金門縣結核病防治現況報告

壹、前言                             疾病管制課 陳淑芬、莊云祺
    行政院衛生署於93年提報「結核病十年減半目標」，並以執行DOTS計畫「送藥到手、服藥入口、吃完再走」促使目標實現，讓每位個案在關懷員嚴密的照顧下，服下每劑藥物，迅速於預計時間內治癒，並遏阻傳染源及多重抗藥性的發生，有效降低個案失落率，提高防治績效。
貳、計畫

    地區自90年開放小三通往來頻繁，為避免這條水道成為傳染病的通路並為確保縣民免除疫病之威脅，有效掌握疫情及防止結核菌擴散，如何杜絕傳染病境外移入，及控制疫情傳播，亟需中央支持專案補助所需經費以落實都治工作。

 一、研提計畫報獲衛生署疾病管制局支援本局94年3月1日起以「結核病全面計劃都治工作」前驅計畫補助新台幣62萬9﹐440元(人事費及業務費)。該年通報疑似個案數為17人，確診個案數為10人，依據痰陽執行「DOTS」個案數為5人，全數完成治療銷管。
 二、95年度疾管局將本縣結核病防治工作納入「促進就業結核病防治計畫」補助新台幣34萬2﹐309元(人事費)。全年通報疑似結核病個案為26人，確診個案數為22人，依據痰陽執行「DOTS」個案數11人全數完成治療銷管。
  三、依據上開完治個案分析，本縣結核病防治作為遠超過衛生署    核定十年減半政策目標。
 四、96年度「結核病人直接觀察治療(DOTS)執行計畫」補助新台幣37萬元(人事費)。至96年6月30止本縣通報疑似個案數為15人，目前含重開個案尚追蹤13人管理治療中，(相關統計如附表1-4)。

叁、業務執行具體措施及作為

 一、接獲結核病患者通報後皆進行到府到院訪視追蹤與健康叮嚀，確診(疑似)個案均及時納入登鍵管理工作並將到府問候點點滴滴做成訪視紀錄表。
 二、不打烊到府服務，電話一通隨時應變，納入DOTS個案每天由關懷員登門送藥，準備藥盒將每天要吃的藥丸分日、分次裝好，讓個案方便服藥。
 三、設立DOTS關懷據點，由關懷員與個案約定服藥地點，嚴謹個人隱私和保護。
 四、確實叮嚀個案正確地服下依醫師處方所開立之藥物種類及劑量並看著個案吞下藥物。

 五、在個案的治療日誌，如實紀錄每次服藥及副作用情形並陪同複診時提供醫師佐參。

 六、當個案有副作用或其他因素造成服藥障礙時，隨時了解個案情緒及抵拒因由給予關懷開導，鼓勵個案「生命無價」堅強求生的意志規則服藥，做到無時間限制一通電話服務就來。

七、個案只要發生一次拒絕服藥，立即了解問題所在，並協助解決，如果是因為藥物副作用、或病患經說明仍不願繼續服藥時，立即通知地段衛生所個案管理護理人員及本局承辦人員立即介入實務輔導協助處理。

 八、對在管個案依照醫囑定期以公務車接送至署立金門醫院回診取藥、接受驗痰、胸部X光放射等追蹤檢查以及其他個案請求服務，盡量做到有求必應。
 九、落實病患管理工作、輔導適時接受治療。
 十、積極鼓勵痰塗片抗酸菌陽性確定診斷為結核病患者納入DOTS計畫(萬芳醫院為委託檢驗醫院)。

肆、資源應用

 一、疾管局明定疑義個案數必須達到6至8人才能送審確認，但因本縣無達到病審個案數，是故僅就中央推薦結核病諮詢委員名單，本局自行協調商獲索任醫師抵金實施到府訪視複診，索主任鐵肩擔道義，視病猶親的醫者慈懷讓人有「能修其事同良相、得遇斯人自永年」的感慨。
 二、善用地區義務幹部、健康營造中心天使與村里長、地方仕紳  等營造優質社區，建立防疫工作人人有責觀念及行動。

伍、高危險群X光放射篩檢
 一、新個案完成疫調，全面衛教接觸者對結核病的認知及追蹤檢查，不論三親四戚、左鄰右舍及生活中接觸頻率較高者都列入。
 二、群聚生活的受刑人、生產事業單位、身心障礙、安養中心以及高中職、金技院等新生學生均視經費狀況及實際需求安排胸部X光放射檢查並由受委醫院負責初診判定對有疑義的個案轉介複診及追蹤。
 三、任何村落有通報個案優先納入安排全村成人接受X光放射篩檢，X光車運送有困難離島小金門則針對個案接觸者輔導到烈嶼分院接受大片放射再請索主任協助鑑診。
 四、本月份巡迴金城小西門、東門及金門監獄計受檢368人。
陸、94-96年結核病執行情形
一、94年通報人數17人、95年通報人數26人、成長率達52.9％。94年行政院衛生署金門醫院佔通報人數58.8％、95年佔57.6％，其餘通報個案皆來自於台灣其他醫療院所。(如附表一)
二、94年確診人數10人、完治人數7人、死亡3人、完治率達100％。95年確診人數22人、完治人數14人、死亡人數7人、失落人數1人(個案於95年12月8日通報，該個案為台灣人戶籍於金門，但家訪多次查無此人)、完治率達93.3％。(如附表二)
三、94-95年鄉鎮確診個案數比率金城鎮↑250％、金寧鄉↑50％、金湖鎮↑250％、金沙鎮↑100％、烈嶼鄉95年無通報個案數。(如附表三)
四、94-95結核病個案初次驗痰率達100％。(如附表四)

柒、結語
          地區結核病防治工作由於疾病管制局的積極介入，並實質補助再加上我們對工作的熱忱，長官的支持，一步一腳印和衷共濟的付出，對十年減半政策信心滿滿，然對「無核金門」的長遠目標實現仍待努力突破障礙，方期中央政策目標與地方實務達成。
附表
(一)金門縣近三年結核病個案治療結果

	年份
	94
	95
	96年
(1至6月)

	通報人數
	17
	26
	15

	確診人數
	10
	22
	14

	改診斷
	7
	4
	1

	完治人數
	7
	8
	0

	死亡人數
	3
	7
	3

	在案人數
	0
	6
	10

	失落人數
	0
	1
	0


· 重開個案不列含在通報及確診個案統計數據中
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(二)金門縣近三年結核病確診個案數及完治數圖
備註：96年確診個案尚在治療階段，治療期程尚未結束
(三)金門縣94至96年各鄉鎮結核病確診個案數
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(四)金門縣94至96年結核病通報個案初次驗痰率圖
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索任醫師抵金由本局主辦人員及關懷員陪同實施到府訪視複診情形
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