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內容摘要：

近年來亞太地區拒菸協會(APACT)各會員國，香港與泰國在菸害防制相關活動、國家策略等均有卓越的成績，為瞭解該兩國政府與非政府組織間之互動，因而拜會該兩理事國代表，以瞭解香港與泰國未來三年之菸害防制工作，並探討政府與非政府組織間國際合作之可行性，以做為未來辦理國際研討會之參考。
根據參訪香港和泰國菸害防制工作與基於台灣之現況，茲建議如下：
1. 香港泰國近年在菸害防制法規擬制與防制措施已有長足的進展與革新，目前並因應FCTC之建議更加積極修改法令。目前我國菸害法防制法雖已於立法院一讀通過，唯仍應加速完成修法程序，俾符合世界潮流，保障國人健康。
2. 香港泰國政府與非政府組織間彼此分工合作，政府並予適度經費補助，使民間團體得以持續發揮力量。我國菸害防制工作亦需民間團體之配合支持，應加強共識建立伙伴關係，共同戮力向菸害宣戰。
3. 女性及青少年吸菸率上升及二手菸害問題，各國皆然，可以參考香港與泰國著有績效之作法，彼此交換經驗，減少國人健康遭受菸品危害。
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6、 建議事項
壹、參訪目的

    1989年6月12日董氏基金會召集亞太地區各國反菸團體代表，在台北共同發起成立亞太地區拒菸協會(APACT, Asia Pacific Association for the Control of Tobacco)，宗旨在於打造亞洲成為一個無菸的環境。經過十六年的努力與發展，APACT已獲得世界衛生組織(WHO, World Health Organization)的肯定與重視，更成為亞太地區防制菸害的一道堅固防線。


近年來亞太地區拒菸協會(APACT)各會員國，香港與泰國在菸害防制相關活動、國家策略等均有卓越的成績，為瞭解該兩國政府與非政府組織間之互動，因而擬拜會該兩理事國代表，以瞭解香港與泰國未來三年之菸害防制工作，並探討政府與非政府組織間國際合作之可行性，以做為未來辦理國際研討會之參考。
貳、參訪過程
	日期(星期)
	參訪機構與拜會人員

	九月五日(W1)
	台北--香港

	九月六日(w2)
	香港防癆心臟及胸病協會主席李紹鴻博士(APACT第六屆主席)

	九月六日(w2)
	香港吸菸及健康協會主席太平紳士左偉國醫師

	九月六日(w2)
	香港控菸辦公室

	九月七日(w3)
	泰國吸菸與健康行動基金會主席Prakit Vateesatokit博士

	九月八日(w4)
	泰國健康促進研究院主席Hatai Chitanondh博士

	九月八日(w4)
	泰國公共衛生部Tobacco and Alcohol Consumption Control Unit

	九月八日(w4)
	Thai Health Promotion Foundation（ThaiHealth）

	九月九日(W5)
	泰國曼谷—台北


參、香港吸菸情況與控菸政策及參訪機構簡介
一、香港吸菸情況、控菸政策及未來努力方向
(一)在2003年，十五歲及以上每日吸菸人口比率14.4%，男性占26.1%，女性占3.6%。推估因吸菸及二手菸而引致死亡約5720人/年，即平均每天16人

(二)政府的控煙政策以循序漸進的方式，不鼓勵吸菸、抑制菸草的廣泛使用、及盡量減低二手菸對公眾的影響。主要策略為立法、執法、徵稅、宣傳及教育。1982年制訂吸菸(公眾衛生)條例，以管制菸草產品的使用、售賣及推廣。菸草稅率超過50%。
(三) 法定禁菸區

1.銀行

2.戲院

3.遊戲機中心

4.公共升降機

5.公共交通工具

6.購物商場及百貨公司

7.200個座位以上的食肆須設立1/3禁煙區
(四)菸草產品的售賣

  1.菸草產品須載有合規格的健康忠告；

  2.禁止售賣以下菸草產品

  (1)焦油量超過17亳克的菸品
  (2)以銷售機形式售賣

  (3)載有少於20支菸品的封包內

(五)菸草廣告

   任何人不得在印刷刊物、無線電波(視像或聲音)、電影、電腦互聯網、公眾場所等展示煙草廣告。豁免條款：容許小販攤檔及聘用不超用2名員工的零售商展示煙草廣告。  

(六)禁止售賣或給予菸草產品

 任何人不得

1.將菸草產品售予18歲以下人士
2.為推廣或宣傳而將菸草產品給予任何人士

3.為誘使他人購買菸草產品而給予該人有值代價

   (七) 按照FCTC精神，目前積極推動「室內公共及工作場所全面禁菸」的修正條文，目前已完成一讀。主要重點：

      1.擴大法定禁菸範圍至所有食肆、酒吧、室內工作間、學校、室內公眾場所等一律禁止吸煙。

      2.禁止所有商店展示菸廣告，撤銷現時的豁免條款。

      3.規定菸草產品的封包及零售盛器須載有圖片及圖象內容的法定健康忠告，圖片須佔主要表面積50%。

      4.授權控煙辦公室督察執行條例的規定，並賦予一般執法權力，包括：進入處所、收集和檢取證據的權力。繼續賦予場所管理人執行控菸措施的權力。
 二、參訪機構簡介
  (一) 香港防癆心臟及胸病協會暨健康教育疾病預防中心
The Hong Kong Tuberculosis, Chest and Heart Diseases Association
      1.肺結核俗稱肺癆，一九四八年每十萬人有一百零八點九人死於該病。有見及此，一群熱心的市民包括J.H.律敦治先生、周錫年爵士、胡兆熾先生等，於一九四八年成立香港防癆會，2003年並成立香港健康教育疾病預防中心，是香港重要公共衛生民間團體之一。
2.防癆會的使命
(1)推動、聯繫及舉辦各項預防癆病、心臟病的健康推廣活動，研究治療結核病、心臟病等工作。 
(2)提供老人院舍服務。 
(3)提供康復，醫療心臟病、結核病等服務。 
(4)管理及發展律敦治醫院、葛量洪醫院及傅麗儀護理安老院。
(5)提供健康促進資訊、衛生教育及舉辦健康展覽講座
3. 此次拜會由李紹鴻教授及陳英儀總監親自接待。李教授係與董氐基金會嚴前董事長道於1989年共同發起亞太地區拒菸協會(Association for the Control, APACT)召集人，對於亞太地區及香港菸害防制工作貢獻良多。由於香港曾於2001年盛大主辦APACT第六屆研討會，董氐為主辦2007年亞太地區吸菸或健康研討會，提出甚多問題請益，李教授及陳總監傾囊相授，提供許多寶貴建議，如經費預算來源、議程安場、會場與資料準備等等，使大家對承辦國際大型活動更增信心。 
  (二)香港吸菸及健康委員會Hong Kong Concil ON Smoking & Health(COSH)：
香港接受了世界衛生組織之建議，根據一九八七年《香港吸煙與健康委 員會條例》五十六節三百八十九章，於同年十月正式成立香港吸煙與健康委員會。根據法例，特區行政長官每屆會任命一名主席、一名副主席及十多名委員，任期三年但可以連任；現今成員包括了律師、醫生、工業家、公共關係專家、教育家、健康教育專家及政府人員。委員會亦聘請職員處理會內行政事務及文書工作。目前專責工作人員6名。現行委員會主席為太平紳士左偉國醫師，他強調"我們今天所做的一切，其實是為了建設一個更美好的明天。"並且認為非政府組織在菸害防制工作及政策立法上，應走在政府前面，以執行民意為最終目的，所以即便COSH經費全來自香港政府，但COSH仍具監督及敦促政府之責；委員會與香港中文大學密切配合菸害調查研究工作，根據調查結果全港有七成民眾支持無菸環境，因此設計了一系列廣告、宣傳、選拔活動、訓練、講習及研討會等，強調人人有權拒吸二手菸，及禁止菸品廣告及促銷，期打造香港成為無菸草城市。
  (三)香港控菸辦公室Tobacco Control Office Department Of Health
2001年成立，以加強及協調政府對反吸煙工作的努力，工作人員約30名。
1.首要工作

  (1)協助法定禁煙場所管理人認識及執行吸菸(公眾衛生)條例的要求

  (2)監察條例的遵守情況，巡察菸草零售商、審閱刊物，以確保没有違例菸草廣告
  (3)提高公眾對於吸菸及二手菸禍害的認知及推廣無煙文化

  (4)加強衛生署的戒菸服務
2.服務範疇

針對工作場所

(1) 到訪食肆(200座位以上)及商場等法定禁菸場所，協助場所管理人認識及執行及符合法例的要求措施

(2) 舉辦保安員禁菸法例講座及無菸工作間工作坊，教育管理人及員工認識法例，提高執行技巧。

(3) 製作及派發健康教育素材，配合管理人落實執行控菸措施

針對大眾市民

(1) 為市民提供電話戒菸輔導服務，安排戒菸療程，如：尼古丁補療法

(2) 設置衛生署戒菸熱線29618883

(3) 在社區及公眾場所舉行巡迴展覽，向市民推廣控菸及公眾健康訊息。

(4) 製作政府宣傳短片及控菸節目，在電視、電台、公共交通工具的電子媒體播放控菸短片及於戶外及公眾場所展示反吸菸宣傳海報。
       3.參訪活動由辦公室主任陳慧芳小姐接待，其詳細說明香港菸害防制現況與未來發展，並導覽介紹辦公室各項菸害檢測儀器與設施及提供相當多宣導品，年輕有工作熱誠令人欣賞。
肆、泰國吸菸與控菸政策及參訪機構簡介
一、泰國吸菸情況、控菸政策及未來努力方向

(一)泰國15-19歲男性青少年吸菸率約為10％，成人男性吸菸率約為40％左右。(二)泰國菸害防制的發展歷史背景如下：

( 1964年，推動門診戒菸計畫，提倡門診戒菸7天就如耶穌重生。

( 1974年，菸盒包裝上警語警示。

( 1976年，明訂公共汽車等大眾運輸工具禁止吸菸。並進行第一次全國吸菸率調查。

( 1980年，參與世界衛生組織菸害防制國際會議。

( 1981年，進行第二次全國吸菸率調查。

( 1986年，成立ASH Thailand推動菸害防制之民間組織，並由民間組織、衛生部、及世界衛生組織共同資助推動。

( 1989年，菸害防制法立法推動。

( 1990年，美國301條款，推動相關因應策略。

( 1993年，課徵「菸酒稅」。

( 1996年，遊說國會議員及民意代表與菸商抗爭，禁止菸草製品廣告。

( 1997年，菸害防制法明訂限制吸菸之場所政策。

( 2002年，菸害防制法明訂全面禁菸政策。

(二)菸害防制法案及組織發展

1986 年，Dr. Prawet Vasri （The Moh Chao Bahn Foundation的副總裁）和泰國政府衛生部門、民間組織共同討論日漸嚴重的菸害問題，訂定了反菸宣傳計畫（The Thai Anti(Smoking Campaign Project，簡稱TASCP），並由民間組織、衛生部、及世界衛生組織共同資助推動。並說服政府停止擴張國有、獨占之菸草產業與產品、禁止菸草製品廣告、杜絕菸品走私、限制吸菸場所、增加菸稅、改善菸品包裝警語等立法與政策之推動。
1996年，TASCP更名為Action on Smoking and Health（ASH），並改組為具有獨立法人地位之基金會，由世界衛生組織、企業團體等亦挹注大量經費預算，協助其推動菸害防制相關活動，例如健康促進、菸害預防教育、監測與觀察菸商行銷手段與技巧、建立戒菸服務網絡、強化菸害防制大眾傳播宣導與推動菸害防制立法與修法等。

2001年，在衛生與反菸倡議者之強力督促下，泰國政府通過「健康促進基金會法」（Thai Health Promotion Foundation Act）之特別立法，提撥2%之菸酒稅收，專款專用成立泰國健康促進基金會（簡稱Thai Health），並作為該組織主要之經費來源，是為泰國菸害防制史上重要之里程碑，Thai Health也成為ASH Thailand從事菸害防制活動，最大的經費來源。
(三)菸稅約為70％左右，比起台灣高出很多。

(四) 菸盒警語，目前使用10種警語：
吸菸導致肺癌、吸菸導致心臟病、吸菸導致腦血管疾病、吸菸導致性功能障礙、孕婦吸菸會導致早產、你吸菸你的家人與小孩也受害、、、等等，警語需於包裝盒正面上方1/3處，以白底黑字呈現。
二、參訪機構簡介

(一) 吸菸與健康行動基金會Thailand Action on Smoking and Health Foundation(ASH Tailand)：

1.最早1986年成立的Thai Anti-Smoking Campaign Project ，於1996年更名為Thailand Action on Smoking and Health Foundation(ASH Tailand)。ASH Thailand不僅從基層推動菸害防制預防教育，也積極與政府部門密切合作。
2.主要推動工作包括：女人不吸菸計畫（Women Don’t Smoke Program）、揭發菸商行銷策略行動、保護兒童免於二手菸危害、無菸校園預防教育/青少年就是老師（Teens As Teachers，TAT）、無菸體育、無菸廟宇、無菸餐廳、無菸工作場所、成立戒菸專線、設置網站與定期發行SMART journal等。

3.全職工作人員12名，現任秘書長Prakit Vateesatokit博士長期投入，在其帶領與耕耘下泰國菸害防制工作成效可謂開發中國家之典範。目前亦積極參與東南亞反菸聯盟The South East Asia Tobacco Control Alliance（SEATCA），協助其他東南亞國家建立菸害防治體系，並共同推動區域反菸運動。
(二)會晤前泰國衛生部部長Dr. Hatai
Dr. Hatai Chitanondh曾任泰國衛生部部長，現為Thailand Health Promotion Institute及The National Health Foundation主席，一生致力菸害防制相關工作，亦為亞太地區拒菸協會發起人之一。出國同行蕫氐基會為主辦2007APAC研討會向其請益相關事宜，並邀請其為大會的國際顧問，獲許多寶貴經驗。而在Dr. Hatai及Dr. Prakit等民間反菸領袖士的努力之下，今年9月24日全面執行的新法中規定，泰國的菸品將不得於消費者視線可及處開放陳列販售，此舉不僅是泰國菸害防制的一大進展，也成為各國學習之目標。
 (三)泰國公共衛生部Tobacco and Alcohol Consumption Control Unit
  泰國有兩部與菸害防制相關的法案：Tobacco Products Control Act，以管理規範菸草相關產品；以及Non-Smokers’ Health Protection Act，為保障民眾健康而設立。隸屬於公共衛生部的Tobacco and Alcohol Consumption Control Unit便是直接主管與執行單位，目前最主要工作之一即為執行泰國現行菸害防制相關法規。
該單位並成立一個電話諮詢中心，專門回答民眾來電，由三組人員輪替執勤，回答所有與菸或酒相關之問題詢問。
 (四)Thai Health Promotion Foundation（ThaiHealth）
經過八年醞釀，ThaiHealth於2001年正式成立。其經費來源為泰國政府徵收的菸稅及酒稅，然基金會運作卻可獨立於政府，主要因為成立同時亦頒布了基金會專屬法案Health Promotion Act, B.E. 2544，該法案明確規範基金會屬於非政府組織，可獨立分配菸酒稅收，但每年向相關單位作評估報告。
基金會現有45名員工，每年處理審核一千多件計畫案，以2005年為例，約有20億的稅收，分配給菸害防制、酒癮防制、健康體能、學校衛生、職場衛生、社區衛生、壓力調適----等十一項健康相關議題，其中約1億7千萬用於菸害防制，包含ASH及Ministry of Public Health等單位皆蒙其利；此外其他健康議題亦接受申請，唯通過審核之申請經費單位，須簽訂合約同意該單位成為無菸環境。
肆、參訪心得
一、香港與泰國菸害防制工作雖起步較我國慢，但防治成效不亞於我國。尤其泰國早已通過菸盒警圖文、菸稅高達70%用以遏止吸菸率上升並挹注衛生保健基金，及推動特色性菸害防制活動(如無菸廟宇等)，並有餘力參與協助東南亞其他國家，故能獲得世界衛生組織之肯定與佳許。而香港後起直追，其民間團體亦積極活躍令人敬佩。
二、香港與泰國政府機關間及與民間非政府組織間分工甚為明確（如研究調查與健康傳播等），且透過政府或基金會固定經費補助(香港吸菸及健康協會及泰國吸菸與健康行動基金會)及專案經費申請方式(香港吸菸及健康協會及香港防癆心臟及胸病協會)，民間非政府經費或獲致長期基本經費挹注，或獲得短期資金支援，業務推動較能持續聯貫，宣導活動與教育訓練等亦能經常性舉行。
三、香港與泰國民間單位製作之宣導帶甚為勁爆，宣導品製作活潑有趣，易引發閱聽眾之注意。其網站網頁架構設計簡潔內容完整資料豐富，資訊之取得甚為便利。

四、鑑於菸品對健康危害甚距，香港與泰國不論政府機關或民間反菸團體及其所主辦之活動，大多由醫師或牙醫師主導或參與，相對而言我國醫師團隊反菸參與度略為不足。
五、飲酒過量導致車禍與死亡問題已引起許多國家重視，香港與泰國皆已著手飲酒管制工作，而我國衛生機關與民間單位目前似乎著力未深。

六、原定參訪機構香港泰國各二個，唯透過他們熱情介紹及快速聯繫，又增加三個單位。參訪機構與團體皆非常熱情，樂於分享他們反菸經驗成果心得及未來努力方向與構想。而李紹鴻博士、左偉國博士、Prakit Vateesatokit博士及Hatai Chitanondh博士雖均已六、七十歲耄耋之齡，仍持續為反菸運動而努力，實令人敬佩感動。此外，香港與泰國不論政府官員或民間團體成員均能說寫流利英語，而其宣傳品網頁除以泰國與中文顯示外，亦均有英語版本，較易與國際反菸聯盟接軌亦值得我們學習。
伍、建議事項
根據參訪香港和泰國菸害防制工作與基於台灣之現況，茲建議如下：

(1) 香港泰國近年在菸害防制法規擬制與防制宣導措施方面，確有長足的進展與革新。台灣目前已依世界衛生組織菸草控制框架公約建議，將提高菸捐金額比例、室內工作場所全面禁菸加強二手菸危害管制、菸品廣告促銷加嚴限制與加入圖文警示等納入修法條文，期朌立法院儘速通過三讀，讓菸害法制規範更加週全，國民健康獲致更加保障。

(2) 菸害防制工作涉及範圍廣擴，影響人數眾多，有待政府機關與民間反菸團體通力合作始克其功。香港泰國己証實政府與民間團體攜手之效益。過往我國各級衛生機關業與民間反菸團體有諸多合作經驗，日後宜多加溝通建立共識，強壯國內反菸力量，共同為國人健康而努力。
(3) 亞洲地區各國經多年努力，吸菸率普遍皆有下降，只是女性及青少年吸菸問題反成為另一項隱憂。今後宜仿效泰國女人不吸菸計畫（Woman Don’t Smoke Program），結合女性團體透過創新思維及議題行銷方式，鼓勵年輕女性拒絶菸品誘惑及避免孕產婦二手菸菸害。同時拒售菸品予未滿十八歲以下之青少年、鼓勵青少年組成團體來設計及執行有創意的菸害防制計畫，成為拒菸表率及實際參與推動拒菸活動均是日後可以加強之重點。

































