
「家」多點守護-家長網上工作坊
第四節

註冊臨床心理學家



「家」多點守護-家長網上工作坊目標

第一節

• 子女的成長發展階段及需
關注的地方

• 家庭在子女情緒/精神健康
發展上的重要角色

第二節

• 如何與子女「共情」

• 與子女建立有效的溝通模式

• 子女面對的情緒 / 精神健康挑戰

第三節

• 認識精神健康

• 認識精神健康問題的徵兆和警號

• 以實證為本的策略支援有情緒 / 精神
健康困擾的子女

• 如何回應受精神健康困擾的子女

第四節

• 學童自殺問題及介入策略

• 「幫人先幫自己」- 如何自我關顧

• 專業人士的介入角色及家校合作的重要性

• 社區資源介紹

• 重點總結



自殺

香港大學防止自殺研
究中心

• 15歲或以下少年自
殺率

• 2019年0.7 (每10萬人)

• 2020年的1.3 (每10萬
人)

• 升幅86%



年齡為10-19歲的自殺數字

Data and graph retrieved from: https://www.socialindicators.org.hk/en/indicators/youth/30.4



自殺方法



自殺危機因素

• 自殺並非由單一
原因引發

• 越多危機因素代
表他／她有較大
機會有
自殺念頭或行為

自殺危
機因素

個人
因素

心理
因素

環境
因素

Source: HKU HKJC Centre for Suicide Research and Prevention. 
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自殺保護因素

Source: HKU HKJC Centre for Suicide Research and Prevention. 

良好的人際關係

具社交網絡的支
援，例如：家人
、伴侶、朋友、

團體

穩定的情緒

正面及有效解決
問題的技巧

有自信
健康的生活方式
，包括運動、飲

食、睡眠

願意尋求或接受
幫助

抗
逆

能
力



自殺
警號

● 透露自殺或傷害自己的想法，甚至計

劃，如：在交談中、網上、家課中等

● 威脅要尋死

● 尋找自殺的方法或途徑

● 嘗試獲取自殺的工具，例如：藥物

● 安排身後事，例如：寫遺書、將貴重

財物轉贈他人

● 對未來感到絕望、不再計劃將來

● 酗酒、濫用藥物

Source: HKU HKJC Centre for Suicide Research and Prevention. 



自殺危機訊號

加入網上自殺
群組

說話常提及自
殺的方法

談及死亡、人
生無意義

社交媒體提到
無希望

衝動 / 冒險不
理性行為

濫用酒精或
藥物

疏遠朋友及家
人

易怒且難以平
伏

失眠或嗜睡 情緒劇變
交托後事

將心愛物品送
贈他人



自殺警號

越多自殺警號出現，
代表自殺的風險越高

● 性情和情緒大幅改變

○ 抑鬱

○ 易怒

○ 變得暴力

○ 睡眠或胃口出現問題

○ 明顯地孤立自己，不

想見人或與人聯繫

○ 不注重個人衛生及儀

容

Source: HKU HKJC Centre for Suicide Research and Prevention. 



評估自殺風險三步曲

0101 有否自殺念頭

0102

0103

有否自殺計劃

有否具體行動：如已準備自殺工具

留心衝動自殺行為



Source: HKU HKJC Centre for Suicide Research and Prevention. 



為子女主
動求助

• 當你覺得擔心時

• 是否恰當？

• 是否顯著的轉變？

• 表現造成的影響是
否明顯？

• 病向淺中醫

• 不要假設，不恥下問

Source: HKU HKJC Centre for Suicide Research and Prevention. 



0101

回應子女的自傷行
為/自殺念頭



當子女有自傷行為/自殺念頭時

• 表達關心，他不用獨自面對

• 耐心聆聽，讓他覺得在你面前分
享感受是安全的

• 具同理心，接受他的感受，不作
批評

• 給予希望，重申有人可以幫助他

• 直接詢問自殺的念頭，表達你的
關注

• 與對方爭辯；「自殺是
錯的」、「為什麼要死」

• 訴諸道德；「身體髮膚受
諸父母」

• 過早提出解決問題的方法

• 答應保密

• 表示震驚

• 情緒勒索

應做 避免



情景一

孩子表現出焦慮
或情緒低落 (但沒
有自殺風險)，家
長該如何表達支
持？



我留意到你最近有啲低落/焦慮喎 (指出觀察) 

近排有冇啲乜嘢困擾緊你呀？你嗰

陣諗緊啲咩呀？你有啲咩感受同情

緒架？(開放式問題)

不如我地可以一齊傾吓，搵下啲方

法去處理呢啲情緒呀？(協作)

我可以想像得到你因為xxx而感到困擾/難受/無助etc。你有咁樣嘅

感受都好正常同自然 (提供肯定)

我見到你咁都有啲擔心，你會唔會

想同我傾下、講下發生咩事呀？(表

達關心)



情景二

家長留意到孩子有
自傷跡象 (例如𠝹
手)或被動的自殺意
願，心存疑慮，想
進一步探究。家長
該如何應對？

呢個世界

冇咗我會

更加好...



我留意到近排你手臂出現啲𠝹痕 (溫

和地指出觀察)

我明白你宜家會想用𠝹手嘅方法，不如我哋試吓一齊搵下有冇其他方法，

一來可以舒緩到你嘅情緒，但同時間可以確保你嘅安全? (協作)

如果呢一刻你未ready講住，唔緊要

嘅，慢慢黎。你ready就同我講呀，

我會等你嘅 (表示尊重)

近排有冇啲乜嘢困擾緊你呀？你嗰陣

諗緊啲咩呀？你有啲咩感受同情緒架

？(開放式問題)

我可以想像得到你因為xxx而感到困擾/難受/無助etc。你有咁樣嘅感受都好正常

同自然 (提供肯定)



情景三

孩子向家長表
達自殺傾向，
家長該如何反
應？

我想結束自己

嘅生命...



你會唔會想同精神科醫生/臨床

心理學家/社工/XXX組織

/XXX服務傾吓呀？不如我同你

一齊去聯絡/搵佢哋呀？(建議

尋求專業協助)

我想比你知道我一直都喺依度

，喺你身邊支持你同陪伴你；

我地一齊去面對/度過呢個難關

(表達關心與支持)

我可以想像得到你因為xxx而感

到困擾/難受/無助etc。你有咁

樣嘅感受都好正常同自然 (提供

肯定)

不要留下他獨自一人 (e.g. Time-out)

在高危的情況下需有人陪伴他渡過危機

確定他不會取得危害性命的工具

門窗要鎖上

留意耐心聆聽，「輕輕」鼓勵他說出感受

保持尊重和接納，不要否定他的感受

盡快尋求專業協助，如急症室、18區的精神健康
綜合社區中心、精神科醫生和臨床心理學家



情景四

孩子表現懶惰和沒有動力
，不溫書，一直躲在房間
。當家長叫他起來做點功
課時，孩子表現激動和發
脾氣，甚至發出自殺威脅
…

家長該如何反應？

我想死左去...



與孩子有效溝通需要平靜的心

，家長要掌握情緒覺察、情緒

管理、尋求專業人員諮詢等等

有效的方法

面對有強烈情緒，甚至有自殺

危機的孩子，家長感到強烈的

負面情緒和壓力十分自然

家長在這情境可能會感到憤怒

和委屈

提昇對自己的情緒的覺察

學習憤怒處理的技巧
- 先離開現場
- 喝一杯水

- 深呼吸十下

在內心比較平靜時，才與和孩子溝通

尋求專業人員諮詢，提昇處理壓力和管理
情緒的技巧



你會唔會想同精神科醫生/臨床

心理學家/社工/XXX組織

/XXX服務傾吓呀？不如我同你

一齊去聯絡/搵佢哋呀？(建議

尋求專業協助)

我想比你知道我一直都喺依度

，喺你身邊支持你同陪伴你；

我地一齊去面對/度過呢個難關

(表達關心與支持)

我可以想像得到你因為xxx而感

到困擾/難受/無助etc。你有咁

樣嘅感受都好正常同自然 (提供

肯定)

不要留下他獨自一人 (e.g. Time-out)

在高危的情況下需有人陪伴他渡過危機

確定他不會取得危害性命的工具

門窗要鎖上

留意耐心聆聽，「輕輕」鼓勵他說出感受

保持尊重和接納，不要否定他的感受

盡快尋求專業協助，如急症室、18區的精神健康
綜合社區中心、精神科醫生和臨床心理學家



物品 限制

藥物 – 將所有藥物存放在安全的鎖定容器中（鎖盒、鎖櫃、安全箱等）。
– 不要將藥物存放在容易被打開的包或其他容器中，也不要嘗試將物
品藏在不鎖的地方。
– 處理任何過期或不再使用的藥物。
– 監控每個瓶子/容器中應有的藥物數量。

尖銳物品

• 刀具（美工刀、剃鬚刀
和/或眉毛刮鬍刀、精
細刀片）

• 剪刀
• 鐵釘
• 縫針

– 徹底檢查您整個家（車庫、青少年房間、客廳、浴室、廚房等）。
– 將所有尖銳物品存放在安全的上鎖容器中（鎖盒、鎖櫃、安全箱等
）。
– 不要將尖銳物品存放在容易被打開的包或其他容器中，也不要嘗試
將物品藏在不安全的地方。

其他潛在危險物品
• 繩子
• 酒精
• 清潔產品（漂白水等）
• 天台/露台

– 考慮將這些物品完全移出家中。
– 將未移出的物品鎖起來。
– 鎖好所有天台/露台。

限制手段 -有潛在危險的家庭物品



自傷/自殺危機管理
如果孩子接觸了上述列出的物品並
且造成了嚴重傷害 →

報警求助

如果傷害並不嚴重（例如：孩子開
始用尖銳物品刮傷自己的皮膚，但
在造成嚴重傷害之前停止了）

→
陪伴、聯繫門診/社區心理健康團隊以獲
取指導，再決定是否前往急診室

如果孩子仍然能夠接觸到上述物品

→

請與家中其他成員一起檢討如何安全地鎖
定或處理這些物品，並再次檢查您的家，
以移除任何遺留的物品，或更換任何孩子
可能已經能夠接觸的櫃子或箱子的鎖

如果孩子面對自我傷害或自殺的想
法

→ 陪伴、求助 - 精神科醫生/ 心理學家/社
工/社區支援



你並不孤單

• 社工

• 輔導老師

• 輔導員

• 教育心理學家

• 臨床心理學家

• 精神科醫生



精神科藥物，真的好嗎？

• 出汗、失眠
、疲倦、神
經緊張、手
震等

抗抑鬱藥

暫時性的輕微肚瀉、作嘔、手震
、口渴及尿頻，也會影響甲狀腺
功能或導致胎兒不正常。若中鋰
毒，會出現視力模糊、腸胃不適
、手震厲害、昏迷及抽搐等徵狀

鋰

Retrieved from: https://bit.ly/2RMN0lM; https://bit.ly/33BCYXr



精神科藥物，真的好嗎？

(Benzodiazepines)

鎮靜劑抑制中樞
神經，引致神智
迷糊而減低警覺
性

苯二氮平
類藥物

疲倦、坐立不安、反眼、帕金遜
綜合症徵狀如肌肉僵硬、手震、
行動緩慢等。遲發的運動困難如
口部出現咀嚼、舌頭不自主的轉
動和伸出、口乾、便秘、血壓低
、月經不調及流乳等。

抗精神病藥物

Retrieved from: https://bit.ly/3w4PWcB; https://bit.ly/3uATliV 



非藥物介
入，點揀
好？

• 臨床心理學家、輔
導員、社工的分別

• 治療進行方式、療
程

• 認知行為治療、家
庭治療、遊戲治療
、心理動力治療…



最有效的治療方案

• 藥物治療通常在治療中至關重要且有效，其他
非藥物介入方案可以與藥物同時使用

• 對於藥物治療副作用，必須持續與精神科醫師
溝通，以便進行必要的調整

• 當透過藥物有效控制症狀時，孩子通常能從其
他非藥物介入方案中獲得更大的進展



跨專業合作

• 團隊式的協助，
互相配合，互相
補足

• 家長是一個重要
的專業

• 一起尋找最合適
的路



資源分享

1. 由學校社工初步評估，並再作轉介接受以下諮詢/輔導服務：
a. 綜合家庭服務中心 ：

https://www.swd.gov.hk/tc/pubsvc/family/cat_family/if
s/index.html

b. 社會福利署臨床心理服務：
https://www.swd.gov.hk/tc/pubsvc/cps/

c. 精神健康綜合社區中心：
https://www.swd.gov.hk/tc/pubsvc/rehab/cat_supportc
om/centrebase/iccmw/

https://www.swd.gov.hk/tc/pubsvc/family/cat_family/ifs/index.html
https://www.swd.gov.hk/tc/pubsvc/cps/
https://www.swd.gov.hk/tc/pubsvc/rehab/cat_supportcom/centrebase/iccmw/


資源分享

1. 公立醫院精神科/臨床心理科（須醫生轉介信）

2. 精神健康社區資源及求助熱線

a. https://mentalhealth.edb.gov.hk/tc/early-identification-

at-the-selective-level/helplines-and-community-

resources.html

b. https://www.shallwetalk.hk/zh/get-help/online-support/

c. https://www.studenthealth.gov.hk/tc_chi/emotional_hea

lth_tips/helplines_and_resources/eht_support_services_

and_information_overview.html

https://mentalhealth.edb.gov.hk/tc/early-identification-at-the-selective-level/helplines-and-community-resources.html
https://www.shallwetalk.hk/zh/get-help/online-support/
https://www.studenthealth.gov.hk/tc_chi/emotional_health_tips/helplines_and_resources/eht_support_services_and_information_overview.html


總結

•語氣、節奏、眼神比說話內
容說得更多

•對抗父母，是因為失去了他
們認為重要的事

•互相指責，無論誰勝誰負，
關係一定被蹂躪

•情緒大腦要休息，不需退一
步，只要停一停，也能海闊
天空

•面對防衞機制不宜硬碰硬，
不知怎做時，就靜靜再多等
一刻

•精神科藥物並不恐怖，用知
識打破迷思

•心理治療很多種，哪種合適
要知道

•跨專業合作中，家長是最重
要的專家


