
 

 

香港職業治療學會對《醫療人力規劃和專業發展策略檢討報告》回應聲明 

 

對於政府在 14/6/2017 發表的《醫療人力規劃和專業發展策略檢討報告》（下

稱報告），香港職業治療學會（下稱本會）有以下多方面的回應：  

 

一、本會認爲報告嚴重低估了本港對職業治療師的人力需求，其計算未有顧及職

業治療在醫療體系內的持續發展需求，更未能掌握在醫療體系外，如社福機

構、學校、院舍、社區復康、精神復康、幼兒服務及私人執業等等的需求。

如果報告被政府採納，對日後政府推行醫療及社區其他相關服務所需的職業

治療師供應，必定造成嚴重估算錯誤，重覆今天我們所見的人手不足的情況，

繼而影響市民接受職業治療服務的機會。 

二、報告與業界看法存在着很大的落差，究其原因，是檢討小組未有認真仔細諮

詢業界，縱使業界有代表被邀請參加小組會議及討論，政府所委任的由行外

人組成之專家自始至終採取由上而下的方式 (Top down approach) 進行人力

規劃研究，形成由行外人在未充份理解職業治療服務的實質情況下作出推斷，

結果報告未能準確地規劃職業治療的未來人力需求。 

三、香港以現時每 1,000 名人口少於 0.26 位職業治療師的比例，已經遠低於其他

發達國家的水平，大部分的發達國家每 1000 人口最少 0.4 至 1.5 位職業治療

師 (美國 0.4；加拿大 0.4；英國 0.6；德國 0.6；澳洲 0.7；冰島 0.9；丹麥和

挪威 1.5)，與我們相鄰，同樣有嚴峻的人口老化問題的日本也早已達到 0.6

的比例了。由此可見，香港職業治療師的數目長期遠遠低於發達國家的水平，

而報告卻未有提及。以現時人口作估算，本港如要追上發達國家相近的服務

水平，還需要多超過 2400 名職業治療師。 

四、由於過往多年職業治療師嚴重人手不足，再加上各方面的服務需求又大大增

加，服務提供者很難聘請到穩定的職業治療師，在一些無奈的情況底下要聘

用其他人士填補職業治療師的空缺，這個狀況定必影響了人力需求的估算。 

五、報告亦未能緊貼香港近年因推行一些新政策而對職業治療人力有所需求的

服務，作出相應的推算，例如: 2015 年社署透過獎券基金推行為期兩年的「到

校學前康復服務試驗計劃」，提供將 29 隊到校的康復服務，以每隊有最少

一名職業治療師計算，最少需要 29 名職業治療師，而這服務更已訂於來年

恆常化並擴大服務範圍。候任行政長官林鄭月娥已宣佈在教育界增加 50 億

港元的撥款，當中預留用作為全港 39 間輕、中度特殊學校增聘職業治療師，

以一間學校聘請一個職業治療師計算，於 2017 年 9 月的新學年開始，便需

要再增加 39 個職業治療師的職位。2017 年推出預防學生自殺及加強學生心
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理健康「醫教社同心協作先導計劃」，亦需要職業治療師。還有，智障人士

智障人士老齡服務、早發性認知障礙症患者特殊需要服務、支援殘疾人士外

展服務等等。這些人力的需求，報告亦並未提到。 

六、本港人口老化問題，必然大大加劇社會對職業治療師的需求，例如，要落實

居家安老，需要更多的職業治療師到長者的家中進行家居支援，提供範疇廣

闊的復康服務包括家居環境改善，以確保長者可以在家中安老，現時全港有

超過 200 公共屋邨，當中很多都出現老人邨的現象，單單是為居住在這些公

共屋邨的長者進行家居環境改善建議，已經需要大批職業治療師，仍未計算

為這些長者提供家居康復、認知及功能訓練的工作的需要。再者，根據醫院

管理局的資料，本港 65 歲以上人士患上認知障礙症佔同齡總人口的比率估

計為 5% 至 8%，而 80 歲以上人士的患病比率則估計為 20% 至 30%，職業

治療服務又一直是認知障礙康復服務其中的一個核心服務，人口老化於是乎

亦增加了認知障礙所衍生對職業治療師有所需求的狀況。 

七、教育是報告未有提及的一環，在融合教育政策之下，現時有超過 4 萬名特殊

需要生（SEN）在 1,000 多間主流的中、小學（未計算國際學校在内）就讀，

職業治療服務是逐漸被認同爲其中一個不可缺少的支援專業服務。現時主流

學學校的職業治療服務是以外購的形式提供服務。此服務提供形式已被不少

家長及學校組織詬病，未能滿足學生需要，提供服務的限制太多及時數太少。 

業界和家長均建議以校本的形式提供職業治療服務以確保學生、家長、老師

以及學校得到更多及優質的職業治療服務。當落實校本職業治療服務之時，

以現已經執行的校本言語治療服務：5 間學校有 1 名言語治療師的比例作參

考進行計算，届時將需要接近 250 名職業治療師。 

八、另外，現在僅約一成的職業治療師在私人市場執業，大輻落後於其醫療專業。

因此，私人市場是職業治療服務一個新興而且將會蓬勃的市場，例如保險業

的保單有不少已包括職業治療服務，私家醫院暫時亦鮮有職業治療服務，還

有計對特殊需要兒童的私人職業治療訓練等等。報告亦未有考慮這些範疇的

發展及需求。。 

九、面對對於如此殷切的需求，政府積極制定政策培訓人才是責無旁貸。報告認

為由 2017 年起東華學院能夠穩定地每年提供 50 名畢業生，在 3 年後會額外

增加超過 150 名畢業生，將會解決到人數短缺的問題，達至供求平衡。事實

上，東華學院已於 2013 年開辦職業治療課程，到今年 2017 年已經有第一批

的畢業生，可惜畢業生的數目是低於 40 人，並非如報告所預測可以每年穩

定地提供 50 名。況且，自資課程的學費高昂，並非一般有志投身業界的學

生及家長能夠負擔，因此，本會認為政府應該增加大學教育資助委員會資助

的職業治療學額以確保能培訓優質的職業治療師服務社會。 

十、現時職業治療師管理委員會成員均由政府委任，委員會主席更是醫生，除了

有違專業自主的原則外，亦難以充分瞭解職業治療以及發揮職業治療服務的



功能，本會認為政府應全面改革委員會的組成，增加業界民選代表，並由職

業治療師作爲主席，推動專業發展，持續改善職業治療服務質素。 

 

總括而言，本會對此報告未能確實反映職業治療人力規劃和專業發展策略，

深表遺撼！期望政府能正視問題，作出修正，本會樂意提供意見，為香港社會對

職業治療師的需求作出更準確規劃。 
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