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摘要  
本文系統性地評估香港精神健康政策的制定背景、實施情況及其

對不同社群的實際影響，採用了政策文獻分析、問卷調查及深度訪談

等多元研究方法。研究結果顯示，現行政策在提升公眾精神健康意識、

推動學校及社區教育計劃、加強基層精神健康服務方面取得了一定成

效。然而，政策實施過程中存在資源分配不足、服務覆蓋面不均，以

及專業精神健康人員短缺等挑戰，特別是在支援弱勢群體和偏遠地區

居民方面仍存明顯差距。  

基於此，本文提出四項具體優化建議：一是深化精神健康宣傳與

教育，增強公眾對心理健康的重要性認知；二是改善服務網絡佈局，

提升基層服務的可及性與公平性；三是完善專業人力資源培訓機制，

擴大心理健康專業隊伍規模；四是探索數碼化心理健康實施措施，創

新多元化服務模式。研究結論旨在為香港未來精神健康政策的改進提

供實證支持和策略建議。  

 

Abstract 
This paper systematically evaluates the background of mental health policy 

formulation in Hong Kong, its implementation status, and its actual impact on 
diƯerent communities, employing diverse research methods such as policy 
document analysis, questionnaire surveys, and in-depth interviews.  The 
research findings indicate that the current policies have achieved certain results 
in enhancing public awareness of mental health, promoting educational programs 
in schools and communities, and strengthening primary mental health services.  
However, challenges such as inadequate resource allocation, uneven service 
coverage, and a shortage of professional mental health personnel exist during 
policy implementation, particularly in supporting vulnerable groups and residents 
in remote areas, where significant disparities remain.  

Based on this, the paper proposes four specific optimization suggestions: 
Firstly, to deepen mental health promotion and education to enhance public 
recognition of the importance of mental health; secondly, to improve the layout of 
the service network to enhance the accessibility and equity of primary services; 
thirdly, to improve the professional human resource training mechanism and 
expand the scale of the mental health professional team; and fourthly, to explore 
digital mental health interventions and innovate diversified service models.  The 
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research conclusions aim to provide empirical support and strategic 
recommendations for the improvement of future mental health policies in Hong 
Kong. 

 

關鍵字：香港、精神健康、心理健康  
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研究背景與目標  
背景  

精神健康問題已逐漸成為全球公共健康領域的重要挑戰，對個人

福祉、家庭和社會穩定產生深遠影響。香港作為國際大都會，市民面

對著因高壓生活、競爭激烈的教育及工作環境等因素所帶來的精神健

康危機。根據《香港精神健康檢討報告》（ 2017 年），本地抑鬱症和焦
慮症的患病率顯著上升，尤其是青少年和長者的情況尤為嚴峻。  

此外，精神健康問題對社會經濟的間接影響，如生產力下降和醫

療成本增加，也逐步顯現。為應對這些挑戰，特區政府推出多項精神

健康政策，包括《精神健康職場約章》和《4Rs 精神健康約章》，並加
強與非政府組織的合作。然而，目前仍缺乏對政策整體效果的系統性

評估，尤其在政策落實對不同社群的影響和成效上需要更深入的研究。 

  

目標  

1.  系統梳理香港精神健康政策與實施措施  
本研究將詳細分析香港特區政府及非政府機構在精神健康領域

制定的各項政策與措施，包括其出台的背景、核心目標、重點

內容、資源配置及具體實施策略，並結合其推行的時間軸，為

全貌性的政策現狀提供基礎性資料。  

2.  評估政策實施效果及其影響  
通過問卷調查、統計數據分析與深度訪談，全面評估政策在改

善市民心理健康狀況、提高心理健康服務的可及性及質量、促

進心理問題早期預防和有效干預方面的實際效果，並著重分析

其在青少年、長者及其他高風險群體中的具體影響。  

3.  提出針對性改進建議，推動政策優化  
基於對現行政策效果的綜合評估，本研究將識別現存問題，如

資源分配不均、政策執行力不足或專業人才短缺，並提出具體

可行的改進建議，涵蓋政策方向調整、服務模式創新及資源再

分配等方面，旨在促進政策的科學化、可持續發展以及其對多

元需求群體的支持能力。  
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研究方法 
1. 資料收集  

政策文件分析  
系統性收集並分析來自香港特區政府相關部門的政策文件、官方

報告及立法會文件，如《精神健康檢討報告》、《精神健康職場約

章》、《 4Rs 精神健康約章》等。同時涵蓋非政府機構發表的相關報
告，內容包括政策的歷史背景、制定目標、實施策略、資源配置以

及預期成效  

實施案例研究  
選取具有代表性的政策實施場景，包括學校（如精神健康教育計

劃）、社區中心（如心理健康支援服務）及醫療機構（如精神健康

評估及治療服務）。通過現場觀察、文獻審閱和與實施相關方的溝

通，記錄政策執行的實際情況、取得的成功經驗，以及執行過程中

面臨的挑戰，並對具體改進建議進行詳細記錄。  

2. 問卷與訪談  

問卷調查  
設計一套結構化問卷，內容涵蓋以下三個主要範疇：  

  政策知悉度：公眾和服務提供者對精神健康政策的了解程度。  

  服務使用經驗：受訪者在使用相關精神健康服務（如輔導、治

療、教育計劃）時的頻率和便捷性。  

  服務滿意度：服務在解決心理問題、提升心理健康水平方面的

效果評估。  

問卷調查將針對兩類人群進行：  

  公眾：包括政策目標群體，如青少年、長者和其照顧者。  

  服務提供者：包括醫療機構專業人士、學校輔導人員及社區服

務職員。  

深度訪談  

設計半結構化訪談框架，針對政策促進者（如區議員）、政策執行

機構代表（如醫療及社會服務機構管理層），以及非政府機構的參

與者進行深度訪談。內容涵蓋以下重點：  

  對政策目標與成效的主觀評價。  

  政策實施過程中的成功經驗與改進建議。  

  對未來政策方向的專業見解。  
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3. 數據分析  

定量分析  
我們會對問卷調查和深度訪談資料進行系統性分析，評估政策與

市民心理健康狀況改善的關聯性，並比較不同人群對政策的使用

情況及滿意度。  

定性分析  
針對深度訪談內容與實施案例研究資料，提取關鍵主題與模式，

識別政策執行過程中的關鍵成功因素與挑戰。  

比較研究  
從地區（如港島、九龍、新界）及目標群體（如青少年、長者、低

收入群體）兩個維度，對政策實施效果的差異進行比較，並結合資

源配置數據，評估服務的公平性與可及性，提出具體的改進方向

與建議。  
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評估框架與指標 
評估框架  

（ 1）政策制定層面：  

  政策目標的明確性和可行性，例如目標是否有階段性和時間表； 

  政策制定過程的公開性及透明性，例如有否諮詢社會各界意見； 

  政策與現有法律法規、國際標準的契合度。  

（ 2）實施過程層面：  

  政策的執行力度，是否有定期評估和調整機制；  

  政策宣傳與推廣的廣度和深度，宣傳內容是否容易理解；  

  政策執行過程中的挑戰及應對措施（如公共認知偏見等）。  

（ 3）資源配置層面：  

  精神健康服務領域的投入情況，例如分析投入的增長趨勢；  

  精神健康服務設施、設備、技術和人才分佈情況；  

  資源配置的公平性和效率性，例如資源是否過度集中。  

（ 4）效果評估層面：  

  政策實施後的精神健康服務改善情況，量化政策前後使用率；  

  政策對目標群體（如兒童、青少年、長者等）的實際影響；  

  政策實施的長期效果和潛在風險，例如資源分配不均等。  

 

2.  評估指標  

（ 1）政策影響力：  

  精神健康服務的可及性和覆蓋率；  

  弱勢群體的服務覆蓋情況（如無家可歸者、長者等）。  

（ 2）實施效果：  

  精神健康問題的發病率及治癒率；  

  心理健康教育與宣傳的預防效果，特別是在基層層面的成效。  

（ 3）公眾態度：  

  市民對精神健康的認知程度及接受度，包括市民的態度變化；  

  市民對政策實施效果的滿意度。  

（ 4）服務品質：  

  精神健康服務的滿意度及專業性；  

 服務模式的創新性（如數位治療、遠程心理治療等）。   
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香港精神健康政策及服務概況 
香港的精神健康服務由多個機構提供，涵蓋公營醫療機構、非政

府組織、以及私人執業專業人士，以滿足市民多樣化的需求。以下是

各類服務提供機構的概況及相關數據分析。  

1. 精神健康服務提供機構 
1.1 公營醫療機構  

  主要機構：醫院管理局轄下多間醫院和診所提供精神科服

務。  

  專門機構：如青山醫院，為香港最大的公立精神健康醫院，

提供住院治療、日間護理及門診服務，涵蓋輕度至重度精

神健康問題。  

  數據概況：根據醫管局資料，接受精神科服務的人數從

2019-2020 年度的 27 萬增至 2023-2024 年度的 30 萬。 1 

1.2 非政府組織  

  精神健康綜合社區中心（ ICCMWs）：社會福利署資助的非
政府組織營運全港 24 間精神健康綜合社區中心，提供地區
為本的支援，包括個案管理、輔導及社區復康，為精神復

元人士及有精神健康需求的市民提供地區為本的一站式服

務。  

  其他非政府組織：提供專門針對不同群體（如兒童、青少

年、長者）的心理健康支援、心理輔導及康復服務。  

1.3 私人執業專業人士  

  精神科醫生：根據香港精神科醫學院，現有 427 名登記精
神科醫生，遠低於按世界衛生組織標準應有的 730 名。 2 

  臨床心理學家：根據香港心理學會數據，約有 603 名註冊
臨床心理學家，主要提供心理評估及治療服務。  

  
 

1 香港 01：精神健康月 2024｜推動市民關注精神健康及接納有精神健康需要人士
https://www.hk01.com/%E7%A4%BE%E5%8D%80%E5%B0%88%E9%A1%8C/1078539/%E7%B2%BE%E7%A5%9E%E5
%81%A5%E5%BA%B7%E6%9C%882024-
%E6%8E%A8%E5%8B%95%E5%B8%82%E6%B0%91%E9%97%9C%E6%B3%A8%E7%B2%BE%E7%A5%9E%E5%81%A
5%E5%BA%B7%E5%8F%8A%E6%8E%A5%E7%B4%8D%E6%9C%89%E7%B2%BE%E7%A5%9E%E5%81%A5%E5%BA%
B7%E9%9C%80%E8%A6%81%E4%BA%BA%E5%A3%AB 
2 團結香港基金：全面增加精神健康服務人手
https://www.ourhkfoundation.org.hk/media/commentaries/%E5%85%A8%E9%9D%A2%E5%A2%9E%E5%8A%A0%E7%
B2%BE%E7%A5%9E%E5%81%A5%E5%BA%B7%E6%9C%8D%E5%8B%99%E4%BA%BA%E6%89%8B 
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2. 精神健康服務需求與挑戰 
2.1 未滿足需求  

  根據 Mind HK 調查，約每七位香港人中有一人在一生中經
歷心理疾病，但 74%未尋求專業協助。 3 

  缺乏專業人手與資源分配不均導致服務未能覆蓋所有有需

要的人群。  

2.2 資源短缺  

  國際標準對比：世界衛生組織建議每 1 萬人至少有 1 名
精神科醫生，按香港約 730 萬人口計算應需 730 名精神
科醫生，但現有 427 名，遠低於標準。 4 

  人員與設施不足：偏遠地區和低收入家庭對精神健康服務

的可及性仍存挑戰，特別是兒童與青少年的專科服務資源

有限。  

 

3. 政府政策與約章 
香港特區政府自 2017 年起陸續推出多項政策和倡議，促進社會對
精神健康的關注並提升支援服務：  

3.1 精神健康檢討報告（ 2017）  

  目的：全面檢視香港精神健康服務現狀，並提出增強服務

質量和效率的多項建議。  

  成果：報告強調基層預防、跨界別合作及資源整合重要性。 

3.2 精神健康職場約章（ 2019）  

  推動單位：精神健康諮詢委員會與衞生署合作。  

  內容：鼓勵企業建立心理健康友善的工作環境，包括推動

心理健康支援政策及定期舉辦關注活動。  

3.3 《基層醫療健康藍圖》（ 2022）  

  提出分層護理模式及以地區康健中心（DHC）為基礎的服
務規劃，但對精神健康內容著墨有限。  

  

 
3 Mind HK:香港的精神健康 https://www.mind.org.hk/zh-hant/mental-health-in-hong-kong-2/ 
4 立法會：強化基層醫療架構 https://www.legco.gov.hk/yr2024/chinese/panels/hs/papers/hs20241018cb3-723-3-c.pdf 
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3.4 4Rs 精神健康約章（ 2024）  

  推動機構：教育局。  

  四大核心：休息（Rest）、放鬆（Relaxation）、人際關係
（Relationship）及抗逆力（Resil ience），旨在提升學生
及教職員的精神健康意識與技能。  

3.5 2024 年施政報告精神健康措施  

主要內容：  

1.  制定「精神健康分層護理模式」，提升基層及專科服務銜接。 

2.  針對學生推廣 4Rs 精神健康約章，並提供額外資源給需要
支援的學校。  

3.  加強對精神復元人士的社區支援，推動融合發展。  

 

4. 輔助服務與支援熱線 
香港為有需要人士提供多條 24 小時精神健康支援熱線，包括：  

政府與非政府組織提供的熱線：  

  「情緒通」精神健康支援熱線（ 18111）：提供即時輔導與轉
介服務（24 小時）。  

  明愛向晴軒熱線（ 18288）、生命熱線（ 2382 0000）、香港撒
瑪利亞防止自殺會熱線（ 2389 2222）：針對危機支援的 24 小
時服務。  

其他輔助服務：  

  「香港心聆」：免費短期線上心理支援，針對輕至中度心理困

擾。  

  「即時通」 24 小時精神健康守護同行計劃（已於 2023 年底
停止）。  
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5. 精神健康教育與學校支持 
5.1 學校推行的計劃  

  「多關懷．添幸福」行動：在幼稚園、小學及中學中推廣

正向心理健康及關愛文化。  

  教師專業發展課程：提高教師識別及支援學生心理健康問

題的能力。  

5.2 大專院校的支援  

  各大學及大專院校通過學生事務處提供心理輔導、壓力管

理工作坊及危機支援服務。  
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研究結果 

1. 政策與措施分析 
政府層面  

特區政府致力關注精神健康問題，在精神健康方面的政策制定與

實施展現出了全面的考量與積極的行動，並參考了國際經驗（例如世

界衞生組織 1996 年頒布《地區健康促進學校發展綱領︰行動架構》，
2017 年世界衛生組織發表「健康促進學校 :西太平洋區的經驗」，2018
年世界衛生組織和聯合國教科文組織發佈「健康促進學校國際球標

準」，2020 年世界衛生組織和聯合國教科文組織發表「健康促進學校
實施指南草案」及「健康促進學校國際標準與指標草案」）。  

其中，2017 年食物及衞生局發表的《精神健康檢討報告》（Mental 
Health Review Report）作為指導性文件，為香港的精神健康服務提
供了明確的發展方向與目標。該報告不僅強調了精神健康的重要性，

還提出了一系列旨在提升公眾精神健康水準的策略和措施。  

衞生署聯同精神健康諮詢委員會，於 2019 年推出《精神健康職
場約章》，旨在鼓勵本地機構建立精神健康友善的工作環境。簽署《約

章》的機構需完成一定數量的行動項目，以獲取「精神健康友善機構」

或「精神健康友善卓越機構」的嘉許稱號。  

然而，政策實施在偏遠地區的服務覆蓋不足，導致精神健康資源

的可及性差距較大。  

 

學校層面  

全港中小學向教育局匯報的學生懷疑輕生個案宗數仍然高企，並

創過去五年新高。衞生署學生健康服務中心於 2022-23 學年收集 33
萬名到訪中小學生的自我評估問卷，結果顯示 1.3%的學生在過去 12
個月內曾試圖輕生。為加強學生對精神健康的認知和協助學校推廣精

神健康，《行政長官 2023 年施政報告》公布，教育局推出適合不同學
習階段的《精神健康素養資源套》。資源套重點包括四個範圍：「保持

良好精神健康的方法」、「認識精神健康疾病和有效的治療方法」、「減

低對求助 /精神病患者的負面標籤」，以及「鼓勵身邊的人在有精神健
康需要時求助」。學校可參考資源套提供的材料，系統地推廣學生精

神健康素養，促進學生和其朋友的心理健康。  
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教育局在今年 4 月推出《 4Rs 精神健康約章》，並邀請全港學校參
加。「 4Rs」意思是指休息（ Rest）、放鬆（ Relaxation）、人際關係
（Relationship）和抗逆力（Resilience）四個促進精神健康的重要元
素，通過推廣《約章》，提升各持份者對精神健康的意識，攜手協力，

身體力行。參加《約章》的學校須訂立切實可行的目標，採取具體行

動，促進學生身心健康。參與《約章》的學校須承諾同時參與由衞生

署、勞工處和職業安全健康局聯合推行的《精神健康職場約章》及衞

生署推行的「全校園健康計劃」，以更全面和有效地推行校本健康推

廣的工作。教育局亦持續與非政府團體協商成為《約章》的夥伴機構，

為學校提供更多提升學生健康的服務、活動及課程。截至今年 5 月底，
共有 340 所中小學申請參加《約章》，佔全港公營學校及直資學校的
34%。  

 

社會層面  

 為了將政策落實到具體行動中，社會福利署在不同地區設立了精

神健康綜合社區中心，並不斷拓展其服務範圍。這些中心不僅提供基

礎的個案輔導，還涵蓋了外展職業治療服務、治療及支援小組及教育

等多方面的支持，有效提升了社區居民的精神健康水準。然而，部分

偏遠地區的服務供應不足，影響政策覆蓋面和公平性。  

此外，非政府組織也積極回應政府號召，推出了多項精神健康支

持措施。例如，精神健康支援熱線「情緒通」為市民提供了便捷的諮

詢管道，社區講座與輔導計劃則進一步普及了精神健康知識，增強了

公眾的精神健康意識。  

 

2. 問卷數據分析 
針對公眾（有效樣本數： 309 份）  

  政策知悉度： 62%受訪者表示知悉政府推行的精神健康政策，
但僅 18%表示清楚相關內容。  

  服務使用經驗：35%受訪者曾使用精神健康服務，其中 61%認
為服務便利性尚可，29%認為不便主要因為預約時間長或地理
位置偏遠。  

  服務滿意度：44%受訪者對服務的解決效果表示滿意，23%表
示不滿意，主要原因是服務資源不足或專業支援有限。  
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針對服務提供者（有效樣本數： 31 份）  

  政策支持評價：81%受訪者認為現有政策在推動公眾精神健康
方面具有正面作用，但 57%表示執行過程存在資源配置不均問
題。  

  專業挑戰：68%提到專業人手及資源短缺是制約服務發展的關
鍵。  

  服務需求觀察：74%受訪者認為市民對精神健康服務的需求持
續上升，尤其是在青少年和中年群體中表現尤為明顯。  

 

3. 深度訪談分析 
共訪問 5 名政策促進者及執行機構代表，包括 3 名區議員及 2

名專業機構代表。  

區議員提到精神健康政策在地區層面的推廣力度不足，建議增

加基層社區活動。而且居民亦感受到資源分配不均的問題，尤其是

偏遠地區的服務覆蓋率需進一步提高。此外，因仍有學生自殘或輕

生的個案發生，精神健康政策對青少年的支持力度必須加強，特別

是在學校環境內提供更多心理教育。  

某機構總幹事認為非政府機構在推動政策落實上發揮了重要作

用，建議增加政府與非政府機構合作，增撥資源讓機構在地區提供

適切服務。有註冊社工表示，專業人員的短缺對服務質素產生直接

影響，建議除優化待遇以吸引人手外，亦要進一步提升專業訓練機

會，與時並進。  

 

4. 實施效果評估 
在實施效果方面，特區政府的精神健康政策取得了一定的成功。

精神健康教育在全社會範圍內的普及度顯著提高，越來越多的市民開

始關注並重視精神健康問題。同時，多個非政府機構的支援熱線（例

如向晴熱線、生命熱線等）也得到有需要的市民的使用，成為他們尋

求心理幫助的重要途徑之一。  

然而，在實施過程中也存在一些挑戰。首先，資源配置不均的問

題依然嚴峻，偏遠地區的市民在獲取精神健康服務方面仍面臨較大的

困難，獲取精神健康服務的可及性較低。其次，專業人員的短缺也是

制約精神健康服務發展的重要因素。隨著社會對精神健康服務需求的
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不斷增加，現有的專業團隊已難以滿足日益增長的需求。最後，儘管

公眾對精神健康問題的認知有所提升，惟部分群體對精神健康問題仍

存有偏見，這在一定程度上阻礙了精神健康服務的推廣與使用。  

 

5. 政策影響評估 
針對不同年齡段的人群，特區政府的精神健康政策產生了不同的

影響。對於兒童與青少年而言，學校實施的精神健康的教育計劃實施

效果漸見成效，他們的精神健康意識與應對能力得到提升。然而，隨

著學業壓力的不斷增加，這一群體對針對學業壓力的精神健康支援需

求也日益迫切。  

對於中年群體而言，工作壓力導致的精神健康問題日益凸顯，但

現有的精神健康服務在支援這一群體方面仍顯不足。他們往往需要在

工作與生活之間尋找平衡，而現有的精神健康資源難以提供足夠的支

援。  

對於長者而言，情緒健康服務相對薄弱，社區支持需進一步加強。

隨著年齡的增長，長者面臨的身體與心理挑戰日益增多，他們更加需

要社區的關愛與支持。然而，目前針對長者的精神健康服務仍顯不足，

社區在提供心理支持方面仍有待加強。  

綜上所述，特區政府在精神健康政策與實踐方面取得了顯著的成

果，但仍存在一些問題與挑戰。未來，政府應繼續加強政策落實與資

源投入，提升公眾的精神健康意識與應對能力，為香港的精神健康事

業發展貢獻力量。同時，需要關注不同年齡段人群的精神健康需求，

提供更加精准、有效的支援與服務。  
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建議 
1. 加強宣傳與教育  

在當前社會環境下，加強精神健康的宣傳與教育顯得尤為重要。

特區政府及相關機構運用多媒體平台，包括社交媒體、廣播、電視以

及地鐵廣告等，以視覺化、互動化的方式定期推送精神健康資訊，以

軟性及貼地的方式提高公眾對精神健康問題的認識和重視程度。例如

可推出微電影系列，邀著名藝人演出個案，及邀請精神健康專家和康

復者講述經歷，增強對精神健康議題的關注。  

同時，在「精神健康月」舉辦多元化活動（例如心理健康市集、

藝術治療工作坊、專家諮詢站等），邀請專家學者、康復者及家屬用

輕鬆形式分享經驗，消除社會對精神健康問題的偏見和歧視，營造一

個理解、關愛和支持的精神健康環境。  

此外，在教育方面，可考慮精神健康知識納入中小學及大學的正

式課程，從小培養學生的情緒管理及壓力應對能力。每學年至少開展

一次全校參與的精神健康推廣活動，如模擬情景處理演練、朋輩支持

計劃等。同時，可製作針對家長的指導手冊，幫助家庭營造更和諧的

精神健康環境。  

 

2.  提升服務可及性  

為確保所有市民都能享受到高質量的精神健康服務，特區政府應

加大對偏遠地區精神健康資源的投入。這包括在這些地區設立更多的

精神健康綜合社區中心，同時可考慮撥款支持非政府機構設立流動服

務車，提供到訪式心理輔導及緊急支援服務。針對部分行動不便的群

體，可設立「到家服務」，由專業人員直接前往家中提供支持。  

此外，利用現代科技開展遠程心理服務，為打破地域的限制，及

易於接觸隱敝患者，可考慮建立 24/7 在線諮詢平台，整合現有的「情
緒通」熱線，提供更靈活、更便捷的心理輔導服務，同時也耍增加更

多專科支援人員，包括臨床心理學家和輔導員。另可在 HA Go 手機應
用程式增設精神健康的環節，提供心理測試、自助練習、情緒記錄等

功能，並結合人工智能技術，為用戶提供即時建議與支持。  
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3. 完善專業隊伍建設  

精神健康專業隊伍的配置直接關係到服務質量。特區政府應加強

對專業人員的招募力度，例如通過提高薪酬、設立專業晉升渠道以及

提供學術研究資助等吸引更多年輕人才投入該領域。此外，政府應與

本地大學合作，增加精神健康相關學科的學位課程數量，培養更多專

業心理學家、輔導員及精神科護士。  

對現有從業人員的在職培訓需更加系統化，例如每年舉辦專業提

升課程，涵蓋最新心理學研究及臨床實踐技術。同時，應加強國際學

術合作，邀請海外專家來港舉辦培訓及學術交流，提升本地專業人員

的能力。此外，建立透明的質量監控體系，對專業人員的服務表現進

行定期評估，確保持續改進。  

 

4.  探索多元化服務模式  

為滿足不同市民需求，精神健康服務需趨向多元化。特區政府應

支持數碼工具的發展，例如開發針對青少年、職場人士和長者的專屬

手機應用程式，配以網上心理測試小遊戲、自助式心理諮詢、網上聊

天等，讓用戶能以低門檻方式獲取個性化建議，提供實時的心理支持

和諮詢。同時，可探索「混合服務模式」，結合線上與線下服務，提供

靈活且便捷的心理支援方案。  

社區層面的支持不可或缺，政府應撥款資助非政府組織開展心理

健康推廣活動，如「精神健康大使」計劃、開展社區諮詢、康復、支

持小組等活動，邀請康復者或社區領袖在社區中推動心理健康教育，，

形成多元化的服務體系。同時，增加社區支持小組的數量，涵蓋針對

青少年壓力、婚姻情感困難及長者孤獨等不同主題的輔導和支持服務。 

 

5.  強化政策協作  

精神健康政策的有效推行需要跨部門和跨機構的協作。政府應設

立專責的「精神健康政策協調小組」，由食物及衞生局牽頭，聯合教

育局、勞工及福利局、非政府機構及私人企業等，定期召開會議，協

調政策方向和資源分配。同時，推動部門間的數據共享和聯合研究，

以制定更加符合市民需求的政策措施。  

政府應建立科學化的政策評估機制，對每項政策及措施進行定期

的實施效果評估，並根據結果進行動態調整。例如，可透過特首政策

組，收集市民對精神健康服務的反饋，並在政策改進中體現民意。同

時，應透過舉辦國際會議或加入國際合作框架，借鑒其他國家在政策

制定與實施方面的成功經驗，持續優化香港的精神健康政策。  
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6. 加強針對特定群體的支援  

特區政府應針對不同人群設計專屬支援計劃。例如，為青少年設

立「校園心理支援中心」，由專業心理學家配合駐校社工提供即時支

援。對於中年群體，推出針對職場壓力的「企業心理健康計劃」，包括

心理健康檢查、職場減壓工作坊等。對於長者，可在社區中心設立「心

理健康友伴計劃」，由專業人員與志願者組成支援網絡，提供定期探

訪和心理諮詢服務。  

總之，通過加強宣傳與教育、提升服務可及性、完善專業隊伍建

設、多元化服務模式和強化政策協作等措施，可以進一步優化香港的

精神健康政策與實踐，為市民提供更加全面、高效、便捷的精神健康

服務。  
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結論 
香港精神健康政策在近年來已取得了一定的成效，特別是在提升

公眾對精神健康的認識、拓展基層服務範圍以及促進相關跨部門協作

方面，有效推動了市民精神健康水準的提升。然而，面對日益複雜的

社會環境、持續增長的心理健康需求及潛在的精神健康風險，現有政

策仍需進行針對性的優化和完善。本研究通過系統評估，深入分析了

香港精神健康政策的實施效果，並識別出政策中的亮點與不足，旨在

為政策制定者提供切實可行的改進方向及參考建議。  

本研究在明確研究目標與範圍的基礎上，廣泛收集了香港精神健

康政策與實施的相關資料，制定合理的評估框架。通過資料收集與分

析，我們深入剖析了政策實施過程中的成效與不足，撰寫研究報告。

研究結果顯示，現行政策在推動基層精神健康服務網絡建設和減少部

分社會歧視方面具有積極作用。但同時，我們也發現資源分配不均、

偏遠地區服務可及性不足、專業人員短缺等問題依然存在。此外，社

會大眾對精神健康問題的認知仍有待深化，部分政策在執行層面缺乏

持續監測與動態調整的機制。  

展望未來，香港需要建立更加長效且系統的政策監測與評估機制。

這一機制應包括定期收集市民精神健康狀況、服務使用數據以及政策

實施成果的全方位資料分析，從而及時發現問題並進行調整。同時，

加強與市民、非政府組織、專業團體及學術機構的協作，透過公開諮

詢及多方參與，確保政策設計能夠充分考慮多元需求，從而提高政策

針對性與社會接受度。  

此外，特區政府還應注重政策的前瞻性和創新性，積極借鑒國際先進

經驗和做法，結合香港實際情況，將創新精神融入政策設計與服務模

式，探索適合本地特色的精神健康服務模式。例如，可進一步推廣數

碼心理健康平台，結合人工智能及大數據分析，提升政策的前瞻性及

應用效率。同時，注重本地化需求，為不同年齡層和群體設計專屬服

務方案，特別是針對青少年、長者及職場壓力群體。  

為進一步完善政策，特區政府應特別關注以下幾方面的改進措施：

首先，增加對基層精神健康服務的資源投入，確保偏遠地區居民享有

與市中心一致的服務質量；其次，加強專業隊伍建設，包括提供更具

吸引力的薪酬待遇及多元化的在職培訓機會，以解決人手短缺的問題；

最後，提升公眾教育力度，推動精神健康相關課程納入主流教育體系，

從而在社會層面培養更包容與關愛的文化氛圍。  
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綜上所述，本研究強調了持續優化精神健康政策的重要性與迫切

性。通過系統評估與科學分析，我們為香港未來精神健康政策的設計

與實施提供了重要參考。透過不斷深化政策合作、創新服務模式及完

善資源配置，香港有望在未來構建更加完善的精神健康支援體系，滿

足市民多樣化的需求，推動全社會朝著健康、和諧的方向發展。  
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