出國報告（出國類別：考察）

赴大陸拜會衛生部門及出席「2011年海峽兩岸傳染病防治研討會」籌備會議
服務機關：衛生署疾病管制局
姓名職稱：陳昶勳組長
派赴國家：中國大陸
出國期間：100年4月22日至100年4月29日
報告日期：100年5月11日
摘要
此次考察行程係參與歐巴尼基金會為辦理「海峽兩岸傳染病防治研討會」，赴中國大陸上海、北京、及海南，拜會相關合作單位，並對於研討會辦理內容進行籌備會議。今年度「海峽兩岸傳染病防治研討會」將於11月份假中國大陸海南省海口市辦理，研討會議題將包括HIV/AIDS、肺結核、腸病毒、登革熱、衛生事件緊急應變，與前七屆不同的是將嘗試納入慢性病相關議題，以擴大交流範圍。
此次行程亦拜會中國大陸衛生部，在兩岸簽署「海峽兩岸醫藥衛生合作協議」後，已各自就傳染病防治、醫藥品安全管理及研發、中醫藥研究及中藥材安全管理、緊急救治等領域，組成專案工作小組進行研議，也期望在現有的合作交流基礎上，增進合作機制，保障民眾健康。
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目的
2003年SARS後，重大傳染病的跨國流行引發重大關注，兩岸在簽訂「海峽兩岸醫藥衛生合作協議」前，我國的歐巴尼基金會與中國大陸的中華預防醫學會，扮演著協助兩岸防疫交流的角色，除不定期交流互動外，並定期辦理傳染病防治研討論，就重點項目進行經驗分享及學術交流，以強化彼此防疫體系及應對機制。此行與歐巴尼基金會相關人員赴大陸即為研商今年辦理「海峽兩岸傳染病防治研討會」之相關事宜。
過程
4月22日
路程(台北至上海)
4月23日

同行的政大國關中心劉復國教授、閻鐵麟副執行長及甘逸驊教授與上海國際問題研究院院長楊潔勉之座談
楊潔勉院長認為全球經濟發展趨勢後續仍不穩定，但就亞太地區而言，台海局勢相對穩定，未來影響兩岸發展的國際因素包括：日本核災的發展、年度中日韓三國首腦會議、東亞高峰會(EAS)、及台灣與區域內國家簽署FTA之進展。劉復國教授表示，兩岸可以掌握日本複合式災變的教訓，開啟兩岸安全合作之契機。對方認為在區域自由貿易機制方面，美國反對東亞全面性經濟夥伴協議(CEAPA)，且中日韓等看法亦不明。因此台灣參與此一機制將使情況更為複雜。建議台灣應在ECFA之基礎上，落實兩岸經濟合作，並為東亞區域建立典範。兩岸在非傳統安全上之合作，已經依實際需要正逐漸發展之中，例如金門與廈門海上聯合搜救之合作，以及兩岸傳染病防治與合作等，雙方各有關單位應加以重視，朝向更深入與廣泛之方向發展。甘逸驊教授表達中國可藉支持台灣國際參與，促進兩岸關係良性與正面之發展。兩岸現況為各有不同情結，互信仍然不足，缺乏創新與突破。目前亞太區域有許多合作機制，但是在安全上則仍欠缺相關機制。如果兩岸能在非傳統安全上先行合作，對地區安全合作將有所啟示，有助於亞太地區安全合作機制之建立。

4月24日
路程(上海至北京)
4月25日
拜會衛生部及中華預防醫學會

拜會衛生部台港澳辦事處李維處長，針對「海峽兩岸醫藥衛生合作協議」後之推動交換意見。目前大陸已針對傳染病防治、醫藥品安全管理及研發、中醫藥研究及中藥材安全管理、緊急救治等領域，組成專案工作小組，研究後續實質交流方式及內容。期望在目前已建立的疫情通報機制及交流模式等基礎上，持續強化雙方交流。

4月26日

拜會中華預防醫學會，由王隴德會長、蔡紀明秘書長接待。中華預防醫學會是中國大陸公共衛生與預防醫學領域的科技工作者自願組成的學術性社團法人。其成立於1987年，目前中國大陸各省、自治區和直轄市都已建立預防醫學會，甚至很多市級和縣級的預防醫學會也相繼成立，形成一個完整的學會體系。目前總部設於北京，下設44個專業分會，並主辦64種期刊，及1份科普報紙。中華預防醫學會自2004年起，與我國歐巴尼紀念基金會每年輪流舉辦「海峽兩岸傳染病防治研討會」，故拜會該會商討今年研討會辦理方向及內容。由於中國大陸近年發展，GDP上升了10%，而醫療支出卻上升了18%，因此預防醫學更顯重要。同時依中國大陸調查結果顯示，大陸民眾的健康素養僅3~4%，又醫療專業人員甚至有部分其健康風險高於一般民眾，因此加強倡議衛生教育及疾病預防工作，為目前大陸醫藥衛生重要課題。因此該會期盼透過兩岸交流，互相截長補短，增進兩岸人民健康。
4月27日

路程(北京至海南海口市)

4月28日

研商研討會籌備相關事宜

拜會海南省疾控中心主任杜建偉。

第八次「海峽兩岸傳染病防治研討會」，預訂於2011年11月假中國大陸海南省海口市辦理。傳統的重要傳染病議題如HIV/AIDS、肺結核、衛生應急仍為雙方交流學習的重點。近年在中國大陸倍受重視的腸病毒疫情，及後續腸病毒71型疫苗的研發，中國大陸希望可以借鏡台灣的防治經驗，以強化其因應策略。海南島有登革熱的流行，其病媒為白線班蚊，防控上有相當的經驗，台灣南部亦有登革熱流行，因此雙方亦可就此議題進行交流。除了傳染病之外，中國大陸的疾控體系及預防醫學會的業務內容涵蓋皆包含了傳染性疾病及非傳染性疾病，因此建議亦將慢性疾病納入本次會議之交流項目之一。中華預防醫學會將就研商內容，定案後儘速發放開會通知，俾利與會人員之安排。
4月29日
路程(由海南經香港返台)
心得及建議
2003年SARS疫情爆發流行，造成全球的衝擊，因而開始關注有關可能造成全球影響重大公共衛生事件的防治，從監測、通報到應變，都希望全球各國要能有基本的能力及一致的作法。過去中國大陸在防疫工作的發展較不成熟，然而在SARS事件之後，諸如網路直報系統的建立、各省專責醫院的設置、專家小組會診支援機制，已漸漸有所進展。從過去與我方的交流中，中國大陸也學習到有關HIV/AIDS減害計畫的作法，目前全中國大陸已有600多個點美沙酮治療的服務據點，或許涵蓋尚有不足，但至少已有起步。

隨著兩岸互動頻繁，境外移入傳染病的威脅日益增加，過去我方對於中國大陸各地的流行疫情所知有限，在SARS之後與中國疾控中心建立的疫情通報機制，以及在參與國際衛生條例(2005)的運作後，疫情的掌握雖已更加及時，惟中國大陸地域廣大，地方疫情必須經由中央才能再傳達到我方，其時效難免有所延遲，特別是小三通的旅客往來數持續增加，兩岸直航班機亦不斷擴張，若有疫情爆發，其傳播之速度亦非往昔所能想像，惟有透過加強交流合作，建立更及時的訊息交換機制，當可使對於與我方來往頻繁地區的疫情能有更及時的了解。中國公、私部門積極發展多邊或雙邊合作交流工作，其防檢疫相關單位除中央的衛生部、衛生部疾病控制局、疾病控制中心、質量監督檢驗檢疫總局外，另五大直轄市及各省之相關單位為數龐大，不論是參訪、考察、研討會等交流活動一但展開，其工作負擔必然增加，我方對於未來參與交流之量能應未雨綢繆。
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