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 國內疫情 
106/03/16～106/03/31 

資料來源：衛生福利部疾病管制署 

◎ 嬰幼兒接種卡介苗 3 個月後如局部膿瘍仍未癒合，請家長攜至原接種醫療院所接受專業評

估與處置( 2017-03-28)  

◎ 國內再增 1 例麻疹病例，民眾前往流行地區前可先完成疫苗接種或評估( 2017-03-28) 

疾病管制署卡介苗接種部位一般在接種後 2 至 3 個月會自動癒合結痂，留下一個膚色小

疤痕，但有少部分嬰幼兒在接種 3 個月後膿瘍及紅腫沒有消退跡象或持續擴大，無法自動癒

合結痂。專家建議嬰幼兒接種卡介苗 3 個月後，若有下列情形，醫師可採取以下措施： 

一、若膿瘍及紅腫未再擴大，可持續觀察待其自動排膿癒合，每 1 至 2 個月回診 1 次。 

二、再觀察 1 至 3 個月後，膿瘍及紅腫未有消退跡象或持續變大，可考慮依病灶情形採

用針頭抽吸（needle aspiration）排膿；不宜採用手術切除。 

三、若傷口持續有滲出液等情形，可考慮使用口服或局部抗結核藥物，宜轉診兒童感染

科。 

四、不宜使用外用類固醇藥膏。 

此類化膿情形可能與個人體質有關，因此民眾若發現家中嬰幼兒接種卡介苗 3 個月後膿

瘍仍未自動癒合結痂，建議於下次接種常規疫苗的時間或提前回診原接種醫療院所，由醫師

作專業的評估與處置。疾管署已將相關注意事項增列於「卡介苗接種敬告家長書」中，請衛

生所及醫療院所於接種前提醒家長留意。 

接種卡介苗能有效保護幼童免於發生結核性腦膜炎，並間接降低幼童死亡率或終生殘疾

的風險，民眾應按時攜嬰幼兒至至各地衛生所或預防接種合約院所完成接種。 

疾病管制署公布 1 例麻疹確定病例，為北部 27 歲男性，由醫院通報採檢後居家隔離，

經檢驗於今日（3 月 28 日）確認感染麻疹，目前個案症狀改善已解除隔離；依據個案潛伏

期間活動接觸史研判為境外移入病例。今年截至目前共 3 例麻疹確定病例，均為境外移入。

我國鄰近國家以中國大陸麻疹病例數今年累計約 1,200 例最多。目前疾管署將中國大陸、印

尼、泰國、印度、哈薩克、羅馬尼亞、剛果民主共和國、幾內亞、獅子山及奈及利亞共 10

國旅遊疫情建議列為第一級注意（Watch）。 

接種疫苗是預防麻疹最有效的方法，家中如有年滿 1 歲幼兒，請儘速攜往衛生所或預防

接種合約院所接種麻疹、腮腺炎、德國麻疹混合疫苗（MMR）；並避免攜未滿 1 歲或未完成

疫苗接種的嬰幼兒前往流行地區，如須攜 6 個月以上未滿 1 歲的嬰兒前往，可於出發 2 週前，

至衛生所或合約院所接種 1 劑 MMR。另不確定是否曾感染麻疹，及部分幼年曾接種疫苗，

擔心抗體可能隨年齡增長而減少的民眾，前往流行地區前，可先至旅遊醫學門診評估疫苗接

種需求。 

民眾自流行地區返國如有發燒、鼻炎、結膜炎、咳嗽、紅疹等症狀，入境時應主動告知

機場檢疫人員，就醫應戴口罩並告知旅遊史；醫療院所遇有疑似個案應提高警覺，並依法立

即通報，以利衛生單位採取防治措施。 
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資料來源：衛生福利部疾病管制署 

◎ 疾管署持續擴大免費潛伏結核篩檢 祖孫三代同堂潛伏結核健康完治( 2017-03-21) 

◎ 恙蟲病流行季節來臨，郊外活動請做好自我保護措施，避免恙蟲叮咬( 2017-03-21) 

 

為達到世界衛生組織（WHO）2035 年「終止全球結核病的流行」的目標，疾管署今年

持續推動潛伏結核感染治療，周志浩署長表示為降低潛伏結核感染者（LTBI）因發病造成疫

情傳播的風險，自今（2017）年起，擴大免費潛伏結核感染診斷及治療服務對象，希望達到

「不傳染、早篩檢、全治療、除結核」的終極目標。 

今年世界結核病日，疾管署響應 WHO「聯合終結結核（Unite to End TB）」行動，舉辦

「潛伏站出來 齊心終結核」記者會，現場邀請完成潛伏結核治療的祖孫案例經驗分享。自

2017 年起全面擴大診斷及治療服務對象，只要曾為高傳染性結核病個案之接觸者，皆可主

動洽各地縣市衛生局所，或接到衛生局所主動通知，積極接受檢測是否感染及治療，這段期

間亦有 7 家衛生局辦理社區篩檢活動方便就診。每 1 名結核病患者之接觸人數約 10 人，接

觸者若遭受感染成為潛伏結核感染者（LTBI），終生有 10%的機會進展為結核病，因此呼籲

曾為高傳染性結核病個案之接觸者應踴躍接受潛伏結核感染篩檢與治療，加速達成消除結核

之終極目標。 

疾病管制署表示今（2017）年累計 66 例恙蟲病確定病例，為近 5 年（2013 至 2017 年）

同期最高，個案感染地區以花蓮縣及台東縣為多，今年恙蟲病流行季節似有提早趨勢，呼籲

民眾至山區活動或掃墓，應穿著長袖衣褲及塗抹驅蟲劑，避免恙蟲叮咬；若有疑似症狀，應

儘速就醫並告知醫師暴露史，以利早期診斷及治療。 

臺灣全年皆有恙蟲病病例發生，今年 2 月恙蟲病通報數即高於近 5 年同期，似有提早流

行趨勢。恙蟲病是經由帶有立克次體的恙蟎幼蟲叮咬而感染；恙蟎幼蟲會停留於草叢中，伺

機攀附到經過的動物或人身上，因此出入草叢而未做好保護措施，可能遭恙蟎叮咬感染的機

會較高。恙蟲病的潛伏期通常為 9 至 12 天，會出現持續性高燒、頭痛、淋巴結腫大等症狀，

約發燒一週後，皮膚出現紅色斑狀丘疹，恙蟎叮咬處通常會出現無痛性焦痂，如未經妥適治

療，死亡率可高達百分之六十，經治療死亡率小於百分之五。 

連續假期將至，民眾前往郊外活動或掃墓時，請穿著長袖衣褲和塗抹驅蟲劑，避免蟲子

叮咬，若出現上述恙蟲病疑似症狀，應儘速就醫並告知醫師旅遊史，特別是出入草叢等暴露

史，以提供醫師臨床診治之參考。 


