SARS-Q&A(認識篇)
Q1什麼是SARS?

A：這是世界衛生組織(WHO)於92年3月15日新公布名稱，在這之前稱非典型肺炎。感染特點為發生瀰漫性肺炎及呼吸衰竭，因較過去所知病毒、細菌引起的非典型肺炎嚴重，因此取名為嚴重急性呼吸道症候群(severe  acute  respiratory  syndrome,  SARS)


Q2  SARS從那裡來?

A：目前來源不明，不過一般認為可能的源頭來自大陸;2002年11月至2003年2月中，廣東發生非典型肺炎疫情流行。證據顯示，續發的香港疫情，為該廣東一位教授個案於二月中下旬抵港住宿九龍某酒店傳給酒店工作人員及客人，之後發病住院因為醫院未能即時發現採取隔離措施，致爆發院內感染，同時藉由受感染之住宿該酒店國際旅客散布全球。其後，世界衛生組織(WHO)三月底證實，廣東的非典型肺炎就是現在的SARS。


Q3  嚴重急性呼吸道症候群(SARS)的主要症狀？

A：主要症狀為發高燒（＞=38℃）、乾咳、呼吸急促或呼吸困難。可能伴隨其他症狀，包括頭痛、肌肉僵直、食慾不振、倦怠、意識紊亂、皮疹及腹瀉。胸部X光檢查可發現肺部病變。


Q4  嚴重急性呼吸道症候群(SARS)的潛伏期？

A：SARS潛伏期3-10天。


Q5  SARS到底是怎麼傳染的？

A：依據現有的證據顯示，SARS  的病原體主要經由「親密接觸」從一個人傳染給另一個人。傳染途徑包括：
1.可能是吸入或黏膜接觸病人的飛沫或體液而傳染。
2.接觸到感染者分泌物或帶菌的體液，這裡所說的接觸也包括以曾碰過被感染者體液的手去揉鼻子、揉眼睛或是拿東西吃等等。至於要多少量的致病原才會導致感染，目前並不清楚。


Q6  嚴重急性呼吸道症候群(SARS)嚴重性？

A：SARS最嚴重會出現瀰漫性肺炎，氧氣交換下降，導致肺部缺氧，所以病人會呼吸困難、缺氧，甚至導致死亡。


Q7  嚴重急性呼吸道症候群(SARS)會快速擴散嗎？

A：SARS似乎並不像流行性感冒傳染力那麼強，不過現在國際間旅遊頻繁，仍有快速散布至全球的危險。


Q8  我國SARS  病例定義？

A：以下病例定義是為了公共衛生的目的而設，病例符合：
一、發燒(≧38°C)    且
二、一種或以上的下呼吸道症狀（咳嗽、呼吸困難、呼吸短促）    且
三、放射線診斷學上有與肺炎或呼吸窘迫症候群一致的肺浸潤的證據或屍體解剖的發現與肺炎或呼吸窘迫症候群的病理學一致而無其他可確定的致病因      且
四、無其他可替代的診斷能完全解釋疾病    且
五、有基於以下一種或以上之SARS-CoV之陽性實驗室發現之診斷標準：
（一）SARS-CoV  PCR陽性
利用下列任一種方法：
        *  至少兩個不同之臨床檢體呈現陽性，比如：咽喉和糞便      或者
        *  相同部位但在疾病過程中，兩個或兩個以上不同場合、不同時間取得的檢體均呈現陽性，比如：一系列鼻咽部抽取液      或者
        *  從臨床的檢體萃取出的RNA做兩次不同的檢驗(assay)或使用新的RNA  extract進行重複的PCR均呈陽性者
（二）利用ELISA或IFA的抗體陽轉（seroconversion）
        *  急性期血清抗體陰性但是恢復期血清抗體呈陽性者        或者
        *  疾病恢復期的抗體血清指數是急性期的四倍或四倍以上
（三）病毒分離性
從任一檢體取得SARS-CoV的細胞培養分離出SARS-CoV病毒而且經PCR證實者。以上檢驗必須由衛生署疾病管制局昆陽實驗室或由昆陽實驗室認可合約實驗室檢出。


Q9  SARS的病原？

A：2003年4月16日WHO正式宣布，SARS的致病原為新發現的冠狀病毒，並被正式命名為「SARS病毒」。因其為全新病毒，大眾皆無抗體，其傳播力、毒力、致病力均可能較強，病患可能發生肺纖維化，甚至引發呼吸衰竭而導致死亡。另外香港的經驗則顯示延遲就醫者的預後較差。


Q10  只有冠狀病毒（coronavirus）是  SARS  的病原嗎？

A：世界衛生組織已於  2003  年  4  月  16  日正式宣布，新發現的冠狀病毒為  SARS  的致病原，並已被正式命名為「SARS  病毒」。雖然已自許多  SARS  病患檢出該病毒，且病毒之基因定序亦於稍早時完成了，但最後是經過荷蘭鹿特丹大學完成靈長類動物實驗，確認感染此病毒可以引起  SARS  的症狀，符合「柯霍假說」後始達成此一結論。其他先前從病人身上分離的可能病原（包括：披衣菌，流行性感冒病毒（influenza  virus），腺病毒  （adenovirus），Human  metapneuom-virus），目前並無通過「柯霍氏假說」檢證的證據。


Q11  室溫超過  38  ℃，SARS  病毒就無法生存嗎？

A：理論上，高溫是會使得蛋白質變性而失去作用，而  SARS  病毒外圍包有一層蛋白外殼，因此高熱的確是可以殺死  SARS  病毒。不過，38  ℃並非殺死  SARS  病毒之臨界溫度，也就是說在  38  ℃的情況下，SARS  病毒仍然會存活。讓室溫保持在38℃是沒有辦法殺死  SARS  病毒的。


Q12  SARS  病毒是不是會很快地產生突變，它會不會越變越難控制啊？

A：SARS  病毒的遺傳物質在細胞內複製增殖的過程中，的確是有可能產生突變的，突變的機率和突變的速度會依病毒的特性而有所不同。突變之後病毒的致病力或是傳播方式都有可能改變。SARS病毒是否會很快產生突變及越來越難控制，目前未知。

  
Q13  在尚未出現症狀的期間（潛伏期），SARS病人具有傳染力嗎？

A：目前的研究和資料，沒有明顯證據可以證明  SARS  在潛伏期會有傳染力，最近在世界衛生組織之專家視訊會議達成的共識為：  
1.”發燒”是SARS病人會不會傳染給別人最重要的指標。
2.SARS病人尚未發燒的時候是不會傳染給別人的。


Q14  SARS  會不會經由輸血感染？
  
A：目前還沒有因為輸血而遭感染  SARS  的病例。


Q15  嚴重急性呼吸道症候群(SARS)與一般普通的肺炎有什麼不同？

A：一般普通的肺炎係指“典型”肺炎－多為細菌感染所引起，最常見如肺炎雙球菌。在治療上可以依細菌種類的不同、抗藥性等因素，選擇不同的抗生素來治療。
“非典型肺炎”則特指由“病毒”或某些特殊的細菌（黴漿菌、披衣菌、退伍軍人菌）所引起的肺炎，SARS即屬此類。在治療上，大多數的抗生素是無用的，雖然仍有抗病毒的藥物可治療，但選擇較少。


Q16  冠狀病毒可在外界存活多久？

A：一般的冠狀病毒在外界可存活的時間很短。然而研究顯示，新型態的冠狀病毒可在物體表面存活三小時。香港更有研究顯示新的冠狀病毒可在表面存活二十四小時。但是由於證據仍然不足，病毒在外界確切的存活時間目前仍無法判斷，但新的冠狀病毒能存活較久應是可確定的。


Q17  SARS  病毒與已知的冠狀病毒有什麼不同？

A：一般的冠狀病毒（coronavirus）感染的對象多為動物，對人類造成的病症也較輕微，通常是影響上呼吸道，但並不嚴重，不需要治療通常也會自行痊癒。
