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全球領導人承諾於2030年前 
遏止各城市的愛滋病疫情

墨爾本，2014年7月20日 — 在聯合國愛滋病規
劃署發起並由澳洲墨爾本主辦的會議中，全球領
導人一致同意各城市及地區領導人是2030年前
遏止愛滋病疫情的關鍵。首屆社會轉型城市會議
亦於第20屆國際愛滋病大會的會場外舉行，合
共18個城市的市長及代表、省長、資深議員、
衛生部部長、國家元首、資深衛生專家一同赴
會。

各領導人承諾迅速擴大預防、治療、照顧及支援
項目，並強調愛滋病高風險感染人士的需要。

聯 合 國 愛 滋 病 規 劃 署 執 行 主 任 米 歇 爾 西 迪 貝
（Michel Sidibé）表示：「現在是將重點放在本
地疫情的時候，市政府將會是推動改變的力量。
他們擁有資源及制度架構提供所需的社會及衛生
服務，是社區、公民社會與政府之間建立新夥伴
關係的催化劑。欠缺城市的力量，我們將無法遏
止愛滋病疫情。」

斐濟總統 Ratu Epeli Nailatikau、印尼衛生部部長 
Nafsiah Mboi、巴布亞新幾內亞首都摩爾斯比港
市長 Powes Parkop、南非誇祖魯─納塔爾省衛生
局局長 Dhlomo Sibongiseni 及墨爾本市長 Robert 
Doyle 在會上分享他們的寶貴經驗。

墨爾本市長 Robert Doyle 表示：「我們非常榮幸
能夠主辦首屆城市倡議市長會議。現在正處於關
鍵時刻，因為我相信全球各個城市──我們的
城市，在應付愛滋病傳播的領導工作……以及實
現零愛滋病世代的願境中，擔當舉足輕重的角
色。」

目前數據顯示，75%全球愛滋病感染人數集中在
15個國家，而且大多數發生在中心城市地區。
據估計，全球220個城市佔超過三分之一的愛滋
病感染病例。在亞洲及太平洋地區，30個城市
合共超過100萬人感染愛滋病。
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聯合國愛滋病規劃署聯絡方法
墨爾本│Saya Oka│電話：+41 79 540 83 07 或 
+61 4 7507 1409│okas@unaids.org

曼 谷 │ A r t a n  J a m a │ 電 話 ： + 6 6  9 4 8 9 4 
9235│ jamaa@unaids.org

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

聯合國愛滋病規劃署
聯合國愛滋病規劃署帶領及鼓勵世界各地人民
實現零愛滋病新發感染、零歧視、零愛滋病相
關死亡的共同願望。聯合國愛滋病規劃署集合
11個 聯 合 國 組 織 的 力 量 ， 包 括 聯 合 國 難 民 事
務 高 級 專 員 署 （ UNHCR） 、 聯 合 國 兒 童 基 金
會 （ UNICEF） 、 世 界 糧 食 計 劃 署 （ WFP） 、
聯 合 國 開 發 計 劃 署 （ UNDP） 、 聯 合 國 人 口 基
金 會 （ UNFPA） 、 聯 合 國 毒 品 和 犯 罪 問 題 辦
事處（ UNODC）、聯合國婦女發展基金（ UN 
Women）、國際勞工組織（ ILO）、聯合國教科
文組織（UNESCO）、世界衛生組織（WHO）
及世界銀行，與全球各國合夥人緊密合作，戮力
提升愛滋病的防治成果。如欲得到更多資訊，請
瀏覽聯合國愛滋病規劃署網頁www.unaids.org，
或透過Facebook及Twitter與我們聯絡。
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第20屆國際愛滋病會議會後報告第20屆國際愛滋病會議會後報告
衞生署特別預防計劃

舒寶兒高級醫生

今年7月20日至25日，世界各地超過10,000
名人士雲集墨爾本參加第20屆國際愛滋病會議
（International AIDS Conference）。香港共有大
約20人出席會議，香港衞生署也有兩張海報被大
會選定作為展覽。

加快步伐，無人遭遺棄

會議委員會選定以「加快步伐」（Stepping up 
the Pace）作為本年度的大會主題，並呼籲全球
合力承接過去十年來的成果，加快步伐扭轉愛滋病
疫情。由於某些易受感染社群的需要仍然被受忽
略，例如女同志、男同志、雙性戀者、跨性別人
士、性工作者、注射毒品人士、婦女、青少年、感
染愛滋病病毒的兒童等，因此會議委員會亦以「無
人遭遺棄」（No one left behind）作為第20屆
國際愛滋病會議的宣言。

目前進展

隨著抗愛滋病病毒藥物治療及各種新技術誕生，自
2005年開始，愛滋病相關的死亡宗數大幅下降。
不過，愛滋病疫情本身尚未受到控制。於2013
年，全球每天的新增感染個案仍然超過6,000宗，
其中撒哈拉沙漠以南的非洲國家佔三分之二，三分
之一則是青少年（15至24歲）。大會以三項因素
解釋以上情況：

1.	 醫療系統失效，無法令防治工作達致最大成
效；

2.	 防治工作未能有效針對高風險人群；及

3.	 對易受感染社群的歧視及將他們罪犯化妨礙
有效干預。

資源分配

聯合國愛滋病規劃署的報告指出，2013年全球對
愛滋病疫情雖然已投放了達191億美元的資金，
但不斷擴大投資並不代表資源能夠有效分配，因
此呼籲各國實施更高的「消費效率」（spending 
efficiencies）。報告建議將資源分配予最有需要的
人群和已被證實有效的干預措施、減少並行架構、
推廣以社區為本的服務，和減少抗愛滋病病毒藥物
及其他愛滋病必要物資的成本。

焦點議題

會上，各方討論多個有關如何應對愛滋病的議題，
當中有些可能對香港及區內國家的防治工作有關，
包括：

1.	 跨性別女性的愛滋病感染率高企：一如其他
國家，香港跨性別女性的愛滋病感染率比其
他社群高，原因不明。可惜，到現在為止，
各國對於跨性別女性社群的研究並不足夠。
誠如大會建議，本港極需要進行更多關於跨
性別女性的研究。

2.	 暴露前預防治療(或稱PrEP)：使用PrEP來
預防愛滋病病毒感染仍然是全球備受爭議的
話題，要達到預防愛滋病的效果，服藥者必
須擁有非常高的服藥依從性，但實際上難以
做到。大會上一項研究顯示，要達到有效的
預防效果，PrEP的依從性必須很高，但毋
須完美。另外，服用PrEP後的風險補償行為
（不安全性行為）並無明顯上升。然而，推
行PrEP計劃的成本效益是一個重要問題，在
推行前必須考慮多項因素，包括檢測試器成
本及員工工資等。
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3.	 愛滋病自我(家用)測試：英國一項研究顯示，
自我檢測能為從未接受愛滋病測試的人士及高
風險男男性接觸者提供方便的檢測途徑。另
外，南非一項研究顯示，市民普遍對自我檢測
非常接受，而且願意支付高達14美元來購買檢
測器。話雖如此，市民對自我檢測並非無所擔
憂，例如，他們會擔心是否有充足的訓練、有
可靠的測試器及有技術支援等。雖然自我檢測
能為那些拒絕面測的高風險人士提供另一個選
擇，亦可讓多次接受測試人士自行定期進行測
試，但推行時仍須克服上述的技術問題。

結論

香港對於易受感染社群提供了相當多的支持，也沒有
罪犯化的問題。市民基本上易於接受防治服務。我們
面臨的愛滋病疫情問題與其他發達國家雖然不盡相
同，但亦有相似之處。在這次會議，各國專家的個案
分享及防治工作的經驗對於我們日後籌備防疫工作很
有幫助。

2014年格拉斯哥愛滋病藥物
治療國際會議

衞生署特別預防計劃

黃加慶顧問醫生

第12屆愛滋病藥物治療國際會議（ International 
Congress on HIV Drug Therapy）於2014年11月

2日至 6日在英國格拉斯哥舉行。會議自從於

1992年首度舉辦至今，連年取得成功，今年

亦不例外。格拉斯哥會議享譽盛名，每年吸引

眾多與會者出席，其他每年均於同一城市舉辦

的國際愛滋病會議實在無可比擬。2014年，

Ian Weller教授最後一次擔任大會的主席，並獲

公開鳴謝及頒發徽章，表揚他多年來對大會的

重大貢獻。

2 0 1 4 年 大 會 於 蘇 格 蘭 展 覽 及 會 議 中 心

（Scottish Exhibition and Convention Centre）舉

辦，舒適的場地與組織完善的會議相得益彰。

來自英國及歐洲其他國家的與會人士大概佔總

人數近七成，而其餘代表則來自北美、亞太及

其他國家及地區。科學項目的焦點包括主題演

講、大會演講、口頭論文簡報、海報展覽及討

論、互動個案研究、行業研討會及展覽等。大

會先安排對多個重要議題作出深入評論，其後

進行最新原創科學研究簡報（論文發言環節或

海報），全部均是經過科學委員會評選的優秀

研究項目，組合搭配豐富精彩。有別於大多數

國際研討會，為期四日的大會採用單軌形式進

行，確保與會者不會錯過任何一個精彩環節。
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教會有若鹽巴 (S-A-L-T)，在愛滋病群體中 

防腐和關愛

2014年大會的議題涵蓋愛滋病藥物治療、基

礎科學研究、流行病學、併發症及治療、社區

議 題 及 其 他 議 題 。 一 如 所 料 ， 抗 病 毒 藥 物 治

療 成 為 最 受 歡 迎 的 主 題 。 與 會 者 很 高 興 能 夠

參與互動個案研究及大會討論環節，比較從未

接受過及已接受抗病毒藥物病人的治療，甚至

是新興的未受感染人士的接觸前預防治療討論

環節，能夠聽到社會大眾的意見，大家都獲益

良多。會上亦提出了創新的治療策略，包括使

用兩種藥物的不同療法組合、減少藥物劑量、

以及實驗中的新藥。一項關於英國使用仿製藥

（即非專利藥）的成本影響研究，讓某些人深

思，亦對所有人來說是非常實際的資訊。愛滋

病患者的共病不斷演變，非傳統伺機性感染及

由抗愛滋病藥物治療引發的不良反應同樣不斷

變化。目前尚未有國家能夠實現聯合國愛滋病

規劃署訂下的「三個90」目標。在全球各地，

進行愛滋病測試以診斷受感染人士似乎是最艱

巨的問題。東歐的疫情有加劇趨勢，當中以俄

羅斯的情況尤其令人擔憂，假如沒有政策上的

承諾，再多的努力都只會徒勞無功。

下屆會議將於2016年10月底再次在格拉斯哥

舉辦。與會代表希望在兩年後能夠在同一地點

眾首一堂，參與這項科學知識豐富且啟發人心

的盛會，協助他們在不同領域的研究，一起朝

著妥善控制及治療愛滋病的共同目標邁進。

教會有若鹽巴 (S-A-L-T)，在愛滋病群體中 
防腐和關愛

施達基金會

自2007年，施達基金會（下稱：施達）在中
國雲南推動超過200間三自教會，回應社區的
需要、起動社區的潛能。在愛滋病的領域裏，
地區教會在偏遠少數民族群體當中，開展預防
和關懷工作。

完成了6年的項目週期，施達於2013年對雲南
的『教會推動愛滋病關懷和預防項目』，進行
了「外部評估」(External Evaluation)，特別之
處是運用S-A-L-T模式，

	� 「S」代表 激勵 (stimulate)、支持 (support)

	� 「 A 」 代 表  欣 賞  ( a p p r e c i a t e ) 、 肯 定 
(affirm)

	� 「L」代表 聆聽 ( listen)、學習 ( learn)

	� 「 T 」 代 表  傳 遞  ( t r a n s f e r ) 、 團 隊 
( teamwork)

S-A-L-T模 式 發 掘 社 羣 在 轉 化 上 的 努 力 和 實
踐；而作為「外部評估」的方法，S-A-L-T的
評估結果肯定了運用地方教會的網絡和資源，
對愛滋病的預防和控制工作起了正面作用。

雲南的『教會推動愛滋病關懷和預防項目』，
在保山、大理和耿馬地區，針對教會的領袖和
骨幹，以聖經教導和神學概念，鼓勵他們以實
際行動，探訪被忽略和受歧視的貧困家庭，當
中包括愛滋病感染者、吸毒者的羣體。

大理：破碎生命的改變的個案

在雲南的一個鄉村家庭，父子同住，繼母後來
加入，卻踢走了兒子；這兒子吸毒經年、感染
愛滋病、犯事屢屢、進出勞教所已成常態。兒
子被父親、繼母驅逐之後，更是變本加厲。

大理州基督教協會百合花社會事工部之下所成
立 的 團 契 『 福 康 之 家 』 的 同 工 得 悉 這 事 ， 便
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跟數名教會領袖，主動到醫院探望這個
眾叛親離的兒子，他已經年屆中年。福
康之家的同工分享道：「他（兒子）的
家人一直沒來看他，因為害怕。每一天
我們都去探望他，直至替他辦理出院手
續。」就這樣，在這羣信徒的關懷行動
下，這個家庭慢慢出現轉機。

有一天，這個兒子帶着大理特產乾奶酪
來到『福康之家』，原來是他父親叫他
來的。他父親對教會很是信任，打電話
給 同 工 ， 說 ： 「 我 的 兒 子 就 交 給 你 們
了。」願意教會繼續與兒子關愛同行。

原 來 ， 當 這 羣 基 督 徒 願 意 走 進 這 個 家
庭，積極接觸關懷他們時，爸爸和兒子
的感情便一點一滴地修補過來；身邊人
的接納與支持，叫過去被毒品、罪惡蠶
食的生命，亦隨之改變起來。「父親想
給兒子關愛，但不知道該怎麽做，我們
直接以行動關心他的兒子，父親耳濡目
染改變了，彼此關係得以復和。」該名
兒子現任當地最好的酒店的保安員，生
活總算穩定了下來。

傳遞關懷的改變

更意想不到的改變延展開來：「他（兒
子）還介紹了三位（吸毒）的朋友來我
們這裏。就大理的情況，吸毒是愛滋病
感染的根源。

同工們更發現：教會、個人、家庭、鄰
舍和社區在改變中有若漣漪擴散。「故
事開始，是信徒在關懷一位感染者，故
事的結束是關懷在傳遞，更多的人得到
關懷。提供物質比較容易，吩咐和叫人
改變也不一定很難，但是激發人自發地
改變更為重要。我們不是在辦活動，也
並非靠一個英雄去改變很多人，而是逐
步地去推動一個改變的發生。我們的探
訪 行 動 促 進 了 改 變 ， 並 慢 慢 地 擴 展 開
來，這是我們促使改變發生的成果，也
看到社區的回應。」

在云云事工裏，施達為保障私隱，甚少
登出關於愛滋病的事工照片及他們的個
人分享，然而，這方面的工作從沒有止
息。內地的愛滋病患者更需要社會人士
的接納和幫助，期盼你會願意用愛和行
動鼓勵他們，支持施達國內社區關愛事
工。

鹽巴團隊進入社區，進行家訪

「福康之家」成員表達對「福康之家」的感受

王汝巽醫生評價項目，肯定其對愛滋病感染者的正
面影響
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