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摘要

為瞭解公共衛生領域之資訊運用趨勢，作為我國防疫資訊系統之建置參考，疾病管制局派員赴美國CDC進行應用系統建置經驗交流，以及參加疫情監測系統研習。應用系統建置經驗交流部份，主要是分享與討論紐約州衛生部門所建置之預防接種資訊系統(NYSIIS)；監測系統研習部份，則是了解目前美國各州與世界各國疾病監測系統的應用現況與未來發展趨勢。本出國報告簡述整個研習過程及心得，以提供同仁分享與參考。
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1、 研習目的

1、 研習美國預防接種系統運作現況與發展歷程。

2、 研習疫情監測系統之發展趨勢。
2、 研習行程
1、 12/04 去程路程。
2、 12/05 應用系統建置經驗交流(I)。
(1) 美國 CDC 提供會議時程與參考文件。

(2) 進行系統文件研析與問題整理。
3、 12/06 上午：疫情監測系統研習(I)—監測系統功能展示。
4、 12/06 下午：應用系統建置經驗交流(II)—預防接種系統展示與問題討論。
5、 12/07 疫情監測系統研習(II)—監測系統建置經驗分享。
6、 12/08 疫情監測系統研習(III)—監測系統建置經驗分享。
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12/09~12/10 回程路程。
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3、 研習過程(I) - 美國預防接種系統運作現況與發展歷程
1、 前言
    承蒙本局疫情中心黃婉婷醫師的協助，與美國CDC/NCIRD之預防接種系統部門取得聯繫管道，並在該部門顧問Amanda Bryant小姐(如下圖)的安排下，得以順利至美國CDC參訪。參訪的過程首先由該部門的分析師Janet Kelly女士介紹美國預防接種系統的發展歷程，之後透過電話會議由紐約州衛生部門之專案經理Loretta A. Santilli女士以實作的角度介紹該州預防接種系統的建置經驗。以下將對此次參訪過程做進一步說明。
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2、 參訪單位簡介
(1) [image: image26.png]


美國CDC組織架構
    美國CDC於2009年進行組織重整後，由五個辦公室(Office)分別管轄九個中心(Center)。而此次的參訪單位NCIRD，為傳染性疾病辦公室(Office of Infectious Diseases)所管轄的三個中心之ㄧ(如下圖)。
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免疫與呼吸道疾病中心(NCIRD)組織架構
    免疫與呼吸道疾病中心(NCIRD)下轄流感、病毒性疾病、細菌性疾病、全球預防接種、預防接種服務等五個部門(如下圖)。因此次的參訪標的為預防接種系統，因此由服務於預種系統支援單位(Immunization Information Systems Support)的顧問Amanda Bryant小姐負責安排參訪事宜。
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3、 美國預種系統發展概況
    據統計，美國超過20%的兒童曾在一家以上的醫療機構就診，使個人的接種紀錄散置於不同醫院而難以統合成單一觀點，造成疫苗重複接種或疫苗催注的困難，且衛生機關難以掌握轄區人口的免疫力與疫苗涵蓋率。為改善此一狀況，美國CDC著手編列預算挹注各州發展預種系統，目前已有46州開始運作預種系統，超過75%的兒童已納入預種系統管理(如下圖)。
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    為確保各州預種系統的品質，CDC訂定了12項政策性資訊管理原則，要求各州遵循。內容陳述如下：
紀錄電子化

(1) Electronically store data on all NVAC-approved core data elements

新生兒建檔

(2) Establish a registry record within 6 weeks of birth for each newborn child born in the catchment area

及時存取

(3) Enable access to and retrieval of immunization information in the registry at the time of encounter
預注資料維護時限

(4) Receive and process immunization information within 1 month of vaccine administration

資訊安全

(5) Protect the confidentiality of health care information

(6) Ensure security of health care information

資料交換標準

(7) Exchange immunization records using Health Level Seven (HL7) standards

催注提示

(8) Automatically determine the routine childhood immunization(s) needed, in compliance with current ACIP recommendations, when an individual presents for a scheduled immunization

(9) Automatically identify individuals due/late for immunization(s) to enable the production of reminder/recall notifications
報表要求

(10) Automatically produce immunization coverage reports by providers, age groups, and geographic areas

接種證明

(11) Produce official immunization records

資料品質

(12) Promote accuracy and completeness of registry data
4、 預種系統顧問諮詢制度
    為有效支援各州預種系統運作及問題的追蹤與處理，自2007年7月起，CDC將全美50州與6個主要城市區分為四個責任區，每個責任區設置一位顧問提供問題諮詢、技術支援、與資源協調。本次負責參訪安排的Amanda Bryant小姐便是四位區域顧問之ㄧ，負責阿拉巴馬(Alabama)、加州(California)、康乃迪克(Connecticut)、佛羅里達(Florida)、羅德島(Rhode Island)、田納西(Tennessee)、佛蒙特(Vermont)、紐約(New York)、威斯康辛(Wisconsin)、喬治亞(Georgia)、伊利諾(Illinois)、緬因(Maine)等12個州及紐約(New York City)、華盛頓(Washington)、芝加哥(Chicago)三個城市之問題諮詢顧問。
5、 紐約州預防接種系統(NYSIIS)簡介
    紐約州預防接種系統(New York State Immunization Information System，NYSIIS)建置目的在於提高疫苗的接種率以消弭疾病對該州兒童的傷害。為此，該州於2006年8月通過立法，要求自2008年1月1日起，除紐約市所屬五個行政區之外，各醫療照護機構必須透過NYSIIS系統於14天內通報19歲以下孩童之預防接種紀錄。為進行系統建置，紐約州於2006年與委外廠商簽訂為期五年，總金額500萬美金之委外合約，進行系統建置、推廣、與教育訓練。該系統是以威斯康辛州的預種系統為基礎，依紐約州的需求進行客製化，故實際建置期間為14個月。據紐約州衛生部門之專案經理Loretta A. Santilli女士表示，以威斯康辛州的版本進行客製化的策略提供了極大的效益，使紐約州節省了重新統合各方需求與重新設計系統功能的支出，使建置時程得以縮短，且成功的系統建置經驗得以於各州間交流、傳承。全美國約有15個州的專案均是以威斯康辛州的版本進行修改。
下圖為紐約州預種系統之單一登入畫面。
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下圖為預種系統之個人基本資料畫面
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下圖為預種系統之個人疫苗接種紀錄，欄位內容包括疫苗別、可否於本日接種、劑別、可接種日期、建議接種日期、最晚應接種日期等。
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下圖為紐約州疫苗接種建議

[image: image9]
預防接種系統之建置效益
(1) 提供正確而即時的個人預防接種資訊。
(2) 提供疫苗庫存管理功能。
(3) 提供催注資訊，並避免疫苗重複施打。
(4) 協助掌握在校學生疫苗接種情況。
(5) 協助公共衛生部門有效落實疫苗免疫政策。

6、 以美國預防接種系統建置經驗看我國預防接種系統(NIIS)
    我國預防接種系統(NIIS)建置於2002年，在當時屬於國際上的先驅應用，引領我國的疫苗接種管理邁入新的里程碑，韓國衛生部門更曾派員前來觀摩。而囿於當時的網路環境與資訊技術，系統採用分散式的架構設計，程式與資料庫散置於各縣市衛生局，使得系統與資料的維護成為一項艱難的挑戰。由於本系統運作已逾10年，新增的業務資訊應用已難以於既有的系統架構中實作，且由於資料轉介機制的複雜性與不穩定性，使資料錯誤與重複的筆數不斷增加。為確保資料的品質並滿足業務單位的資料分析需求，本局於2011年12月展開NIIS資料庫資料彙集及資料清理作業，並希望透過資料清理的過程開始構思NIIS系統的改版規劃。
    經由此次的參訪行程得知，美國CDC嘗試以威斯康辛州的預種系統為藍本，推廣應用至全美各州的衛生部門，顯見威斯康辛州的預種系統有其值得效法學習之處。而由上圖之部分系統畫面亦可窺知此系統的設計品質與訊息欄位分類與顯示的簡明性。因本局NIIS系統改版在即，若資訊人員能協同業務單位對美國威斯康辛州的預種系統做進一步的參訪與研析，讓我們有機會以美國的建置經驗為基礎，規劃更進階的資訊應用，如此對本局的NIIS系統改版規劃將有極大的助益。
    下圖為我國現行NIIS系統之資料介接作業示意圖，如圖中所示，NIIS系統資料散置於373個衛生所資料庫中，因此極易造成資料的重複與不一致性。
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下圖為我國現行NIIS系統之資料維護畫面
[image: image11.png]ZERRERAEIERR National immunization Infomation System
R R ZE T ) EEEE

: #E:E, HEHH 09701
S S5y EDR © 99H2K00001 Buss s 8
: BRI © oM B 6752
@%ﬁ‘?ﬁ AR LT
aHA ; -
i —. AL A
OEHESEIRE R LR ©
RO FERC] THEaTAE G
Ac(FETERE-D) 2012/1/11 E2F 09:401
FE B&  SERE RE M1 6 ENH  EEH SRR 3 A2 W EMRE  WERE
1 <H | HBIG 0970109
YRRy 2 >24H | BCG 0970107 | 0970129 | BAEFHEAABAER  |BG039602 ]
gk FrTERELER 3 3-5D | rHepBl 0970109 | 0970116 | EAES ABAER ]
SmmesE 4 IM | rHepB2 0970213 | 0970220 | Bk FRUEAIAE i AHBVB234AA ]
5 M | DrPL 0970305 | 0970305 | FERTF LRI T 263536 ]
6 ™M | opvi 0970305 | 0970305 | FERTF LRI T AOPVB429AC ]
7 4M | DIP2 0970507 | 0970514 | FERETF R ILERIAEFT 263536 ]
8 M| opv2 0970507 | 0970514 | FERETF R ILERIAEFT AOPVB472AC ]
‘ = T 9 6M | rHepB3 0970730





4、 研習過程(II) - 疫情監測系統之發展趨勢
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前言
    本次赴美研習的另一項行程為參加ISDS所舉辦的疫情監測年會。ISDS(International Society for Disease Surveillance)是一個於2005年成立的非營利組織，其致力於公眾健康的促進與疾病監測技術與實務的提升。本次活動為IDSD所舉辦之第十屆年會，議題內容涵蓋時間序列分析、資料品質與資料標準、地理空間分析、群聚事件偵測、監測資訊系統發展等。以下將針對「網路社群資訊應用」進行細部說明。
2、 網路社群資訊應用的潛力
    依據Internet World Stats統計，全球有將近3億6千萬人口使用網路。在北美及歐洲，上網人口比例達到60%，而位居亞洲的台灣，上網人口比例更高達70%，僅次於南韓與新加坡。隨者網路應用人口的普及，網路操作行為也越來越能描繪出特定地區於特定時段的特定行為與屬性。
下圖為全球網際網路使用人數的統計。
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下圖為亞洲地區網際網路使用人數的統計
[image: image13.png]ASIA INTERNET USAGE AND POPULATION

Population nternet Users, | Internet Users, Penetraf sers Facebook
(2011 Est.) (Year 2000) Latest Data (% Population) | % Asia | Subscribers



[image: image14.png]ot | e o e oow| oow

st | nsem] rso]  7eom]  maw| oew e





3、 利用Google搜尋引擎之歷史搜尋記錄進行疫情監測

(1) Google Flu Trends
    「Google Flu Trends」是Google於2008年11月透過搜尋引擎的關鍵字搜尋記錄的資料分析，來預測流感的疫情以及散佈範圍。在官方部門正式發佈流感消息和擴散範圍之前，搜尋引擎就能透過蒐集以及分析使用者輸入的搜尋詞彙(如：咳嗽(cough)、發燒(fever)、疼痛(aches and pains)等有關健康問題的關鍵字)預先得知。傳統的流感監測系統要用一到兩個星期來收集和發佈監測數據，而Google搜尋趨勢統計卻能在短時間內自動完成，並且兩者的數據相當接近。Google Flu Trends的應用展現了透過網路社群的使用資料分析來建立傳染病早期預警系統的潛力。此結果亦於Nature期刊發表。
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(2) 利用Google搜尋記錄進行諾羅病毒(Norovirus)疫情監測
    因為諾羅病毒(Norovirus)為美國境內胃腸炎的主要肇因，每年約有2千1百萬人罹病。由於欠缺此疾病之即時疫情監測資訊，美國公共衛生研究團隊嘗試以Google搜尋記錄試驗監測諾羅病毒疫情的可行性。此研究透過Google Insights for Search擷取自2004年1月1日至2010年4月30日與諾羅病毒有關之關鍵字，並與同期間與諾羅病毒相關之出院紀錄及官方監測數據作比較，發現兩者之間具有極高之關連性(如下圖)。


[image: image17.emf][image: image18.emf]
(3) 使用Google Insights for Search的限制

1. 資料皆已經過正規化（Normalization）處理。

2. 資料顯示的是相對比例而非絕對的搜尋量。

· 若兩個地區某個詞彙搜尋比例相等，則表示兩地人民對某個詞彙同樣熱衷。

· 若某地區的某個關鍵字的（絕對）搜尋數量相對較少，則可能會無資料呈現。

3. Google並未涵蓋所有搜尋需求，某些使用者會使用Google以外的搜尋工具。

4. 存在多個同義字的情況下，會影響該關鍵字的搜尋量。

5. 地區資料的收集係根據IP紀錄；搜尋紀錄始自2004年初，一些新的搜尋（如圖片搜尋等）始自2008年初；資料更新頻率為一天更新一次。
4、 Pro MED-mail-國際疫情資訊傳播平台
    Pro MED-mail為一個以網際網路技術為基礎的傳染病疫情資訊傳播平台，其於1994年在美國科學家聯盟(Federation of American Scientists)的支持下創立，於1999年10月改由國際傳染病學會(International Society for Infectious Diseases)負責維運。此平台針對造成人類、動物、農作的威脅提供即時警示，其訊息來源包括：大眾傳播媒體、官方報告、網路留言、目擊者通報等。訊息來源由人類及動植物疾病專家進行內容審查後發布。目前的使用族群涵括185個國家、4萬個訂閱者，且為歐洲疾病預防控制中心進行國際疫情監測的重要訊息來源之ㄧ。下圖為Pro MED-mail的最新刊載訊息畫面。
[image: image19.png]ProMED-mail
About ProW/ED-math.

Latest Posts on ProMED-mail

270252011 HIV - Indonesia: (BA) tatooing susp.

27 D202011 Epidemio mycoplssma - USA: (MA) Boston

27 D202011 Fost & mouth dissase - Kazsknstan (06): (Est), susp.
RFI

27 De2011 Ethyiene glycsl poisening. ftal, eline - hslanc
antivesze

27 De02011 Jspanese encephalits & cther - India (40): (Delhi, MF)

26 D202011 Epizootic hemonhagio disease, cenids - USA (15} (VA)
wFI

26 D202011 Epizootic hemonhagio disease, cenids - USA (18] (VA)
wFI

26 Dec2011 Undisgnosed csrebral cissase - Uganda (02) (FD.TG)
noding aisesse

26 D202011 Dengue/DHF updste 2011 (51)






5、 Health Map-利用網路社群資訊監測全球疫情
    Health Map創立於2006年，是一種透過網路進行非正式的資訊蒐集，以進行疾病以及公共衛生威脅因子的即時監測。其所整合的資訊來源包括：網路的即時新聞、現場目擊者的通報、專家社群的討論、官方的正式報告等。其將所蒐集的資訊匯集成一個對全球傳染病流行現況的概觀，並以圖形視覺化的方式呈現，以提供全球疾病威脅的早期預警機制。Health Map 網站每日平均的上網人次約有1萬人，使用成員包括世界衛生組織、美國CDC、歐洲疾病預防控制中心、各國公共衛生部門，以及一般使用者。在H1N1新流感疫情的高峰期，多達15萬的訪客到該網站尋找所需資料。
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    「Outbreaks Near Me」免費軟體為Health Map於iPhone的延伸應用。「Outbreaks Near Me」是由美國波士頓兒童醫院、MIT媒體實驗室、以及Google Map所共同研發，疫情資訊則是由Health Map所搜集而來。iPhone使用者除了可以透過 「Outbreaks Near Me」得知最新疫情資訊外，還可以透過電子郵件獲得與疫情相關的訊息，包括學校是否停課、臨近醫院是否已過於擁擠無法再收容病人等。此應用程式亦提供用戶一個傳送疫情情報的功能選項，讓世界各地的使用者可與Health Map的團隊互通消息，並參與公共健康監測的過程。用戶可將疾病的現況或導致發生的情形拍攝下來，透過 iPhone 傳送到 Health Map 系統中，經過審查確認流程後於Health Map網站發佈。下圖為透過iPhone查詢Health Map疫情資訊的畫面。
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5、 研習心得及建議
1、 研習心得
(1) 國際經驗交流提供標竿學習的機會
    經由此次的參訪，深刻體驗到經驗交流與傳承的重要性，美國CDC之所以會建議各州採用威斯康辛州的版本進行客製化，是因為之前陸續發生某些州的預種系統建置發展不如預期，在耗費大批人力、時間、與金錢後，卻得到一個不符合業務需求或品質不良無法上線使用的系統，甚至某些承包廠商因不堪需求一再變更且專案遲遲無法驗收而倒閉。若能以一個穩定運作的系統為藍本進行小幅修改，將能大大提升專案的成功率與節省相對應的成本。別人已走過證明不可行的路，透過經驗交流，將可避免重蹈覆轍，甚至可在既有的基礎上發展更進階的創新應用，如此將可加速整體資訊應用的演進歷程。
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資訊人員的角色定位
    Janet Kelly女士在會後談論各州預防接種系統發展情形時曾提及，資訊系統發展的成敗很大的一項因素在於州衛生部門自身的專案管理能力，包括專案各階段里程碑的訂定與專案時程的掌控等。但各州的承辦人員普遍缺乏此項認知，認為既然將開發案交給廠商執行，廠商理所當然就會做出一個合用的系統，而忽略的自身對該專案應有的管理與關注。為強化各州對資訊委外專案管理的認知，美國CDC開辦了許多專案管理教育訓練課程，期望藉此提升資訊系統開發的品質與降低專案失敗的風險。
    而此議題亦適用於本局的資訊系統發展。如下圖所示，本局業務單位具有公共衛生領域專業，而廠商具有資訊技術領域專業，兩者之間是沒有交集的；業務單位聽不懂資訊專業術語，廠商亦難以理解業務單位的語言陳述，由於領域背景的差異，造成彼此溝通的難度。而身為資訊領域內部專家的資訊室人員，便肩負著內外的溝通協調角色。此外針對特定問題處理的方式、所需時程、及報價的合理性等，均需仰賴內部資訊人員的專業判斷。因我國只有一個CDC，而由於公共衛生資訊應用的獨特性，廠商在其他領域的資訊應用經驗難以於公共衛生領域複製，因此在本局的資訊系統發展過程中，付出了昂貴的學習成本。若能持續遴派資訊人員參與國際資訊應用交流活動，將有助於縮短學習曲線，並使資訊人員更能理解業務單位的資訊應用需求，甚至提供更進階的資訊應用建議，以提升本局後續資訊系統發展的品質。
(3) 網路公開訊息的創新應用
    疫情訊息的掌握是傳染病防治的重要基礎，我國自成立疾病管制局以來亦建立了許多通報及監測系統。而隨著網際網路應用的普及，透過網路公開訊息的擷取來進行疫情監測已證明是一項極具潛力的應用，包括訊息的即時性及訊息的低取得成本等。希望本報告內容的資訊蒐集，能對本局的後續防疫資訊應用發展能有一定的啟發。

2、 建議

(1) 由資訊室協同預防接種業務權責單位對美國威斯康辛州的預種系統做進一步的參訪與研析。
(2) 持續遴派資訊人員參與國際資訊應用交流活動。[image: image23.png]
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Immunization Status

Person: Number, Seven
Birth Date: 04/3012004

Provider:

Print Help
Home Exit

Person |[Reports| [Reminder/Recalll [Import/Export | [My Site] [ Administration | [School/Childcare| [ Other

Add/Find_Roster _Deduplication

Vaccine Deduplication

Information _Status _Histon

Red indicates not approved for provider use.

MCIR ID : 20256686049

[Personal Information/Status

Name Number, Seven
Patient ID

DOB  04/30/2004
Age 3 Years 7 Months

Assessment indicates that vaccinations

are overdue and should be administered
oday if not medically contraindicated

Administered Vaccine

Can be given today Dose # Accelerated Recommended Overdue

DTP/DTaP/DT/TdTdap 5 04/30/2008 04/30/2008 04/30/2009
Polio Series Complete

MR YES 2 06127/2006 04/30/2008 04/30/2009
Hib Series Complete

Hepatitis B Series Complete

Varicella YES 2 07/23/2006 04130/2008 04/30/2009
Pneumococcal Conjugate YES 5 10/26/2004 11/3012004 11/3012004
Hepatitis A YES 1 04130/2005 04130/2005 10/3012005
Influenza YES 1 09/01/2007 09/01/2007 09/01/2007
Waivers/Titers Date Reason

Take off Roster|

Unlock Person

Reassess Person








