
 

 

公民黨「精神健康檢討」意見書  

 

2013 年，政府成立精神健康檢討委員會，檢視精神健康政策。上月

政府終於公布「精神健康檢討報告」。報告提出超過 40 項建議，當

中包括加強兒童、青少年及長者的支援服務；改善個案管理計劃的

個案經理與病人比例；探討「社區治療令」以外的方案；成立常設

諮詢委員會等。  

 

香港現時面對的困境  

在報告中提到，根據世界衞生組織的資料，全球的兒童和青少年當

中，有 10% -  20% 患有精神病，而其他地區的患病率亦相約。就此，

按 2016 年香港共有約 161 萬名 24 歲以下的人口，即本港有可能潛

在約 16.1 萬兒童及青少年，受精神問題困擾。另一方面，醫管局兒

童及青少年精神科的個案，由 2011 至 12 年的 18,900 宗、急速上升

至 2015 至 16 年度的 28,000 宗，增幅超過五成。接受治療的個案與

潛在問題個案差距極大，情況令人關注。加上近年不斷有學童接二

連三自殺的事件。 2015 年，在死因裁判官的報告中，自殺的學生總

共有 9 名。若以年齡計算，有 22 名 10 至 19 歲的自殺個案； 2016

年，粗略統計報紙報導，涉及學生的自殺個案約有 37 宗；而 2017

年至 4 月底，則已有 18 宗。  

 

報告充滿改善空間  

由此可見，政府有必要更重視兒童及青少年的精神健康服務。雖然

討論耗時四年的「精神健康檢討報告」中，委員會提出了超過 40 項

建議，改善政府對精神健康的服務。但事實上報告仍未能對症下藥，

充滿改善空間，以兒童體能智力測驗服務為例，檢討報告完全漠視

現存的長時間輪候評估的問題；我們認為必需增加資源，做好兒童

及青少年有關精神健康的服務、檢測與篩查，及早介入，才能有效

改善精神科患者急升的問題。  

 

而報告雖然提出設立常設諮詢委員會，恆常監察及改善精神健康服

務，但過去有例子，證明政府設立了委員會亦不代表有成效。行政

長官在 2005 年施政報告中宣布，重組「健康與醫務發展諮詢委員

會」，以便就長遠的醫療衞生政策和持續融資提供意見。但該委員會

成立至今，並無任何實質報告。  
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同時，政府必需改變撥款模式，撥出專用款項予精神健康。政府現

時單靠撥款予醫管局，以解決精神健康問題，但事實上精神健康問

題跨越不同部門，如醫管局將無法派出人員，處理在學校的個案。  

 

所以，政府必需盡快設立「精神健康局」，以高層次協作處理精神健

康問題。事實上，立法會衛生事務委員會及福利事務委員會，在 2017

年 2 月 24 日的聯會會議上，通過了一項動議，當中包括成立精神健

康局，統籌精神健康政策。  

 

總結  

公民黨歡迎政府推出精神健康檢討報告，但如果報告無法提出措

施，解決其提出的問題，則並無任何作用。就此建議政府：  

 

1.  建議政府改變撥款模式，獨立增撥資源予精神科，以推出措施、

及早辨識有精神健康問題的學童。盡早發現受精神問題困擾的學

童，提早介入，及早治療，將有效減少患者因延醫而導致變成嚴

重問題的個案；  

 

2.  根據世界衛生組織的標準，每萬人就應該有一名精神科醫生。以

此計算，香港至少需要 700 名精神科醫生，醫護人手明顯嚴重短

缺。市民經常抱怨精神科的輪候時間長、診症時間短，可見並非

無的放矢。政府必需增加精神科的人手及資源，以改善精神科的

服務；  

 

3.  政府在 2009/10《施政報告》中提出設立的精神科社區綜合中心，

至今二十四間中心中，只有十五間獲永久會址，仍有九間在借用

其他地方作臨時服務地點，對精神病康復者極不方便，要求盡快

為精神科社區綜合中心覓得永久會址；  

 

4.  邀請社會各界相關人士，包括前線醫護人員、病患者及其家屬、

社會工作者、社會福利機構、學者及其他關注本港精神健康的人

士，共同參與制定及檢討整個精神健康政策，制訂全面精神健康

政策。  

 



 

 

5.  長遠更應成立精神健康局，以統籌精神健康政策。  
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