※施政計畫目標：

加強本縣婦女子宮頸防治，降低子宮頸癌的發生率提升婦女健康
施政計畫名稱：人類乳突病毒疫苗接種計畫
一、緣起與背景說明：

94年金門縣子宮頸癌的死亡率每十萬婦女為15.7人（91年為14.44/10萬人、92年為14.02/10萬人）高居全國之冠；由於設籍本縣但未實際居住人口增加，無法就近實施衛教宣導以及民眾就醫習慣與認知問題等因素造成30歲以上婦女篩檢，僅能達成42%的瓶頸，且統計發現本縣子宮頸抹片的陽性高達2.1%（全國僅次於連江縣）。
最新研究顯示，99.7%的子宮頸癌病例及生殖器疣(俗稱菜花)是由人類乳突病毒（HPV）所造成的，因此，WHO及世界各先進國家都已採取更積極有效的HPV疫苗預防接種措施，阻斷HPV病毒的感染。本縣為更有效提升婦女子宮頸防治，達成早期預防HPV造成的子宮頸癌、陰道與外陰癌前病變、生殖器疣、子宮頸癌前病變(CIN 1-3)的發生，特別擬定最新的子宮頸癌防治政策將HPV疫苗接種納入本縣16-26歲女性常規接種之疫苗項目，不僅積極突破了本縣子宮頸癌防治的瓶頸提升婦女健康，同時也可達成本縣「健康金門，快樂城市」的終極目標。

二、經費：

本計劃初期為三年計畫，預估經費2,470萬元，爾後將視需求逐年編列。

三、執行期間：

初期三年計畫，由民國97年開始實施，預計於民國100年與衛生署全國HPV疫苗常規接種政策接軌。
四、執行過程：

本縣於民國97年10月15日開始採購首批四價HPV疫苗，並於97年10月17日完成金門高中全校女生之預防接種。然而於疫苗開種前一個月，本縣已經完成各項衛教及宣導工作，並已邀請台大、長庚、三總婦產科教授蒞臨金門高中、農工職校進行學生與家長衛教，同時於金門有線電台，台灣飛碟廣播進行廣播宣導。由於民眾普便認同本縣疫苗政策，接受度高，本縣特於民國98年1月擴大接種對象，納入縣籍女性居住五年以上26歲以內女性至衛生所免費接種。

五、執行成果
	　
	金門高中已接種人數
	高中接種率
	金門農工已接種人數
	農工接種率
	金沙衛生所
	烈嶼衛生所
	金城衛生所
	金寧衛生所
	金湖衛生所
	已接種人次 (19-26歲)
	總接種率(19-26歲)
	備註：

1、金門16-18歲女性總人口:1,431 人, 金門19-26歲女性總人口: 5,272人 (金門縣民政局人口統計98.8.31)。

2、高中職接種起始日：97年10月17日
3、19-26歲民眾接種起始日：98年1月1 日

	第一劑
	369
	72%
	257
	59%
	454
	73
	1,109
	309
	97
	2,042
	39%
	

	第二劑
	357
	69%
	249
	57%
	317
	32
	782
	198
	26
	1,355
	26%
	

	第三劑
	352
	68%
	244
	56%
	158
	18
	396
	76
	3
	651
	12%
	

	總計
	1,078
	70%
	750
	58%
	929
	123
	2,287
	583
	126
	4,048
	26%
	


六、具體效益：

依據馬偕醫院婦產科與台北醫學大學研究指出(Ref: Asian Pacific Journal of Cancer Prevention, Vol 9, 2008, 459-466) 實施單一年齡層女性四價HPV疫苗常規接種，預期可達成降低91%，因HPV16/18所造成的子宮頸癌；降低90% CIN 2/3 的發生率 ；降低86% CIN 1 的發生率以及94% 生殖器疣。
爰此，施打HPV疫苗具體效益：
(一)降低金門縣婦女子宮頸癌的發生率。

(二)降低抹片陽性率，減少重複看診的次數及衍生的額外健保支出，與病患心理負擔。

(三)降低生殖器疣病例(俗稱菜花)的發生率，減少性傳染病機會。
七、結語

金門縣一直致力於推動癌症防治等相關政策，子宮頸癌防治成為癌症防治指標縣市，此計畫的施實提供衛生署未來對政策的訂定與參考也贏得全國各媒體踴躍報導，民眾也瞭解施打HPV疫苗不僅可達成降低金門縣子宮頸癌發生率，減少子宮頸癌未來衍生額外健保支出與降低生殖器疣的發生率，也說明金門福利縣市有能力提供最完整、先進的癌症防治政策。
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