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壹、目的
參加第七屆歐洲區國際健康促進與衛生教育聯盟國際會議(7th IUHPE European Conference on Health Promotion and Health Education)之主要目的在於：
1、 了解目前歐洲國家健康促進及衛生教育的相關政策及目前推動的計畫、探討目前最新的國際健康促進趨勢，以有助於我國規劃及推動健康促進及衛生教育各項工作。

2、 結識各國從事健康促進及衛生教育工作夥伴，與歐洲各國從事健康促進及衛生教育的工作人員進行多方面之交流，讓台灣有機會發表成健康促進的工作成果，從而成為全球健康促進工作網的持成員。
3、 以菸害防制為題，申請論文報告，並經大會接受於「菸害防制」子題(Tobacco Control Section)中發表以下口頭論文報告：台灣國中及高中職學生之二手菸暴露(Secondhand Smoking Exposure Concerning Tobacco Use Among Junior High and Senior School Students in Taiwan)。
貳、過程
第七屆歐洲區國際健康促進與衛生教育聯盟(IUHPE)國際會議(7th IUHPE European Conference on Health Promotion and Health Education)於2006年10月18日至10月21日舉辦，地點為於匈牙利布達佩斯(Budapest, Hungary)之Congress Park Hotel Flamenco。
本次的會議主題為：全球化與公平性--健康促進政策與應用的重要性(Globalization and Equity: Consequences for Health Promotion Policies and Practices )，希望藉由與會者全面性的討論，將健康促進國際化及歐洲人民健康的公平性的問題提出全方位的思考，其最重要的目標在於提供全球健康促進與衛生教育工作人員對於健康弱勢者及健康資源分配不公平的現象，包括自然的、非結構性的及結構性的問題，以全球化的觀點提出分析、討論及批判的平台。

由於本次大會為歐洲IUHPE分會所舉辦之會議，因此與會者的衛生專業人員以來自歐洲國家為多，但是，亞洲國家如日本、中國、泰國、台灣，美洲國家如美國，及其他如澳洲等重要國家的健康促進及衛生教育專家在會議中亦積極參與，提出各國對於健康促進之觀點與策略，與其國家共同分享各種健康促進的資訊、討論進行中的重要政策及相關的重要研究。

大會主題內容
針對此次IUHPE的主題：全球化與公平性所策劃之本次會議的重要會議內容，包括：
1、 全球化的挑戰(The Challenge of Globalization)
1. 策略、證據與應用：由Ottawa到Vancouver
2. 全球化與健康
3. 證據運用於政策
2、 健康不公平性的處理
1. 社會與經濟之健康因子的處理—政府與NGO的角色
2. 健康不公平性的理論與研究
3. 貧窮、族群與社會隔絕
4. 性別健康問題在健康促進的挑戰
5. 政策之外的性別主流化
6. 心理健康與處理
7. 愛滋病與藥物
8. 少數族群健康問題
9. 健康因子評估
10. 健康政策與策略
3、 有效的健康促進政策與應用
1. 訓練與能力的建立
2. 學童健康行為
3. 健康促進活動的評價工具
4. IUHPE歐洲網路在健康促進研究證據、有效的健康促進活動的連結
5. 菸害防制
6. 食物與營養
4、 在各類場域中於日常生活實現公平性及健康工作者所扮演的角色
1. 健康促進學校
2. 健康促進職場
3. 健康促進醫院
4. 健康促進之夥伴關係
5. 健康照護與健康促進的連結
5、 發展永續經營的健康促進策略與對話—國際合作
相關主題的討論：

1、 全球化的挑戰(The Challenge of Globalization)

在Ottawa 宣言提出各項行動綱領之後，各國針對該行動綱領提出健康促進之行動策略及方案，並進行各種健康促進之計畫；在大會中歐洲國家檢討該行動綱領所進行之計畫的成效，有些成功的經驗，但一有不少失敗的結果；因此，專家們認為，在各種行動綱領提出之後，必須要收及更多的實徵證據及評價，由證據所獲取之結果來形成策略；歐洲國家的經驗發現，經由證據的引導所產生之策略與行動計畫，成功的可能性相對較高，同時成效較大，因此，未來證據-執行-評價的循環是健康促進工作者執行計畫時的重要方向。
2、 健康不公平性的處理
貧窮、族群、社會隔絕與性別歧視等原因是造成健康不公平的幾個重要原因，在健康不公平的條件之下，各種健康議題因運而生，包括：

1. 傳染性疾病的擴張，如愛滋病及新興傳染病

2. 非傳染性疾病的增加，如：精神疾病及心理問題

3. 健康照護資源的均衡問題

4. 暴力與家庭問題

5. 性別歧視及其衍生之問題

因此，歐洲國家針對因為健康不公平性提出衝擊評估(Impact Assessment)，同時加強政府與非政府組織的合作，來減少並消弭此種不公平性的產生。

3、 有效的健康促進政策與應用

因應解決健康不公平的問題，此一主題的專家就各國不同的經驗針對訓練與能力的建立及各國之間研究證據的互相連結與參考提出相關的看法，經由學童健康行為改變、菸害防制及食品營養等不同的例子，討論出有效的訓練及實徵證據的分享，可以對於健康促進工作所產生更大的效率，尤其在對健康不公平性的解決有其效果。
4、 在各類場域中於日常生活實現公平性及健康工作者所扮演的角色
WHO對於健康場域的闡述，在此次大會中亦被充分討論，其中包括健康學校、醫院及職場的相關工作及研究計畫；同時對於加強該等三類場域，與會的專家們更建議應該加以有效的整合，以發揮健康場域的特色。
論文發表

本次除了參與參加第七屆歐洲區國際健康促進與衛生教育聯盟(IUHPE)國際會議的各項活動之外，同時將在近兩年來進行台灣全球青少年吸菸行為調查(Global Youth Tobacco Survey, GYTS)所發現的有關二手菸暴露重要成果，以台灣國中及高中職學生之二手菸暴露(Secondhand Smoking Exposure Concerning Tobacco Use Among Junior High and Senior School Students in Taiwan)進行口同論文發表，該論文均與與會者共同經驗分享，充分交流，與會者對於我國學生菸害行為監測工作，及菸害防制現況頗有興趣，提出包括社經地位對我國吸菸行為影響、菸品進口對青少年吸菸行為之影響等問題，均於會中獲得充分討論，對於未來台灣進行相關吸菸行為之監測更有助益。
參、心得與建議
1、 此次大會主題為全球化與公平性：健康促進政策與應用的重要性(Globalization and Equity: Consequences for Health Promotion Policies and Practices )，重新對於WHO對健康問題的核心價值：全民健康(Health for All)進行了另一面向詮釋與策略思考，過去所謂的不公平性經常被定位於衛生醫療上，社會經濟的弱勢，而在社會弱勢與健康促進主題上級少被提及，而此次以健康促進為主軸的全球化公平性議題，由性別主流化、文化差異、弱勢團體…等健康議題介入，挑出可能造成健康不公平的議題深入討論，如心理健康、愛滋病、藥物濫用、菸害防制、食物與營養、健康照護等首重預防保健與健康促進的議題，自有其特殊與時代的意義。
2、 窺諸我國目前健康促進努力的方向，對於性別主流化、社會弱勢、文化差異、特殊族群在疾病預防與健康促進上的努力，顯然切中本次大會的討論主題，我國與全球健康促進工作已有逐漸同步的趨勢，顯示我國健康促進工作不但依循著WHO的相關規劃進行，同時，亦切合國際健康促進現況逐步邁進。因此我國健康促進的工作者更應積極參與該類健康促進的國際活動，除了進一步了解世界趨勢之外，亦讓其他國家了解我國在健康促進所做的努力，尤其我國在健康工作上一向與歐洲國家交流未若亞洲及美國頻繁，實在值得加強。
3、 在本次大會中，證據(Evidence)與評價(Evaluation)在健康促進的應用一再被提及，包括證據的蒐集、監測系統的建立、評價工具的發展、實徵研究的應用等；我國在健康促進各項工作的推展一向不餘遺力，然而對於整體性的健康促進的架構，是否有整體的思維，其中包括相關監測系統的建立同時有效的運用於健康促進策略的改變，使之健康促進工作更為有效，因此，歐洲國家如何運用實徵証據與評價結果來調整其健康促進策略，就相當值得參考。
4、 本次菸害防制子題中各國所發表的論文，針對不同族群的菸害防制監測與策略多有著墨，顯示菸害問題就全球趨勢來看，針對族群進行監測及行動方案為一值得參考的新方向；我國目前的監測系統以年齡層為主，主要在了解我國全面性的吸菸行為趨勢，但是若能對於某些特殊族群應可更深入的進行監測，例如常被青少年模仿對象的：教師、演員…，被病人或一般大眾視為意見領袖的：醫護人員、政治人物屬於高危險群的10歲以下及中輟學生…，等，其吸菸行為如何？對吸菸的態度如何？有哪些重要影響因素，哪些是使其遠離菸害的策略等，都值得進一步探討。

