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摘要 

國際健康促進機構網絡（The International Seminar of International Network of Health Promotion 

Foundations, INHPF）由各國致力於健康促進業務之機構組成，旨在透過機構間之交流、學習

及聯合行動，強化健康促進工作之成效。第 17 屆年會由馬來西亞的健康促進基金會 MySihat

主辦，為期二天。我國國民健康署除參與討論不同組織體制對於健康促進工作之影響外，

並分享台灣健康識能的倡導經驗。我國健康識能之推動架構、策略、工具開發以及試行結

果等面向之經驗，獲得與會人士高度讚譽，現場並提出多個問題加以說明及討論，可見健

康識能是國際上普遍關切的議題，未來我國可就健康識能提升對於健康服務結果產生的影

響，可作更全面的評估。此外，新加坡保健促進局近年來在各種不同會議中，皆以「日行萬

步」及「食品健康選擇(Healthier Choice)標章」二項政策作為主打議題，但每次報告的政策

脈絡、推行範圍以及成效評估之說明日益完整精細。顯示該國以「十年磨一劍」的精神，有

計畫地打造該國政策櫥窗成為國際亮點。我國的健康促進亦有多項創新作為，應有計畫地

使其逐年熟成，善加發揚，建立國際標竿形象。 
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壹、 第17屆國際健康促進機構網絡年會簡介  

一、國際健康促進機構網絡簡介 

國際健康促進機構網絡（The International Seminar of International Network of Health 

Promotion Foundations, INHPF）於1988年成立，由各國致力於健康促進業務之機構組成，

旨在透過機構間之交流、學習及聯合行動，強化現有健康促進工作之成效，並指導、支

持成立新的健康促進機構。世界衛生組織（WHO）及國際健康促進及教育聯盟（The 

International Union for Health Promotion and Education, IUHPE）皆為該網絡之夥伴。該網絡

除了積極促使更多健康促進機構成立之外，更聯合現有健康促進機構，支持各類健康促

進活動，協助發展健康促進專業，從而提升該國家或地方之人民健康水準。 

INHPF正式會員目前有七個國家八個機構，包括我國國民健康署、泰國健康促進基金

會（Thai Health Promotion Foundation，簡稱ThaiHealth）、澳洲維多利亞健康促進基金會

（Victorian Health Promotion Foundation，簡稱VicHealth）、西澳健康促進基金會 （Western 

Australia Health Promotion Foundation，簡稱Healthway）、近期內有可能併入馬來西亞衛生

部的健康促進機構（Malaysia Health Promotion Board，簡稱MySihat）、韓國健康促進基

金會（KHealth）、東加健康促進基金會（Tonga Health Promotion Foundation，簡稱

TongaHealth），以及去年才加入的新加坡保健促進局(Singapore Health Promotion Board)。

網絡合作夥伴則有世界衛生組織（World Health Organization，簡稱WHO）、世界健康促

進及教育聯盟（International Union for Health Promotion and Education，簡稱IUHPE）等。

隨著全球非傳染性疾病防治工作的推動，參加網絡是非常好的國際交流平台，加上會員

國基金會的CEO 多為該國重要公共衛生官員或大學教授，經由每年的固定年會，不但

可進行實質交流，並能藉由人脈的建立，依各國實際需要，發展雙邊或多邊互動。例如：

在2016年第16屆INHPF年會之後，新加坡保健促進局來信欲瞭解我國肥胖防制成果，本

署則請該局分享「日行萬步」計畫辦理經驗；韓國KHealth亦請本署提供監測系統的建置

經驗。 

目前INHPF主席由澳洲VicHealth的CEO Jerril Rechter女士擔任。 
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二、第17屆INHPF年會簡介 

在2016年11月30 日至12月2日第16屆INHPF年會的CEO會議上，決議第17屆年會由馬

來西亞的MySihat主辦，原訂會議時間為2017年11月，惟因種種因素MySihat在2017年未

及辦理，展延至2018年3月，又再度展延至2018年10月29日及30日，為期二天（第二天下

午為會員CEO閉門會議）。 

本次年會除了西澳健康促進基金會Healthway因面臨角色調整，未能派員外，其他網

絡會員都派有代表參加；此外，WHO西太平洋合作辦公室，及馬來西亞衛生部及各洲

衛生局亦派員，與會者超過百人。重要與會者名單與簡介如附件1。各會員代表分別報

告各國健康促進業務推動現況與成果，以及未來挑戰。本人報告台灣健康識能的倡導，

獲得多位與會人士迴響。 

貳、目的 
一、藉由非官方組織進行官方交流。 

二、出席 INHPF 第17 屆年會。 

三、與各國專家與官方代表互動，建立區域合作網絡。 

 

參、過程 
一、出國日期：107年10月28日至10月31日 

二、日期行程 

日期 行程內容 

10月28 日 出發（台北-馬來西亞吉隆坡） 

10月29日 全日出席第17屆國際健康促進機構網絡年會 

10月30日 全日出席第17屆國際健康促進機構網絡年會 

10月31日  返程 （馬來西亞吉隆坡-台北） 
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三、年會議程 
AGENDA 

17
TH

 ANNUAL MEETING OF THE INTERNATIONAL NETWORK OF HEALTH PROMOTION FOUNDATION 

(INHPF), WP PUTRAJAYA,  

29 – 30 OCTOBER 2018 

From Evidence to Action 

 

Date: Day 1, Ballroom 2 (29 October 2018 – Monday) 

 

TIME SESSION DESCRIPTION SPEAKER NOTES 

8.00 – 8.30 Registration  

9.00 – 10.00 Arrival of Hon. Datuk Dr. Noor Hisham bin Abdullah, Director-General 

of Health, Ministry of Health Malaysia 

 

National Anthem “Negaraku” 

 

Welcoming Performance 

 

Welcoming Remarks by Hon. Tan Sri Dato’ Sri Dr. Hj. Mohd Nasir Bin 

Mohd Ashraf, Chairman, Malaysian Health Promotion Board (MySihat) 

 

Remarks by Ms. Jerril Retcher, Chairman, International Network of Health 

Promotion Foundation (INHPF) 

 

Opening Speech by Hon. Datuk Dr. Noor Hisham bin Abdullah, 

Director-General of Health, Ministry of Health Malaysia 

 

Video Montage Presentation 

 

Introduction Session of INHPF Delegates to Hon. Datuk Dr. Noor Hisham 

bin Abdullah, Director-General of Health, Ministry of Health Malaysia 

 

Group photo session 

 

 

10.00 – 10.30 Tea Break 

 

 

10.30 – 11.30 Technical Discussion on why we need HPF and 

what other countries are doing for NCD 

prevention 

All CEOs/ 

Representatives of 

the CEOs 
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TIME SESSION DESCRIPTION SPEAKER NOTES 

 

11.30-12.00 Update of Health Promotion Foundations’ 

(HPF) work on policy advocacy in the past 2 

years 

 What policy advocacy each HPF has been 

done in the past few years.  

 Ongoing policy advocacy by the HPF 

a) VicHealth 

b) ThaiHealth 

 

 

12.00 - 14.00 Lunch   

14.00 – 14.45 

 

Update of Health Promotion Foundations’ 

(HPF) work on policy advocacy in the past 2 

years 

 What policy advocacy each HPF has been 

done in the past few years.  

 Ongoing policy advocacy by the HPF 

 

a) MySihat 

b) TongaHealth 

c) KHealth 

 

(10 mins presentation, 5 min 

discussion) 

15.00 – 18.00 Sight Seeing Tour  (INHPF Delegates only) 

19.30 – 22.30 Welcoming Dinner (Ballroom 1) 

 

 

Date:  Day 2, Ballroom 2 (30 October 2018- Tuesday) 

 

TIME SESSION DESCRIPTION SPEAKER NOTES 

8.30 - 9.00 Registration   

9.00 - 9.30 

 

Update of HPF’s work on policy advocacy 

in the past 2 years 

 What policy advocacy each HPF has 

been done in the past few years 

 Ongoing policy advocacy by the HPF 

 

a) Singapore HPB 

 

b) Taiwan HPA 

 

(10 mins presentation, 5 

min discussion) 

9.30-9.45 Tea Break   

9.45– 10.15 

 

a) Stakeholder engagement in policy 

making  

 

 

a) Singapore HP 

 

 

 

b) VicHealth 

(10 mins presentation, 5 

min discussion) 
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TIME SESSION DESCRIPTION SPEAKER NOTES 

b) Stakeholder engagement: How do we 

manage stakeholder expectations?  

 

 

10.15- 11.00 

 

Hot Issues : 

a) Smoking Ban In Public Places & 

Tobacco Control Regulation 

 

b) Update work on salt intake restriction 

 

c) Other measures to reduce sugar intake 

(programs/projects) 

 

 

a) Malaysia MOH  

 

 

b) VicHealth 

 

 

c) ThaiHealth 

 

(10 mins presentation, 5 

min discussion) 

11.00-12.30 

 

Overall trends, directions, challenges faced 

by HPFs 

 

Regional movement on health promotion 

policy 

 

Secretariat 

 

a) WPRO 

b) SEATCA 

 

12.30-14.00 Lunch   

14.00-15.00 Chief Executive Officer Meeting 

*(Kuala Lumpur Meeting Room)  

CEO Private Meeting  
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肆、會議重點 

一、10/29 第一天 

本日會議的重點有二:  

(一)討論各基金的會的財務永續力、組織穩定度、治理能力及領導力。 

(二)由澳洲維多利亞省的 VicHealth、馬來西亞、東加與韓國的健康促進基金會報告過去二   

   年業務重點以及倡議主題。  

多數國家的健康促進組織或機構的情況大致良好。但是馬來西亞因為今年上半年大

選結果，政黨輪替，新政府執政後，擬將原本是獨立組織的馬來西亞健康促進基金會

Mysihat 收歸於衛生部之下，或是維持基金會形式但是財務自主，造成 Mysihat 組織定位不

明，財源不確定，而且原本的 CEO 已經離職 ，因此領導階層亦不穩定。 

本人代表報告國民健康署在財務永續力、組織穩定度、治理能力及領導力的特色，

如附件一。由於本署與新加坡 Health Promotion Board 是唯二的政府單位，因此與會人士特

別關注與其他政府機構之間的合作關係。這部分新加坡與我國情況相似，政府機關之屬性

使得健康促進業務較容易與其他政府業務整合，但是每一個機關有其政策的優先順序，仍

必須靠持續溝通，才能整合彼此業務，發揮一加一大於二的效果。 

各國健康促進基金會過去二年業務重點以及倡議主題: 

(一) 澳洲維多利亞省(如附件二): 

VicHealth 在過去二年進行健康飲食調查、酒類成品的酒精程度標示、性別平權、餐廳

全面禁菸、婚姻平權等議題。 

(二) 泰國(如附件三): 

ThaiHealth 的特色之一在於其積極參與聯合國 NCD 防治的國際合作計畫，爭取聯合國

高層會議在泰國召開，使泰國的健康促進工作充分與國際接軌。 

在政策倡議部分，ThaiHealth 採行政策倡議、研究與社會運動三管齊下模式，過去二年

的重點包括: 

菸害防制: 在 2017 年促成菸害防制法修訂，採行菸盒素面包裝，配合提高菸稅等措 

施，使得 15 歲以上國民吸菸率逐年下降。 

酒害防制: 在大學周圍 300 公尺範圍內禁止販酒，佛教齋期及節慶不飲酒，配合 FCAC

政策，開徵酒稅。因此從 2015 到 2017 年間，15 歲以上人口飲酒率顯著下

降，特別是男性。 
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運動: 遵循健康運動曼谷宣言，泰國政府制定 2018-2030 長程計畫，推動路跑等大規模 

運動活動。 

健康飲食: 從食物到營養到健康，推動減鹽(鈉)、嬰幼兒食品管制、開徵累進式    

          (progressive)糖稅、規範反式脂肪。 

特定群體保護: 鼓勵機構進用殘障人士，2017 年底實施佛教僧侶健康憲章，促進修行人

的健康，並藉由佛教網絡進行社區健康促進。 

(三) 馬來西亞(如附件四): 

遵循聯合國永續發展目標以及 WHO 上海宣言，Mysihat 的主要策略在於健康城市、跨

部門合作、社區動員及健康識能四項。 

健康城市:健康的硬體規劃與綠色都市設計。 

跨部門合作: 為提升健康狀態及平等，在所有公共決策及推動中皆關注對健康的影

響。 

社區動員:以新的中央政府所在區域 Putrajaya 為示範區。致力於青年與社區培力及賦

權、職場健康與慢性病防治，與教育部共同培育體適能志工(Programme Fit & 

Cool)。 

健康識能: 為有學習障礙的特教生推動健康生活介入計畫。 

(四) 東加(如附件五): 

東加王國的健康促進經費主要來自紐西蘭的捐贈，致力於非傳然性疾病防治。該國使

用目的主要在於菸害防制，首度成立戒菸專線，於 2016 及 2017 各展開為期 6 週的拒

菸活動，分別強調二手菸的健康的危害(特別是對胎兒與兒童)，以及吸菸對吸菸者自

己的健康危害。 

復因東加肥胖問題嚴重，因此，運動、健康飲食推廣、酒害教育等也是工作項目。對

有害健康的產品課稅，則是目前正在努力的目標。 

(五) 韓國(如附件六): 

韓國健康促進院 KHealth 是個半官方機構，過去二年韓國中央政府領導人的更迭影響

到 KHealth 的管理階層，而間接影響該院的運作。所幸目前政局已穩定，KHealth 繼續

推動政策倡議，建立監測系統，並為地方政府規劃健康促進計畫，包括菸害防制、降

低酒害以及肥胖防治。 

菸害防制: 更新菸盒警示圖文，將於 2018 年底實施；全國性媒體宣導，菸品廣告監測

以及青少年菸害教育。 
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降低酒害: 以重新出發(Restar)為活動標語，以漫畫形式製作文宣，招募大專志工，在

國家公園及職場堆動公司應酬((company night-out)飲酒節制，監測酒品廣

告，管制大眾媒體飲酒畫面，特別是最受歡迎的電視節目。 

肥胖防治: 韓國衛生福利部在 2018 年公布肥胖防治五年計畫，結合教育、農業、文

化、勞動、交通及食品藥物管制部門共同合作。KHealth 負責提供實證資料

即召開化部門會議，製作衛教素材並支援教育訓練計畫。為了強化以實證

為基礎的決策與成果評估，KHealth 未來將更強化公共衛生服務資訊系統。 

 

二、10/30 第二天 

    本日續由新加坡及我國報告過去二年業務重點以及倡議主題，另有數個專題報告，包

括健康促進利害關係人的參與、公共場所禁菸、減鹽及減糖、如何在亞太區域堆動健康促

進政策。下午則是 CEO meeting。 

(一) 新加坡報告過去二年的政策倡議及健康促進利害關係人參與(如附件七): 

及加坡採行政府、健康夥伴與及人民三方協力的系統方式(system approach)，打造引導

行為改變的支持環境。政府公權力最有利的展現是推動無菸環境；健康夥伴合作的範

例則是在民眾改變飲食習慣的同時，食品業者改變配方，提供更多較健康的食品選

擇；而以創新形式帶動民眾健康行為的活動莫過於日行萬步計畫。 

(二) 台灣: 由本人報告台灣健康識能的倡導(如附件八)。 

(三) 公共場所禁菸(如附件九): 

由東南亞拒菸聯盟 Southeast Asia Tobacco Control Alliance 工作現況。 

在新加坡 49%的疾病負擔可歸因於 NCDs，而最重要的危險因子是體重過重。因此，新 

(四) 減鹽及減糖(如附件十、十一) 

1. VicHealth 介紹其 2014-2018 間 5 年減鹽計畫之策略—藉由政策倡議、公共認知及食

品產業承諾三管齊下以降低食鹽攝取。主打口號是 Unpack the Salt（不用鹽包）。 

2. ThaiHealth 介紹泰國課糖飲稅的經驗。Mahidol 大學調查顯示 72.9％泰國人會飲用瓶
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（罐）裝飲料，另一項研究則顯示課稅是效果第一、成本效果第二的介入方式，因

此從 2015 年起，泰國政府開始推動糖飲稅，2016 年 4 月通過，自 2017 年 9 月開始

針對含糖量在 10％以上的包裝飲料按零售價課以累進糖稅，惟為減低對產業的影

響，配合調整相關產品的稅制。ThaiHealth 的 CEO 私下表示，他們知道零售業有種

種避稅對策，也因此有水貨崛起，但是他們並不擔心，相信假以時日市場會回歸正

常。 

(五) 如何在亞太區域堆動健康促進政策(如附件十二) 

由新任 WHO 西太平洋地區主任說明健康促進政策的區域動向，包括出版 

1. 城市健康的區域架構—健康與韌性城市 

2. 健康城市工具書—好健康就是好政策 

3. 拯救生命花費少—對抗四大健康危險因子及防治癌症、心臟血管疾病與糖尿病。 

因 WHO 西太平洋地區辦公室位於菲律賓的馬尼拉，故提及菲律賓 2012 年通過修正菸

酒稅法後，駛 2018 年菸酒稅收入與政府健康預算高達 2012 年的 3 倍。 

(六) CEO meeting 

決議明年第 18 屆年會在新加坡召開，日期暫訂為 11 月初。另在明年於紐西蘭舉辦的

國際健康促進與教育聯合會(IUHPE)上，INHPF 要辦理一個 symposium，希望參與該會

議的 CEO 們能協助擔任引言人。 

 

伍、心得與建議 

一、 本次年會上報告台灣健康識能的倡導，獲得與會人士高度讚譽，並提出多個問題討

論。對於我國健康識能的發展架構、策略、工具發展及試行結果等面向的問題本人

皆於會上一一答覆，惟有對於民眾健康結果(health outcome)的影響，只能說明因導入

時間不長，只有試辦階段的結果。健康識能提升對於健康服務結果的影響，未來可
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作更全面的評估。 

二、 新加坡保健促進局 CEO 報告過去二年的政策倡議，仍是以日行萬步及食品健康選擇

(Healthier Choice)標章二項政策為例，與 2016 年第 16 屆年會報告的主題相同，但是

今年的報告提供更完整的政策脈絡、更廣闊的推行範圍以及更周延的成效評估。新

加坡在其他的健康國際會議上亦主打日行萬步及食品健康選擇標章，顯示新加坡政

府是以「十年磨一劍」的精神，很有計畫地打造該國的政策櫥窗，成為國際注目的

亮點。我國許多創新的健康促進作為亦應有計畫地使其逐年熟成，建立國際間的標

竿形象。 

三、 本組織的成員為各國提供健康促進政策倡議及實務工作的主要機構，在形式上有三

種類型，一種是純粹政府機構，如本署；一種是公法人，如新加坡的 Health Promotion 

Board；還有一種則是由政府撥付經費成立的法人基金會。三種組織模式可說各擅勝

場，在運作上，基金會最具彈性，但是如果沒有法律保障其財源及任務，容易在政

黨輪替或是國內政局變化中受到影響。另一方面，純粹政府機構卻因為人事調整困

難，面對全方位的健康促進工作不易面面顧到。 

四、 年會是會員交流經驗的平台，藉由年會的召開不但可以瞭解各國健康促進最新進展，

而且建立網絡後，平日亦可分享工作資訊或安排會員間的雙向深度交流。 

五、 目前我國外交處境受到若干限制，間接影響到國際專業會議的參與，但是本組織因

沒有接受 WHO 的任何財務補助，故不受制於 WHO 種種對我國不利的約束，為健康

促進實質交流的絕佳平台。 
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