
1 
 

香港復康聯會/ 

香港社會服務聯會 

 

向立法會福利事務委員會及衞生事務委員會 

長期護理政策聯合小組委員會 

就「精神病患者及康復者的社區支援服務」提交的意見書 

 

2017 年 5 月 29 日 

 

香港復康聯會/香港社會服務聯會（聯會）屬下的「精神病患者服務網絡」連繫本地超過 20

個精神復康機構和精神復康者自助組織，一直密切跟進與精神復康服務相關的議題。 

 

就今次立法會福利事務委員會及衞生事務委員會長期護理政策聯合小組委員會討論「精神病

患者及康復者的社區支援服務」，聯會擬向聯合小組提供以下意見： 

 

一、 整體方面 

1. 精神健康服務及政策需要具體的長遠規劃 

面對社會對精神健康服務不斷增加的需求，雖然政府近年有增加精神健康服務的資源，

亦於本年 4 月由精神健康檢討委員會完成了精神健康檢討報告，精神健康檢討委員會

檢討期間只成立三個專責工作小組，其中兩個深入討論和跟進長者認知障礙症工作及

兒童和青少年的精神健康；在報告中，雖有提及成人精神健康服務，但內容卻側重醫

管局所提供的服務，而有關建議方面，亦沒有提及社福界的服務。整份報告亦沒有提

及精神病康復者自助組織在精神健康服務發展及政策制訂的角色及功能，聯會期望政

府能推出更多措施，促進精神病康復者自助組織的發展、參與及跨界別的協作。 

 

此外，報告仍然沒有全面檢視現時服務供應量與需求的差距，對於精神健康服務(包括

精神病患者及康復者的社區支援服務)及政策始終沒有一個具體的長遠規劃。聯會期望

政府能訂定長遠的精神健康政策，同時評估現時及未來對專門服務設施的需求及人力

資源狀況，從而及早進行短、中及長期規劃，訂定發展指標、人力培訓、實證為本的

優質服務發展策略等，並預算具體的經費承擔，促進跨局、跨專業的協作及資源分配，

清晰地訂定未來 5-10 年提供精神健康服務的指標，並作出定期檢討及跟進。 

 

2. 成立高層次的常設諮詢委員會及加強服務使用者的參與 

聯會歡迎精神健康檢討報告建議成立常設諮詢委員會，以確保香港的精神健康服務能

持續發展及回應社會不斷轉變的需求。聯會期望政府能成立一個高層次的常設性諮詢

委員會，透過諮詢委員會能加強醫社合作及政府相關的決策局/部門的溝通協調，全面

檢視促進康復者融入社會的政策，包括經濟、教育、就業、住屋及社區參與等需要。

同時，我們期望此委員會能邀請更多的精神病康復者及家屬代表作為委員會成員，並

定期諮詢康復者及家屬，加強服務使用者的參與。 
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二、 社區支援服務 - 成人精神健康服務方面 

1. 增加資源落實以「復元導向」為核心信念的個案管理服務 

醫管局與社署和非政府機構成立工作小組制訂的《香港成年嚴重精神病患者個人化復

康支援服務框架》（下稱《服務框架》），建議了多項加強醫管局的社區精神科及精

神健康綜合社區中心（（下稱綜合社區中心）的協作和溝通的措施。聯會認同《服務

框架》以個人康復而非臨床康復為核心信念，亦同意加強醫社合作是社區支援服務的

重要支柱之一，《服務框架》文件建議綜合社區中心提供指定的個案經理，與醫管局

的社區精神科服務的個案經理作點對點的溝通，以增加醫社的溝通協作。聯會期望政

府因應「精神健康檢討」報告內醫管局就個案經理的個案比例建議的目標，為綜合中

心訂立相應及合理的個案比例，投放資源確保有充足的人手提供優質服務，落實以

「復元導向」為核心信念的個案管理服務。 

 

同時除了綜合社區中心外，精神康復住宿照顧、職業康復服務、家長／親屬資源中心

亦會跟進精神病患者、康復者及其家庭的社會服務需要，這些服務亦需要與醫管局或

綜合社區中心作個案協調，聯會建議政府增加該些服務的人手，進一步把個案管理模

式推廣至不同社區支援服務。 

 

2. 加強就業支援---透過僱用精神病康復者，提高他們的生活動機 

根據統計處 2014 年出版的《第 62 號專題報告書》，香港精神病患者錄得高失業率，

18 至 64 歲精神病/情緒病患者的失業率是 8.1%，是整體人口的失業率 3.4%的 2.4 倍，

他們亦是所有殘疾類別(智障人士除外)中最高失業率的組群，可見精神病患者及康復

者的失業問題嚴峻。根據聯會於 2014-15 年度進行的「中年社區精神康復服務使用者

的生活狀況及服務需要研究」，結果發現約有六成的受訪者的社會支援度偏低，當中

約有五成受訪者更常有低動機及能量情況，他們較多傾向留在家中及較少為未來計劃，

分析指出，增加就業機會及加強社會支援可改善精神康復者的動機及動力。 

 

勞工處去年 9 月委託非政府機構推出了為期兩年的「殘疾求職人士輔導」試驗計劃，

為有需要的殘疾求職人士免費提供心理及情緒輔導。計劃主要對象是在勞工處登記求

職的殘疾人士，但社會上仍有很多已公開就業的殘疾人士需要持續的就業支援，例如

定期聯絡僱主、促進僱主與僱員的溝通、突發事件處理、工作流程設計等。聯會期望

政府檢討試驗計劃的成效之外，亦要繼續推出更多更全面的支援計劃，為已公開就業

的殘疾人士，提供持續的就業支援。聯會亦期望政府為精神病康復者提供更多工作實

習計劃，及率先在各部門訂立聘用殘疾人士的指標，並逐步推廣至各公營機構，以循

序漸進推行殘疾人士就業配額制度。 

 

3. 為老齡化的精神病康復者提供適切的社區支援服務 

居住社區的精神病康復者同樣面對老齡化的情況。根據聯會於 2011-12 年度及 2015-

16 年度收集綜合社區中心的資料，每一標準規模的綜合社區中心的平均會員人數分別

為 782 人及 1,230 人，會員增幅約 57%。60 歲或以上的會員，2011-12 年度平均為 126
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人，2015-16 年為 259 人，增幅約為 106%。此外，50-59 歲的中年會員人數，亦有 63%

的增幅，平均人數分別為 198 人(2011-12 年度)及 322 人(2015-16 年度)。由於中年精

神病康復者的工作及收入不穏定，估計他們晚年會遇到退休生活匱乏的問題。更甚的

是，食用精神藥物有副作用，令精神病康復者加快衰老。可是，現有的服務未有針對

居住於社區的年長精神康復者而提供適切的支援。因此，聯會希望政府當局正視有關

問題，為正面對老齡化的精神病康復者提供適切的社區支援服務，以為他們於社區居

住提供指導及支援。 

 

三、 加強社區關顧—增加康復者及朋輩支援工作員參與公眾教育活動 

在成人服務方面，現時復康服務單位就處所進行地區諮詢時面對不少阻力，當中尤以

精神復康服務最為嚴重。同時，現時受精神困擾人士數目愈趨增加，不少市民大眾及

其身邊的親友都有精神困擾的問題而未被察覺。聯會建議應繼續加強公眾教育的宣傳，

令社會大眾正視精神健康問題。除了大型全民宣傳活動外，亦應在各區加強社區教育

活動，協調不同部門如教育局、勞工處及民政事務署等，在不同層面推行社區教育，

及鼓勵康復者參與其中，透過直接接觸及交流，以增加公眾人士認識精神健康、處理

壓力及了解精神病康復者的需要。 

 

近年醫管局及社署都開展朋輩支援服務，計劃對精神復康服務、康復者及其他服務使

用者都具有正面的影響。公眾教育方面，朋輩工作員亦扮演重要角色，他們的復元經

歷讓公眾人士對精神病有正確的認識。聯會建議加強朋輩工作員的培訓，逐步增加朋

輩工作員的人數，並加強康復者在公眾教育上的角色。 

 

 

 

- 完 - 

 

 

 




