，除了該國的地理位置所造就的氣候條件、病媒蚊在當地的生態、病毒學上的因素之外，該國也位於候鳥遷移的路線上，加上近年來土地的開發利用改變地表環境，都會造成新興傳染病的流行。此外，2002年首例病例的發病日在8月，2003到2006年當年的首例提前在7月出現，今(2007)年的首例則在六月下旬Manitoba省出現，Mr. Buck認為今年首例的提早出現和去年暖冬以及今年春天冰雪提前融化等原因有關。
　　在臨床醫師對病例的診斷與通報方面，由於80%的感染者為無症狀的感染，其餘20%的感染者可能只有發燒的症狀，<1%的感染者（1/150）會出現中樞神經系統的症狀，出現中樞神經系統症狀的感染者中有10%致死率。因此，在通報定義方面，區分為「西尼羅熱神經症候群」及「西尼羅熱非神經症候群」分別訂定，另有一類為無症狀感染，通常是經由捐血測試發現而通報。目前尚無有效的疫苗可以預防西尼羅熱，但人類西尼羅熱疫苗的研究發展仍在進行之中，其發展價值在於對高危險群實施預防接種仍可降低許多社會成本，因為依據2002到2006年的資料顯示，西尼羅熱的發生率不論男女皆隨年齡增加而增加。加拿大衛生醫療人員之西尼羅熱處置指引如附錄4。
　　在跨單位的合作方面，加拿大公共衛生局在西尼羅熱的監測與防治上，除了與國內各專業組織團體合作外，也與國際合作。而合作的對象，在政府部門包括國防部、海洋漁業部、食品檢查局、環境衛生局、健康促進局以及各省的諮詢委員會；在專業團體則涵蓋了野生動物健康中心、捐血中心、消費者團體及醫療專業團體等。
　　有關如何防制西尼羅熱於境外，Dr. Sockett及Mr. Buck皆表示，當他們1999年得知美國出現確定病例之後，已經暸解西尼羅熱出現在加拿大的可能，它絕不會一直停留在美國而已，只是發生時間的早晚問題，此時唯一要努力的就是儘可能做好準備以因應它的來臨。對於加拿大而言，依據他國的經驗或許可以知道需要做哪些事情，但最大的挑戰是找出誰可以做這些事情、如何分工合作，因此建立起合作的網絡是防治工作初期最重要的事情。
　　由於蚊子與鳥類活動範圍廣泛，Mr. Buck最後強調，不斷的對民眾宣導正確的自我保護方法，並對不明原因的死鳥有所警覺，是相當重要的，唯有民眾一起努力，防治工作才會有成效。
四、心得與建議

　　此行除了感謝加拿大公共衛生局、安大略省衛生部以及野生動物健康中心不吝分享其防治經驗外，對於該國各單位在西尼羅熱防治工作上專業而有系統的分工合作，以及基層衛生所執行工作的務實，都留下深刻印象。特別是「工作的落實」這件事，確實是執行防疫工作最重要的一環。在國際交流頻繁及網路資訊發達的今日，專業資訊的取得不再是困難，也或許不再缺乏向國外專家取經的機會，但是知道怎麼做之後，如何移植他國經驗在自己的國家生根，並找出可以執行的單位與人才，確實是一項重要的準備工作，Dr. Sockett點出這個加拿大當年的最大挑戰，世界各國應當皆然。
　　由於西尼羅熱在今(2007)年已公告為第二類法定傳染病，本局就通報定義及相關監測與防治工作已規範於「傳染病防治工作手冊」，此次研究的收獲，可使防疫相關資料更為豐富，並對我國西尼羅熱防治工作有所助益。建議事項如下：

（一）參考加拿大公共衛生局資料分析模式及衛教宣導資料，並收集其他流行地區相關訊息，有系統彙整後置於本局網頁，以供衛生單位參考，並增加民眾對此疾病的認識瞭解，有利於未來的防治工作。
（二）參酌加拿大安大略省現有防治計畫，研訂未來可供地方衛生局參考運用的計畫範例。
（三）在鳥類監測方面，需要更積極的跨單位合作，以使西尼羅熱的監測防治網絡更為完整。
附錄1.活動剪影
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Note: In Ontario, Blue Jays, Crows and Ravens are to be submitted for WNV testing.
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	多倫多市衛生所張貼西尼羅熱宣導海報
	多倫多市衛生所人員執行幼蚊監測與鑑定
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	多倫多市衛生所人員執行病媒蚊調查工作
	多倫多市衛生所人員執行孳生源投藥並作記號

	[image: image5.jpg]



	[image: image6.jpg]




	安大略省衛生部西尼羅熱成蚊調查（掛燈）
	野生動物健康中心鳥類監測與解剖實驗室
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	西尼羅病毒快速檢測試紙（鳥類監測用）
	與公共衛生局Dr. Paul Sockett於討論會後合影
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