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摘   要 

 

「第十二屆中國藥物依賴性學術會議暨海峽兩岸藥物依賴性學

術研討會」係由中國毒理學會、北京大學中國藥物依賴性研究所主

辦，於 101 年 9 月 19 日至 9 月 22 日在大陸山東省青島市舉行。本

次會議內容，就濫用藥物流行現況、防制體系與藥癮戒治方法等進

行專題演講，並就毒品作用與成癮機制等基礎與臨床研究、臨床戒

癮治療、流行病學與社會科學等進行分組討論，本局於會中，發表

口頭論文「台灣藥物濫用現況」及「台灣緝獲大麻之四氫大麻酚含

量分析」2 篇，透過經驗分享與討論交流，瞭解與汲取美澳先進國

家和大陸藥物濫用趨勢與防制措施，作為藥物濫用防制參考。建議

事項：一、結合新興科技，精進藥物濫用防制宣導模式；二、持續

針對外籍人士與新住民，開發藥物濫用防制宣導網絡；三、蒐集大

陸新興毒品的流行趨勢與促進海峽兩岸學術交流；四、社工資源的

應用與制度化。 
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壹、 目   的 

隨著科技進步，新興濫用藥物層出不窮，日趨氾濫的物質濫用

與藥物成癮問題，已成為全球必須共同面對的嚴重課題，考量台灣

與大陸地緣相近及人種相同性，藉由本次學術研討會，與本局發表

口頭論文「台灣藥物濫用現況」及「台灣緝獲大麻之四氫大麻酚含

量分析」的機會，和大陸專家學者分享海峽兩岸藥物濫用之情況，

並交流藥物濫用管制與防制相關措施，以為藥物濫用防制之參考。 
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貳、 過   程 

第十二屆中國藥物依賴性學術會議暨海峽兩岸藥物依賴性學術

研討會 

日期 行程內容 

9 月 18 日 啟程，搭乘山東航空班機，自桃園國際機場出發，

前往大陸山東省青島流亭機場 

9 月 19 日 1.報到與開幕致詞 

∣ 2.大會專題演講(10 場) 

9 月 22 日 3.分組專題報告(25 場) 

9 月 23 日 返程，搭乘山東航空班機，自大陸山東省青島流

亭機場，返回桃園國際機場 
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參、 心   得 

中國毒理學會，是中國頂尖的毒理學專家學者組成的非營利性

學術團體，其成立之宗旨在於結合大陸、世界各國毒理學科技專家

學者，促進學術發展。北京大學中國藥物依賴性研究所則為大陸國

家級的綜合性研究機構，專門從事藥物濫用防制與依賴之相關研究。

中國藥物依賴性學術會議每 2 年舉辦一次，本次會議為第十二屆，

係由中國毒理學會、北京大學中國藥物依賴性研究所共同主辦，並

邀請台灣國立中正大學犯罪研究中心擔任台灣代表團的窗口，開啟

首次針對海峽兩岸藥物濫用防制與依賴等相關議題，進行經驗分享

與學術交流。 

本次會議參加人員，除 200 多名來自大陸各地藥物濫用防制、

戒癮治療、疾病預防與控制、藥物濫用監控等領域之專家學者，另

邀請 3 位美國、澳大利亞與台灣代表團共 13 位藥物濫用防制領域

的專家學者共同參與。大會安排 10 場大會專題演講，及就毒品作

用與成癮機制等基礎與臨床研究、臨床戒癮治療、流行病學與社會

科學等領域，進行分組專題報告計 25 場。以下謹就參加單元提出

心得報告。 
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一、 古柯鹼疫苗的研發 

美國 Baylor 醫學大學 Dr. Thomas Kosten 專題演講「Cocaine 

Vaccine Genetic Predictors of Treatment Response」。闡述藥物成癮者脫

離藥物控制，是段艱辛而漫長的路，除了經歷生理上戒斷症狀的痛

苦，心癮更是難以脫離的夢靨。針對海洛因藥癮者，目前臨床上使

用美沙冬、丁基原啡因等藥物進行維持療法，以降低藥癮者渴求毒

品慾望，進而達到戒癮的效果。而其他毒品，包括安非他命類、古

柯鹼、愷他命等，亦如海洛因一樣，會使施用者產生心理依賴性，

醫療上僅能提供心理層面介入性治療及社會功能復健治療，但事實

證明，無論是藥物維持療法、心理層面介入性治療及社會功能復健

治療，其戒治效果有限，因而，科學家紛紛針對毒品所產生心理依

賴及其治療，進行相關研究。 

毒品疫苗是一新興生物科技的產物，透過抗原抗體中和的原理，

降低或抑制毒品所產生的效果。其作用機制乃將藥物插入霍亂毒素

載體中，製作成疫苗，並注射至人體後，使人體產生抗體。當人體

再次使用毒品時，抗體會與毒品結合，抑制毒品進入中樞神經系統，

降低其引發之心理作用。目前，已研發海洛因疫苗、古柯鹼疫苗，

可使藥癮者停止施用毒品。 

毒品疫苗研發跨越了傳統治療模式，給予戒癮治療一個新的方
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向，但仍有須進一步了解並釐清的問題，包括人體注射疫苗產生的

抗體量是否可與所有進入的毒品結合；另，人體注射疫苗後，個體

間產生抗體的 IgG 或/和 IgM、與其產生量多寡等，會有很大的差異

等；隨著生物科技的演進與發展，相信不久的將來，這些問題是可

以突破。利用抗原抗體原理，研製安非他命類、愷他命等疫苗，或

可能會成為一重要的趨勢，可協助更多藥癮者戒除藥癮。 

二、 藥物成癮治療模式簡介 

中國北京大學 Dr. Jie Shi 專題演講「Progress of Drug Addiction 

Treatment」，討論目前許多研究發現藥物成癮是一種反覆性發作、

慢性且複雜的腦病變，同時發現毒品會使吸食者腦部結構與功能發

生異常改變，致使吸食者產生強迫用藥的行為。大陸對於鴉片類藥

癮者的治療，於 2004 年開始使用美沙冬、丁基原啡因、洛啡西定

(Lofexidine)等藥物，進行維持療法。同時，為了防止藥癮者再次使

用毒品，積極開發依賴性較低，且藥物不良反應較低的中藥治療法，

目前在大陸合法上市者，包括益安口服液、福康片、靈益膠囊、濟

泰片、安君寧微丸、扶正康沖劑、參附膠囊、十復生膠囊、玄夏膠

囊、正通寧沖劑等。另發展用於皮下植入的那曲酮微球緩釋劑型(類)，

甚而開發腦內手術與深部腦內刺激(Deep Brain Stimulation)。 

大陸自從實施「禁毒法」以來，對藥癮者，不再是以懲罰為主，
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反而強調治療，並設立社區戒毒，其對於藥物成癮的機制、反覆吸

食毒品的行為，投入相當多的研究資源，甚而發展本土性及多元化

治療模式，給予藥癮者多樣化的選擇。相較於台灣，對於藥癮者提

供美沙冬與丁基原啡因等維持性療法，或可考量研發中藥戒癮治療

模式，提供藥癮者更多的選擇機會。 

三、 關於鴉片及安非他命類興奮劑治療 

美國 UCLA 大學 Dr. Walter Lin 專題演講「Treating Opioid and 

ATS Dependence: Similarities and Differences」。介紹鴉片類藥物和安

非他命類興奮性藥物(Amphetamine-Type Stimulant，簡稱 ATS)藥癮者

之成癮治療三步驟，包括利用美沙冬維持療法或控制急性 ATS 作

用以改善使用毒品的習慣；以美沙冬、丁基原啡因、納曲酮進行鴉

片類藥癮者維持治療，防止藥癮者回復施用毒品；最後以新的生活

經歷記憶，取代吸毒記憶改變大腦(改變生活)，就如同失戀一樣，

最快遺忘舊戀情的辦法，就是找個新戀情，創造美好的記憶，取代

舊有不好的記憶。 

四、 靜脈注射藥癮者與 HIV 防制 

澳大利亞 New South Wales 大學 Dr. Louisa Degenhardt 專題報告

「HIV Prevention and Opioid Substitution Therapy for People who Inject 

Drugs: A Review of the Epidemiology and the Evidence」。介紹全球約有
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1,590 萬靜脈注射藥癮者，其中 300 萬人口靜脈注射藥癮者感染 HIV，

且以東亞與東南亞的情況最為嚴重，大陸靜脈注射藥癮者感染 HIV

之流行率約 15%-20%，約 66 萬人口，占全球 5 分之一。 

中國雲南藥物濫用防制局 Dr. Jianhua Li 博士專題報告「中國美

沙冬維持治療人力資源發展」。說明大陸美沙冬維持治療係於 2004

年 3 月在 5 個省，建立 8 個據點，開始試辦計畫。2007 年 12 月底，

大陸有 503 家醫療院所提供美沙冬維持療法門診，累計治療 9 萬 7

千多人，正在治療人數 5 萬多人，平均每個門診治療人數約 115 人，

顯見大陸美沙冬維持療法的治療人數相當龐大。雖然，大陸對於美

沙冬維持治療人力資源有具體的要求，但事實上，許多醫療院所皆

無法達到要求，且執行美沙冬維持療法業務相關人員接受培訓的比

例相當低，另一方面，因為人員流失率相當高，因此，無法提供高

品質的服務水準。 

在大陸，為防止靜脈注射藥癮者感染 HIV，實施針具交換計畫

與美沙冬維持療法，HIV 新增個案雖由 2007 年 59%下降至 2011 年

31%，但成效有限。探究其主要原因，包括大陸幅員廣大，資訊較

不發達，且執行美沙冬維持療法的工作人員離職率高、素質良莠不

齊等。於我國，近年來，注射藥癮者感染 HIV 新增個案急遽下降，

但事實上，因執行藥癮者追蹤輔導業務人員通常由醫藥背景相關人
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士擔任，且高離職率，因此，也有人力資源侷限的現象。 

社工是目前可開發之人力資源，國內部分大學設有社會工作相

關系所，培育相關人才從事社會服務工作，協助個人、家庭、團體、

社區，能適應社會環境脈動。如可結合這些人力資源並制度化，或

可解決藥癮者追蹤輔導業務人力資源的問題。 

五、 用於藥物成癮實驗的動物實驗模式介紹 

中 國 科 學大 學 Dr. Nan Sui 專 題演講 「 The Neurobilogical 

Mechanism Underlying the Effect of Embryonic Morphine Exposure on the 

Susceptibility of Day-old Chicks」。過去研究藥物成癮相關實驗時，常

使用大鼠、天竺鼠等為素材，本研究相當特殊，其以雞胚作為模式

動物，針對嗎啡對神經生理機制的影響進行研究。現階段的研究，

對於雞胚的腦神經傳遞系統發育時間相當清楚，此外，因雞胚胎顱

骨薄，易於腦內給藥等，可排除母體環境和外界環境之影響；另一

方面，小雞的行為，包括印記行為、一次性被動迴避、條件性位置

偏愛、自發活動與非條件性啄食反應等，均易於操作行為研究；所

以，相較於鼠類，都相當適合於藥物濫用相關基礎研究。 

國內藥物濫用相關動物模式之基礎研究，較少使用鼠類以外的

動物，雞胚的優點與小雞孵化後即可觀察行為模式等特性，或許可

為母體吸食毒品後對胎兒影響的一種動物模式選項。 

http://zh.wikipedia.org/wiki/%E5%AE%B6%E5%BA%AD
http://zh.wikipedia.org/wiki/%E7%A4%BE%E5%8D%80
http://zh.wikipedia.org/wiki/%E7%A4%BE%E6%9C%83
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六、 全球新興毒品現況 

中國北京大學 Dr. Zhimin Liu 專題演講「Synthetic Drugs and 

Designer Drugs」。狡詐家藥物 (Designer Drugs)是一種毒梟為了規避

現行法律處罰，研發製造的毒品，這類的毒品通常是將已被管制的

毒品 (Controlled Substance)，經人工化學合成方式，進行化學結構

修飾，產生一種與該被列管的毒品化學結構相類似的新興化合物。

這些藥物於人體的作用機制與管制毒品類似，但作用往往更強，常

因 服 用 過 量 而 致 死 。 如 喵 喵  (Mephedrone) ， 為 甲 基 卡 西 酮

(Methcathinone) 的衍生物，甲基卡西酮乃屬管制物質，但喵喵卻未

被列為管制，且因毒梟常以植物肥料或浴鹽名義販售，因而在歐美

各國流行，造成全球多例致死個案。 

目前大陸尚未發現因服用狡詐家藥物致死案例，本局發表口頭

論文指出，台灣自 2010 年首次發現喵喵後，狡詐家藥物如 MDPV(俗

稱浴鹽)、類大麻酚活性物質等，出現的種類越來越多樣化，且因

網路資訊發達，這些物質經網路散布迅速、取得容易，狡詐家藥物

危害的議題再次浮現，毒品濫用防制工作更加艱鉅，相對的，汲取

國外防制的經驗就顯得格外重要。 

七、 問題與交流 

本次台灣代表團在大會發表多篇學術論文，獲得一致好評及熱
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烈討論，包括中正大學楊士隆學務長專題報告「The Evaluation on the 

Effectiveness of Drug Addicts’ Treatment under Judicial Supervision in 

Taiwan」、台灣成癮學會束連文醫師「The Current Situation of the Drug 

Abuse in Taiwan-Opioid Substitution Therapy」、國立臺灣師範大學李思

賢教授「台灣青少年簡短版毒品使用篩選量表之效度與應用」與「毒

癮減害政策之民調」、台灣雀樂協會理事石倩瑜小姐「海洛因療法

與安全注射室之可行性：採減害觀點之質性研究」及林春秀小姐「海

洛因成癮者角色-病人還是犯人？」，與本局「台灣藥物濫用現況」、

「台灣緝獲大麻之四氫大麻酚含量分析」與「台灣濫用藥物尿液檢

驗機構之認可及管理制度」等 3 篇。關注討論問題簡述如下： 

Q：台灣藥物濫用防制策略？ 

A：台灣藥物濫用防制策略以減少供給與需求兩個面向為主軸，在

行政院下設「毒品防制會報」，並將反毒之策略與方向調整為

「首重降低需求，平衡抑制供需」。毒品防制工作由原有「戒

毒」、「拒毒」、「緝毒」三大部分，擴大成為「戒毒」、「拒毒」、

「防毒」、「緝毒」四大工作區塊。 

Q：台灣對藥癮者的戒治模式？ 

A：目前台灣對藥癮者戒治模式包含刑罰、醫療戒治、社會治療模

式與混合模式等 4 種。 
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Q：台灣緝獲大麻之四氫大麻酚(Tetrahydrocannabinol，簡稱 THC)含

量增加原因？ 

A：大麻植株內四氫大麻酚之含量與大麻種類、種植方法、保存方

式等因素，有很大的差異，目前全世界的大麻植株開始流行雜

交株，且毒梟為了精進大麻內四氫大麻酚的含量，也逐漸開始

有雜交型的大麻植株出現。 

Q：台灣對於駕駛員的濫用藥物尿液檢測是否屬強制性？駕駛員的

定義為何？ 

A：在台灣，仿效美國工作場所濫用藥物檢測的精神，對於特定人

員，包括管理、檢驗毒品人員、公共運輸的駕駛人員、曾施用

毒品的嫌疑人等，定期進行藥物濫用尿液檢測。駕駛員因操作

大眾交通工具，掌控民眾生命安全，倘有吸食毒品行為，危害

層面相當大，因此，也列為特定人員，需定期進行濫用藥物尿

液檢驗。 

Q：在台灣，倘發現駕駛員吸食毒品的行為，將受到甚麼樣處罰？ 

A：倘駕駛員吸食毒品行為，首先會觸犯台灣毒品危害防制條例，

依其吸食毒品級別，會有刑期不等的刑罰或行政罰。另外，倘

因吸食毒品肇事者，將違反道路交通管理處罰條例，可能會有

吊扣、吊銷執照的處罰。 
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Q：在大陸，濫用尿液檢驗係以免疫法進行篩檢，並作為判定吸食

毒品的標準。因此，常有因服用含鴉片止咳藥水者，被誤判為

海洛因吸食者之情事，請問台灣如何處理這類問題？ 

A：根據台灣濫用藥物尿液檢驗作業準則規定，濫用藥物尿液檢體

經免疫法的初篩檢驗，判定為陽性反應時，需另以氣相層析質

譜分析法(GC/MS)進行確認檢驗，當檢出藥物濃度超過閾值後，

才可判定為藥物呈陽性反應。同時亦會根據尿液內藥物濃度、

當事人是否服用含鴉片類藥品、採驗尿液時間等因素，判定是

否吸食毒品。因此，在台灣，不可能有因服用含有鴉片成分止

咳藥水而誤判為海洛因吸毒之案例發生。 

Q：台灣是否設有海洛因藥癮者的安全注射室？ 

A：目前聯合國對於安全注射室的設立，認為此項設施有變相鼓勵

海洛因藥癮者繼續吸食海洛因的意圖，因此，採保留的態度。

在台灣，雖然有安全注射室設立的聲音，但尚未被許可設立。 

八、 大陸藥物濫用防制宣導之現況 

隨著大陸經濟、觀光事業的發展，娛樂場所在大城市開始林立。

相關的研究指出，取得毒品的場所以娛樂場所為主，因此，大陸對

於加強娛樂場所反毒教育宣導工作有獨特的地方。其除了進入娛樂

場所進行反毒宣導外，也推展娛樂場所管理與從業人員的反毒承諾
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和教育培訓活動。另外，利用手機的方便性，與手機業者合作，推

出反毒專刊，如冰毒之害。運用資訊設備的基本設施及年輕人喜好，

在歌舞娛樂場所和網吧等處所，安裝防範新型毒品動漫螢幕保護程

式。此外，增進家庭藥物濫用防制措施方面，則印製大量的口袋書，

如《如何識別和防範新型毒品》，發送至家庭，強化父母家長對新

型毒品的了解與認識。 
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肆、 建議事項 

一、 結合新興科技，精進藥物濫用防制宣導模式 

科技日新月異，繼網際網路之後，智慧手機及各式通訊 APP 更

是時下年輕族群必備的生活用品，結合手機與 APP 通訊業者，規劃

適宜的防制措施，如推出專刊、螢幕保護程式等，將可因應社會脈動

的變遷。 

二、 持續針對外籍人士與新住民，開發藥物濫用防制宣導網絡 

大陸幅員廣大，為因應種族、當地口音、城鄉等差距頗大，藥物

濫用防制、藥癮戒治等計畫均培育當地社工人員從事藥物濫用防制相

關服務，過去，台灣亦曾針對外籍配偶，研發多語言化的宣導教材，

包括英語、泰語等，考量台灣外籍人士、新住民與日俱增，且有多國

化的趨勢，語言、文字是人與人之間重要的溝通橋樑，建議應持續開

發藥物濫用防制宣導或可利用國小補校識字班、社區外籍新娘聚會等

管道，強化該些族群對藥物濫用防制知能。 

三、 蒐集大陸新興毒品的流行趨勢與促進海峽兩岸學術交流 

法務部統計資料指出，我國約有 9 成以上毒品來自中國大陸與香

港，考量國內新興毒品流行趨勢與歐美有同步化的趨勢，且這類新興

毒品大部分來自大陸。因此，有必要積極蒐集大陸藥物濫用流行趨勢。
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另一方面，因國情因素，大陸藥物濫用流行趨勢取得較不易，建議可

進一步與大陸進行學術交流，了解該地區藥物濫用之情況。 

四、 社工資源的應用與制度化 

長久以來，藥物濫用防制相關業務從業人員的學歷，均被要求需

與醫藥、護理背景相關科系，隨著藥物濫用防制議題逐漸受到重視，

從事藥物濫用防制人力資源相當吃緊，且因人員離職、汰換率高，造

成人員素質良莠不齊，濫用防制工作面臨困境。因此，建議可運用具

有社會工作背景的人力，並制定完善的證照制度，相信可解決人力資

源與素質的問題。
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附件一、「台灣藥物濫用現況」簡報資料 
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附件二、「台灣緝獲大麻之四氫大麻酚含量分析」簡報資料 
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