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 Influenza �������*�+ 3 -����.�/0��  12� 
A, B ��6 C   -8�0���  influenza A  ���������-����.�
����!��  glycoprotein 2 ��B��C��D��E��F��G���-  12�  
hemagglutinin (H)  1-16 ��6  Neuraminidase (N)  1-9    
Influenza TUC������1/1   ��6!�B!�� ��1-D�1/
�	  ���GBV���  Influenza A H1,2,3, ��6 N1,2,  
Influenza B  ��6 Influenza C  -����.�� F��GFV0��B
/0����C��1���-8�1�����1����12�  Influenza A ��6
Influenza B   -��GFV0��B���1��� 8�*��6* �6 ����
!������E��*T��� (receptor)  F��-�!���W� �!������-��
��.��8�/0V*��B��1 Avian influenza /1  ��C�������
12�  H5N1, H7N7  ��6H9N2   
         �������EDV�Z����1GFV0��B� Influenza A 
H5N1  ��CE����/�B�! [U��	  ���  �� �� ��
�GBV
*�+  2  ����  �B����������C����!�FU\*�2C��W �.]. 2540  ��C
��6*�]*F!��1�����*]`a�����  �B���EDV�Z��!�B*�2\�
���������*B2��b`c�1�  �.]. 2540   [U�����C  19 
����1� 2541  ��EDV�Z����\�-�\ 18 ���  *-������! 6 ���    

��!�����!���V���6  33.3   ��6������C-��12�������C��
����6��B/��6*�]�[�*�*���!6�����*e���/!V     
!�\��!� ����1� �.]. 2547   [U��	  ���   
  

"	�	# 1 -���-[����
���1GFV0��B�/1 !�\��!�
�.]. 2546 f 20 -��0�1� 2549  ��1������������ 
(WHO)   GBV�������  1�Z����61!��BV����1
GFV0��B���\�-�\  B���\  
                        8��EDV�Z�� EDV�Z��*-������!  ��!�����!�� 
                          (���)              (���)              (�V���6) 
*���B��              93                  42                  45 
���B�*T��           51                   39                  76 
G��                  24                16                  67 
 �                  19                  12                  63 
�����!�               14                     6                   43 
����D��                  6                      6                 100 
��*T���G� �         8                 5                   63 
!����                   12                     4                   33 
�����                     2                      2                 100 
 ��D!�                   1                  0                     0 
��%                   230                 132 
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*2C�� ����1GFV0��B� H5N1 *�+��1!�B!��
����!�/0��/1  6*0iGBV��� 8��EDV�Z�������G�����  
��6����6*���BFV��D����1��������� 8���B  ��6*�+
FV��D�F��EDV�Z����C�������1��FV�������  �8�/0V
��  6G��-����[���  clinical spectrum F����1�\GBV
��\�0�B  �� ���\����������F��EDV�Z����C��BV�� 
atypical manifestation   B���\   ���!�B!��FV��D����
1����!��G�   6�8�/0V*������[U����`
6���1����
F����1�\GBV��B* ��6[D�!V�����FU\ GBV������
FV��D� �������������\�-��������CE���� 
 

	�"��"&' 

             �60����-�!���W���C�Z��0�2�*-������! ��*�2\�
��1GFV0��B���-D�1  *��B �����-��E�--�!���\
�B�!��(droplet and direct contact/indirect contact)  
 �����-��E�-���-�C�1�B0��C�F��-�!���W���C *�+��1  
*�� -��E�-�����  ��6  \8��D�  \8����F��-�!����C�Z��3  
 ����������/��6*�]G�������EDV�Z������6��!�8�
G����C�Z�� 0�2�!�� ����1GFV0��B���������0����  
�8�/0V*��B���!�B*�2\���1GFV0��B�GBV/�60������C
-��E�-���-�!��*0����\   0�2��60����F�����������0��  
EDV��C��1���*-�C��!�����*��B��1  12� EDV��C���������6
/��V��B���-�!���W�  *��  EDV *��\�� k��  F-��  F�V��  
EDVF��-�!���W���6T��-�!���W�  *Bi���C���*��1���1�����
-�!���W�  -�!����  ��6-�!������  �����\�EDV��C/��V��B���
-�C���B�V��TUC��*�lm�*�2\���1GFV0��B�   -8�0���
���!�B!�� ��1-D�1�� *��BFU\GBV  �!�1��FV����� 

�()(�*
"�� 
         -8�0���*�2\�GFV0��B� H5N1 ��C�6��B/�W 
�.]. 2540  ��������6�6n	�!�� 2 - 4 ��0���-��E�-��1   
�!�-8�0�������6��B/���� �.]. 2547 - 2548  �����
���6�6n	�!����C����FU\  �B���D�/���� 2-8 ��3  
             -8�0�����
���C-�-����� 6*�+�������*�2\� ��
1-D�1��C��D�/1���1���*B������\  ��������*��B
��1��D�/���� 2 - 5 ��  �B��� �[U� 8 - 17 ��    
�����G��i!��FV��D���C�����1��FV�� 8���B  ��6���G��
-����[��-D �GBV��B* ���*�+���!�B ��1-D�10�2�
!�B ��-�C���B�V��*B����� 
 
'	
	��!	 

            EDV�Z��-��/0����BV�����������6�����
0��/ *�+0���   ��6���*�+EDV�Z����C�Fi���������  
             /������C������6��B/�W �.]. 2540  /
��6*�]*F!��1�����*]`a�����  �� 8��EDV�Z�� 18 ���  
����������  11 ���  ��6*-������! 6 ���  ���������
*e��C�F��EDV�Z�� 9.5 �W  (1 - 60 �W)   ��61�UC�0UC�*�+
*Bi�����!C8����� 12 �W  EDV�Z����BV��GFV  �V���6 100   G�
�V���6 67 ��* ���V���6 33  ��B*�2C��!��!���V���6  11  
��B]��`6�V���6  22  ��������*B�0��/ -���
��GBV��6��
0UC�/-��  �V��*-����*�+-��V��10  
��6������������1��6 8�!����D�*B��  G��GBV*�+-�C���C 6
�8���1��������F����1 
             /�W �.]. 2547  �������EDV�Z��GFV0��B�
 �� 2 ��6*�]12���6*�]*���B��11��6��6*�]G��  
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�B��������8�1�V��GFV0��B/0���B�-��/0����GFV-D�  
G� ��B*�2C��  ��B]��`6  0��-�C  \8��D�G0�  �� ��
�������B���*-�!����TUC����*��B/����C 3 - 5  F��
���B8�*���1 �B�EDV�Z���������0��/ 0��*02C��  
����1����o�  �� ��G���*-�06��6*-�06�*�2�BGBV  
!�� ��������� inspiratory crackles  GBV���� �!�G��
�� wheezing   
         -�����������6���2Cr  ��C��GBV12�  
1�2CG-V  ��* ��  ��  ��6����  ���*����  *�2C���0��  

 �������EDV�Z��/��6*�]*���B��  10 ���11   
�����  EDV�Z���V���6 70  ���������  ��6����   ��6��
���`
6F�� watery diarrhea   -��/��6*�]G����
EDV�Z��GFV0��B� 1 �����C��BV�������F����  ��6���� 
1  -��B�0�8��������C 6�������F���6�����*B�
0��/ 4 
            �� ���\  ������������C��GBVG�������2C���
��C�������/*Bi�!�B*�2\�GFV0��B���C��BV����������
-��� (encephalitis) �B�G���������F�����*B�0��/   

 

"	�	# 2  -�����������1������6��!�����!��/EDV�Z��GFV0��B�  H5N1 ��CGBV�������2��/13 
 

'	
	� 	#,���
 -&'#
# 
1997 (N=18 ) 

3�(4 5� ) 
2004 (N=17) 

4�8)��	% 
2004 (N=10) 

Age, years(range) 
 
M:F 
Illness onset from last presumed  exposure, days                             
No. patients with ill poultry exposure 
 
Illness onset to presentation or   
Hospitalization 
Fever (>38 C)   
Headache 
Myalgia 
Diarrhea 
Abdominal pain 
Vomiting 

Median9.5 
(1 to 60) 
8:18 

median 4 (2-8) 
11/16visited 

poultry markets 
median 3 
(0-7 days) 
12 (100%) 
4 (22%) 
2 (11%) 

3 
3 

6 (33%) 

Median 14 
(2 to 58) 

9:8 
median 3 
14 (82%) 

 
- 
 

17 (100%) 
 

9 (53%) 
7 (41%) 
4 (24%) 
4 (24%) 

Mean 13.7  
(5 to 24) 

6:4 
(2-4) 

8/9 (89%) 
 

median 6 
(3-8 days) 
10 (100%) 

 
0 

7 (70%) 
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	� 	#,���
 -&'#
# 
1997 (N=18 ) 

3�(4 5� ) 
2004 (N=17) 

4�8)��	% 
2004 (N=10) 

Cough 
Sputum 
Sore throat 
Rhinorrhea 
Shortness of breath 
Pulmonary infiltrates 
Lymphopenia 
Thrombocytopenia 
Increased AST/ALT 
Respiratory failure 
Cardiac failure 
Renal dysfunction 
Illness onset to death, days 
 
No. (%) deaths 

12 (67%) 
 

4/12 
7/12 
1 (6%) 
11 (61%) 
11 (61%) 

 
11 (61%) 
8 (45%) 

 
4 (22%) 
median 23 
(8 to 29) 
6 (33%) 

17 (100%) 
 

12 (71%) 
9 (53%) 
17 (100%) 
17 (100%) 
7/12 (58%) 
4/12 (33%) 
8/12 (67%) 
13 (76%) 
7 (41%) 
5 (29%) 
median 12 
(9 to 30 ) 

12/17 (71%) 

10 (100%) 
5 (50%) 

0 
0 

10 (100%) 
10 (100%) 

 
 

5/6 (83%) 
9 (90%) 

 
1 (10%) 
median 9 
(4 to 17) 
8 (80%) 

 
  
	��!	4�����     

�������6������-B�F���6�����*B�
0��/ -��������������!�\��!�/�6�6���   ��
�����EDV�Z����1GFV0��B�F����6*�]G��  �����
���0��*02C�� 6*��BFU\/����C  1 - 16  0��� ����C
*��C�* i��Z��  (*e��C� 5 ��)4   -������� ����6*�]
*���B��11������� �������G���*-�06�*�2�BGBV    
 �������F����B���*-� 6B8�*�-D�c��6 acute 
respiratory distress syndrome (ARDS) ��6*��B���

0��/ �V�*0��!����TUC���GBV�V���6  76 - 90  c��6�\
���*��B/����C 4 - 13  0��� ����C*��C�* i��Z�� (*e��C� 6 ��)   
��!��!�� 6-D�����B�*e��6/EDV�Z��*Bi�  /��6*�]
G���������!��!��*�������V���6 50 /EDV�Z����C������  
> 15 �W  �!�*�������V���6 89 /EDV�Z����C������ < 15 �W  
-��/��6*�]*���B������!��!��V������12��V���6 
44    ��\��\�� *�+*���6��6*�]*���B����EDV�Z����C��
�����G��������������  EDV�Z��-��/0�� 6*-������!/
����C 6-30 0��� ����C*��C�* i��Z��  (*e��C� 9- 10 ��) BV��
c��6 progressive respiratory failure   
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@	�(A �
B�'�           
Multiorgan failure,  cardiac dilatation  and 

supraventricular tachyarrhythmias, ventilator-associated 
pneumonia,  pulmonary hemorrhage,  pneumothorax,   
pancytopenia, Reye syndrome (TUC�-����.�������/�V 
salicylates) ��6 sepsis syndrome  �B�G����0�����
F��  bacteremia3 
 
  
	�"��C 	#��'#3D���"�
	� 

,�
EF(@	G��#H8 ��#'
   
           EDV�Z����1GFV0��B� 6�����`
6c�����-�
��������CG�� 8� *��6  TUC���  6*�+���  diffuse,  
multifocal,  patchy  0�2� interstitial infiltrates  ��6��� 
segmental/lobular consolidation  with air bronchograms 
���`
6F�� pleural effusion  ��GBV*�i�V��   1��
1�B[U���1�2Cr���0�2���c��6����TV�����BV��
�������  1���E�B��!�F��c�����-���������GBV
!�\��!�����C 3 - 17 0��� ����C*��C�������� (*e��C� 7 ��)2      
1��������F��1���E�B��!� ��c�����-�������
*�+!���8�����!�����*-������!F��EDV�Z��GFV0��B�GBV
*�+�����B�    FV��D���C����D�/�	  ��������\�����B���*-�
/EDV�Z����1GFV0��B�F
6��C���G�V/���������*�+
 �� primary viral pneumonia �B���C���G�������!�B*�2\�
��1��*�������TV� 
              1���E�B��!�F�����!�� ���0V�������!����
��C��GBV����GBV���   leucopenia, �B� *e��6  
lymphopenia (��GBV�V���6 5 0- 80),  mild  to moderate 

thrombocytopenia  (��GBV�V���6 33-80)  ��6 
moderately raised aminotransferase levels (��GBV�V���6 
67 - 83)  �� �� 1�� creatinine -D�GBV     ��FV��D�/
��6*�]G��    �������!�����!��F��EDV�Z��GFV0��B�  
 6-����.���� leucopenia3  �B�*e��6 lymphopenia 
��6 thrombocytopenia  *�2C�������G�V/���������  
 �8�/0V�����EDV���`�*FV�/ E�B��� e��*�+��1�2C  *��  
GFV*�2�B���  0�2�!�B*�2\�/��6�-��0�!*�+!V 


	�"��C 	#����H�� )	  ����*�+ 2 ��6*c�12� 
1. ���!�� 1�B����*�2\��!V-8�0���*�2\�

GFV0��B��B� rapid test 
2. ���!�� �2�������� e��*�2\� influenza 

A/H5 
 
 
	�����CI�)����������
 
             ������ e��GFV0��B�TUC�*�+��1����!�/0��  
�����1������������GBV������8�0B����GFV0��B�
/1G�V��B* /�����C*�+  confirm  case TUC�!V��/�V
������ e�����0V�������!����*�2C��2�������� e��  
�B�/0V/�VE����!�� ��C*�+��� ����.�/B��.�0UC�
!��G��\15 

1. Viral culture -8�0��� influenza A/H5 /0V
E����  �B����!��  ��*-�06 

2. Reverse transcriptase-Polymerase chain 
reaction (RT-PCR) -8�0��� influenza A/H5 /0VE����  
�B����!��  ��*-�06  Nasopharyngeal  swab 0�2� 
aspiration 
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3.  Immunofluorescence antibody (IFA)  !�� 
H5 antigen �B����/�V H5 monoclonal antibody  /0V
E���� �����!��  ��*-�06 

4. Serology �B��� 4-fold rising F�� H5 
specific neutralizing antibody title /���!�� *�2�B 
paired serum 
               -8�0�������������� e��*�2\��!V*�2C�!�� 
��EDV�Z���!�*�Cr   *�2C���6����/������`���6
1��1����1  !V����]�� 

1. ��������1���� 
2. ��6��!�*-�C��/���-��E�-��1   
3. E����!�� ���0V�������!����*�2\��!V 
TUC����/�V��B�B-�� Rapid test for Flu A 

0�2� B    TUC�/�V0������!�� 0����!�F��*�2\�   �B�
��.� Immunochromatography   �� respiratory specimen  
F��EDV�Z������6����/���!�� ��� e��*�2\��!V  

*2C�� ��GBVE�*�i�c��/*��� 15 - 30 ���  0��GBV
E����  �-B�����Z�� �� Influenza A  0�2�  B  TUC�[V�
��������6��!�*-�C��!�����-��E�-*�2\�GFV0��B�   6
����/������ e��*�2\��!V��6/0V������`�BV�� 
oseltamivir G����  ��6������2��BV�����!��  
PCR  ��6   -�� viral culture *�+  gold standard /
������ e��    

�!�*2C�� �� Rapid test ��C/�V/���1�B����
��1GFV0��B��� sensitivity 1��FV��!C8� (*������ 36%)1     
B���\    U�!V����]����6��!�*-�C��!�����-��E�-��1����
BV��   TUC��!��6��6*�]�� ���������C!�����  FU\��D�
�����!�������*�2\� 

-8�0�����6*�]G��  ������������� e��  
����� ��
���6��!�*-�C��!�����-��E�-��1  ��6���
BD��EDV�Z��  B��/�EcD��B���\ 
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@	G 8J 1 ��������1�B����*�2C�*����6�����6���`���1GFV0��B�-8�0����������6��1����-�.��
-�F1 
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EDV�Z��GFV0��B���CGBV���������`�c��/
���������-��/0��������6�����0��/ �V�*0��  
��6!V��/�V*1�2C������0��/ c��/*��� 48 ��C����     
/EDV�Z�������� 6���	�0�   multiorgan  failure  0�2�  
hypotension    U���� 6GBV��� board-spectrum antibiotic 
corticosteroids    E�������`� �������G��GBV������
��6*��E���C��B*  

-�����/0V��!V�G���-!�\��!�/�6�6���
F����1 6GBVE�B�/������`�   -8�0���/EDV�Z����C��B
����!  �����c��0���/0V�� oseltamivir  G�� 2 - 3 ��  
 6!�� G����*�2\�G���-/�6�����*B�0��/    
/���!��FV��  /EDV�Z����C *-������!  ��V 6/0V��  
oseltamivir  !�\��!��6�6���F����1�i���1�!�� ��
*�2\�G���-��6�����B8�*�F����1����������!��G�2 

A�� 	#K�
	���A,��
E	L��3M�)����������
   
��6���BV�� 3 ��6*Bi0���3 12� 
1. Infection control /-[������� 
2. /0V���BD�����`�EDV�Z�������[D�!V��

*0��6-�*�2C��B��!�����*-������! ����1��6
c��6����TV�  ����*�+������`� 8�*��6  ��6���
���`���C�G� (���[U� respiratory care) 

3. 1��1��������/�����*-�C����C 6!�B��1
0�2�EDV-��E�-��1  �B�/0V���BD��1��1�������/��V��B
��6/0V������`�!�\��!�/�6�6���F����1 

 
 

1.   Infection control /-[�������   
EDV�Z����C-�-��0�2��Z��BV����1GFV0��B�  

H5N1   1�����G�V���`�!��/0V�����F�����������   
�B���1���B�/0V��*�+��  (airborne infection 
isolation room, AIIR)   0�2���D�/0V��*B�C����C��B��6!D
��B��B,  !�B��B��BDB����] ��0V��EDV�Z��   [V�G����0V��
���  �� /0V��D�0V������B�/0V*!���EDV�Z��0�����G��
V������ 1 *�!�   ��61���������\�60����*!���   
-��EDV�Z��GFV0��B���CGBV�������2��1����D�/0V��
���     /��
���CEDV�Z��-����[�����V�GBV*�i�1��/0V
1����DVBV�-�F]U�`�/*�2C��   personal  hygiene   ��6   
infection control ��������V�  

1�����������������6 ��F��*�2\�
GFV0��B� ��EDV�Z���G��!C8����� 7 ��0���GFV�B/
EDV/0��  0�2��� �[U� 21 �� /EDV�Z��*Bi� 

��1�����������������CBD��EDV�Z�������
/��V��B 1��-��/-�*1�2C�����������!�B*�2\� (personal 
protective equipment, PPE) TUC���6���BV��  0V����
�������B N-95 0�2���B��6-��.�c��*���*������ 
*-2\������F���  0V���� (face shield) 0�2����!� 
goggles  ��6[���2�  [V�*�+G�GBV1�� 8���B 8��
��1�����������������CBD��EDV�Z��GFV0��B�  H5N1  
��6��1��������������CBD��EDV�Z����1GFV0��B�  G��
1��G�BD��EDV�Z���2C   8����!���C*FV�*��C��EDV�Z��1��
�� 8��V����C-�B��6-��/-�*1�2C��������!�B*�2\� 
(PPE)  /0V[D�!V�� 
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2. 
	���A,��
E	L��3M�) 
         )	"�	�����H   
         ��!V�G���-��CGBVE�/EDV�Z��GFV0��B�

12������ neuraminidase inhibitors  ����CGBVE�B�/�����
�\12�  oseltamivir  F�B����C�68�/0V/EDV�Z����1
GFV0��B���C�������G������� 12� 

      EDV/0�� : oseltamivir (Tamiflu,  F�B 75 
��./*�iB) 1 *�iB *�V� f *�i   0�����0��� 5 �� 

     *Bi� : /0VF�BB���\12 
                 \8�0��!��  V������ 15 ��.  /0V   

30 ��. *�V�-*�i � 5 �� 
                  \8�0��!��  16 - 23 ��. /0V 45 ��. 

*�V�-*�i � 5 �� 
             \8�0��!��   24 - 40 ��.  /0V 60 ��.  

*�V�-*�i � 5 �� 
           \8�0��!��   ������� 40 ��. /0V 1 *�iB    

*�V�-*�i � 5 �� (*0�2�EDV/0��) 
        -8�0���EDV�Z��GFV0��B���C������������  

�������0��/ �V�*0��   �� ��
�*��C�F�B�� 
oseltamivir *�+ 2 *���  �B�EDV/0���� /0VF�B 150 ��.  
���6 2 1��\�  � 7-10 ��  ��\��\1�!V����E����
]U � ` � ��  � � /  1 [U � BV �  1 � � �� ��B c� � � � 6
��6-��.�c�� 

          �����B2\��� oseltamivir  �����*��B  
substitution F��  amino acid  ��C N1 neuraminidase 
(His 274 Tyr)  ��GBV[U� 16% /EDV�Z��*Bi�  �8���
*B��������1GFV0��B� H5N1 

 

A�� 	#
	���
E	L��3M�) 8JH#H�)/)S�)���&	43T�
����������
 (e�����VGF����C 8 -��0�1� 2549) 

1. EDV�Z����C-�-����1GFV0��B� (EDV�Z����C��
GFV���������������*B�0��/ ��6����6��!�-��E�-
-�!���W���C�Z�� /!��/����  7 ������Z��  0�2�  -��E�-
EDV�Z����B���/���� 10 ������Z�� 0�2���D�/
0�D��V���C��-�!���W��Z��/!������Z��14 ��)   ��E����
!��  rapid test ��6c�����-�������B���\ 

1.1 E� rapid test /0VE����  (G�����E�
c�����-������� 6����B���*-�0�2���!��i!��)  /0V
��!V�G���- Oseltamivir  ������ 

1.2 E�c�����-�����������B���*-�  
(G�����E� rapid test /0VE����0�2���)  /0V��!V�
G���-  Oseltamivir  ������ 

1.3 E� rapid test /0VE�����6c�����-�
����������!�  /0V�� ��
���!V�G���- Oseltamivir  
B���\ 

1.3.1 EDV�Z����*����  URI /0V!�B!��
����� �� �8����*�i�T�*�����BT\8�0�2�-�� nasopharyngeal 
swab T\8 �  �!�[V ������*����/0V��!V�G���- 
Oseltamivir  0��/��
�!�������EDV�Z��G��GBV   /0V 
admit ��������� 

1.3.2 EDV�Z����GFV������� 38 ��]�
*T�*T��- ��6������� Flu-liked symptoms /0V��!V�
G���-  Oseltamivir GBV���� 

1.3.3 /��
� G�� �� / /1���
�����F��EDV�Z����C-�-����1GFV0��B��� ��
�/0V��
!V�G���-  Oseltamivir  !��1���*0��6-� 
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2.   EDV�Z����C�2��*�+��1GFV0��B/0�� 
(H1,H3 0�2� B)  0�2���1GFV0��B� (H5)   /0V��!V�
G���- Oseltamivir  ������ 

3.   ��1��������������� -�.��
-�F��C
-��E�-/��V��B   ���EDV�Z����C�2��*�+��1GFV0��B�   
��6��������Z�� Flu-liked symptoms  c��/ 7-10 ��  
/0V��!V�G���- Oseltamivir  ������  

4.   ��11������C�8����-�!���W���C�2��*�+
��1GFV0��B�  ��6��������Z��   Flu-liked symptoms  
c��/ 7 - 10 ��   /0V��!V�G���- Oseltamivir  ������ 
            Immunomodulators 

�����/�V  corticosteroids3   /������`�EDV�Z��
��1GFV0��B��!�E�������`����G��*�+��C����/    /
��6 *�] *F!��1����� * ]`a� ����   GBV�� � ��/0V 
corticosteroids  /EDV�Z����1GFV0��B� H5N1   8�� 
5  � � �   �� EDV �Z � �  2  � � � ��C G BV �� � � � �\ /  � 6 � 6  
fibroproliferative phase ��B����!  -8�0���EDV�Z��/
��6*�]*���B����CGBV������\��\� 4 ���*-������!��\�0�B   


	���
E	 �J��3 A,( Respiratory care 
1�� monitor vital signs  �����\�  oxygen 

saturation  �����/��V��B  /�����C���6B��  oxygen 
saturation  !C8�����  92%  1��/0V���T�* *-���  1��
/0V low flow oxygen  G��1��/0V high flow oxygen  
�B�0���*��C�� oxygen box 0�2� oxygen tent  1��
0���*��C�����/�V  neubulizer  *���6��0�����
-��-����������6 ��F��*�2\��B���.��\/EDV�Z��  
severe acute respiratory syndrome (SARS)  

/�����C�����!�B*�2\���1��*�������TV�����
BV��1��/0V��������6!��1���*0��6-�  1��
0���*��C�����/0V��/����� salicylates  /����BGFV  
*���6�� ��6!�V/0V*��Bc��6  Reye syndrome GBV  TUC�
�������/��6*�]a����� 

Respiratory care5  
/EDV�Z��GFV0��B���C���������B���*-�

�����    ��� 6��c��6 acute lung injury 0�2� ARDS 
����BV��   !V��/�V*1�2C������0��/   1��/�V  pressure 
controlled ventilation mode *�2C�/0V  peak inspiratory 
pressure (PIP) G��*�� 35 T�.\8� �B�/�V lung 
protective strategy  12�����B tital volume  �� 10 
��./��  *�+ 6 ��./��  �B����/0V �6B��F�� PaCO2
-D�FU\  �!���\��\!V�����`��6B��F�� pH /0V > 7.2 ��.��\
*������� permissive hypercapnia  ��6!�\��6B��F�� 
positive end expiratory pressure (PEEP) /0V*0��6-�  
( 10-15 T�.\8� )    0�2�*��C� I:E ratio  TUC���������`�
�6�����0��/ *��*B��������C/�V/EDV�Z�� ARDS 

 
3.   
	�3\'#
������������
K�� 8 

3.1   ��11�-��E�-�����V�0�2�-��E�-
/��V��B������EDV�Z����C�2��*�+��1GFV0��B� 

3.2   ��1�����������������CG��GBV-��
*1�2C��������!*�� (PPE)   ��C*0��6-�/F
6BD��
���`�/��V��B���EDV�Z����C�2��*�+��1GFV0��B� 

3.3   ��1�����8����-�!���W���CG��GBV-��
*1�2C��������!*�� (PPE)   ��C*0��6-�/F
6�8����
-�!���W���C�2��*�+��1GFV0��B� 
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  ��	�)	  ��C/�V��������112�  oseltamivir     
75 mg (1 *�iB) od � 7-10 �� 

(0���*0!�  F
6�8��������!V�G���-*�2C����
������  0��EDV�Z���������GFV/0V*���C�F�B��*�2C�
������`�������6B8�*����!�� *-�06��6* �6
*�2�B*��*B������EDV�Z����C-�-����1GFV0��B�)  
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