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本會一直關注香港的吸毒問題，以及藥物濫用防治服務的發展。近幾年，禁毒處「藥物濫

用資料中央檔案室」（簡稱「檔案室」）呈報的吸毒者人數有顯著下降
1
，但醫管局轄下的

物資誤用診所個案沒有減少，反而有輕微上升
2
；估計被呈報的人數減少是因標籤效應或歧

視，令濫藥者不敢求助，加劇濫藥隱蔽化。其實，這與近年的禁毒政策傾向嚴打、「零容

忍」有關，醜化及污名化濫藥者的宣傳廣告也有影響。我們不是鼓勵濫藥行為，但對於社

會上的弱勢及邊緣人士，持有包容及接納的態度，才能幫助他們接受戒毒服務及重返社會。 

 

濫藥家庭支援與保護兒童之間並沒有衝突，因大部份子女最終都會與原生家庭團聚；如何

幫助濫藥父母重獲新生，面對各項問題及擔憂，以致能維持操守及擔當照顧者的角色，才

是長遠之策。此外，本會亦關注兒童住宿照顧服務不足，引致長期輪候的問題。有關「濫

藥家庭兒童支援措施」，本會提出以下幾方面的問題及建議。 

 

增加戒毒服務資源增加戒毒服務資源增加戒毒服務資源增加戒毒服務資源，，，，讓有動機戒毒的孕婦及家庭得到足夠的支援讓有動機戒毒的孕婦及家庭得到足夠的支援讓有動機戒毒的孕婦及家庭得到足夠的支援讓有動機戒毒的孕婦及家庭得到足夠的支援    

    

1. 早於十多年前，已有戒毒機構推出濫藥孕婦支援計劃，研究發現濫藥婦女在懷孕早期

接受治療，對嬰兒健康及母親戒藥均有顯著成效
3
。近幾年也有戒毒機構申請禁毒基金

提供有關服務，研究報告在懷孕早期至中期接受該計劃的服務，超過八成能停止吸毒
4
。

懷孕被視為戒毒的契機，不少吸毒婦女為了胎兒的健康發展，在懷孕期間願意接受戒

毒及康復治療，她們需要多方面的協助及指導，包括處理產前及產後的護理及實際問

題。可惜，現時的常規服務並不能為她們提供適切的服務。 

 

2. 全港十一間「濫用精神藥物者輔導中心」（簡稱「濫藥者輔導中心」）的服務對象主

要是濫藥者，並不包括為濫藥者家人提供輔導及支援服務。雖然有些濫藥者輔導中心

因應服務需求，另外申請禁毒基金或其他資助，以試驗計劃的模式為濫藥孕婦或濫藥

者家人提供服務；但這些撥款都是短暫及有時限的，並不能持續地運作。而且濫藥孕

                                                1  被 呈 報 的 吸 毒 者 人 數 由 2 0 0 8 年 的 1 4, 2 41 人 下 降 至 2 01 4 年 的 8, 9 26 人，減 少 了 37 %，參 考 保 安 局 禁 毒 處 ：《 藥 物 濫 用 資 料 中 央 檔 案 室 第 六 十 四 號 報 告 書 20 0 5- 2 01 4》 (香 港 ： 禁 毒 處 ， 20 1 6) 。  2 �  物 質 誤 用 診 所 的 首 次 求 診 個 案 由 2 0 08 年 的 5 54 個 增 加 至 2 0 14 年 的 8 23 個；跟 進 個 案 亦 由 2 0 08 年 的 1 1, 82 4增 加 至 2 0 14 年 的 2 2,0 1 3。 參 考 保 安 局 禁 毒 處 ：《 香 港 戒 毒 治 療 和 康 復 服 務 三 年 計 劃 ( 20 1 5- 2 01 7 ) 》 ( 香 港 ： 禁毒 處 ， 2 0 16 )， 頁 5 -6 。  3 香 港 基 督 教 服 務 處 PS 3 3- 藥 物 濫 用 者 中 心 在 2 0 04 年 推 行 紓 懷 行 動 -濫 藥 孕 婦 支 援 計 劃，發 現 濫 藥 女 性 大 多對 懷 孕 及 育 兒 抱 有 認 真 態 度 ， 社 會 人 士 應 改 變 對 濫 藥 孕 婦 的 負 面 定 型 ， 多 了 解 及 接 納 她 們 。 於 2 0 16 年 6月 2 7 日 擷 取 自 網 頁 ：  ht t p : / /w w w.h kc s . o r g / c omm u /p re s s / 2 00 4 p re s s / p r e s s2 004 1 2 22 .h tm l  4尹 潔 盈 。《「 新 生 命 ． 孕 記 」 吸 毒 孕 婦 支 援 計 劃 評 估 研 究 報 告 》。 香 港 ： 香 港 路 德 會 社 會 服 務 處 路 德 會 青 彩中 心 ， 2 0 15 。 頁 2 0。  
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婦需要很多的情緒及物資支援，以及需要人手做產前陪診、產後親職照顧支援及培訓

等，故建議在「濫藥者輔導中心」增加資深社工人手、朋輩輔導員及陪月員等，處理

濫藥家庭個案，提供適切支援。 

 

3. 此外，有些社區很易接觸到毒販或毒品，即使孕婦或媽媽決心戒毒也不易，她們可能

需要到戒毒院舍接受治療。但現時的戒毒治療及康復院舍，並沒有宿位提供給戒毒孕

婦及其年幼子女入住。故建議加入增設這類宿位，並增設人手做產檢及陪診，讓高動

機的孕婦或家庭接受院舍戒毒服務，同時其子女亦可得到合適的照顧。 

 

更新更新更新更新呈報機制呈報機制呈報機制呈報機制，，，，收集濫藥收集濫藥收集濫藥收集濫藥家庭的子女數字家庭的子女數字家庭的子女數字家庭的子女數字，，，，以便以便以便以便進行進行進行進行適切適切適切適切的服務規劃的服務規劃的服務規劃的服務規劃    

    

1. 根據「檔案室」的資料，吸毒者的年齡組群有上升趨勢，21歲以上的吸毒者在2009年只

76%，但在2015年已增加至92%，現時被呈報的吸毒者超過九成都在21歲以上。這些吸

毒者有不少已有伴侣、組織家庭或為人父母。但當中涉及多少個家庭，子女數目又有

多少？卻因禁毒處「檔案室」並沒有收集濫藥孕婦及吸毒者的子女數目而不得而知。

其實「檔案室」已經使用超過四十年，多年來業界建議更新呈報系統或者進行其他抽

樣調查。去年十月審計處報告5亦建議加快開發新的監察系統，以加深對吸毒情況的了

解，從而制訂適當的禁毒政策，可惜仍未見禁毒處作出回應。 

 

2. 過去兩年，位於東九龍區的「濫藥者輔導中心」每年接獲四、五十宗濫藥孕婦轉介個

案。由此估計，全港每年約有三、四百宗濫藥孕婦個案需要接受輔導及支援。但這數

字仍未包括一些不願意接受轉介的孕婦，以及在美沙酮診所接受服務的孕婦數據。 

 

3. 早前立法會議員質詢中，曾問及濫藥孕婦的人數，但政府表示沒有收集該數據
6
。事實

上，孕婦在產檢時均需填寫一份問卷，當中問及是否有酗酒或濫藥的行為。故此，建

議醫管局日後可以整理這些問卷，從而讓政府及業界得知濫藥孕婦的數據，並且建議

在問卷中加入「子女數目」一欄，以便日後可以就服務需要作出規劃。 

 

提供培訓及交流提供培訓及交流提供培訓及交流提供培訓及交流，，，，促進促進促進促進跨跨跨跨服務服務服務服務跨專業跨專業跨專業跨專業協作協作協作協作    

 

1. 業界認為及早辨識及介入治療，能有效幫助濫藥孕婦及胎兒健康，提升親職能力，使

幼兒得到適當照顧。整個過程需要配合跨專業協作，包括兒科醫生、護士、陪月員等，

可惜現時的服務配套及支援不足，以致未能在全港提供支援服務給濫藥孕婦。 

 

                                                
5 審 計 署 六 十 五 號 報 告 書 第 6 章 《 禁 毒 處 和 禁 毒 基 金 打 擊 吸 毒 問 題 的 工 作 》， 建 議 加 快 開 發 「 濫 用 藥 物 輔 助監 察 系 統 的 定 性 模 組 」。  6  立 法 會 2 01 6 年 7 月 1 3 日 議 員 質 詢 書 面 答 覆 ， 第 15 題 ： 保 護 家 庭 及 兒 童 服 務 。  



2. 此外，由於各專業有不同的介入重點及危機評估方式，需要加強彼此溝通及默契。過

往戒毒服務對對兒童危機評估機制、處理及跟進認識不多，故建議政府多提供有關指

引及培訓，以便裝備戒毒服務同工進行跨專業協作及評估。此外，家庭服務或兒童照

顧服務對戒毒服務的認識也不多；因吸食毒品的種類及方法，也會影響家居及兒童安

全，故建議多舉辦跨服務培訓及交流。 

 

3. 在處理濫藥家庭個案時，戒毒服務必須與其他服務協作，如綜合家庭服務中心(IFSC)、

保護家庭及兒童服務課(FCPSU)，以及兒童身心全面發展服務(CCDS)，包括醫院、母嬰

健康院等，定期評估幼兒的安全及照顧者的能力，配合戒毒輔導及家庭教育，確保幼

兒能健康成長。現時各區的兒童身心全面發展服務(CCDS)運作及資源均有不同，有些

地區極少與戒毒服務協作，故此建議增加兒童身心全面發展服務(CCDS)的人手及資

源，以便加強地區協作。 

 

加加加加強強強強兒童住宿照顧服務兒童住宿照顧服務兒童住宿照顧服務兒童住宿照顧服務，，，，讓在危兒童得到適時保護及支援讓在危兒童得到適時保護及支援讓在危兒童得到適時保護及支援讓在危兒童得到適時保護及支援    

 

1. 現時兒童住宿照顧服務
7
需求殷切，長期服務的輪候人數超過 400人

8
，而根據業界反

映，緊急/短期服務的提供非常不足，其中部份正使用緊急服務的兒童因未能獲安排

長期宿位，在別無選擇下繼續佔用緊急名額，嚴重影響在危兒童得到及時保護及照顧

的機會。 

 

2. 政府必須增加服務名額，以及加強專業及照顧人手，以處理這些兒童複雜的需要（除

了家庭問題外，不少使用住宿服務的兒童亦具有特殊需要/發展障礙、精神健康問題、

各種疾病等）。同時，亦要有具體計劃培訓照顧人員，以解決機構難以聘請足夠人手

維持服務提供的問題。 

 

3. 此外，亦要加強協助入住兒童制定長遠福利計劃，令他們盡快獲得穩定的家庭照顧。 

 

－ 完 － 

 

查詢及聯絡： 

羅琳女士 (電話：2876-2424) 

                                                
7 包 括 留 宿 育 嬰 園 、 留 宿 幼 兒 園 、 寄 養 服 務 、 兒 童 院 、 男 /女 童 院 、 男 / 女 童 宿 舍 、 小 型 兒 童 之 家 。  
8 社 會 福 利 署 2 0 16 年 6 月 數 字 ， 並 未 包 括 轉 介 時 正 使 用 其 他 兒 童 住 宿 照 顧 服 務 的 輪 候 個 案 。  




