
「香港空氣質素指標之檢討」意見書  

 
 

致立法會環境事務委員會之尊貴議員 :  
 
由於空氣污染及其控制包括環境學、公共衛生、工程學、政治、經濟等

範疇。本人謹以問答方式陳述吾對上述題目之意見，希望幫助閣下對此

複雜課題之理解。  
 
問題 1：何謂空氣質素指標？其訂立之目的是否保障公眾健康？  
答：據空氣污染管制條例（香港法律第 311 章），空氣質素指標是“為

公眾利益而促進對空氣之保護及最佳運用所應達與保持的質素”。此解

釋較為空泛，並未明言所謂“公眾利益”及“最佳運用”是否指“保障

公眾健康”。以愚之推測，立法者原意應指此。而於條文編號： 2（釋

義），對“空氣污染”之解釋亦有提及“空氣污染”指任何“損害健

康”的排放。而條文編號： 8，更指出“監督須務求在合理切實可行範

圍內盡快達致有關的空氣質素指標”。本港之空氣質素指標是以各種

“已訂有標準的空氣污染物”之濃度，為每立方米所含若干微克之日均

值或年均值之具體數字表達。  
 
問題 2：此等數字何來？  
答：據環境諮詢委員會 2006 年第十四號文件“檢討空氣質素指標及發

展長遠之空氣質素策略之建議”所載，現行之空氣質素指標，為 1987
年所制訂，其過程已參參考其他國家（主要為美國）之研究結果。及後，

各發達地區皆根據最新之研究結果，逐步收緊指標（即提高標準，亦即

降低可接受的污染物濃度）。惟獨本港之空氣質素指標從未修訂，已過

時約二十年。  
 
問題 3：美國環境保護局之「空氣質素標準」為何？其訂定方法有何根

據？  
答：美國之“清新空氣法例”（意譯），授權該國環保局為微塵（港譯

作懸浮粒子），及其他五類氣體空氣污染物─臭氧、氮氣化物、一氧化

碳、二氧化硫及鉛，制訂「空氣質素標準」，此類物質均影響人類健康

及對環境造成破壞。  
 
“清新空氣法例”訂下兩種標準，其“基本標準”是為保障公眾健康而

作出空氣污染物之濃度限制，包括保障對空氣污染更為敏感之人士，如
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小童、老年人及哮喘病人等。“次要標準”是為了保障公眾利益，如視

野的下降、動植物、農作物和建築物的損害等。該法例更要求環保局定

期檢討及修訂各項標準，以確保其保護公眾健康之功能。  
 
參考最新之研究文獻，其結論為：「就目前世界各國城市之空氣污染物

之水平而言，即使其濃度極低，仍然對人類健康有重大損害」。此結論

之證據，來自對空氣污染與健康之相關研究，主要用「流行病學」的方

法所得（流行病學泛指對群眾健康及病因的研究）。請注意：美國環保

局制訂及修改空氣質素標準時，不考慮經濟及技術因素，而純粹以不「影

響健康」為原則。  
 
問題 4：港府過去曾否就「空氣質素指標」作出檢討？  
答：於 1997 年，環境保護署成立了「空氣污染對健康的影響」工作小

組，並於同年三月召開第一次會議。該小組主席為環保署一助理署長，

成員包括該署官員、衛生署及醫管局代表、大學代表、各專業學會代表。

該小組之重要議程正是「檢討香港之空氣質素指標」。其後更成立分組，

專門負責蒐集空氣污染及健康之文獻（包括本港學者之研究報告）。該

分組經十八個月工作，提交一份詳盡的報告予工作小組討論。可惜自此

之後，再無開會跟進。工作小組名存實亡。小組主席亦無向成員作任何

解釋或溝通！（為符公眾利益，立法會諸議員宜乎跟進此事。）  
 
問題 5：本港現行之空氣質素指標有何缺點？  
答：其他國家逐步修訂（用更嚴緊的標準）空氣質素標準之際，香港卻

停滯不前，而政府亦未明確解釋「空氣質素指標」是否為保障公眾健康

而設。現時各國環保科學家及研究者甚為關注「微粒」中之 PM2.5（其

直徑在 2.5 微米以下之微粒）。由於 PM2.5 對人體的危害更大，所以許

多國家及世界衛生組織（WHO）都已經訂立 PM2.5 為空氣污染物之一，

從而制定指標。在香港環保署已對 PM2.5 作出有限度之監測，而包括本

人在內的學者亦已提供研究報告給該署，研究結論證實 PM2.5 之危害較

PM10（其直徑為 10 微米以下之微粒）為大。而世衛已就 PM2.5 訂下以

保障健康為前題之標準。  
 
問題 6：制訂香港的空氣質素指標，當以何為本？  
答：當以保障公眾健康作惟一準則，不應考慮社會及經濟因素。具體數

據應參考科學研究之結果，尤因流行病學及毒理學之證據為依歸。  
 
問題 7：此項檢討空氣質素指標之建議，其所需時間是否恰當？  
答：此建議胎死腹中已達九年，公眾已忍無可忍！不必閉門造車，世衛
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已發表涵蓋廣泛之建議。該建議已參考世界各國，包括亞洲及香港的研

究結果而制訂。對世衛建議，香港官方似有所誤解─世衛指出其指引應

作為各國根據其本身條件而採用。  
 
事實上，污染物對人類所做成的損害，於不同人種、國藉之人士差異不

大。就生理而言，人類的結構相同，而流行病學所得之研究結果亦顯示

空氣污染物對健康影響之“危險值”甚為相近。以我所見，世衛此詮釋

是「如何控制空氣污染視乎各國之實際情況」。  
 
鑒於香港經濟既發達，科技亦進步，甚有條件按照世衛之指引訂出指

標，盡快改善目前惡劣之空氣質素。  
 
問題 8：誰應參與修訂香港空氣質素指標？  
答：此項工作涉及科學的程序，必須借助對空氣污染有深入研究及理解

之專家。所以整項工作應由政府環保署領導，邀請本港專業團體及大專

院校成立專家小組進行研究及落實修訂之工作，然後再作諮詢，聽取公

眾、環保團體、商界及污染製造者之意見。  
 
問題 9：光是修訂空氣質素指標無助改善本港空氣質素。如何減低污染？  
答：為了保障公眾健康，減少由空氣污染所引起之疾病，及保護「高危」

人士，本港及鄰近地區的污染物必須大大減少。下列方法可供參考：  
 
一）  用於香港的措施：減少倚賴汽油及柴油之車輛，提倡集體運輸，

增加鐵路網絡，控制車輛數目，調整巴士路線及班次，以減低道

路擠塞；於繁忙地區，實施道路收費，及行人專用區，控制發電

廠之污染物排放量，鼓勵低污染之車輛及燃料，禁止船隻使用高

污染性燃料；城市規劃必須考慮交通及空氣污染物之擴散模式；

節省能源，保護環境，促進可持續發展等概念應從學校教育開始。

以上陳述之建設，必須由政府主導及市民參與。  
 

二）  政府必須與廣東省政府合作及協商，共同制訂政策，促進資料交

流，減低不符環保原則，及浪費能源之工業。此項建議必須工業

界及商界支持，對污染者作出懲罸。兩地人民必須共同努力，創

造健康的環境和清新有益的空氣。  
 

香港中文大學社區及家庭醫學系  
黃子惠教授  

二○○六年十一月二十二日  


