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照顧幼兒的多樣性
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幼稚園特殊教育服務的需要

康復服務 年齡 服務名額 等候人數

早期教育及訓練中心 0-6 3771 1001

特殊幼兒中心 2-6 2020 455

幼稚園暨幼兒中心兼
收計劃

1980 997

到校學前康復服務
（2018年常規化）

7074 1347

關愛基金「為輪候資
助學前康復服務的兒
童提供學習訓練津貼」

3232
1601 – 輪候特殊幼兒中心
1631- 輪候早期教育及訓練中心、幼稚園暨
幼兒中心兼收計劃、到校學前康復服務









研究參與者

研究方法 已完成 目標數量

追蹤研究 (第一及第
二時段)

400名幼兒
(新收納個案: 94; 
正在接受服務個案: 306)

400 (3% 流失率)

追蹤研究 (第三時段) 162名幼兒 (已離開服務至少3個月: 139) 60名

個案研究 97名幼兒及家長 96

機構焦點小組訪問 16專業團隊成員焦點小組訪問 16專業團隊成員焦點小組訪問及首
席行政人員焦點小組訪問／個別會
面

機構問卷 108 (專業團隊)+16(首席行政人員) 108 (專業團隊成員)
+16(首席行政人員)

家長焦點小組訪問 5個共24位家長 4

家長問卷 420位家長 420 (360正在接受服務個案
+ 60 已離開服務個案)

學校焦點小組訪問 10個共45位老師和校長 10

學校問卷 278 間學校(57%參與率) ~240 學校 (50%參與率) 

文獻回顧 台灣, 美國,  澳洲 台灣, 美國,  澳洲
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參與兒童
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舊個案306

新個案94

追蹤研究

(首輪 & 次輪)

Old cases New cases

(追蹤研究、第三輪)

Time 3

400 139162

個案研究

Participated in case study

Not participated in case study

400
97

舊個案 新個案

第三時段

已離開服務至少3個月

「個案研究」對象

非「個案研究」對象



研究結果 – 兒童表現

追蹤研究

• 對比第一及第二時段評估的表現，在追蹤研究中取樣的400位兒
童在第二時段評估的各範疇表現(大肌肉運動、小肌肉運動、社交
及情感表達、認知、語言等）均較第一時段評估的表現有顯著進
步。
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兒童年齡 效果量(偏η2) 效果

2-3 .45 大

3-4 .29 大

4-5 .39 大

>5 .34 大

註: 效果大 (偏η2>.1379), 效果中至大(偏η2=.0588-.137), 效果小 (偏η2>.0099)



研究結果 – 兒童表現

追蹤研究

• 對比第一及第三時段評估的表現，完成三個時段追蹤研究的162
位兒童(包括139位已離開服務至少3個月的兒童)在第三時段評估
的各範疇表現均較第一時段評估的表現有顯著進步(效果量(偏
η2)=.33)。這顯示在兒童離開服務後，服務成效仍能延續。

• 參與追蹤研究的兒童的訓練

• 總時數中位數為每人每月5.6小時(共約68小時）

• 0.22小時物理治療(佔總時數4%)
• 0.85小時職業治療(佔總時數15.2%)
• 1.65小時言語治療(佔總時數29.4%)
• 2.88小時特殊幼兒照顧(佔總時數51.4%)
• 10.6小時為中心訓練總時數的中位數
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研究結果 – 兒童表現

追蹤研究

• 接受試驗計劃服務多於12個月的兒童每年到中心接受訓練的總時
數介乎0至100。追蹤研究結果顯示這些兒童在各範疇的表現均有
顯著進步。

• 在為兒童安排特定範疇的個別訓練前，可先考慮將訓練融入兒童
的日常生活中。這有助兒童更全面地發展。
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研究結果 – 教師觀察

質性研究

• 在學校焦點小組訪問中，參與的校長、主任及教師均提到兒童在
表達自己、自我概念及在課堂上的行為有明顯進步。

• 營辦機構的專業團隊及首席行政人員均觀察到及早介入服務有助
幼兒各範疇的發展。
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研究結果 – 家長滿意度

由營辦機構收集到的家長滿意度

• 各營辦機構交予社署的數據顯示，家長對服務的滿意度為

99.83％，超出服務成效指標所訂立的80％。

透過質性研究收集到的家長滿意度

• 在焦點小組訪問、個案研究訪問及問卷中，子女正在接受到

校服務及已離開服務的家長均對服務質素表示滿意。
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家長參與的方式
從家長收集資訊，以初步評估幼兒的情況

在制定幼兒的個人訓練項目（ITP）時考慮家長的意見

定期向家長滙報幼兒的進度

鼓勵家長參與幼兒的訓練，家居訓練等

鼓勵家長參與親子活動和自助小組



家長的支援服務
參與講座和工作坊

主題：

兒童為本：不同種類的障礙特癥和行為特點、情緒發展、語言發
展與溝通技巧、社交和行為問題、提升專注力、家居訓練等

家長為本：照顧技巧、減壓方法、正向親職技巧、小一銜接等

家庭為本：親子活動、家長互助小組、諮詢環節／定期家訪等

社區為本：家長資源中心、玩具和資源圖書館、社區資源轉介服
務等



學校參與方式
實務為本：指定教師負責協調訓練日期、安排教師參與諮詢與訓
練，以及處理物流事宜

專業合作為本：統籌教師負責與所有有特殊教育需要學童接觸，
促進溝通和專業合作

參與設計幼兒的訓練過程：治療師先觀察幼兒的課堂行為，建議
學習策略，教師亦為幼兒設計調適和小組訓練，參與個案討論，向
家長作回饋

專業

合作

領導

實務



主要成功因素

根據個案研究、營辦機構的主觀評估及教師和治療師的質
性意見

一. 跨專業團隊提供兒童為本的服務

二. 三方合作 (家、校、社區) 

三. 家庭為本模式讓家長有最大程度的參與

四. 透過服務團隊與學校及教師的協作，形成既廣且深的
服務模式

五. 服務統籌者的設立為各持份者之間的溝通注入活力
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跨專業團隊提供兒童為本的服務

以特殊幼兒老師、社工、專業治療師（職業治療師、物理治療師及
言語治療師）及臨床／教育心理學家為主要成員的跨專業團隊對為兒
童提供全面評估及訓練， 及追蹤兒童的發展進度尤為關鍵。

相關的評估及訓練以兒童為本，切合個別兒童的發展需要。

職員培訓、家長及教師工作坊，以及向教師提供諮詢服務有助了解有
特殊需要兒童及發展相關技巧。

為確保服務質素，營辦機構投放額外資源調度資深治療師為服務團隊
的治療師提供專業指導。
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三方合作 (家、校、社區)

三方合作模式整合了兒童身處的社交環境（家庭、學校、
社區）。

到校服務的獨特模式，讓兒童能在學校及／或中心得到
專業治療。

為學校及教師提供的跨專業服務能提升兒童表現及鼓勵
兒童的正面行為。

家長透過試驗計劃中的活動、工作坊、家長資源包及個
別家庭服務計劃等增加對教養有特殊學習需要兒童的認
識和了解。

一些營辦機構調度了本身的資源令三方合作順利。

22



家庭為本模式讓家長有最大程度的參與

在學校為本、社區為本及家庭為本的訓練模式當中，家長的積極參與至為關鍵。

在研究過程中，及在個案研究中均指出家庭支援及家長教養模式的重要。家長
較了解子女的訓練需要及發展狀況，以及現有可用資源有助提升子女的訓練質
素。

在焦點小組訪問中，家長、學校或營辦機構均強調家長參與對成功介入的重要。

透過參與子女學校及社區為本的訓練，家長能親身了解訓練的過程及與治療師
討論如何將訓練融入兒童的日常生活中。參與社區為本訓練時，家長有機會認
識到其他有類似狀況的家庭及接觸到不同的社區資源。

在研究過程中，研究團隊發現家長資源中心亦有助家庭建立支援子女的能力。
為切合服務使用者需要，一些營辦機構更設立家長資源中心以提供正式及非正
式資源協助家長強化親子關係、增加教養知識及提升教養信心。
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服務團隊與學校及教師的深入協作

到校服務模式容許進行不同模式的介入，如學校為本、課室
／小組為本、家庭為本及個人為本服務，並透過加強專業團
隊、教師及家長之間的溝通為個別兒童建立治療目標。這獨
特的參與及服務模式，從社會問題的根源解決問題，並用友
善的方式進行識別及評估。

在學校，教師最常接觸兒童。計劃中教師與服務團隊的合作
讓教師有相關知識識別有特殊學習需要的幼兒，及在課程和
課堂管理上作調適，令服務更有效。
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學校服務統籌者促進各持份者的溝通

與兒童互動、評估、選擇介入方法、根據個別兒童需要配對
適合的治療、確立治療目標以改善幼兒各範疇的能力，都是
服務中至關重要的環節。

當中家長與教師、家長與專業治療師及教師與專業治療師之
間有效的聯絡和溝通非常重要。服務統籌者，包括專業團隊
的社工及特殊幼兒工作員、幼稚園暨幼兒中心的兼收計劃特
殊幼兒工作員，及學校的教師或特殊教育需要統籌主任均有
助為各持份者之間的溝通注入活力。
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設立學校服務統籌者

在焦點小組訪問中，營辦機構及學校主任均認為在校設
立特殊教育需要統籌主任一職非常重要。

特殊教育需要統籌主任的主要工作包括：
◦ 與班老師一起根據個別兒童的需要設立服務計劃

◦ 與治療師溝通並為有特殊需要兒童在課程上作出調整

◦ 以跨專業團隊成員身分出席個案會議

◦ 協助教師識別懷疑有特殊學習需要的兒童
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困難與挑戰

 家長支援及參與

 幼稚園及幼兒中心的空間有限

 影響兒童參與中心訓練的因素

 在現有服務單位內為服務團隊及訓練提供空間的困難

 優化資源以提供適時服務的困難

 由試驗計劃順利過渡至恆常化計劃的挑戰
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建議

 到校學前康復服務常規化後的建議

1. 加強跨專業服務團隊的人手

2. 克服場地限制的措施

3. 加強對家長的支援

4. 加強對教師的支援

5. 基本服務量的調整
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長遠建議

1. 致力及早在學習黃金期提供評估和介入服
務

2. 增強校本社工支援

3. 為取得顯著進步的兒童引入「持續支援機
制」

4. 小一入學的過渡支援
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小一入學的過渡支援
學前兒童發展進度綜合報告電子版

在小學時需關注的項目
數學及認讀、發音、語言表達和理解、

專注力、社交溝通

支援策略
座位靠近老師、朋輩支援、口頭指示、

多感官教學、多媒體教學、以遊戲提升

學習興趣和動機等



答問時間

annahui@cityu.edu.hk
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