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氣候變遷對公共衛生的衝擊 

國立台灣大學公共衛生學院環境衛生研究所  陳培詩、李芝珊 

一、前言 

本文主要透過文獻回顧之形式蒐集相關

文獻，探討氣候變遷對世界各國公共衛生議題

的衝擊與調適策略，並根據國內之研究成果，

歸納分析目前與未來氣候變遷與衝擊之趨勢

及可能之調適方案。由於 IPCC的報告相當完
整，故本研究在國外文獻回顧的部分，主要以

IPCC2001 的報告為主，並以為其架構，將氣
候變遷對公共衛生衝擊分成四個主要方向：熱

效應、極端事件、空氣污染、與傳染性疾病作

探討，在各部分同時討論台灣目前研究現況，

由於在台灣，相關研究並不多，因此，也將對

台灣有限的研究進行文獻回顧，同時根據分析

結果建議未來科學研究在氣候變遷衝擊與調

適策略應該推動之研究項目。另外，根據資料

研析結果，探討在氣候變遷不確定性下哪些是

要關注與立即採取行動之政策與議題，哪些可

待衝擊評估不確定性降低後，再擬定調適策

略。同時，本報告完成氣候變遷對台灣地區衝

擊與調適策略研析報告與執行摘要，提供政府

瞭解氣候變遷對台灣地區衝擊與調適策略研

究之進程，並協助政府瞭解自然系統與人為管

理系統之脆弱度，及建議政府強化因應氣候變

遷衝擊能力之推動策略，並作為後續推動相關

工作之重要參考依據。 

二、熱衝擊 

全球氣候變遷除了會使夏季更熱和冬季

暖化之外，可能伴隨熱浪頻率和強度的增加，

此現象已經陸續出現在世界各國。文獻顯示全

球氣候變遷對熱衝擊的公共衛生衝擊目前主

要分為兩大方面來探討，一為夏季熱浪發生的

頻率與嚴重度，另一方面則為冬季減少的死亡

率。目前全球的研究多為熱浪方面的討論，在

世界各地已發生的熱浪事件所造成的傷亡損

失情形之報告指出，熱浪造成死亡人數之增加

在世界各地均為高度肯定之結果，而歸因於熱

浪的多數額外死亡率主要是因為心血管、腦血

管及呼吸性疾病，在敏感族群部份，研究指

出，幼童、老年人、身體虛弱和罹病、住在公

寓頂樓沒機會使用空調的人與接受藥物治療

而影響到體溫調節能力的人均為敏感族群。而

針對美國、亞洲等地的敏感區域也有進行探

討。此外，熱浪在城市地區造成的健康衝擊大

於鄰近的市郊及鄉村地區，熱島效應、持續地

夜間的活動與高污染為其可能的原因，在預測

模式的研究方面，已有部份模式被提出。而因

為冬季減少的死亡率而導致淨死亡率之上升

或下降的部份，目前相關的研究甚少，瞭解不

多。 

在台灣地區，非常缺乏熱衝擊的研究，目

前有的研究僅僅是在討論心血管疾病與腦血

管疾病，討氣候因子的相關性，包括溫度與濕

度。在真正探討氣候變遷的影響時，從最基本

的熱浪發生的頻率與嚴重度、到熱浪發生時就

醫率或死亡率上升情形，以及發生頻率、嚴重

度、死亡率與疾病率上升情形均是需要開始投

入的研究領域。與世界各國比較起來，台灣本

土化的數據仍須收集、建立資料庫，進行研

究，並建立本土化的預測模式，此外，在脆弱

度與調適能力的部份，目前尚無定量研究，本

研究依據現有研究結果與台灣現況，提出台灣

地區脆弱度與調適因應方向。 
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三、極端事件 

在極端事件部分，全球暖化會增加極端氣

候事件的數量及嚴重性，例如暴風雨、水災、

乾旱和颶風，還有相關的山崩和大火災。本研

究在回顧全球文獻後，主要針對極端事件中的

水災、熱帶氣旋和乾旱，以及相關的山崩和大

火災進行探討，這樣的事件會增加死亡率和疾

病率－健康的影響可分為立即性、中期和長

期。立即性的效應為導因於事件發生時的大量

傷亡，如水災時的溺水、大水衝擊撞到堅硬物

體的傷亡，以及救難人員的傷亡與熱相關疾病

的發生。中期的效應主要為包括傳染性疾病的

增加，而長期效應則有營養不良、過敏原滋生

與心理創傷等。在預測模式發展方面，對於極

端事件例如暴風雨，要去預測哪裡將會發生及

指出易受攻擊的人是很困難的，因此，目前尚

無極端事件之健康衝擊預估研究。脆弱族群部

份，在易發生水災的貧民窟或避難所，對天災

特別敏感。在發展中國家，人民對災難的脆弱

度變得較大。 

在台灣地區全島在過去 100 年呈現暖化

的趨勢，而在不同地理區位、不同季節似乎呈

現不同的變化趨勢異常氣候狀況如暴雨、颱

風、乾旱及沙塵暴等事件，在台灣地區發生的

頻率及次數亦有所變動。台灣全島 75%以上
是山地、平均海拔 660公尺，因而使台灣的河
川具有坡度大、水流急的特點；特別是近年來

大規模的土地開發與都市化發展，使得台灣地

區的土地含水能力變差，因而台灣地區對於暴

雨及颱風的異常天候侵襲抵抗力亦趨弱，動輒

損失慘重。而這些暴雨除了損害了民生基本建

設、危及生命財產外，亦可能導致其他後續的

生態及環境衛生的影響。近年來各國的氣象專

家紛紛推測，因為海水溫度持續升高的影響，

未來全球颱風生成頻率將有所增加，更有專家

推測形成強烈颱風的頻率亦會有所增加，因

而，台灣地區有必要加強防災應變體系及後續

民眾環境衛生以及疾病控制的能力。 

四、空氣污染 

空氣污染方面，天氣條件會經由污染物或

污染物的前趨物質傳輸與形成，而影響空氣污

染程度；天氣條件亦會影響生物所造成的空氣

污染釋放物 (如花粉) 的產生，或人類產生的

空氣污染物，如由於人類能源需求量的增加而

產生空氣污染物。暴露於空氣污染物可能會有

很多嚴重的健康影響，特別是的嚴重污染事

件。有關於氣候變遷與空氣污染的研究目前分

為三個層次：第一為評估空氣污染物濃度與氣

象因子間關係的研究；第二為空氣污染物與健

康的相關研究，第三則為氣候變遷與空氣污染

物如何影響疾病。全球現有之研究的污染物指

標主要有臭氧、氡氣、二氧化氮、煙霧、酸性

氣膠、微粒與過敏原，多為空氣污染物與健康

的相關研究，其次有部份研究為評估空氣污染

物濃度與氣像因子間關係的研究，但至今仍無

評估空氣污染物濃度與氣像因子間關係的研

究之研究。而模式研究方面，目前僅有針對臭

氧之有限的研究，氣候與特定地點空氣品質變

數之間的關係必須被更進一步地評估，而且台

灣，回歸模式中的溫度、污染物、互相影響的

參數必須被建立。 

台灣目前僅有針對大陸地區沙塵暴對台

灣地區居民之健康影響方面之有限的研究，結

果發現在沙塵暴事件發生後第一～三天，心肺

疾病之急診人數有明顯的增加，且發炎指標

hs-CRP 則有上升的趨勢，表示生物性感染情
形的發生，而 24 小時心電圖監測儀檢查結
果，發現心跳速度變異有下降的趨勢。在台

灣，以上所討論的三個層次之研究均需開始進

行，建立本土化的數據與模式，方能更精準的

預測，短期來說，能再預測將出現高污染物事

件日之前，對敏感族群與醫療體系提出警告與

因應措施，而長期來看，更希望能因長期趨勢
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的預測，而盡早做出調適措施以其減輕因氣候

變遷所產生之空氣污染所帶來之健康效應。 

五、傳染性疾病 

傳染性疾病，尤其是經由蚊蟲傳播的疾

病，常在自然被某些方式擾亂後發生流行。其

中包括環境變化，如氣象變化、森林砍伐、人

口密度的改變、蚊蟲結構的改變、脊椎動物宿

主結構的改變以及遺傳上的變異。這些疾病全

部都對氣候敏感，但是因為它們傳播週期的複

雜性，使得難以瞭解氣候變遷對其分佈與發生

的影響。在澳洲，氣候變遷也可能對人類地方

流行病/獸類地方流行病產生影響。因此，這

些可能的正面和負面的影響，將取決於疾病本

身。若氣候變遷導致部分區域水源短缺，則可

能產生更多灌溉需求，尤其在乾旱地區。如果

灌溉系統擴展至符合其需求，宿主蝸牛族群可

能會增加，因而導致人類和寄生動物一起感染

住血吸蟲病的風險增高。然而，這樣的衝擊可

由經由建造不利蝸牛繁殖的灌溉系統來降

低。氣候變遷導致水源短缺，則可能產生更多

灌溉需求，尤其在乾旱地區。如果灌溉系統擴

展至符合其需求，宿主蝸牛族群可能會增加，

因而導致人類和寄生動物一起感染的風險增

高。然而，這樣的衝擊可由建造不利蝸牛繁殖

的灌溉系統來降低。適合用來降低接觸病媒及

齧齒動物傳播疾病風險的方法包括提供旅遊

者相關資訊、疫苗接種和預防藥物，以及防禦

措施、監控及監測。在大部分已開發國家，由

食物引起之疾病發生率正在上升，這是由於行

為、消費情形及貿易的改變所導致的結果。台

灣的高相對濕度也使得真菌類皮膚感染疾病

有較大的風險，因為溫暖及濕潤狀況下可提高

真菌類皮膚感染 (fungal skin infection)，例如

孢子絲菌病 (sporotrichosis)。溼度的降低可導

致真菌孢子顆粒分散的增加，因而增加球孢子

菌病引起的肺炎的風險。 

台灣目前已有研究著手進行資料庫的建

立，在個別傳染病探討部份，主要針對我國登

革熱周期性流行與氣象因子之探討，結果顯示

現行的埃及斑蚊布氏指數監測並無法有效預

測疾病是否會爆發，而利用溫度的變化卻可評

量疾病爆發與否的相對危險性，但是降雨量及

相對溼度則無顯著之影響。此結果顯示，台灣

南部地區長期暖化趨勢極可能助長登革熱在

都會區地方性流行之嚴重性。建議未來相關應

繼續進行合病媒蚊地理分布、都市化指標、台

灣各地區之平均溫度變化趨勢，用以推估未來

在氣候變遷的壓力下，登革熱疾病發生之地理

分布特性，以進一步事先確認潛在危險之區

域，提供主管機關參考以擬定相關配套措施。

並在完成進一步相關性探討後，針對我國現行

之登革熱疾病監視系統提出相關之討論與建

議。 
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