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每年5月至10月份為蟲媒傳染病通報高峰期，為加強並提昇地區醫師（軍醫）、醫檢、護理、防疫等相關人員對蟲媒傳染病防治之認知及共同來預防蟲媒傳染病發生，本局於98年4月24日（星期五）假金門縣衛生行政綜合大樓三樓會議室辦理蟲媒傳染病防治在職教育訓練。
本研習邀請疾病管制局副研究員王錫杰博士主講反生物恐怖、病媒防治及恙蟲病防治。國立中興大學昆蟲學系杜武俊教授主講登革熱防治、疾病管制局夏維泰博士主講病媒防治DIY。
為擴大宣導與認知，本研習訓練敬邀中華民國學校護理人員協進會共同辦理【金門縣衛生機關、學校護理人員98年度繼續教育「學校護理人員知能」訓練】，參加護理人員可申請繼續教育積分。金門日報記者採訪本局陳局長，讓民眾了解如何預防蟲媒傳染病。講課前首先由本局陳局長致詞並歡迎疾病管制局及中興大學專家學者蒞臨本縣傳授疾病預防、傳染途徑、診斷及治療，謹將授課大綱內容介紹如下：
    壹、反生物恐怖及病媒防治：

一、生物戰劑的由來與特性：

    生物恐怖攻擊為一種蓄意的釋放病毒、細菌或其他病原體，而造成人類或動植物疾病或死亡的恐怖活動。這些病原體通常存在於自然界，但可能被改變以增加其致病力，如使其對現有醫藥具抗性，或增加其在環境中散佈的能力。
二、生物戰劑的分類：

    傳播的容易度及致病的嚴重度
第一類 (Category A) 威脅較大的試劑：炭疽病、肉毒桿菌中毒、鼠疫、天花、兔熱病、病毒性出血熱、馬堡病毒、拉薩病毒、馬丘波病毒。

第二類 (Category B) 威脅較小的試劑：布魯氏菌病、產氣莢膜梭狀芽孢桿菌毒素、經食物傳遞病原如傷寒桿菌群、O157:H7型大腸桿菌、痢疾桿菌、馬鼻疽、類鼻疽、鸚鵡熱、Q熱、篦麻豆毒素、B型金黃葡萄球菌內毒素、流行性斑疹傷寒、病毒性腦炎（委內瑞拉馬腦炎、東方馬腦炎、西方馬腦炎)、經水傳遞病原如霍亂弧菌、小隱孢子蟲。

第三類 (Category C) 新興傳染病試劑：立百病毒、漢他病毒。
三、與病媒相關的生物戰劑：
    鼠疫：致病原：鼠疫桿菌，傳染方式：印度鼠蚤叮咬吸取人類血液形成腺鼠疫；肺鼠疫和喉鼠疫藉空氣散播。潛伏期：腺鼠疫1~7天。肺鼠疫2~4天。

    兔熱病：致病原：土倫病法蘭西斯氏菌，為一種革蘭氏陰性且不能自由游走的球桿菌。

Q熱：致病原：貝氏考克斯菌的型態呈多形性，可為球桿狀、桿狀、

球狀等。傳染方式：吸入被病原體污染的塵土，或因為飲用病畜的乳

汁、污染的水及食入被污染的食物，或因為破損的皮膚、粘膜接觸污

染物而造成。另外被蜱類叮咬，蜱糞中的病原體通過抓破傷口侵入或

吸入亦可感染。

流行性斑疹傷寒：致病原：普氏立克次體，其形態呈球桿狀，大小約

寬0.3(1(m，長約0.3(0.8(m，菌體兩端的染色較濃。傳染方式：體蝨因吸食流行性斑疹傷寒病患急性期之血而受感染。受感染的蝨子會排出立克次體於糞便中，且常於吸血時排出，人是經由揉擠蝨糞或壓擠蝨子由叮咬之傷口處而感染，也有因吸入蝨糞而導致感染的少數例子。潛伏期：1(2週，通常為12天。
四、反生物恐怖措施中病媒防治應注意事項：
對疾病的瞭解 ：從事病媒防治的人員對這個疾病可能會有近距離的接觸，因此需要對疾病本身有清楚瞭解，如病徵、傳播方式、病原及消毒方法等，以對這個疾病的防護有所瞭解並對萬一染上疾病有所警覺。
適當的防護措施 ：於野外應著工作服、N95口罩、帽子、雨鞋及橡膠手套；而室內考量氣霧的感染性高，應著連身防護衣、N95或N100口罩、兩層乳膠手套、護目鏡或面罩，並依疫情需要使用動力空氣清淨呼吸器。
 貳、病媒防治DIY：病媒防治概論
    一、病媒定義

凡是可以傳播疾病的動物通稱為病媒。居家環境常見的有蚊蟲、蒼蠅、老鼠、蟑螂等四大病媒，而與營業場所的衛生較有關係的病媒則為老鼠、蟑螂、蒼蠅、跳蚤、蝨及塵蟎，其他還有小黑蚊、紅火蟻、隱翅蟲、螞蟻、蛾蚋、蟎、蜱及虎頭蜂等等。病媒對人類的危害，不僅僅是騷擾我們安寧的生活、影響社區的形象甚至因為會吸食人血而傳播疾病導致民眾失去生命與健康。所以發展安全且有效的病媒防治技術並且教導民眾自行動手運用環保小偏方來清除病媒，不但可以節省經費又可降低環境污染，實在是目前急需的課題。

二、老鼠-竊盜高手

(1) 種類及生態習性

    老鼠屬於哺乳動物綱、囓齒目。特徵為上下顎各長著一對可持續生長的尖銳門牙，一年可增長13公分，所以需不斷的啃食木頭、鉛管等硬物以磨牙。全世界老鼠約有三千餘種，在台灣有14種，分屬在2科(倉鼠科、鼠科)7 屬中，依其習性可分為高山鼠類、田野鼠類及居家鼠類。

鼠類一般在夏季日落之後活動頻繁，晝伏夜出、性機靈而膽小。能沿垂直的平面爬行，也能夠在地下道中游泳，然後穿過溝渠或廁所便坑爬入屋內。鼠類有貯藏食物的習性，當食物在空曠暴露場所或食物太多無法立即吃完時，通常會搬至隱蔽處再吃。鼠類的嗅覺非常靈敏，通常用尿液或生殖時期分泌液的味道來辨別同類或尋找異性。

(二)危害與防治

    老鼠因為食性與人類相似，故會與人類產生競爭食物情形。它除了會消耗及污染人類的食物外，還會因為磨牙的習性而破壞家居建築的門窗、傢俱、天花板、電線以及水管等。常見的危害為電線被咬斷而引起火災或電纜線磨損造成電腦錯亂等嚴重問題。老鼠又因其體內為病原體孳生的好地方，病原體可經由鼠咬、鼠尿或鼠糞而傳播疾病，亦可藉由其體外寄生蟲、鼠蚤、鼠蜱或鼠蟎等而間接引起疾病。

1.防鼠
        （1）不讓鼠來：封住屋子周圍所有空隙，以防止老鼠進入屋內。一 般房屋的門窗必須裝有金屬紗網或鐵柵，其孔徑不可超過一公分。如果木質門下端被鼠咬囓，應加裝鐵片覆蓋。

        （2）不讓鼠吃：將食物與飲水收藏於適當的封閉容器內，以免引來老鼠覓食而造成污染。含有食物的垃圾不可隔夜置放，如果無法馬上丟棄，應將垃圾桶加蓋以免引來老鼠覬覦。食具與廚具應於使用完畢後儘快清洗，並保持廚房與居處的清潔。
         （3）不讓鼠住：住家附近盡量不要堆積雜物，屋內陳設力求簡單。天花板、夾壁及地板等建築死角應盡量避免，以免提供老鼠躲藏與築巢的處所。

2.滅鼠：若家中已發現老鼠蹤跡，例如老鼠的危害、老鼠糞便、老鼠的腳印、老鼠洞以及聲音等等；則可利用粘鼠板、捕鼠籠或鼠餌盒，放置於老鼠常出沒的地方以撲滅鼠患。
三、蚊蟲-冷面刺客
(1) 種類及生態習性

成蚊具雙翅、會飛；翅牓上面有固定脈相(條紋)，並覆蓋鱗片。頭部具細長口器。全世界的蚊子種類約有 2,000 至 3,000種，而台灣目前發現約 130 種左右。臺灣重要的病媒蚊包括：傳播登革熱的埃及斑蚊(Aedes aegypti)及白線斑蚊(Aedes albopictus)；傳播日本腦炎的三斑家蚊(Culex tritaeniorhynchus)、環紋家蚊(Culex annulus)及白頭家蚊 (Culex fuscocephalus)；傳播瘧疾的矮小瘧蚊(Anopheles minimus)；傳播血絲蟲病的熱帶家蚊(Culexquinquefasciatus )；以及搔擾性的白腹叢蚊等等。熱帶家蚊及白腹叢蚊孳生於污染較嚴重的溝渠內，例如污水溝、污水槽、未密封的化糞池等；熱帶家蚊喜於夜間叮咬吸血；白腹叢蚊較喜於光線微暗時叮咬吸血。三斑家蚊則孳生於較清潔之水內，如水田及水塘，夜間叮咬吸血。埃及斑蚊及白線斑蚊則孳生於含清水之積水容器內，喜歡白天叮人吸血。
(2) 危害與防治

    雄蚊取食植物汁液，雌蚊吸食人血。雌蚊除了因為叮人吸血所造成的搔擾外，其尖銳的口針插入人體皮膚微血管內後，會將人體血液內的病原體也一起帶入蚊蟲體內。病原體進入後開始大量繁殖，而後進入唾液腺內，當雌蚊叮咬另一個健康人時，需吐出口水，而口水內含有抗擬血劑以防血液凝固。大部分的病原體(病毒、瘧原蟲等)是隨著口水直接注入人體而致病，例如登革熱、日本腦炎及瘧疾等；但是其他如血絲蟲病等則是經由蚊叮咬的傷口而進入皮膚內。蚊蟲的防治可分為清除孳生源、預防叮咬及滅蚊等三時期。
    四、蟑螂-蓋世太保
(一)種類及生態習性
    蟑螂因其會分泌具有特殊臭味的油狀物質，故又名「油蟲」。目前全世界的蟑螂種類約有 3,500 種，台灣已有 75 種的記載。蟑螂是現存最古老的昆蟲之一，從化石的研究結果顯示蟑螂的祖先在三億五千萬年前便存在於地球，比絕跡的恐龍更早，而其外貌也沒有多大改變，所以又有「活化石」之稱。蟑螂的特徵為身體扁平，前胸背板發達，頭部縮於前胸背板，一 般觸角較身體長，大部份的種類具有兩對翅，前翅較硬而厚為革質，後翅具有明顯的一對翅脈。
(二)危害與防治
         蟑螂因足具刺，到處遊走於廁所、下水道、垃圾筒、廚房間，而以機械式方式傳播疾病。據文獻記錄，其體外可攜帶的病菌達40種以上，包括鼠疫桿菌、赤痢菌、傷寒菌、結核菌、沙門式菌等；另外蟑螂亦是蠕蟲的中間宿主。近幾年來，蟑螂和塵蟎已被列為最重要的過敏原，蟑螂本身及其所分泌的排泄物，尤其是對小朋友可以引起過敏反應。蟑螂的防治分為環境整頓及滅蟑。

1.環境整頓

(1)不讓蟑螂吃：儲存食物需以有蓋容器盛裝；垃圾廚餘物應密蓋，並按時清理。
         (2)不讓蟑螂住：屋內陳設簡化，家俱雜物勿緊靠牆壁；隨時填補璧縫及其他縫隙。
         (3)不讓蟑螂來：屋內所有的出口均需處理，例如出糞式廁所糞池要密蓋；抽油煙機的出口、浴缸或水槽的出口可以細網罩住或裝設落水頭防蟑入侵，不用的出口或細縫則以膠袋封住。隨時檢查物品進入屋內時，是否帶有蟑螂及其卵鞘。
2.滅蟑

（1）以捕蟑屋、殺蟑堡誘捕蟑螂或使用凝膠餌劑並設置餌站。

（2）以殺蟲劑沿牆壁噴灑約10公分的帶狀藥液，特別是廚房、客廳、浴室等。噴灑時請按藥瓶標籤上說明使用。
    五、蒼蠅-神風特攻隊
     （一）種類及生態習性

    蒼蠅通常指雙翅目、環裂亞目的昆蟲，包括家蠅科、麗蠅科、肉蠅科、果蠅科及蝨蠅科等。蒼蠅羽化時，蛹殼自前端形成圓環狀裂開，成蠅以其額囊推開蛹殼蓋而鑽出。蠅類體型一般為小型或中型，複眼發達，口器一般為舔吮式，少數為刺吸式，胸部三節癒合，以中胸最為發達，翅斜置於身後兩側，身體多毛，腳前端具有發達的褥盤，可增加附著力而倒掛天花板或貼在牆壁。

（二）危害與防治

    蒼蠅主要因其幼蟲孳生於骯髒的處所，而成蟲善於飛翔，常穿梭於垃圾堆、糞坑、廁所、畜舍、廚房、餐廳間，藉其多毛的身體、口器的唇瓣及足之爪間墊而攜帶病原、污染食物，以機械式方式傳播疾病。

    1.清除孳生源，杜絕蠅類孳生。
           a.妥善處理垃圾、水肥、廚餘、堆肥等廢棄物。
           b.出糞式廁所應改建為化糞池或密蓋。
           c.猪糞、雞鴨等動物排泄物應妥善處理。
         2.防止蒼蠅進入
           a.裝設紗門紗窗。
          b.進出口裝設空氣簾或反光物。
          c.屋內發現蒼蠅時，使用蒼蠅拍、黏蠅紙、捕蠅燈、蠅 繩毒餌、誘蠅燈或殺蟲劑滅蠅。使用殺蟲劑滅蠅時，請按藥瓶標籤上說明使用。
    參、恙蟲病防治：

一、何謂恙蟲病：是由帶有恙蟲病立克次體之恙蟲叮咬，經由其唾液使宿主感染立克次體的急性發熱性疾病。老鼠是恙蟲最常見之宿主。

二、恙蟲病主要臨床症狀：潛伏期通常為9-12天，約有50﹪-80﹪患者可在被恙蟲叮咬處發現無痛性潰瘍性焦痂；局部淋巴腺發炎腫大，發燒至39℃以上，發燒4-5天起軀幹先出現紅色斑丘疹，繼而擴至四肢及臉，第9-10病日消退；頭痛、大量出汗、結膜充血，如未適當治療，嚴重時會有血壓下降、意識不清、肺炎、心肌炎、敗血性休克等現象，死亡率可有1﹪-60﹪之差異。

您如果有上述症狀，應提醒醫師您曾經去過恙蟲病危險地區，如此才能正確診斷，對症給藥，早日康復。

三、恙蟲病之預防：

（一）工作人員工作時，如預接近草叢地帶，注意不將皮膚暴露，最好穿著長袖衣褲、靴子、手套等，並每日沐浴換洗全部衣物。剷除之雜草以除草劑或殺蟲劑等噴灑，且最好將剷除之雜草予以焚化掩埋。

（二）進入草叢地區持續塗抹防護驅蟲藥劑，以防止恙蟲叮咬。

（三）含有食物的垃圾不可隔夜置放，如果無法馬上丟棄，應該將垃圾桶加蓋以免引來老鼠。

（四）食具與廚具應於使用完畢以後儘快清洗，並保持廚房與居處的清潔。

（五）封住屋子周圍之老鼠洞及所有空隙，以防止老鼠進入屋內。一般房屋的門窗必須裝有金屬紗網或鐵柵，其孔徑不可超過一公分，如果木質門戶下被鼠咬囓，應加裝鐵片覆蓋。
肆、登革熱防治：
     一、斑蚊及其危害：台灣地區自1870年以來，即有登革熱發生之記載，流行記錄包括1902-1903年間的小規模流行；1915-1916年發生病例超過一百萬人，影響遍及全省的大規模流行。依疾管局統計資料顯示，台灣地區發生的疫情涵蓋四種血清型病毒，因此雖然得過登革熱的患者是終生免疫的；然重複感染不同血清型登革病毒，被醫學界認為是引起出血性登革熱的主要原因；因而顯示台灣南部地區已為出血性登革熱好發的高危險地區，對於這個問題的嚴重性我們不能掉以輕心。
 二、環境管理：環境管理為病媒防除的首要任務，能將環境保持整潔、清爽，即可大幅減少許多病媒的孳生。蚊子防治的環境管理工作主要為幼蟲孳生源管理。消除幼蟲之孳生源為防治登革熱的治本方法。由於斑蚊幼蟲孳生於各種積水容器中，因此幼蟲孳生源清除工作是防治病媒斑蚊的最佳方法，可使其成蟲無處產卵，或幼蟲無處孳生。
 三、衛生教育：由於環境整理是持續性的工作，稍有怠惰，病媒可能又迅速孳生，因此這種必須由民眾自發性動手的防治基礎卻也是最難執行的。部分原因來自民眾對病媒孳生的一知半解，這可藉由教育宣導手段不斷提醒民眾，讓民眾對蚊蟲的發生有正確的認識，進而參與病媒防除工作，清除幼蟲孳生源，這才是病媒防治的根本之道。良好的教育宣導與社區動員清除孳生源，對斑蚊的防治效果遠比大規模施藥更具成效。
4、 法規防治：由於登革熱病媒斑蚊之發生與人工容器之關係密切，因此"人的行為"在防治工作上佔極重要的地位。一切防治措施，若無民眾之密切配合，防治難有成效，因此利用法規來約束民眾，共同預防病媒蚊之發生。
登革熱預防措施： 

一、隨時清除戶外的積水容器，避免病媒蚊孳生。
二、頂樓陽台常巡視，如有積水速清理。 

三、若地下室出現積水，請儘速抽乾，並保持乾燥 

四、室內盛水容器（花瓶、水植盆栽、花盆底盤、冰箱及飲水機、烘碗機底盤….等），每週換水並用刷子刷洗內壁，以袪除附著於其上蟲卵。 
五、住家四周環境的廢棄容器，例如輪胎、鐵鋁罐、帆布、寶特瓶、盆栽墊盤等，也都要加以清理，需用之儲水容器應加蓋，不用時請倒置。
此外由於登革熱是經由帶病菌的蚊子叮咬而傳染，因此要避免受感染最好的方法就是阻絕病媒蚊的產生與避免前往流行地區，如果不得已必須前往，就必須做好穿著淺色長袖衣褲、皮膚裸露處塗抹防蚊藥膏並依照藥品使用說明書使用、睡覺時掛蚊帳或加裝紗窗、紗門等「自我保護」措施。
為強化地區相關人員了解蟲媒傳染病傳染途徑、診斷、治療及防治措施，以期達到「早期診斷、早期治療」之目的及「防疫工作、人人有責」之目標，並期加強衛生局與行政院衛生署金門醫院、金門縣環境保護局、金門縣動植物防疫所、金門縣各衛生所、金門縣各鄉鎮公所、金門縣各級學校、東坑社區防疫網及軍方單位之聯繫，有效建立疾病防治機制，充份發揮整體的力量，共同杜絶及預防疫病入侵，以保障地區全體軍民身體健康。
後記：
    年度研習教育禮邀疾病管制局王博士錫杰、學者及實務經驗豐富的中興大學杜教授武俊及夏博士維泰，分別在不同領域提供精解的分析及卓見，總期有助本縣蟲媒疾病預防工作並由本次的踴躍報名參加，印証大家是關心防疫作為及尊重生命健康，承辦單位僅借文尾敬致由衷的感謝與無限的健康祝福，並祈來年再相會。
參考資料：疾病管制局王錫杰博士講義
          國立中興大學杜武俊教授講義
          疾病管制局夏維泰博士講義
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        本局陳局長接受          王錫杰博士講解反生物恐怖
金門日報社記者採訪          病媒防治及恙蟲病防治
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