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壹、前言

    安全社區的概念是開始於1970年在瑞典萌芽的社區營造概念，其意義是指聚居於某地區的居民，擁有共同改善社區各方面的安全及健康問題的目標。概念萌起初始，瑞典Falköping等3個社區運用了社區的力量，成功的結合了政府與地方資源推動事故傷害的防制工作，並成功降低事故傷害的發生率，引起了世界衛生組織(WHO)的重視，並逐步擴展各國安全社區行動及建構國際認證機制。「安全社區」的基本概念是建基於地區內的公私部門組織(包括政府部門、商業機構、學校、醫院及地區社會服務團體等)緊密地連繫起來，並運用各自的資源及服務，為區內居民提供一個舒適安全的工作及生活環境，還協助企業提升生產力和經濟效益，減少社會因意外受傷而需要承擔的醫療成本。
    1989年，WHO於瑞典皇家醫學院設立世界衛生組織社區安全推廣協進中心（WHO Collaborating Centre on Community Safety Promotion，簡稱WHOCCCSP），任命在Falkoping推動事故傷害防制的學者－Leif  Svanstrom教授擔任中心主席，積極在全球展開安全社區運動，並且負責評審安全社區的申請。而此次參加於瑞典法倫市(Falun)舉辦之「2011安全社區國際會議」(Safe Community Conference 2011)，係該中心舉辦之第二十屆會議，與會之代表包括我國機關(含本會、新北市及苗栗縣)、學者專家及民間團體代表約三十餘人外，尚有世界各國(如美國、加拿大、英國、瑞典、挪威、丹麥、荷蘭、日本、韓國、泰國、伊朗、澳洲、紐西蘭、南非及其他地區)推動安全社區之機關、團體代表及學者專家，總計約五百餘人與會，對於台灣參加國際性組織是重要的國民外交場合。

貳、會議經過 
  一、會議緣起：

    為了評審安全社區的申請，世界衛生組織社區安全推廣協進中心訂定了六項準則，做為發展與評估安全社區的依據，凡社區經評鑑能達到六項準則的要求者，就能獲得該中心授證成為國際安全社區網絡的成員；而要保持網絡成員的資格，則必須每5-10年再認證一次。
準則一：安全社區必須具備一個基於夥伴和合作關係的跨領域團體，來指揮運作推動社區安全促進的工作。

準則二：安全社區必須有長期性和永續性的計畫，並且能涵蓋所有性別、年齡層、環境和情況。

準則三：安全社區計畫中必須要有以高危險群和高危險環境為目標對象的計畫，還要有對易受傷害的族群作安全促進的計畫。

準則四：安全社區計畫必須能提供傷害的頻率和受傷原因的紀錄。

準則五：安全社區必須有對計畫內容執行過程及改善效果的評估。

準則六：安全社區必須能持續的參與國內和國際的安全社區活動。

    安全社區的概念開始於1970年，而在40年後，世界衛生組織選在發源地(瑞典)舉行第20屆國際安全社區研討會，回首40年來國際安全社區的發展成果，並由各區域推動組織之代表進行專題演說、經驗分享、交流，著實富於紀念意義與放遠未來的意味。
二、參與會議之目的：

  (一)與國際安全社區網絡及亞洲區域網絡會員交流，建立夥伴關係。 

  (二)瞭解國際事故傷害防制與安全促進實務與研究新資訊。 

  (三)分享本會推動「健康原氣、安全部落─原住民事故傷害防制計畫」成果。 

  (四)與各國推動事故傷害防制與安全促進實務工作進行經驗交流。
  三、會議過程與重要內容：

  (一)研討會之議題：本次研討會安排之主要議題如次：
Injury surveillance 傷害監測 

 Evidence based practice 具實證資料的實務方案 

 Policy/ Evaluation of community programs 社區計畫之策略/評估 

 Science and practice interplay 科學與實務的相互影響 

 Safety at home/work/traffic/school 居家/職場/交通/學校安全 

 Children 兒童安全 

 Elderly falls 老人防跌 

 Safe public places 公共場域安全 

 Safe mining 礦業安全 

 Safe Hospitals 安全醫院 

 Safety and Injury Economics 安全促進與傷害防制經濟學 

 Drownings 防溺 

 Burns 預防燒燙傷 

 Suicide 自殺防制
  (二)會議經過與內容：

    1.開幕式：(全體會議，瑞典達拉納研究所Thomas Tydén 教授主持)

(1) 法倫市Jonny Gahnshag市長致歡迎詞。

(2) WHO CCCSP溫斯朗主席開幕演講：

講題：Social differences in safety. Safe Community- A successful concept for a safer future.
重點：

根據Dr. Koustuv Dalal之2011論文報告，顯示每年全世界經濟上損失在Injuries約有230,255,756 DALYs (Dollar adjusted for life loss) ，相當於776,228,439,475元，其中較高地區包括USA, Japan, China, Russia Federation, India, France, Germany, Brazil, UK and Indonesia約佔全世界2/3，在經濟上損失約佔9%。顯示此議題之重要性。瑞典是全世界傷害事故最低之國家，除其社經條件與環境外，其原因與作用機轉實有待探討，因此，對於各種流行病學之探討，包括進一步利用explanatory  model或實證研究去發掘其解釋原因，以作為其他地區防治傷害事故之參考。無論傷害事故之原因包括：traffic, self-directed violence, interpersonal violence, poisoning, burn)與環境(home, work, transport)等，均需有更多Evidence based，推動國家安全社區不僅是公共議題之計畫，需要更多科學實證資料來佐證，目前安全社區已得到各國重視與進展，但再下一步如何強化推動安全社區之行動力，增進其效益為優先，以預防事故傷害的發生，營造一個安全與健康的環境。
    2.專題演講（全體會議，瑞典達拉納大學Anna Ehrenberg教授主持）：
      講題與內容摘要：

(1) 如何強化安全社區運動中實證基礎的策略 (WHO Margie Peden博士)
Margie Peden博士強調，要強化國際上推動安全社區運動，應以實證基礎的策略來驗證，安全社區之成效，透過不斷地教育訓練、資料之監測、提出有效的介入方式、適當考核與評價，以確實瞭解 安全社區推動之成效。
(2) 發展安全社區計畫更多的評估需求 (美國北卡大學Shrikant Bangdiwala教授)
Shrikant Bangdiwala教授特別強調Evidence based 之重要性，安全社區不僅是公共議題之計畫，而是需要有科學方法來評價，因此推動任何有關安全社區都需要實證資料來佐證，無論從政策面、實務面、民眾需求量面與研究面，都是良好科學研究之議題。因此，鼓勵產、官、學之合作與努力，推動公共議題上安全社區之計畫，確實帶給民眾安全與健康之生活環境。
(3) 如何促進更多社區/國家投入安全社區運動？哪些策略會奏效?( 挪威Tromsö大學Boerge Ytterstad教授) 
Boerge Ytterstad教授說明目前在歐洲推動安全社區網絡，是如何促進更多社區/國家投入安全社區運動？哪些策略會奏效? 由歐洲安全社區網絡主席挪威Tromsö大學Boerge Ytterstad教授說明得知，是經由WHO組織以Top down strategies方式，協助更多社區/國家投入安全社區運動，再經由歐洲安全社區網絡不斷地宣傳其他地區，利用相關經費來加強對安全社區之瞭解與參與，再繼續強化推動安全社區之行動力與其成效，使全歐洲國家都能推動安全社區之計畫。目前至少有80個城市在推動，有四個城市推11個計畫，初步結果得知，在各地區傷害事故率相對於對照地區有明顯之下降。
3、地方性社區發展經驗分享：(全體會議，Roza Güclü Hedin女士主持)
講題：法倫社區發展20年的成效與挑戰：
法倫市Angela Poroli等人在分享過程中，強調社區之發展完全以民主方式，討論在各個面向之工作，從問題與重要性討論起，再擬定可行計畫與策略，進而規劃評價指標等過程，有專人負責推動與整理資料，也可透過學術單位來協助規劃與分析，對於計畫之成果易於衡量與評價，這是民主國家以公共議題討論方式，經由民眾的參與與討論，使其變成大眾事務的工作，我想這是一個成功以bottom-up方式，由社區民眾為起點，變成公共議題的方式，值得我們國內推動安全社區或健康營造計畫來學習。
    4.分場口頭報告：(本會健康原氣、安全部落─原住民事故傷害防制計畫成果分享部分)
      分場口頭報告為9月8~9日之會議重點，其中本會輔導之阿里山安全社區，由嘉義基督教醫院李宗勳先生以「建構台灣社經弱勢社區之能力—以阿里山安全社區為例 」為題，分享阿里山推動安全社區之經驗，另花蓮縣秀林鄉加灣社區營造協會及社團法人花蓮縣多加全人關懷協會亦分別提出壁報論文：
    主題一：透過在地民眾的賦能，以推動花蓮縣秀林鄉成為安全的社區
           (花蓮縣秀林鄉加灣社區營造協會、國立陽明大學環境與職業衛生研究所)
        賦予原住民能力是原鄉地區急需推動的事情，本計畫是在原住民地區的賦予自主權利，來發展在地社區的安全議題，透過外在資源及相關機構之協助，以降低本地事故傷害的死亡率與發生率。由於在地發生事故傷害的事件明顯偏高，因此，本計畫整合各種來自私人與公共部門的資源，以建立預防傷害的計畫。首先，先成立一個專門推動小組，致力於矯正原住民的不安全行為，改善各種道路障礙物或不安全之環境因素，來減少暴露於不安全的環境。同時，本計畫也提供可以降低傷害事故的機會，包括強化原住民增能的策略、鼓勵在地民眾能自願試著改變其不安全的行為，例如過度飲酒，錯誤用藥與不戴安全帽等行為，同時鼓勵民眾修繕自家中不安全設施。鼓勵民眾自主積極參與本計畫相關活動是很重要的，以實現良好的自我管理，以及提升民眾對傷害事故的預防能力。
　　    本計畫在社區運用下列方法來促進民眾預防事故傷害，包括1) 建立民眾關於預防傷害的常識與技能；2) 先找到高風險事故傷害的人群；3) 教育與訓練志工來陪伴事故傷害受害人；4) 鼓勵民眾簽署部落公約，包含了減少喝酒量，騎機車戴安全帽，及遵守交通規則等的生活規範文件等規範； 5) 檢查並修繕自家內危險區域；6) 建立事故傷害監測系統，以報告與建立事故傷害在地資料；7) 分析過去在地民眾受傷資料庫，以發現民眾受傷的原因；8) 發展有效的事故傷害預防方案，以控制傷害事故發生；9) 評估事故傷害預防方案的影響；10)將事故傷害調查結果告知相關的人員，結合大家力量來鼓勵民眾群體參與，共同建立花蓮縣秀林鄉成為安全社區之願景。
    主題二：通過駕照考試以維持台灣花蓮縣萬榮鄉的安全駕駛
              (社團法人花蓮縣多加全人關懷協會、國立陽明大學環境與職業衛生研究所)
　　交通傷害對全世界的社區與健康照護系統是個很大的負擔。交通傷害已成為一個重要公眾健康的問題，這種狀況在原住民地區更為嚴重。其中一個原因為部分民眾不識字，無法通過交通機關駕駛的考試，導致現今仍有許多原住民沒有取得駕照的老年機車族。
    本計畫是來自東台灣六個村的原住民社區，本研究的目標是為民眾降低交通傷害的比例，鼓勵在地老人就地考照，經過駕照考試後，以維持其安全駕駛。其中20歲以上尚未取得駕照的民眾，鼓勵其參加此項計畫。所有的駕照考試項目是由政府的規定所組成，包括了健康檢查，交通法規考試與路考等。在四項交通考試的輔導策略，從2010年12月實施到2011年2月間。參加的人取得駕照，即獲得由鄉長贊助的安全帽。結果顯示取得駕照的比率從2010年的36% (55/153)，到2011年增加到80% (64/80)。32人(14%)因為至少三次技術或專業上的支援而取得駕照。
    此項計畫之成效有以下的利益，包括95%的公民能夠安全駕駛，而且不會害怕警察；55%的公民可以輕易找到工作；95%的公民更加了解交通法規；88%的公民保證能更加安全駕駛；100%的公民可以輕易前往其他地區。此外，若有民眾違反交通規則，將會被罰款NT 6000。最後，我們期待本社區能持續建立安全的道路，找出常發生交通傷害的地點，藉由整合私人與大眾部門的資源來改善不安全的行為與環境。
        另外，周宜慧女士以「台灣新竹東區改善安全確認之方法」為題，說明新竹東區是從2009年開始計畫建立安全社區，在建立過程中發現跌倒是最大的傷害來源，而會跌倒往往是因為沒有止滑的設施、公園設備遭到破壞、危險的街道路口等原因而造成的，因此建立一個標準安全確認過程是有必要的。而在過程有提到如何在社區裡收集傷害事故資料、志願者的招聘與訓練、標準化的報告建立等。在這幾項的結果可以給予安全社區建立過程的建議與幫助。在新竹市衛生局負責人員的講解之下，讓我了解到推動安全社區的全面觀點，很清楚地了解到政府人員是如何策畫與推動，往後如有碰到相關議題可將此次之聽講作為參考依據。
参、心得與建議
  一、與會行程：

    此行最主要的目的為參加國際安全社區研討會(Safe Community Conference 2011)，9月4日晚間自台灣出發後，於9月5日抵達瑞典首都斯德哥爾摩。斯德哥爾摩的街道規劃的井然有序、建築方正簡約，不覺有大都市的雜亂擁擠感，在街道上行駛的車輛均遵守秩序、小心慢行、禮讓行人，且道路旁皆規劃有自行車道，街道路口皆設有行人、自行車專屬的紅綠燈按鈕及交通號誌，只要行人或自行車要通過馬路，按下專屬按鈕，車輛交通號誌就會顯示紅燈，禁止車輛通行，讓行人或自行車優先通過。由此可見，安全社區的概念葉以內化在瑞典政府組織及人民心中，也可見得政府對城市交通安全所做努力及尊重用路人的文化教養。在這城市中也可觀察到，民眾騎自行車皆會戴上安全帽、搭乘公車也會繫上安全帶、營造工地皆用圍籬明顯劃分、工人皆穿著亮綠色工作服，顯見安全文化已深根在瑞典民眾的日常生活中。
    當日(9月5日)至烏普薩拉參訪。烏普薩拉位在瑞典中部為瑞典第四大城市，雖經多次災變使得歷史和文化珍寶遭受破壞，但仍保留了很多舊的建築，可看出瑞典政府及民眾對自身文化的重視。參訪了北歐地區最大的教堂之一 ─烏普薩拉大教堂，118.70米高的雙塔與哥德式的建築風格讓人驚豔，也感受到大教堂在北歐的宗教影響力，也拜訪了北歐最古老的大學之一 ─烏普薩拉大學，感受不同於台灣的大學教學環境。
9月6日自斯德哥爾摩搭乘瑞典的國鐵前往法倫，他們的鐵路月台非常的特別，是一個開放式的空間，沒有驗票的閘門就可以直接前往月台，隨近隨出跟台灣台鐵月台非常的不一樣，這也許是國情不同的關係，他們採取信任乘客的方式，相信有買票的乘客才會上火車；而在我搭乘國鐵的這幾趟經驗，還真沒看過有人逃票等情況，顯示他們其實都還滿守法的，或許與他們的基礎人格教育有關吧，從小就教導他們誠實的觀念，而整個社會都這樣做時，自然而然大家就會跟進，這是一個風氣，一個由全體國民營造出的風氣，我想這就是他們國家的文化吧，非常值得台灣學習。

    當天下午研討會的開幕儀式在法倫的教堂舉行，這是我第一次參加這種國際型研討會的開幕式，與會人員來自世界各地，感覺很特別。而這次的主辦國家瑞典選擇教堂做為其開幕地點，並穿著其傳統服飾，演唱他們的傳統歌曲以及演奏等等，我想這些準備應該都是希望我們能夠更快速的融入他們的國家的風俗民情，以及了解他們的文化。

      而研討會為期四天，從100年9月6日到100年9月9日在法倫舉辦國際安全社區研討會(Safe Community Conference 2011)，這是我第一次參加國際性的研討會，會場上有來自世界各國的學者、政府單位、私人單位…等，其中亦包含我們這次到瑞典主要拜訪的教授Dr. Koustuv Dalal，Dr. Koustuv Dalal是WHO安全社區月刊的編輯人，我們向Dr. Koustuv Dalal學習了許多關於安全社區的研究，包含其所發展的生活品質量表(Daly)，並且瞭解安全社區主要目的就是要營造一個安全的環境，偏向傷害事故的預防，主要從環境、教育、工程、政策等四個方向去著手改善，並且要結合公部門、私部門和學術單位，努力打造一個安全的環境、透過教育的方式、或是工程技術的改善、和公部門的政策制定，來營造一個安全的環境，預防事故傷害的發生。又剛好藉由這次研討會的機會，不僅能夠向Dr. Koustuv Dalal學習，更能學習到許多不同國家的對於事故傷害預防及其推動安全社區的經驗，真的很幸運。

    透過這次在法倫參加國際安全社區研討會的機會，讓我了解了瑞典當地的生活、風土民情以及他們國家事故傷害預防運作的情況。像是在瑞典生活的這幾天，觀察到他們在日常生活中就非常注重是故傷害的預防，例如搭乘巴士的時候，所有旅客一上車就都非常自然的將座位上的安全帶繫上，乘客巴士繫安全帶對瑞典人而言似乎是一件相當理所當然的事；而騎乘腳踏車在瑞典也是相當常見，不管在市區還是大學內，處處可見騎乘腳踏車的騎士，他們的頭上都習慣性的帶著腳踏車專用安全帽，並且相當遵守交通規則，對於號誌燈和行人都相當的尊重；而路上修剪路樹的人員全身穿著一整件反光衣，非常的醒目，確保其工作時能夠更安全；而在我們所造訪之處，其階梯均貼有止滑條，避免人員滑倒，相當的貼心。從這些日常生活的小細節可以反應出瑞典當地對於事故傷害預防的努力，許多設計都以安全角度出發，將環境設施規畫的相當完善，以及他們對於全國人民在事故傷害預防的基本教育做得相當良好，讓安全觀念深植所有人的心中變成一種習慣。

    藉由這次參與研討會的機會，結識了許多來自不同國家的學者，像是來自澳大利亞的Dr. Henk Harbers，他主要研究兒童安全的部分，由於他曾多次造訪台灣，因此對台灣在安全社區這方面的問題相當關心，也提供了許多建議，是一位相當友善的人。而台北醫學大學的白璐老師，是台灣最早推動社區安全的人，能夠經由這次的機會認識她非常幸運，他非常有耐心的與我們談論社區安全的問題，也希望本會未來能夠往這個方向去努力，為社區盡一份心力。

  二、建議事項：
  (一)瑞典在事故傷害防治地各種作為，諸如公車乘客習慣繫安全帶、施工人員全身穿著反光衣…等，都相當值得我們學習，因此國內應加強基本安全教育這部分，將安全觀念灌輸至國人心中，讓安全成為一種文化與習慣，建立一安全社區、健康城市。

(二)社區透過會議讓學者專家、公私部門充分溝通事故傷害預防的方法，建議國內應加強各部門溝通這一塊，使每個層級都能有充分的溝通，創造出更好的效益。
  (三)除先進國家外，許多國家似乎尚未意識到健康不平等的問題，我國在此議題上業已有多項成功的措施(如健保、IDS計畫)，值得分享給其他國家參考。
  (四)建議能多參與國際性研討會等相關活動，使台灣能與國際接軌，並在國際社會中展現努力研究之成果，分享至全世界。
  (五)研討會中，工作人員對會議之流程管控得宜，且參加論文海報張貼者，都需口頭向評審委員們說明並接受提問，這在台灣研討會中較為少見，這也是台灣在舉在會議時，可以加以改變之處。另外如伊朗代表團將其國內各機關及安全社區推動組織的宣傳品及推廣成效等相關資料，妥善彙整並於會中主動發送，且運用創意設計，達到最佳的宣傳效果，著實值得借鏡。
  (六)我國參與本次研討會之單位多(本會、台北市衛生局、苗栗縣衛生局、台南市金華社區、阿里山新美國小、陽明大學、中央警大等)，如能於事前加以整合，共同參與經驗分享較能收整合之效果，並且較能讓國外與會之機關、團體代表深刻了解台灣推動安全社區計畫整體成效。
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附錄二：第20屆國際安全社區研討會論文一覽表
計畫方案I 
A15：郭憲文—台灣原住民部落之非蓄意性傷害防制 

A17：郭憲文—台灣花蓮光復部落之健康安全促進計畫 

A18：楊達—台灣安全社區計畫之成效評估 

 居家安全 
A21：柯崑城—金華安全社區之居家緊急通報系統 

 學校安全 
A23：鄭照順—大學生安全戀愛策略與心理諮詢 

A24：周宜慧—新竹小學校園安全促進成效 

A25：李明憲—台灣以實證為基礎推展國際安全學校計畫 

A26：郭憲文—台灣花蓮秀林部落推展安全社區計畫為居民賦能 

 老人安全 
A37：鄢健民—文山安全社區為老人用藥建構安全的支持環境
計畫方案II 
B13：林秀亮—臺北市國際安全社區民眾的安全社區認知、態度及行為之探討
B15：林茂安—阿里山安全社區莫拉克風災後之生活重建
   公共場域安全 
B33：鄭晃二—以大學為基礎發展安全社區計畫
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