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內容摘要：（二百至三百字）

體認到人類、動物及環境相互關聯，國際社會產生One Health概念，擬透過跨部門合作方式共同增進人類、動物及環境健康安全。為協助亞太經合會會員、柬埔寨及寮國參與One Health，澳大利亞農林漁部於2011年2月8日至10日在菲律賓宿霧市舉辦「提升跨部門衛生整合功能研討會（APEC One Health-Increasing Cross-sectoral Functioning Capabilities workshop）」，邀請公共衛生及動物衛生部門官員討論目前One Health的執行情況，建立聯繫管道，並思考強化One Health措施之機會與策略。澳大利亞農林漁部預計在2011年5月舉辦第二次研討會，擬邀請各會員國具決策能力官員參與，思考本次研討會獲致的結論及建議，並草擬行動計畫提供亞太經合會資深官員參考。本次研討會我國動物衛生部門由行政院農業委員會動植物防疫檢疫局詹逞洲技正代表與會，除瞭解國際One Health之執行現況及未來發展，並參與亞太經合會One Health建議案之擬定，對於我國發展One Health策略至有助益。
1、 緣由及目的

體認到人類、動物及環境相互關聯，國際社會產生One Health概念，擬透過跨部門合作方式共同增進人類、動物及環境健康安全。One Health概念獲得聯合國糧農組織、世界衛生組織、世界動物衛生組織及世界銀行等國際組織的強烈支持，並於2011年4月在越南舉辦國際動物流行性感冒及大規模流行性感冒部長級會議（International Ministerial Conference on Animal and Pandemic Influenza, IMCAPI）獲致與會代表的背書。
為協助亞太經合會會員、柬埔寨及寮國參與One Health，澳大利亞農林漁部在亞太經合會農業技術合作工作小組（APEC Agriculture Technical Cooperation Working Group）及澳大利亞國際援助公共部門聯結計畫（AusAID Public Sector Linkage Program）的支助下，於2011年2月8日至10日在菲律賓宿霧市舉辦「提升跨部門衛生整合功能研討會（APEC One Health-Increasing Cross-sectoral Functioning Capabilities workshop）」，邀請公共衛生及動物衛生部門官員討論目前One Health的執行情況，建立聯繫管道，並思考強化One Health措施之機會與策略。澳大利亞農林漁部並預計在2011年5月舉辦第二次研討會，邀請各會員國具決策能力官員參與，思考本次研討會獲致的結論及建議，並草擬行動計畫提供亞太經合會資深官員參考。本次研討會我國動物衛生部門由行政院農業委員會動植物防疫檢疫局詹逞洲技正代表與會，除瞭解國際One Health之執行現況及未來發展，並參與亞太經合會One Health建議案之擬定，相關經驗可作為我國未來推動 One Health之參考。
2、 議程
	100年2月8日（星期二）

	時間
	議程
	主持人/主講人

	1:00 - 1:45pm 
	開幕式
	Dr Davinio P. Catbagan
菲律賓農業部副部長暨首席獸醫官 

Dr. Enrique A. Tayag
菲律賓衛生部國家流行病學中心主任
Dr Andy Carroll
澳洲首席獸醫官

	1:45 - 2:30pm
	研討會目的及焦點介紹
	Dr Peter Black
澳洲首席獸醫官辦公室
Prof John Edwards
One Health解決方案主持人

	2:30 - 3:00pm
	破冰遊戲：與會人員自我介紹及交流
	全體與會人員

	3:00 - 3:30pm 
	茶敘
	

	3:30 - 5:30pm
	討論議題一 
評估目前One Health在國家及區域現況 
	全體與會人員

	5.30 – 5.45pm
	專題報告:菲律賓狂犬病防治現況 
	Dr Victor Atienza

菲律賓狂犬病預防及控制計畫主席


	100年2月9日（星期三）

	時間
	議程
	主持人/主講人

	8:00 - 9:30am
	討論議題二

人畜共通傳染病促進因子、損失及風險之瞭解
	全體與會人員

	9:30 - 10:30am
	訊息交流活動及茶敘
	全體與會人員

	10:30am - 12:15pm 
	1. 專題報告

One Health及國際田野流行病學訓練計畫

2. 討論議題三
人畜共通傳染病跨部門及跨領域流行病調查、預防及控制計畫措施 
	1. Dr Sopon Iamsirithaworn
泰國衛生部國際田野流行病學訓練計畫主席

2. 全體與會人員

	12:30 – 5.00pm 
	午餐及參訪活動
1. Caminade 養雞場

2. Crocolandia自然保育公園

3. 宿霧市動物咬傷處理中心 
	全體與會人員


	100年2月10日（星期四）

	時間
	議程
	主持人/主講人

	09:00-9:15
	1. 專題報告

面對國際組織之驅策及其建立之架構，區域及國家之回應及措施

2. 討論議題四
面對國際組織之驅策及其建立之架構，跨部門間如何建立對應能力 


	1. Dr Florence Fuchs
世界衛生組織國際衛生法規協調部門 
2. Dr Tomoko Ishibashu
世界動物衛生組織亞洲區副代表 
3. Dr Subhash Morzaria
聯合國糧農組織亞洲暨太平洋地區辦公室跨物種動物傳染病緊急應戀中心經理
4. 全體與會人員

	10:30 - 11:00am
	茶敘
	

	11:00am - 1:00pm
	討論議題五

如何建立跨部門及跨領域合作關係 
	全體與會人員

	1:00 - 2:00pm 
	午餐
	

	2:00 - 3:00pm 
	1. 結論與建議

2. 閉幕式 
	全體與會人員


3、 內容摘要報告

一、2月7日

搭機前往菲律賓馬尼拉市轉機，於2月7日下午4點抵達菲律賓宿霧市馬可波羅飯店。

二、2月8日

下午1:00向大會報到，即進行開幕式，由澳洲首席獸醫官Dr Andy Carroll擔任主席，首先由菲律賓農業部副部長暨首席獸醫官Dr Davinio P. Catbagan致詞。Dr Catbagan表示，在菲律賓存在數種人畜共通傳染病，使得跨部門合作成為必要，包括農業部、衛生部、內政部及地方政府，而菲律賓2009年豬伊波拉疫情處理為跨部門合作提供測試的機會，包括利害關係人的參與及國際組織的協助。Dr Catbagan強調，公共衛生為每個人的責任，而推動One Health工作有助於維護全球人類及動物健康安全。接著致詞的是菲律賓衛生部國家流行病學中心主任Dr. Enrique A. Tayag。他提到1980年代以來發生紅潮、SARS、高病原家禽流行性感冒及H1N1流行性感冒等人畜共通傳染病，而菲律賓預計於2020年撲滅狂犬病。Dr Catbagan表示，農業及衛生部門的職責不同，但有重疉之處，雖在過去許多疫情的處理已有分工，但從伊波拉病毒的疫情處理，顯示兩者的角色仍須進一步定義。菲律賓目前已成立人畜共通傳染病跨部會委員會（Philippines Interagency Committee for Zoonoses, PHICZ），努力採納One Health觀念及措施。最後由主席Dr Andy Carroll歡迎與會人員，並表示One Health所代表的是預防及處理傳染病疫情的方式，此方式的特色為體認到人類、動物及生態健康是彼此關聯，須分工合作以達成最終目標。澳洲政府及澳洲農漁林部為One Health的積極支持者，並急於見到該概念能在本區域實際執行。Dr Carroll將本次研討會視為第一步，期望能引領出下一階段的進展。
破冰遊戲
以2人為1組，與會人員尋找進行遊戲的對象，最好為不同國家及不同領域之人員。接著互相詢問對方的姓名、國家、職位及最近10影響最深的一件事，並以對方英文名字的第一個單字為首，為對方取暱稱，最後由各小組彙整製表後向其他小組介紹成員。此遊戲透過個人簡介及暱稱方式增進與會人員的認識，為本次研討會進行暖身，有助於後續之討論與意見交流。

討論議題一：評估目前One Health在國家及區域現況
透過分組討論方式瞭解目前評估目前One Health現況，重點摘要如下：由於全球化的影響，今日傳染病傳播速度遠遠超過以往。傳染病疫情造成人類健康、動物健康及環境衝擊，並阻礙貿易發展。人口成長、貧窮增加、經濟發展、都市化、土地開發、貿易及旅遊活動增加、氣候變遷及生物多樣性減少都促成傳染病的發生。目前各會員國已有多項One Health措施，包括跨部門監測體系、實驗室合作網絡、跨領域疫情應變措施、現況審視及未來評估、緊急應變計畫及各項訓練計畫。值得注意的是，目前的措施多屬早期階段，未來需要持續加強各項措施，而分享他國相關經驗及知識有助One Health之執行。為建立跨部門合作機制，與會人員認為首先要推動下列方面之合作與協調，包括建立資訊分享平台、形成政策、分享及尋求資源、釐清主要效益、整合資源、持續各項訓練計畫、將One Health相關措施併入大學或研究所課程、吸引私部門參與及強化實驗室合作網絡。

專題報告:菲律賓狂犬病防治現況
菲律賓畜產局副局長暨國家狂犬病預防及控制計畫主席Dr Victor Atienza指出，菲律賓國家狂犬病預防及控制計畫為One Health的優良範例，由多個部門共同參與，包括畜產局、衛生部、內政部、教育部、非政府組織、私部門及國際組織，計畫內容包括犬隻登記、數量控制、預防注射、監測診斷、人類預防注射、教育溝通、非疫區認定、私部門協助及捐助。儘管該計畫已有部分成效，但在監測診斷、人類被咬傷後的處理、犬隻預防注射、流浪犬控制、宣導教育、庸醫及資源整合上仍有許多問題。Dr Atienza提到未來可能的措施，包括透過內政部督導地方政府落實反狂犬病法、強化各級獸醫師聯盟的角色、集中資源於可能清除地區、加強動物咬傷處理中心的訓練、立法取締庸醫、建立狂犬病健康保險制度、強化教育宣導及通報等工作。
二、2月9日

討論議題二：人畜共通傳染病促進因子、損失及風險之瞭解
本議題討論重點為瞭解人畜共通傳染病促進因子、損失及風險過程中，跨部會所面臨之爭議點及機會：
（1） 爭議點

1. 各部門法規及優先事項各有不同，動物衛生部門著重經濟衝擊及食品安全，而公共衛生部門注重人類健康，故有時人畜共通傳染病防治未列在優先項目。
2. 各部門間擁有的資源不同。

3. 各部門對於One Health的成本及效益無一致性看法，評估其成本效益的能力也不盡相同，特別是對於分析方法亦無定見，亦無相關資訊及證據可供分析。
4. 有時缺乏有效的通報系統，亦無足夠的動機鼓勵通報（例如無適當的補償政策）。

5. 對於環境變遷與疾病發生關聯性之知識相關有限。

6. 當疾病衝擊橫越不同部門時，缺乏協調措施，例如風險溝通、訊息交換及能力評估。

7. 缺乏處理人畜共通傳染病疫情之專業人士，在動物衛生、公共衛生及野生動物衛生上缺乏受過訓的專業人士。在某些國家的獸醫師數量明顯短缺。
8. 如何維持不同部門及領域間的互相合作。

9. 缺乏人力的持續投注及辦理事項不明確。

（2） 機會

1. 與會人員均認為應在政策上支持One Health，並討論可能的措施，包括建立單一負責機關、跨部門聯繫會議、疫情處理經費分擔制度、立法及經費籌措等。
2. 執行社會經濟影響評估，有助於國家政策之形成。
3. 透過跨部門諮商，建立共同之優先順序，並形成One Health文化。

4. 建立不同部門人員之溝通聯繫管道，並提供合作計畫之機會。

5. 加強中央政府與地方政府之合作。

6. 持續核心能力的強化，例如風險分析、流行病學調查及診斷技術等。

7. 提供短期性、大學、研究所及在職專業訓練課程。
8. 增加資源較少部門之經費投注，如動物衛生部門及野生動物部門。

9. 加強與私部門、非政府組織及國際組織之伙伴關係。

10. 建立公共衛生、動物衛生及環境部門間之合作協調，包括風險溝通、前瞻分析、資訊交流、監測措施、緊急應變計畫、非疫區或場域化建立、優先研究項目之評估及實行。

專題報告：One Health及國際田野流行病學訓練計畫
Dr Sopon Iamsirithaworn泰國衛生部國際田野流行病學訓練計畫（Field Epidemiology Training Program, FETP）主席表示，1980年泰國衛生部在世界衛生組織（World Health Organization, WHO）及美國疾病管理局（US Centers for Disease Control, CDC）的支持下，成立FETP。1998年泰國FETP擴展為國際FETP（International FEPT），2005年開始進行獸醫FETP（FETP for Veterinarians, FETP-V）。FEPT為2年期田野訓練計畫，以實地操作學習監測、早期檢測、田野調查等流行病學技術。至今已有190名結業生，其中108名來自衛生部門（55名來自中央，53名來自地方），其餘則來自其他機構或國家，包括柬埔寨、中國、寮國、馬來西亞、緬甸、越南、國際組織、大學、農業部及軍隊，甚至有10名是個人申請受訓。Dr Iamsirithaworn指出透過共同訓練的方式，比正式管道更容易進行資訊交流，而FETP招募人醫及獸醫參與傳染病疫情調查及控制的方式也體現了One Health的精神。Dr Iamsirithaworn認為，政府承諾、共同領導及信任是達成One Health的關鍵，並指出維持現有制度、調和部門間差異、證明傳染病疫情的衝擊及形成One Health為國家政策將是未來面臨的挑戰。
討論議題三：人畜共通傳染病跨部門及跨領域流行病調查、預防及控制計畫措施

與會人員分成6組討論One Health未來的可能發展，並討論可能的助力及需克服的障礙：

（1） 未來可能發展
1. 跨領域專家團隊的組成：跨領域專家團隊將著重基層問題，瞭解社區的需求、優先順序及動機，知道如何激勵社區參與One Health，同時致力於基礎教育及訓練，並能隨實際需求而改變作法。

2. 專家團隊將包含新一代One Health專家

(1) FETP訓練將擴展至獸醫師、獸醫助理人員、野生動物健康官員。

(2) 大學及研究所課程納入One Health相關措施。

(3) 跨部門及跨領域專家互相高度信任。

3. 國家級中心或技術委員會負責整合前述團隊，並與區域性及國際性One Health計畫接軌。

(1) 此中心或委員會包含各領域專家，負責督導監測及應變計畫之執行。
(2) 動物衛生、公共衛生及環境部門或許簽訂備忘錄，以支持此中心或委員會之運作。

4. 跨部門之資訊交流系統。

5. 動物衛生、公共衛生及環境部門具有較一致性的能力，以執行監測及緊急應變工作。

（2） 助力

1. 對於早期預警及緊急應變能力之需求。

2. 對於高品質資訊之需求。

3. 對於有效利用有限資源之需求。

4. 對於處理不確定及可能大規模流行疫情能力之需求。

5. 社會大眾對One Health益處之瞭解。

6. 對於環境壓力之瞭解。

7. 大眾及媒體壓力。

8. 促進系統整合技術及工具的出現。

（3） 需克服的障礙

1. 需有政治承諾及行政機關的領導與支持。領導者需瞭解動物衛生、公共衛生及環境部門是互相關連，並體認建立更健全傳染病預防控制措施的重要性。同時在處理當前危機時能著眼未來。

2. 明確界定政府、私部門及社區團體的角色與責任。

3. 設立明確的目標、優先順序及可做到的事：

(1) 能夠設想預防疾病帶來的好處，並將之具體化後加以宣揚。

(2) 瞭解促成跨部門合作的動力及益處。

(3) 瞭解社區及產業需求、動力及優先順序。

(4) 協調整合不同的想法、優先順序及願景。

(5) 增進彼此間的瞭解。

4. 領導權之協商。

5. 建立實際有用的指導原則。

6. 制定合適的法令及建立主管機關。

7. 研擬損失費用分擔分式。

8. 落實跨部門疾病預防控制、流行病學調查及緊急應變機制。

9. 促進大眾對於疾病預防控制之瞭解及參與。
10. 從教育建立One Health觀念，將其融入大學、研究學及田野訓練課程中。

11. 成立跨領域專家團，促進彼此間的交流互動，進而建立信任與瞭解。

12. 整合個別分散的系統，包括監測及資訊系統，並克服領域隔閡、自我保護及行政包袱等阻礙。

參訪活動

午餐過後前往Caminade養雞場、Crocolandia自然保育公園及宿霧市動物咬傷處理中心參訪。
三、2月10日

專題報告：面對國際組織之驅策及其建立之架構，區域及國家之回應及措施

世界衛生組織國際衛生法規調和部門Dr Florence Fuchs說明，1969年訂定之國際衛生條例（International Health Regulation, IHR）於2005年重新修訂，其內容自邊界控制變為來源管控，其對象自疾病變為所有威脅，其作法自預擬措施變為適時反應。亞太地區新興疾病應變策略（Asia Pacific Strategy for Emerging Diseases, APSED）提供了落實IHR核心能力的良好架構，其目的在永續建立國家及區域能力及其伙伴關係，經由預先準備、預防、早期預警及迅速反應等方式，確保公共衛生安全。有關人畜共通傳染病部分，APSED措施強調動物衛生及公共衛生部門的協調。藉由建立並維持動物衛生及公共衛生間協調機制，達成監測資料分享、聯合應變行動、降低風險及研究合作之目的。大規模威脅應變計畫（Emerging Pandemic Threat Program）即為WHO參與One Health的例子之一，其目的在及早發現危險的動物病原，並及時處理，避免其造成人類健康的威脅。而聯合國糧農組織（The Food and Agriculture Organization of the United Nations, FAO）、OIE及WHO的三角合作關係，及其共同支持研究發展的計畫，都是WHO參與One Health的明顯例子。Dr Fuchs認為WHO發展One Health的主要挑戰將是如何利用IHR的政治影響力建立全球伙伴關係，及動物衛生、農業、教育、國防、與貿易部門間的互相合作，同時投注資源於One Health措施。

OIE亞太區副代表Dr Tomoko Ishibashi表示，OIE對於保護國家免受新興及再浮現傳染病的威脅，有3個重要的觀念：Global Public Good、OneWorld-One Health及Good Governance of Veterinary Services。透過 FAO、OIE及WHO的合作，One Health相關的議題已經被提出，同時經過責任分攤及全球性共同活動來指出動物、人類及生態系統間的健康危機。OIE也積極成立各國聯絡窗口及相關訓練計畫，應用Performance of Veterinary Services Tool及Gap Analysis提高獸醫服務水準，為成就One Health貢獻力量。依據Performance of Veterinary Services分析結果，許多國家在落實動物衛生及推動One Health仍顯能力不足，主要原因有：缺乏明確體系以落實國家首席獸醫官的要求，民間團體能力不足、缺乏補償機制、無法落實適當的免疫計畫及生物安全措施、無法執行移動管制、無法管制動物用藥品、資源競爭、獸醫體系薄弱（包括立法、人力及資源）及缺乏評估成本效益的能力。

聯合國糧農組織亞洲暨太平洋地區辦公室跨物種動物傳染病緊急應戀中心經理Dr Subhash Morzaria指出，各國政府應承諾加強部門間的合作，加入區域性組織，如南亞區域合作聯盟（South Asian Association for Regional Cooperation, SAARC）及東南亞國協（Association of Southeast Asian Nations, ASEAN），以利該區域內發生傳染病時能及時應變，並加入國際組織，如WHO、OIE及FAO，以利用該等組織之法令規章及專家團隊。各國應優先在WHO IHR及OIE法典的規範下，提升公共衛生、動物衛生及食物安全部門之能力，並基於監測結果，找出傳染源。各國另應優先強化橫向檢視能力以協助其他國家及早處理及控制傳染病。Dr Morzaria認為未來需要全面具體的措施來處理高危險性之新興傳染病，建立跨領域及跨部門的長期預防計畫，並將其建構於現有基礎架構上，無需另外成立新的組織。他另外提到，在提供諮商服務時，他亦獲得部分心得如下：One Health對不同人來說是不同的事，同一件事情可以擁有不同的處理方式，One Health並不是萬靈丹，只是一種處理方式，有助於維護全球健康。最後，他提到要達成One Health，有許多要突破的地方，包括如何說服決策者、如何溝通及獲得全國支持、如何簡化One Health措施、如何證明傳染病的危害、如何提供實用的指導方案、如何吸引其他領域及部門的參與及國際組織如何建立良好範例。

討論議題四：面對國際組織之驅策及其建立之架構，跨部門間如何建立對應能力 
與會人員討論目前各國以One Health為目標的各項措施，結果顯現各國的措施間存在許多落差。

（1） 現有One Health措施

1. 全球警示系統，如GLEWS（Global Early Warning System for major animal diseases, including zoonoses）及IHR。

2. 雙邊及區域性人畜共通傳染病防治合作計畫。

3. 許多APEC會員國已建立跨領域的前導委員會或技術委員會。

4. 成立國家性跨部門緊急應變計畫及聯合操演。

5. 成立聯合工作小組。

6. 實驗室評鑑計畫、實驗室資訊交換及通報系統。

7. 畜牧產業動物疾病監測計畫。

8. 貿易安全及公共衛生風險評估。

9. 專家團隊之建立，包括獸醫、人醫及生態學專家。

10. 傳染病控制計畫。

11. H1N1緊急應變計畫。

12. 新興或外來傳染病通報。

（2） 建立跨領域能力相關議題

1. 制度層面

(1) 不同主管機關角色及界線模糊不清或過於僵硬。

(2) 專業人力及訓練不足。

(3) 未適當運用資訊分享平台及其相關資訊。

(4) 決策者缺乏興趣。

2. 功能層面

(1) 缺乏支持跨部門合作的機會及資源。

(2) 缺乏整合性的風險評估、計畫擬定及優先設定。

(3) 對於疾病管理的整體思考能力不足。

(4) 監測計畫侷限於特定傳染病，且缺乏資訊分享機制。

(5) 對於未知疾病缺乏實驗檢驗能力。

(6) 缺乏明確的補償政策。

（3） 實現One Health的機會

1. 制度層面

(1) 建立相關法規體系及主管機關，明確訂定合作之方式及責任。

(2) 人力資源短缺可視為促進合作的動力。

(3) 成立合作計畫促進資訊交流及分析制度之建立。

(4) 針對大學、碩士及流行病學，成立跨領域訓練計畫。

(5) 建立非正式資訊交流管道。
(6) 務實逐步建立各項能力。
(7) 確認One Health帶來的效能。
2. 功能層面

(1) 建立動物衛生、公共衛生及環境衛生部門一致的願景、目標與優先順序。

(2) 致力於部門間之合作。

(3) 強化政治上的承諾。

(4) 考慮成立單一機關負責One Health。

(5) 加強政府落實之意願及產業、消費者、利害關係人與社會大眾的相關協助。

(6) 發展成本效益分析方法。

(7) 建立公私部門間之合作關係。
(8) 在風險評估、疾病調查、監測計畫、緊急應變、控制策略、風險溝通、資訊交流、教育訓練及任何能填補部門間差異的措施，發展部門合作措施。

討論議題五：如何建立跨部門及跨領域合作關係

與會人員討論在個人、組織及國家層面上與One Health之關係。
（1） 個人層面

許多與會人員承諾將尋求機會增進部門間有關疾病預防、處理與控制之聯繫，也確認應瞭解並尊重不同之看法，建立彼此的信任，加強自我的訓練，並更致力於One Health的實現。與會人員並建議目前可立即執行的措施有：自社區開始辦理One Health相關措施、發展專家團隊、與長官建議將One Health納入政策中並鼓勵年輕世代的參與。
（2） 組織層面

與會人員表示將建立與民間及野生動物組織之合作關係，並提議可發展簡單的One Health宣言、將One Health原則文字化、辦理訓練班及研討會、擔任領導不同部門及領域合作之角色及尋求任何更好的方式包裝One Heath概念。
（3） 國家層面

與會人員同意國家有必要增進新興傳染病預防控制之能力，但亦存在許多議題有待克服。對許多APEC會員來說，來自國際的持續協助是有必要的。
閉幕致詞

由澳大利亞首席獸醫官Dr. Andy Carroll代表研討會主辦單位感謝菲律賓政府、菲律賓人畜共通傳染病防疫技術聯合工作小組及菲律賓宿霧市獸醫及漁業部的協助，並特別感謝菲律賓農業部副部長暨首席獸醫官 Dr Davinio P. Catbagan、菲律賓衛生部國家流行病學中心主任Dr. Enrique A. Tayag及菲律賓畜產局Dr Efren C. Nuestro。Dr. Carroll同時感謝Dr Karen Rose Dazo、Dr Alice Utlang、 Dr Joy Pabellon、Dr Mary Rose B Vincoy及Dr Emelinda Lopez等工作人員的辛勞。
採認建議案

One Health解決方案主持人John Edwards教授請與會人員確認建議案文字內容，並當場提出修正或新增文字意見，建議草案將於研討會後次週送請與會人員表示意見。本建議草案將提送下一次研討會（預計於2011年5月舉辦），邀請各會員國具決策能力官員參與，思考本次研討會獲致的結論及建議，並草擬行動計畫提供亞太經合會農業技術合作工作小組（APEC Agriculture Technical Cooperation Working Group）參考。建議草案摘要如下：
（1） 與會人員同意此研討會提供絕佳機會認識來自不同部門、領域、組織及會員國之成員，並討論執行One Health面臨之挑戰及機會。

（2） 與會人員體認到不論地方、國家、區域或國際階層，One Health相關活動及措施已日漸增多。在本次研討會，與會人員學習到許多他國的寶貴經驗。

（3） 與會人員建議菲律賓政府擔任領頭羊角色，積極規劃One Health措施，並與國際社會分享經驗。
（4） 與會人員同意在下次研討會中，受邀的APEC資深官員應考慮下列的機會及挑戰：

1. 對於APEC會員國來說，最主要的挑戰為保障人類、動物及環境健康，免受新興傳染病及人畜共通傳染病之危害。這些危害同時造成區域貿易之障礙，並有可能造成大規模災害。

2. 因為傳染病的原因、致害及應變措施是彼此關聯，公共衛生、動物衛生及環境部門應發展跨部門及跨領域的處理措施。
3. One Health措施已漸漸被所有APEC會員國及竂國與柬埔寨所採納，然而許多措施仍處於早期階段，有待進一步的合作協調，有效預防控制傳染病，以減少貧窮、促進食品安全、維護公共衛生及社會經濟發展。
4. WHO、OIE及FAO等國際及區域組織對於One Health的推動有助發展策略之建立，然而各國如何發展實際措施並落實方是持續的挑戰。
5. 在發展One Health措施及提升資訊、知識與經驗分享效能方面，APEC區域是極具發展潛力的。

6. 各級政府間合作與協調是需要被加強的，以下為採取跨部門或跨領域措施時應需要優先考慮的部分：
(1) 明確定義公部門、私部門及社區團體之任務與責任。

(2) 明確訂定One Health的目標、優先順序及可執行的措施。

(3) 訂定實用的指導方針以採納One Health措施。

(4) 如果有必要，建立適當的法律架構和主管機關，並盡可能維持單一架構，避免疊層架屋。

(5) 發展經費分攤制度。
(6) 有機會時，共同執行傳染病防治、調查、控制及緊急應變工作，如：
A. 風險評估、風險溝通及制定優先順序。
B. 建立資訊分享平台與分析資訊。
C. 提高監測數據的品質，發展疾病症狀監測系統，並將野生動物納入監測。
D. 擬定緊急應變計畫，並辦理模擬演練。
E. 實施前瞻和横向檢視。

(7) 邀請私部門、非政府部門和社區共同參與。

(8) 瞭解社區和產業的優先事項、需要與動機，並明瞭基層對推動One Health之動力，

(9) 增進大眾對於疾病防治和控制的警覺心和參與度

(10) 從教育建立One Health觀念，將其融入大學、研究學及田野訓練課程中。

(11) 建立並分享多元的專業知識。
(12) 成立跨領域專家團，促進彼此間的交流互動，進而建立信任與瞭解。

(13) 設定優先研究重點，例如疾病發生之原因及後果、思考及分析系統之建立、資源運用之優先順序。
7. 教育及訓練對於培養新一代One Health專業人士、領導者、提倡者和擁護者是重要的。FETP已在APEC會員國獲致相當的成功，該訓練計畫並於最近擴展至獸醫師和動物衛生工作者，其成功範例顯示有機會在亞太地區建立培訓模式。

8. 政策及決策者的承諾對One Health的推動是必要的。如果而量化傳染病的成本負擔，並衡量預防控制的好處，進而使政治領導者和決策者信服，將是未來須持續努力的方向。

9. One Health需要捐助者的支持來推動，然而在獲得捐助前，需要各部門先建立合作關係。

10. 有關資源所面臨的挑戰是如何確保資源，尤其要避免精力和資金的分散，並更有效地利用現有資源及架構。
四、2月11日

自菲律賓宿霧市啟程，經菲律賓馬尼拉轉機後，於2月11日晚間抵達台北。

4、 心得與建議
隨著全球人口增加、土地開發、氣候變遷、貿易發展及旅遊活動增，導致新興及再浮現傳染病的出現，其中許多屬於人畜共通傳染病，如牛海綿狀腦病、家禽流行性感冒及狂犬病等，嚴重危害人類及動物健康。體認到新興及再浮現傳染病影響範圍不僅限於人類，亦包括動物及環境，其發生原因亦常互相關聯，故國際社會產生One Health概念，擬透過跨部門合作方式，整體規劃傳染病防疫策略，共同增進人類、動物及環境健康安全。
本次研討會與會人員來自APEC會員國、竂國、OIE、WHO及FAO，再加上菲律賓觀察員及澳大利亞工作小組，共計48名，專業背景涵括政策管理、疾病預防控制、實驗室技術、流行病學及策略前瞻。由於動物衛生及公共衛生部門均負責疾病預防控制工作，具有較共同言語，故本次與會人員大部分來自動物衛生或公共衛生部門，暫未邀請環境部門專家，以降低討論之難度。在研討會期間，與會人員隨機分組，依主辦單位設定之議題進行討論，並分享不同國家及部門之經驗與作法。與筆者過去參加國外研討會之經驗比較，本次研討會著重在小組討論及經驗交流，在2天半的時間內，專題演講僅60分鐘（計5場次），其餘時間均由與會人員進行討論及報告，並包含破冰遊戲及訊息交流活動（Networking/knowledge broking exercise），透過遊戲方式先增進與會人員的認識，奠定小組討論基礎，並降低專題演講的比重，投注較多心力於經驗分享及議題討論，以提升相關結論及建議之產出。經過討論後，與會人員均同意One Health之必要性及益處，並列出可能面臨的挑戰及機會與發展方向。同時，大部分國家都表示已推動One Health相關措施，惟仍處於早期階段，有待進一步加強與整合。
目前我國雖未明確訂定等同於One Health之政策目標，但實務上，在人畜共通傳染病等相關議題，公共衛生部門（行政院衛生署）、動物衛生部門（行政院農業委員會）及相關部門已建立合作雛型。以高病原性家禽流行性感冒為例，我國自2005年10月25日起即定期持續召開「行政院禽流感防治聯繫會議」，由行政院召集農委會、衛生署、經濟部、海岸巡防署及財政部關稅總局等相關單位，訂定各部門權責範圍，定期報告防治工作最新執行情形，並就各項流行性感冒大流行相關之跨部會或重大議題進行溝通並決策，至2011年5月底，已召開65次會議。此外，行政院衛生署疾病管制局、行政院農業委員會家畜衛生試驗所及本局每年輪流召開「人畜共通傳染病聯繫會議」，就人畜共通傳染病防治事項進行溝通，討論互相配合事項，並建立聯繫窗口，平時可透過聯繫窗口進行資訊交流及相關事項聯絡。

One Health概念正透過國際會議及區域會議形成全球共識，也是面對新興及再浮現傳染病威脅的主要解決方案。本次研討會所提出建議案將交由各會員國具決策能力官員進行討論，並草擬行動計畫提供亞太經合會農業技術合作工作小組參考，最後將成為亞洲及太平洋地區推動One Health之重要依據。就我國推動One Health現況及未來發展，除建議相關部門依現有模式持續發展合作關係外，並建議積極參與各項區域性或全球性會議，瞭解各國推動One Health現況及行動計畫，另參考我國行政體系結構、法規制度及社會民情等因素，考慮成立單一主管（領導）機關，負責協調整合公共衛生、動物衛生及環境等相關部門，建立合作及資訊分享機制，設定優先工作事項，共同執行疾病監測、緊急應變、預防控制、教育訓練、風險分析及溝通等工作，以保障國人健康安全並維護國內畜牧生產環境，期達成「One World, One Health」之願景。
5、 致謝
1、 感謝防檢局長官給予此次出國機會，有幸目睹國際會議舉行之盛況，並瞭解各國跨部門衛生整合工作現況及國際發展趨勢。

2、 感謝澳大利亞農漁林部辦理本次研討會及承辦國菲律賓的熱情招待，並感謝澳大利亞政府Ms Maree Philip協助聯繫。
6、 附錄
研討會專題報告資料
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