調查報告
1、 案　　由：在臺絕跡50年之狂犬病又傳出確診案例，究行政院農業委員會動植物防疫檢疫局從發現案例至通報行政院衛生署疾病管制局，中間時程有無延宕隱匿？又疫情之預防監測，兩者業務如何協調與執行？認有調查瞭解之必要乙案。
2、 調查意見
狂犬病係狂犬病病毒引起的一種急性病毒性腦脊髓炎，一旦發病，致死率幾乎100%，而該病屬人畜共通傳染病，故國內於102年7月間爆發鼬獾罹患狂犬病案例，導致國人心生恐懼，亦使我國隔50餘年之久，再次淪為狂犬病疫區，故對於本次鼬獾狂犬病案例，究行政院農業委員會動植物防疫檢疫局（下稱防檢局）從發現至通報衛生福利部疾病管制署（下稱疾管署）之經過為何？有無涉及延宕隱匿？防檢局平時對於預防及監測狂犬病之相關執行計畫及成效？又，行政院農業委員會（下稱農委會）及衛生福利部（下稱衛福部）對於防疫之相關權責分工？均認有調查瞭解之必要。案經本院請防檢局於102年8月7日到院進行簡報，並於102年9月13日召開諮詢會議，嗣向農委會及疾管署調閱相關卷證，後於103年1月7日約詢農委會王副主委政騰及疾管署莊副署長人祥暨業務相關人員，調查竣事，茲臚列調查意見如次：
1、 農委會防檢局於102年6月17日獲知國內鼬獾感染狂犬病之疑似案例，惟未能即時通報疾管署以為因應，足見該局輕忽「防疫如同作戰」之重要性，農委會疏於督導，核有怠失；又農委會及防檢局怠於釐訂與衛生機關就疑似及確定人畜共通傳染病之通報機制，相關法令規定付之闕如，均有違失：
(1) 按動物傳染病防治條例第2條及第6條第1項分別規定：「本條例所稱主管機關：在中央為行政院農業委員會……」、「本條例所稱動物傳染病，由中央主管機關依傳染病危害之嚴重性，分為甲、乙、丙三類公告之。」續依農委會101年2月10日農防字第1011472236號公告修正「動物傳染病分類表」，狂犬病（Rabies）為乙類動物傳染病。次按傳染病防治法第3條規定：「本法所稱傳染病，指下列由中央主管機關依致死率、發生率及傳播速度等危害風險程度高低分類之疾病：一、第一類傳染病：指天花、鼠疫、……中央主管機關對於前項各款傳染病之名稱，應刊登行政院公報公告之；有調整必要者，應即時修正之。」爰此，前衛生署102年3月14日署授疾字第1020100343號公告，狂犬病係屬第一類傳染病。復據防檢局網站重要動物傳染病資料所載：「狂犬病是一種急性病毒性腦脊髓炎，也是重要的人畜共通傳染病，幾乎感染所有的溫血動物，包括人、犬、貓、牛、羊、馬、野生動物及小白鼠等，死亡率幾近100%…。」是以，狂犬病對人畜健康安全之危害至為嚴重，屬不可輕忽之人畜共通傳染病，合先敘明。

(2) 查本次鼬獾狂犬病案例，依防檢局於102年8月7日到院簡報及農委會102年11月19日農防字第1020235017號函說明，係臺灣大學獸醫專業學院（下稱臺大獸醫學院）於102年6月以反轉錄聚合酶鏈式反應(下稱RT-PCR）檢驗狂犬病病毒，檢測結果呈陽性反應，該學院於102年6月17日口頭告知防檢局，故該局於當時即已獲知國內鼬獾感染狂犬病之疑似案例，時值即已存有狂犬病疫情爆發之風險；然據疾管署102年12月31日疾管防字第1020203802號函指出：「本署初次獲知國內鼬獾疑似感染狂犬病病毒之訊息係源自○○報章於102年7月10日登載『鼬獾驗出病毒，狂犬病在台恐死灰復燃』之報導…本署於上午9時以電話聯繫農委會家畜衛生試驗所，盼能瞭解事件始末；上午9時15分由農委會防檢局趙磐華副局長致電本署周志浩副署長，提及當日○○報章報導狂犬病乙事，所述內容與報紙登載相同…」且詢據該署莊副署長表示：「我們的確在7月10日從○○時報裡面看到的，我們看到後有立刻跟防檢局那邊連繫，後來趙副局長有跟我們電話告知，就是有說診斷還沒確定，另外，我們那天看到之後就立刻，有一個附件就是7月11日有一個公文請防檢局告訴我們多一點，因為這些訊息都不清楚，所以我們才會有一個公文希望要求有關目前動物狂犬病的數量等一些事情…」等語，顯見疾管署係自報章媒體得知國內疑似動物狂犬病案例。至防檢局何以至102年7月10日媒體披露後，始電話告知疾管署一節，詢據該局張局長淑賢表示略以，當時尚未確診，且狂犬病已50年未發生，故須確認後才能公布…再者，按現行動物傳染病防治條例相關規定，對於疑患甲類動物傳染病案例，才須通報云云。鑑於狂犬病對於國人生命危害至為嚴重，一旦發病，致死率近100%，尤其國人與犬隻接觸甚為頻繁，感染風險自高，防檢局卻稱囿於規定，對於疑似狂犬病案例未能即時通報疾管署，忽視「防疫如同作戰」，置國人生命安全不顧，確有怠失。
(3) 復查動物傳染病防治條例第17條規定：「獸醫師或獸醫佐於執行業務時，發現動物罹患、疑患或可能感染第六條第一項甲類動物傳染病時，應於二十四小時內向當地動物防疫機關報告。動物防疫機關接到報告時，應立即為必要之處置，並層報中央主管機關。」復獸醫師法第13條規定：「獸醫師於執行業務發現係法定動物傳染病時…，於二十四小時以內報告所在地主管機關。」故獸醫師（佐）須依法通報者僅為罹患、疑患或可能感染甲類動物傳染病者，確實如防檢局所稱未包括罹患、疑患或可能感染之「狂犬病」（乙類傳染病）動物，惟上開規定係指獸醫師（佐）、地方動物防疫機關及中央動物防疫機關之通報機制，非指中央動物防疫機關與衛生主管機關之通報規定，故該局上開說明，顯屬推諉塞責，難辭其咎。再者，上開條例暨相關規定，足徵動物防疫機關及衛生主管機關對於人畜共通傳染病之通報條件及機制，竟付之闕如，肇生此次狂犬病疫情通報存有時間落差，引發社會恐慌，甚有礙防疫物資採購及其他因應作為，均亟待檢討改進。
(4) 綜上，農委會防檢局於102年6月17日獲知國內鼬獾感染狂犬病之疑似案例，惟未能即時通報疾管署以為因應，足見該局輕忽「防疫如同作戰」之重要性，農委會疏於督導，核有怠失；又農委會及防檢局怠於釐訂與衛生機關就疑似及確定人畜共通傳染病之通報機制，相關法令規定付之闕如，均有違失。

2、 野生動物保育法早於83年10月29日已修正明定防檢局應辦理野生動物之防疫及追蹤檢疫，惟該局竟遲至100年始補助學術機關執行「野生傷亡動物監測計畫」，其監測對象僅限於「圈養」野生動物；又101年起雖將監測對象擴大為「野外」野生動物，但仍僅限於「救傷死亡」者，顯然長期怠忽野生動物疾病監測作業，遑論依法落實防疫及追蹤檢疫業務，農委會未善盡督導之責，核有違失：
(1) 按防檢局組織條例第2條第1項第1款規定，防檢局掌理動植物防疫、檢疫政策、法規、方案、計畫之擬訂、執行及督導。次按83年10月29日公布施行之野生動物保育法第30條規定：「野生動物之防疫及追蹤檢疫，由動植物防疫主管機關依相關法令辦理。」同法第3條定義「野生動物」係指一般狀況下，應生存於棲息環境下之哺乳類、鳥類、爬蟲類、兩棲類、魚類、昆蟲及其他種類之動物；第2條規定：「本法所稱主管機關：在中央為行政院農業委員會……」故防檢局負有執行野生動物防疫及檢疫工作之職責，而農委會負有督導之責。

(2) 經查防檢局於88年起執行「建構動物防疫及畜產品安全衛生預警體系計畫」，補助各直轄市、縣（市）動物防疫機關就所轄犬隻進行採樣檢驗，以監測狂犬病；96年起辦理「臺灣地區狂犬病策略研究計畫」（該計畫自102年起為「臺灣地區狂犬病防疫策略研究計畫」），監測對象為犬、貓、病弱或死亡蝙蝠為主；又，自100年起補助臺灣大學進行「野生傷亡動物監測計畫」，提供地方防疫單位、野生動物急救站及收容中心所等，對於死亡野生動物疾病之檢測作業；再據防檢局101年報資料，動物防疫業務主要為禽流感、口蹄疫、動物疾病防治（犬隻、水產動物、草食動物等）、建構預警體系…等，顯以家禽、畜等疾病防治業務為要；且函據該會103年1月2日1020738584號函指出：「野生動物疾病防疫係依野生動物保育法第30條辦理，並鑑於許多新興傳染病來自野生動物，OIE呼籲各國對於野外野生動物進行疾病監測，防檢局於101年開始補助臺大獸醫專業學院及屏科大獸醫學院進行野外傷亡野生動物疾病監測。」顯見，防檢局長久以來側重於家禽、畜等疾病防治業務，怠未辦理野生動物之疾病監測，遲至101年起始藉由補助學術機關執行「野生傷亡動物監測計畫」，著手進行「野外」野生動物疾病檢測與調查分析。
(3) 第查「野生傷亡動物監測計畫」自100年至102年6月底止，各年度所完成之病例樣本數分別計91例、158例及151例，其中100年度監測對象以「圈養」野生動物為主，計51例，後101及102年度則主要為各縣市野生動物急救站、動物保護防疫局（處）…等所送檢之「野外」救傷死亡野生動物；是以，防檢局雖於100年起進行野生傷亡動物之疾病監測，惟初期係以各縣市立動物園、國立鳳凰谷鳥園…等「圈養」野生動物為監測對象。
(4) 又防檢局「野生傷亡動物監測計畫」雖於101年起，將監測對象擴大為「野外」野生動物，惟監測對象為「救傷死亡」者，即係由各縣市野生動物急救站、動物保護防疫局（處）…等單位送檢民眾拾獲之路倒或死亡動物，故應屬死亡病因診斷，非屬對於生活於陸地、海洋及空中等自然環境中之野生動物疾病監測，遑論進行野生動物之防疫及檢疫作業。

(5) 綜上，野生動物保育法早於83年10月29日已修正明定防檢局應辦理野生動物之防疫及追蹤檢疫，惟該局竟遲至100年始補助學術機關執行「野生傷亡動物監測計畫」，其監測對象僅限於「圈養」野生動物；又101年起雖將監測對象擴大為「野外」野生動物，但仍僅限於「救傷死亡」者，顯然長期怠忽野生動物疾病監測作業，遑論依法落實防疫及追蹤檢疫業務，農委會未善盡督導之責，核有違失。
3、 農委會怠未督導防檢局落實「野生傷亡動物監測計畫」之管考，致該局縱任執行機關未依計畫內容確實執行，核有疏失：
(1) 按農委會「農業科技計畫研提與管理作業」之「貳、一般作業規定一、（二）農業科技計畫分為『本會所屬試驗機關自行辦理』、『委託辦理』及『補助辦理』3類。」復按該管理作業之「捌、計畫管考（一）計畫管考主要工作項目  本會農業科技計畫原則均應辦理期中、期末審查，並以召開會議方式辦理……每年7月底前由本會主管機關（單位）依規定召開評審會議審查各執行機關執行情形……」故防檢局對於補助臺大獸醫學院執行「野生傷亡動物監測計畫」負有管考之職責。
(2) 查防檢局102年度補助臺灣大學及屏東科技大學執行「野生傷亡動物監測計畫」之執行期限為102年1月1日至12月31日止，另該計畫之工作項目中明列有「食肉目動物狂犬病監測」，工作內容為：「野外死亡食肉目野生動物剖解時將採集部分腦組織送畜衛所疫學組進行狂犬病監測。」另農委會家畜衛生試驗所（下稱畜衛所）於102年3月21日擬訂送檢單「食肉目野生動物狂犬病抗原監測資料表」供防檢局參考，該局並於102年3月27日邀集臺灣大學及屏東科技大學等單位討論及建立野生食肉目狂犬病後送流程。是防檢局自應要求執行機關依計畫內容及研訂之後送流程，確實辦理之。
(3) 惟查臺大獸醫學院於102年1月至6月底止，接獲樣本數計92例，其中屬食肉目動物者計8例，相關單位檢送至該獸醫學院之時間及動物名稱，分別為：102年1月2日「臺灣鼬獾」1例、102年1月8日「臺灣鼬獾」及「白鼻心」各1例、102年1月31日「臺灣鼬獾」1例、102年3月8日「臺灣鼬獾」1例、102年5月1日「棕簑貓」1例、102年5月15日「麝香貓」1例及102年6月20日「白鼻心」1例。而據畜衛所102年12月30日農衛試疫字第1022507266號函指出，臺大獸醫學院於102年1月至6月底止，檢送至畜衛所之食肉目動物檢體共計6例，分別為102年6月17日送檢「棕簑貓」1例(檢體編號2013-65)、「麝香貓」1例(檢體編號2013-79)、102年6月26日送檢「臺灣鼬獾」3例（疑似狂犬病病例，檢體編號2012-26、2016-88、2013-01）、102年6月27日送檢「白鼻心」1例(檢體編號2013-95)。依上開檢體後送時序觀之，臺大獸醫學院於102年6月17日以RT-PCR檢驗鼬獾狂犬病病毒呈陽性反應前，該院並未檢送任何食肉目動物之檢體至畜衛所，復102年6月26日所檢送之3例「臺灣鼬獾」，其中2例係屬101年度之檢體，且檢送緣由均係因發現狂犬病疑似案例，須請畜衛所作最後確認用；質言之，臺大獸醫學院並未確實依計畫內容將食肉目動物腦組織送畜衛所檢驗，係自疑似案例發生後始檢送之。

(4) 再查102年度「野生傷亡動物監測計畫」之期中報告，隻字未提食肉目野生動物狂犬病監測結果，且防檢局於102年6月19日及102年12月24日召開「野生傷亡動物監測計畫」之期中及期末審查會議，審查意見均為「審查通過」，顯見該局未落實管考，農委會應負督導不力之責。綜上，農委會怠未督導防檢局落實「野生傷亡動物監測計畫」之管考，致該局縱任執行機關未依計畫內容確實執行，核有疏失。
農委會怠未確實掌握國內流浪犬數量，復本次疫情源起於山區，卻從未調查山區流浪犬數量，肇致無法有效執行流浪犬之狂犬病疫苗注射，儼然為防疫嚴重漏洞，顯有怠失：

(一)據農委會於接受本院約詢時聲稱，截至102年12月30日止，國內原住民山地鄉及臺中市、雲林縣、嘉義縣、臺南市、高雄市、南投縣、花蓮縣、屏東縣及臺東縣等9縣市出現狂犬病案例之鄉鎮，其犬貓狂犬病疫苗施打率已達94%；並說明：「按世界衛生組織資料顯示，每年約有55,000人感染狂犬病病毒死亡案例，其中90%為犬抓咬傷所致，若犬隻疫苗施打率達70%以上，將可有效防止狂犬病病毒對人的威脅。」顯見該會認為提高犬貓疫苗施打率可有效防堵疫情於山區，惟該會所稱施打率達94%係指家犬貓而言，未包含防疫重要關鍵「流浪犬」部分。

(二)復查農委會分別於88年、93年及98年委託臺灣大學調查國內流浪犬數量，調查方法係以照相捕捉法進行推估，結果該3年度推估流浪犬數量分別計66萬6,594隻、17萬9,460隻及8萬4,891隻，數量雖有下降，然後續繁殖及遭棄養之數量仍持續增加，且該推估數值僅能代表調查當時及同性質調查區域（住宅區）之流浪犬數，該會據以推估國內整體流浪犬數，顯難反映當前狀況。又最近一次之調查，距今已近5年之久，以老舊數據執行「防疫決策」，有欠精準，致使疫情之擴散潛伏重大風險。

(三)再者上開流浪犬數量調查，並未將獨立群聚於山區之「野犬」列為調查對象，即該會從未徹底調查以掌握山區各個角落之流浪犬數量，遑論狂犬病疫苗之施打；農委會103年1月2日農防字第1020738584號函雖辯稱：「有關群聚山區野狗數量，因依現行科學研究技術及調查成本等實務狀況，實難就全國廣泛山區面積之內已近似野生動物之犬群進行數量調查。」惟查，人命無價，本次狂犬病既源起於山區，山區流浪犬又為狂犬病傳染之重要媒介，為維護全民健康與國家優良形象，該會即應想方設法，動員各方，以確實掌握流浪犬數量，豈有以成本和技術為由，而圖卸責之理。

(四)據上，農委會怠未確實掌握國內流浪犬數量，復本次疫情源起於山區，卻從未調查山區流浪犬數量，均肇致無法有效執行流浪犬之狂犬病疫苗注射，影響「防疫決策」精準度，儼然為防疫嚴重漏洞，該會失職之咎，彰彰明甚。
4、 本院於100年已糾正農委會未督同各地方政府落實犬籍登記管理，然目前犬隻晶片植入比率仍僅78%左右，致無法確實掌握家犬狂犬病疫苗之施打率，而僅能以不及1,000件家犬血清樣品數的抗體檢驗結果代表之，以偏概全，有失精準，核有欠當：

(一)本院於100年2月15日財政及經濟委員會審議通過糾正農委會：「動物保護法立法迄今亦已13年，行政院農業委員會對地方政府監督不力，使得歷年犬隻晶片植入比率僅維持在60%至65%之間，並導致98年進入收容所之棄犬數高達10萬5847隻，且尚有8萬4,891隻棄犬四處流浪，嚴重損及動物權益，並威脅人身安全，迄今未能提出更有效解決對策」是本院曾於100年糾正該會未能督同各地方政府落實犬籍登記管理。

(二)查98至101年度犬隻登記率分別計60%、64%、72%及78%，本院糾正後，登記率雖略有提升，惟本院函詢農委會有關家犬狂犬病疫苗施打率，該院卻以99至101年度各年度570、609及990隻家犬血清狂犬病抗體陽性率，推估疫苗施打率分別計42%、57%及55%，然以570至990隻家犬抗體檢驗結果，代表120萬餘隻家犬之施打率，於抽樣理論上，顯然抽樣比率過低，以偏概全，實欠精準，足徵該會未能藉由犬籍登記管理，以具體掌握家犬疫苗施打率，益見該會對於犬隻晶片植入業務，仍有欠積極。

5、 農委會平時應建立都市型狂犬病防疫措施，尤應加強管理流浪犬族群密度較高之直轄市、縣市，以有效防治狂犬病之蔓延：

(一)按動物傳染病防治條例第1條規定：「為防治動物傳染病之發生、傳染及蔓延，特制定本條例。」復按該法第2條第1項規定：「本條例所稱主管機關：在中央為行政院農業委員會；在直轄市為直轄市政府；在縣(市)為縣(市)政府。」因此，農委會對於國內動物傳染病蔓延之防治負有重要職責。

(二)由於狂犬病係屬人畜共通疾病，且農委會亦指出：「依據世界衛生組織資料，每年約有55,000人感染狂犬病病毒死亡案例，其中90％為犬抓咬傷所致。」顯見犬隻為人類感染狂犬病之重要病媒，其控制管理確屬重要，尤以犬隻密度較高之地區更應加強防範；惟據農委會98年之流浪犬數量調查結果，每平方公里超過4.5隻流浪犬之縣市計有臺北市、彰化縣、雲林縣、澎湖縣、新竹市、基隆市及嘉義市等7縣市，且其中新竹縣、苗栗縣、雲林縣及臺東縣之每百人流浪犬數更高達1.0以上，該等縣市已達形成都市狂犬病之要件，然該會卻無督同上開縣市政府建立不同管理強度之防範措施，相較於日據時期採取「打疫苗、戴口罩、徵狗稅」之措施，該會之作為顯得較為消極。

(三)此外，我國於102年9月10日確診犬隻遭鼬獾咬傷感染狂犬病疫情，顯見此病毒株可跨物種傳染，雖目前疫情仍僅限於山區，然仍不容輕忽，尤其流浪犬密度較高之地區，更應嚴加戒備；故農委會平時應建立都市型狂犬病防疫措施，尤應加強管理流浪犬族群密度較高之直轄市、縣市，以降低國人大規模感染狂犬病之威脅。

6、 農委會允應建構狂犬病初篩實驗室，擴大診斷實驗量能，以強化及因應緊急疫情之需：
(1) 按「行政院農業委員會家畜衛生試驗所暫行組織規程」第2條規定：「行政院農業委員會家畜衛生試驗所掌理下列事項：一、動物保健衛生、疫病防治及研究試驗等事項。……」故畜衛所職掌動物疾病之檢驗及鑑定，係全國唯一動物衛生試驗研究專責機構，且為國內唯一生物安全等級第3級實驗室，是以，國內僅該所具有檢驗動物狂犬病之條件。
(2) 查本次鼬獾狂犬病自102年6月確診至11月，畜衛所每個月接獲檢體數量自4例爆增至217例、847例、579例、619例及385例，案例分散於中部、南部及東部地區，而唯一檢驗機構卻位於北部，該所檢驗人力僅4人，且據畜衛所表示，動物狂犬病檢驗須採集動物死亡8個小時內之新鮮腦組織，故不論人力、時間及空間，以現有條件顯難以於第一時間完成診斷。是以，畜衛所雖然肩負國內動物重大傳染病檢驗診斷的重責大任，惟現有條件仍難足敷緊急疫情之需，故農委會允應建構狂犬病初篩實驗室，擴大診斷實驗量能，以能即時提供檢驗結果，有效採取防疫政策。
7、 農委會及衛福部疏未建立國內平時及狂犬病疫情發生時之疫苗、免疫球蛋白儲備量評估機制，致本次疫情爆發時，始倉促辦理相關採購事宜，甚一度面臨採購量不足之危機，均有未洽：

(1) 按動物傳染病防治條例第2條、第3條及第13條分別規定：「本條例所稱主管機關：在中央為行政院農業委員會……」、「本條例所稱防治，包括預防、防疫及檢疫事項。」、「直轄市或縣 (市) 主管機關，為防治動物傳染病之發生，得令動物防疫人員施行動物生體檢查、預防注射……」復按傳染病防治法第2條及3條分別規定：「本法主管機關：在中央為行政院衛生署；在直轄市為直轄市政府；在縣（市）為縣（市）政府。」、「本法所稱傳染病，指下列由中央主管機關依致死率、發生率及傳播速度等危害風險程度高低分類之疾病：一、第一類傳染病：指天花、鼠疫、嚴重急性呼吸道症候群等。……中央主管機關對於前項各款傳染病之名稱，應刊登行政院公報公告之；有調整必要者，應即時修正之。」據此，前衛生署於102年3月14日以署授疾字第1020100343號公告，「狂犬病」屬第一類傳染病。再按該法第20條規定：「主管機關及醫療機構應充分儲備各項防治傳染病之藥品、器材及防護裝備。  前項防疫藥品、器材與防護裝備之儲備、調度、通報、屆效處理、查核及其他應遵行事項之辦法，由中央主管機關定之。」是以，農委會及衛福部應充分儲備動物用狂犬病疫苗及人用狂犬病疫苗、免疫球蛋白，以有效避免及控制疫情。
(2) 查86年4月17日行政院院會時，曾指示相關部會應記取口蹄疫事件之教訓，注意防範之狂犬病入侵；據此，農委會於86年4月25日召開會議，釐清權責並採取分工措施，並於86年4月26日將相關部會權責分工項目簽報行政院，並經該院核定在案。嗣因臺灣省政府業務精簡，政府機關架構有所調整，加以時空環境變遷，各機關執掌及相關法令迭有修訂，爰此，農委會防檢局乃於92年11月21日邀集相關單位召開「研商狂犬病防範措施各單位分工會議」，會後檢陳「狂犬病發生時重要工作項目及各單位之權責與分工表」及「各部會平時防範狂犬病措施分工表」簽請行政院核示，該院於93年1月8日修正核定，農委會爰於93年1月27日函相關部會「各部會平時防範狂犬病措施分工表」及「狂犬病發生時重要工作項目及各單位之權責與分工表」，並說明自93年1月15日起生效。其中平時防範分工表明列防檢局、畜衛所應加強「動物用狂犬病疫苗之儲備」，另前衛生署「應儲備人用狂犬病疫苗及免疫球蛋白」，且狂犬病發生時則應「視疫情需要，緊急進口人用狂犬病疫苗及免疫球蛋白」。故自93年1月15日起，農委會及衛福部應建立平時及狂犬病疫情發生時之疫苗需求量及儲備量評估機制，以確保儲備量足敷使用。

(3) 惟查農委會於本次鼬獾狂犬病發生前，100及101年各年度狂犬病疫苗儲備量約8至10萬劑，惟本次疫情爆發後，緊急採購量達50萬劑，且犬貓平均施打率已近七成；另疾管署99至101年各年度儲備人用狂犬病疫苗及免疫球蛋白，分別計300劑及10劑，主要配置於「國際預防接種合約醫院」，而為因應本次狂犬病疫情，該署立即向唯一領有國內疫苗使用許可證之藥商採購，惟時間過於急迫，僅採購得1,073劑，後該署申請專案進口，截至102年10月止，終分批取得疫苗及免疫球蛋白分別計82,573劑及1,620劑，其中疫苗部分，截至102年12月底止，已使用約52,248劑。此次狂犬病疫情，國內對於疫苗、免疫球蛋白需求量遠高於原儲備量，足徵農委會及衛福部並未建置平時及疫情發生時之疫苗儲備量評估機制，此亦可由疾管署於本院約詢時表示略以，非疫區時之儲備量以國人旅遊、實驗等需求為主，疫區則須考量流行動物種類、疫情蔓延情形…等，本次疫情初期時倍感恐慌，故購置量較大，另有關狂犬病疫區及非疫區國家對於疫苗及免疫球蛋白之儲備數量及相關評估機制，目前仍在學習中等語，足堪印證。
(4) 綜上，狂犬病屬人畜共通疾病且發病後致死率近100%，惟農委會及衛福部疏未建立國內平時及狂犬病疫情發生時之疫苗、免疫球蛋白儲備量評估機制，致本次疫情爆發時，始倉促辦理相關採購事宜，甚一度面臨採購量不足之危機，均有未洽。

8、 衛福部應加強狂犬病診療體系、臨床診斷及處置知能，並應清楚定義通報要件，以強化防疫工作：

(1) 查農委會已於93年1月27日函相關部會「各部會平時防範狂犬病措施分工表」及「狂犬病發生時重要工作項目及各單位之權責與分工表」，並說明自93年1月15日起生效；其中平時防範分工表明列前衛生署應「強化狂犬病診療體系」，以加強人狂犬病之防疫工作。雖衛福部依傳染病防治法第14條第4項規定，訂有「傳染病防治醫療網作業辦法」，將全國區分6個醫療網區，並指定指揮官/副指揮官各1人，負責平時醫療網區傳染病防治事宜，變時統籌調度醫療資源及啟動醫療機構隔離收治傳染病病人等業務；惟我國於本次鼬獾狂犬病病例發生前，已逾50年屬非疫區後國家，期間雖有病例，然僅有3例且皆屬境外移入病例，再者此次鼬獾狂犬病病毒已證實可跨物種傳遞，故該部自有重新強化診療體系，以有隨時應變之準備。
(2) 按傳染病防治法第39條規定：「醫師診治病人或醫師、法醫師檢驗、解剖屍體，發現傳染病或疑似傳染病時，應立即採行必要之感染控制措施，並報告當地主管機關。  前項病例之報告，第一類、第二類傳染病，應於二十四小時內完成……。」因狂犬病屬第一類傳染病，故醫療人員發現傳染病或疑似傳染病時，須於24小時內完成通報，惟我國已逾50年為非疫區國家，此期間未發現本土人類狂犬病案例，故臨床上較缺乏相關診斷經驗，是以，衛福部應加強醫療人員對於狂犬病之症狀、臨床診斷及實驗室診斷方法、治療、以及疑似狂犬病動物暴露前後之預防處置，以增加醫療人員對於狂犬病之處置知能及落實通報規定。
(3) 目前我國雖無人狂犬病案例，且中央流行疫情指揮中心亦已於102年12月24日停止運作，回歸常態防疫機制，惟我國現已成為狂犬病疫區國家，衛福部自應加強狂犬病診療體系、臨床診斷及處置知能，並應清楚定義通報要件，以強化防疫工作。
9、 行政院原住民族委員會允應加強對山地鄉原住民就野生動物可能帶有狂犬病病毒之宣導，避免接觸、捕捉，以降低狂犬病傳播之風險：
據農委會查復資料，狂犬病疫情疫區分布共包括臺中市、南投縣、雲林縣、嘉義縣、臺南市、高雄市、屏東縣、花蓮縣及臺東縣等9個直轄市、縣市及其所轄之52個鄉鎮區，並依目前監測結果，罹患動物以山區野生動物鼬獾為主，即目前疫情仍侷限於山區，惟山地鄉原住民與野生動物接觸率高，故為達狂犬病防疫目標及避免疫情擴散，行政院原住民族委員會允應加強對山區原住民就野生鼬獾可能帶有狂犬病病毒之宣導，以避免接觸並降低狂犬病傳播之風險。
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