       健康城市的概念            保健課 潘淑敏
根據世界衛生組織的資料指出，1950-1995已開發國家超過百萬人口的城市從49個增加到112個；開發中國家從34個增加到213個。2000年時，世界有24個城市人口超過1000萬；預計到2010年，擁有2000萬人口的城市將達到25個；到2025年時，全世界將有61％的人口住在城市裏。

然而高度的城市發展，尤其是工業化的城市，將面臨許多社會、衛生及生態問題，包括人口密度過高、交通擁擠、生活緊張、不符合衛生的飲水和食品、污染的生態環境、暴力及傷害等問題。這些問題正逐漸成為威脅人類健康的重要因素。因此，WHO對城市的存在和發展提出了新的呼籲，即城市不只是一個經濟實體，更應成為生活、呼吸、成長和愉悅生命的現實空間。由於，影響健康的因素是多元且很複雜的，而控制這些因素的責任和能力也超越了衛生部門的負擔。因此，為了採取有效措施解決城市居民的健康問題，實有必要整合各部門的力量。這些部門不僅包括衛生部門和政府其他行政部門，還包括非政府組織、私營企業和社區本身。

健康與健康城市的意義

WHO (1981)定義健康：「健康並不是一個單一清楚的目標，它是領導人們邁向進步發展的過程。健康的人有工作能力、參與所在社區的事物；而健康系統則指在家庭、教育機構、工作地點、公共場合、社區及健康相關機構都處於健康狀態。它也包含個人和家庭應採取主動態度去參與和解決他們自己的健康問題。」

1986年里斯本 (Lisbon) 會議中，特別闡述健康的特徵如下：

1. 健康是社會事物，而不僅是醫療事物； 

2. 健康是都市中所有部門的責任； 

3. 健康應受自然科學、社會、美學和環境領域的人所監督； 

4. 健康是社區居民參與及公私部門合作的表現。 

這裡的健康概念重視的是自主權及合作：自主權是指人民對於影響生活的事務有控制權；合作意謂著健康不只是公部門的責任，健康應是公部門、民間組織及社區居民共同的責任。

健康城市的意義可依個人、團體及社區、及全球等不同層次而有不同的解釋（Duhl, 1995）：

1. 個人層次：以個人層次來看健康城市時，健康城市是指市民有成長及發展的權利，也有和平及免於恐懼的自由，並且對於影響生活的事務有控制權。 

2. 團體及社區層次：指個人在團體或社區中工作時，可免於被剝削、工作有意義並能產生信賴及合作。 

3. 全球層次：健康城市所關心的是世界資源的公平分配、生態限制的認知等相關議題。 

健康城市的起源與定義

健康城市計劃始於1986年，由21個歐洲城市在里斯本召開會議，決議共同發展都市健康，並指出健康城市的五大特徵：

1. 健康城市計劃是以行動為基礎； 

2. 依據城市的優先次序，其範圍可從環境行動到改變個人生活，主要原則是促進健康； 

3. 監測及研究良好健康城市對城市與健康的影響； 

4. 對結盟城市或有興趣的城市宣傳相關想法或經驗； 

5. 城市及鄉鎮間能相互支持、合作、學習及交流。 

依據Hancock及Duhl(1986)對健康城市的定義：「健康城市是一個能持續創新改善城市物理和社會環境，同時能強化及擴展社區資源，讓社區民眾彼此互動、相互支持，實踐所有的生活機能，進而發揮彼此最大潛能的城市」。因此，健康城市是指居民具有一定共識，去改善與健康有關的環境，而非單指居民的健康達到某一特定水準。

同時，他們也提出理想的健康城市應該具有下列11項功能：

1. 乾淨、安全、高品質的生活環境； 

2. 穩定且持續發展的生態系統； 

3. 強而有力且相互支持的社區； 

4. 對影響生活和福利決策具高度參與的社區； 

5. 能滿足城市居民的基本需求； 

6. 市民能藉多元管道獲得不同的經驗和資源； 

7. 多元化且具活力及創新的都市經濟活動； 

8. 能保留歷史古蹟並尊重地方文化； 

9. 有城市遠景，是一個有特色的城市； 

10. 提供市民具品質的衛生與醫療服務； 

11. 市民有良好的健康狀況。 
健康城市期望透縣府部門的整合推動與專家學者之合作，連結社區民眾的動能共同參與，朝向永續環境、安全社會及健康居民目標而努力，目前推動健康城市有台北市、台北縣、台南市、苗栗縣、高雄市、花蓮縣，其工作團隊建議以副市長或主任秘書為佳，而統整單位應提升至計畫室以進行跨局室的連結為佳。

本局工作願景包含積極推動各項公共衛生事務，提昇醫療服務品質，促進縣民健康，透過醫療保健服務來為民眾提供更多服務。特別在新興傳染病與慢性病的雙重威脅下，預防保健與醫療更是並重，加強整合並提昇醫療品質；依當前國際潮流，改變生活型態是健康促進較為有效的策略之一，因此全力推動李縣長「加強社區健康營造，營造健康金門」。在營造主題上，除過去大家一向重視的飲食、運動、拒絕菸酒、檳榔等項目，另外毒品危害防制工作、口腔及視力保健都列為本局工作重點，同時也重視環境方面策略，透過環境改變來達到個人行為改變。在提昇醫療品質方面，積極加強改善地區醫療機構軟硬體設施。本局整體工作目標為健康促進，醫藥衛生，食品安全，品質第一。保健服務方面，繼續推動婦幼衛生與先天性疾病篩檢，兒童口腔與視力保健，辦理整合性健康篩檢服務暨健康管理照護計畫，加強口腔癌、婦女子宮頸癌、乳癌及大腸直腸癌等癌症篩檢，糖尿病、高血壓等中老年慢性病篩檢與追蹤服務，落實菸害防制，促進縣民健康。提升衛生所服務效能，加強工作人員服務態度，改善與充實衛生所之軟硬體設施，提升其服務品質。加強弱勢族群醫療健康照護，對於獨居長者及罹患慢性疾病之民眾，提供在宅醫療服務、居家護理，並配合行政院長期照護先導計畫辦理實驗社區；另加強本縣長期照護管理示範中心功能，擴展各衛生所設置單一窗口，協助長期臥病者尋求適當之照護資源；此外加強辦理社區精神病患追蹤管理、推動早期療育篩檢工作、提供身心障礙者鑑定、提供家庭暴力與性侵害防治等服務。加強各類傳染病防治、建置主動與被動式疾病監視體系，提升疾病發生時之調查處理技術與效率，加強登革熱、腸病毒、新型流行性感冒(含流感)及嚴重急性呼吸道症候群等疾病防治，嚴格監控疫苗運送與保存過程，確保疫苗品質無虞。提升各類預防接種之接種率，並加強稽查游泳池等營業場所之衛生，遏阻傳染病之蔓延。強化緊急醫療體系，包含強化民防動員工作，確實執行衛生動員準備計畫、定期檢討目前緊急醫療網絡運作機能、改善偏遠地區緊急醫療照護、辦理災害緊急醫療救護訓練、緊急救護演習、核安演習，以提昇救護能力並落實考核作業，確保緊急救護之效率與品質。提昇醫療品質，檢討縣境醫療資源，均衡醫療資源分佈，普及基層醫療設施。促進醫療資源整合，爭取各類醫藥衛生專業人員來金門服務，以適才適所，發揮所學；建立醫療品質管制制度，落實醫療機構督導考核，充實精神醫療體系，期使民眾獲得適切之醫療照護，以保障其健康，並避免浪費醫療資源。保障民眾就醫與用藥安全，加強稽查人員訓練，建立聯合稽查模式，擴大民間志工參與及加強密醫及違法藥物、化粧品稽查，持續嚴格取締密醫及違法藥物化粧品。提升檢驗品質，推動實驗室品質認證計畫，提升檢驗人員檢驗能力，建立各項檢驗之標準化作業流程，確保各項公共衛生檢驗之公正與品質，提升檢驗結果之公信力。加強食品衛生安全管理，建立食品志工團隊，舉報各類違規食品，加強市售各類食品抽檢與管理，除依季節重點稽查並持續辦理食品工廠、販售場所之輔導稽查，輔導食品業者建立自主管理制度。架構資訊管理體系，提升服務效能，建構金門縣衛生醫療資訊管理系統，改善資訊軟硬體設備，將人力資源作有效率運用，並提升服務之效率，使民眾享受便捷之醫療保健服務。
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