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預 防 愛 滋 病 及 過 境 旅 客 的 策 略 文 件

概要

序言

1. 本策略文件由旅遊人士專責小組為愛滋病預防及護理委員會編

製，旨在：－

i) 分析過境旅客感染愛滋病病毒／愛滋病的情況，包括問題所

在及已完成和正在進行的預防工作；

ii) 找出為使預防工作更有效而需要填補的不足；及

iii) 根據有關情況及對不足之處的分析而提出若干策略

2. 現有資料主要來自前往中國大陸的男性旅客，而記錄顯示這些

旅客經常有風險行為。因此本文件乃針對此類別的旅客。

處 境 分 析

過 境 事 宜 的 研 究

3. 有關愛滋病病毒感染／愛滋病及過境旅客的研究工作於一九九

七年開始（如 Ho & Choy, 1997；Lau & Thomas, 2001）。近年來，

北上尋歡的問題日益嚴重 ，令人關注愛滋病病毒於中港兩地間

迅速傳播的危機。不少有關研究亦因此而展開。

挑戰

4. 與其他國家比較，香港有幸僅錄得較低的愛滋病病毒感染率

（Chin, 1997）。但根據聯合國愛滋病規劃署的統計，中國大陸

受愛滋病病毒感染的人數約為 500,000（聯合國愛滋病規劃署，

2000）。鑑於過境旅客的人數不斷增加 (估計每日逾 200,000 人次

（陸路處， 2000））以及他們與性工作者或其他性伴侶進行不安

全性行為，使他們容易受到愛滋病病毒感染。一九九七年，在

中國大陸參與性交易的香港男性成人估計每日達 10,000 人（ Lau

& Thomas, 2001）。一九九六年，聯合國開發計劃署估計中國大
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陸的女性性工作者約 3,000,000 至 4,000,000 人，而大部份是在

經濟蓬勃的南部省份工作 ，而華南地區的性病個案亦最多（聯

合國開發計劃署， 1996）。

感 染 愛 滋 病 病 毒 的 機 會

5. 不少近期進行的研究均顯示過境旅客感染愛滋病病毒的機會頗

高（如 Hawkes  e t al, 1994； Lewis & Bailey, 1992-93）。於一九九

七年及一九九八年進行的研究（詳情見附錄 1 及附錄 2）顯示，

很大比例（ 33%）的過境旅客曾於過去六個月在中國大陸與女性

性工作者發生性行為，當中三分一人士並無使用安全套（ Lau &

Thomas, 2001； Lau & Wong, 2000a）。另一研究（如附錄 3 所述）

顯示 14%的調查對象曾於過去六個月參與性交易，而當中 27%

並無使用安全套（ Lau & Siah，付印中）。與一九九八年比較，

一九九九年有更多旅客前往中國大陸與女性性工作者進行性交

易（附錄 4）（ Lau & Siah, 2000）。一九九六年一項有關另一類

過境旅客  – 貨車司機的研究（附錄 7）亦顯示四分一人曾在內

地進行性交易（Ho & Choy, 1997）。過去三年期間，調查資料並

無發現過境旅客明顯地較前重視安全性行為。

6. 更嚴重的是，附錄 1 及附錄 2 所述的研究顯示，該等在中國大

陸與女性性工作者進行性交易的人士當中， 20%曾經患有性病

（ Lau & Thomas, 2001； Lau & Wong, 2000a）。另一個有關過境

貨車司機的研究（附錄 7）顯示， 11.8%曾前往內地進行性交易

的人士承認曾染上性病。（Ho & Choy, 1997）。

7. 於中國大陸，性病包括滴蟲、衣原體、淋病及梅毒不斷迅速上

升。例如，一九九七年據報有 33,668 宗性病個案，於一九九八

年則上升至 53,768 宗（聯合國開發計劃署， 1996）。廣州及深圳

的數字正急速增加。

8. 鑑於愛滋病與性病的關係密切，染有其他性病的人士感染愛滋

病病毒的機會比其他人高出 2 至 5 倍（CDC, 1998）。

易 受 感 染 旅 客 剖 析

9. 約半數過境旅客年齡介乎 30-49 歲，男性佔 64.3%（MDR, 2000）。

該研究（詳情見附錄 1）顯示，年齡介乎 31 至 40 而經常往返中
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港兩地的旅客以及教育程度較低的人士光顧女性性工作者的機

會較大（ Lau & Thomas, 2001）。調查對象中並無固定性伴侶的

人士光顧女性性工作者的比例亦較高（附錄 4）（ Lau & Siah,

2000）。另一個於一九九八年進行的研究（附錄 5）發現中年人

士及已婚旅客較易成為高危類別的一份子（Abdullah, Fielding &

Hedley, 1998）。就貨車司機而言，於一九九六年進行的研究（附

錄 7）顯示，該等易受感染的人士多為收入較高的中年人士。沉

悶的工作及冗長的工作時間是他們尋求性服務的主要原因（Ho &

Choy, 1997）。

安 全 套 使 用 及 風 險 意 識

10. 該等研究（如附錄 1、附錄 2 及附錄 3 所述）顯示，約 30%於中

國大陸光顧女性性工作者的男士並無使用安全套。「喪失快感」、

「伴侶可信」及「伴侶不喜歡使用」乃他們所持的理由。其中 70%

與女性性工作者發生性行為時並無使用安全套的人士，與其固

定性伴侶發生性行為時亦並無使用安全套，令該問題更為嚴重

（附錄 1）（ Lau & Thomas, 2001）。附錄 1 亦顯示該等進行高危

性行為的人士對愛滋病存有較大恐懼。但他們認為從女性性工

作者身上感染愛滋病病毒的機會甚低。就貨車司機而言 ，載於

附錄 7 的研究顯示他們對風險的意識比較薄弱（ Ho & Choy,

1997）。就愛滋病病毒測試而言，曾進行性交易而有意接受測試

的人士僅佔三分一，而最後只有約 16%進行測試（ Lau & Wong,

2000b）。

性 交 易 的 場 所

11. 此等旅客最常前往的目的地主要為深圳、東莞及廣州（ MDR,

2000）。髮廊、的士高、卡拉 OK 吧、賓館及戲院是性交易最常

發生的場所（愛滋病趨勢及監察研究， 1995）。

預 防 及 介 入 計 劃

12. 已展開的預防計劃包括於機場、渡輪、火車站及各個出入境檢

查站張貼海報、派發教育性刊物、舉行展覽以及播放錄像。旨

在與旅客直接對話及向他們灌輸有關安全性行為及愛滋病預防

訊息的外展計劃現正進行（ Lau & Siah, 1999）。香港中文大學醫

學院臨床實驗及流行病學研究中心與大陸有關機構為勞教中心
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／戒毒康復中心以及深圳一間髮型屋及廣州一間性病診所中的

女性性工作者所籌辦的介入計劃進展順利。錄有愛滋病病毒感

染／愛滋病訊息的錄音帶將分發予過境的貨車司機。

評估

13. 一項研究顯示，逾 80%獲提供教育性刊物的人士曾經閱讀有關

刊物。逾 50%調查對象認為愛滋病病毒感染／愛滋病教育有用

（ Lau & Siah, 1999）。

對 不 足 之 處 的 分 析

14. 根據處境分析，資訊與服務兩者均有不足之處。此等不足現分

述如下：

資 訊 不 足 之 處

15. 為方便設計有效的預防計劃，必須展開更多為了解旅客風險行

為而進行的質量研究。有關在中國大陸舉辦的預防計劃以及有

關性工作者、愛滋病病毒感染及性病的監察及研究資料肯定對

預防計劃有所裨益 。有關跨境男男性性接觸者的行為、從事高

危跨境性服務的女士以及跨境吸毒活動（尤指年青人及受愛滋

病病毒感染的葯物濫用人士）的資料對計劃預防工作亦有一定

作用。

服 務 不 足 之 處

16. 鑑於該等從事高危跨境性交易的人士中僅有少數進行愛滋病病

毒抗體測試（如 Lau & Wong, 2000b），當局有需要將愛滋病病

毒抗體測試推廣至現時及日後的預防計劃。透過外展計劃，朋

輩教育計劃可推廣至包括貨車司機的旅客。為使預防工作更有

效益，日後的預防計劃應推廣至前往大陸以外地區的旅客。為

有效解決這個問題 ，當局需要尋求中港兩地的傳媒以及在當地

以年青人、葯物濫用人士 、性工作者及性病病人為工作對象的

人士共同合作。
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建 議 策 略：

17. 就愛滋病病毒／愛滋病預防策略而言，以下乃相關的要點：

i) 鑑於人手短缺，於進行預防工作時，必須定出優先次序，

而其他主流的非政府機構的參與亦十分重要。

ii) 為提高兩地人民對該傳染病的警覺，中港兩地定期聯合公

佈有關愛滋病病毒感染及性病的訊息是相當有用的。

iii) 應盡力加強與內地有關部門就落實跨境預防計劃的合作。

iv) 鑑於香港人也是「受益人」，愛滋病信託基金應考慮支持與

內地有關部門聯手推行合作項目。

v) 預防計劃須旨在傳遞有關安全性行為，愛滋病病毒感染機

會以及愛滋病病毒感染對感染者家人所帶來的影響。重點

須放在預防計劃的成本效益及結果評估，並利用大量資料

以作佐證。

vi) 繼續使用渡輪碼頭、貨櫃碼頭、邊境檢查站、性病診所及

火車站等地點，向旅客灌輸預防愛滋病訊息。

vii) 保持公眾人士對有關問題的警覺性。

viii) 參與預防工作的有關各方（如專責小組、小組委員會及社

群策劃委員會等）應繼續合作無間。

ix) 應繼續進行現行的預防及監察計劃，未來推行的計劃亦應

持之以恒。
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附錄 1

香 港 男 性 居 民 到 訪 中 國 大 陸 的 風 險 行 為 ：

可 能 會 受 愛 滋 病 病 毒 感 染 而 將 病 毒 傳 播 的 人 口（ 摘 要 ）

Lau, J.T.F. & Thomas, J. (2001)

是次調查目的為從中國經陸路返港的男士就有關高危性行為、安全

套使用、曾否染上性病及對愛滋病相關觀念作出評估，期間與系統

抽樣的一千二百五十四名人士進行訪問。 32.5%的受訪者於過去六個

月在中國曾與性工作者進行性行為，11.2%的受訪者於是次旅程中曾

進行性交易，於表示曾與性工作者發生性行為的受訪者當中，三分

之一受訪者於進行性行為期間並無使用安全套，五分之一受訪者過

去曾患上性病。曾與性工作者進行性行為而沒有使用安全套的受訪

者中，有 70%與其固定性伴侶進行性行為時也不使用安全套。教育

程度較低、年齡介乎三十一至四十歲、非營商而經常往返中國的受

訪者曾與性工作者發生性行為的機會較大。進行高危性行為的人士

較害怕感染愛滋病，並意識到不可忽視本身受愛滋病病毒感染的風

險，但卻認為在中國從性工作者感染愛滋病病毒的機會甚少。雖然

估計香港成年人的愛滋病病毒流行性很低（0.06%），但穿梭中、港

兩地的過境人數龐大以及香港男性旅客進行高危性行為的情況普

遍，均足以令這種傳染病散播開去。
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附錄 2

香 港 過 境 旅 客 與 性 有 關 風 險 行 為 的 行 為 監 察  －

透 過 比 較 兩 項 監 察 調 查 的 結 果 而 評 估 有 關 預 防 計 劃 的 整 體 成 效

（摘要 ）

Lau, J.T.F. & Wong, W.S. (2000)

是次研究彙報兩項為監察中、港兩地過境旅客進行與性有關風險行

為而設的首個行為監察系統的結果。兩項研究分別於一九九七年及

一九九八年進行，合共訪問了一千二百六十三及一千四百四十八名

香港男性成年居民。約三分之一的受訪者於過去六個月曾與性工作

者進行性行為；約 20%的受訪者曾於單一次旅程中與性工作者或非

固定性伴侶進行性行為；約 35-40%接受性服務的顧客於進行性行為

期間並無使用安全套，而約 20%的受訪者報稱曾感染性病。當比較

兩項調查的結果時，監察指標中並無發現任何重大轉變 。然而，使

用安全套的習慣卻有下降趨勢。在香港，有關預防計劃的成效並不

顯著。
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附錄 3

香 港 中 國 男 性 人 口 與 性 有 關 風 險 行 為 的 行 為 監 測  －

基 準 研 究（ 摘 要 ）

Lau, J. T. F. & Siah, P. C.（印刷中）

此項研究旨在為香港成年男性人口與性有關的風險行為建立一個行

為監測系統。基準數據乃由訪問 1,020 名年齡介乎 18 至 60 歲的男

性受訪者而取得。

調查結果顯示： ( i)14%的受訪者在過去 6 個月曾進行過性交易，

(ii)27%的男性顧客在與性工作者進行性交時沒有經常使用安全套，

(iii) 1.5%的受訪者在過去 6 個月曾染上性病， (iv)6.1%的受訪者曾與

男人有性接觸， (v) 0.8%的受訪者在過去 6 個月曾與男性在沒有使用

安全套下進行過肛交， (vi)4.4%的受訪者曾進行過與性有關的高危行

為，亦即與性工作者進行沒有保護的性行為或與男性進行沒有保護

的肛交， (vi)36.4%進行過性交易的受訪者與固定性伴侶進行性行為

時也沒有使用安全套。

受訪者多數在香港以外地方（例如大陸和澳門）進行性交易，並會

在多個地點進行此類性交易。

必須實施有效計劃以減低這類高風險人口的數目 。這次研究連同將

來的研究，將在香港為一般男性人口建立首個行為監測系統，並為

計劃評估提供有關標準。
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附錄 4

香 港 男 性 人 口 的 行 為 監 測  －  性服務顧客 （ 摘 要 ）

Lau, J. T. F. & Siah, P. C. (2000)

此項研究的主要目的，是將一九九八年與一九九九年所取得的行為

監測數據結果作一比較，以監察性服務顧客行為轉變的趨勢，並評

估預防計劃的有效性。基本上，該兩年的結果都十分相似。其一，

在一九九九年，有 14%的香港男性曾與性工作者進行性交易。其二，

在過去 6 個月有固定性伴侶的香港男性中，約有 13-14%在過去 6 個

月亦曾與女性的性工作者進行性交易；在沒有固定性伴侶但有一個

或多個非固定性伴侶的香港男性中，約有 43-45%在過去 6 個月曾與

女性的性工作者進行性交易。其三，與一九九八年的數據比較，更

多受訪者據報光顧過中國大陸和香港的性交易場所。其四，75.1%的

性服務顧客經常使用安全套。其五，不經常使用安全套的性服務顧

客，較經常使用者更易染上性病 ；與男人進行肛交的男男性性接觸

者，較不進行肛交的男男性性接觸者更易染上性病。
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附錄 5

旅遊、 性 行 為 與 染 上 性 病 的 風 險 （ 摘 要 ）

Abdullah, A. S. M., Fielding, R. & Hedley, A. J. (1998)

此項研究是調查離港旅客的性行為和染上性病的風險，作為設計本

地一項持續健康宣傳活動的資料 。在一九九六年五月至六月間，五

名受過訓練、操多種語言的訪問員在香港啟德國際機場的離境休息

室內，採用經細心設計和預先測試的問卷去訪問旅客。在過去一年

至少出門一次的受訪者中，有 44%（ 168/383）於其旅途中曾與陌生

人發生過性行為，而有 37%（ 139/376）據報在性行為中並沒有使用

安全套。中年已婚旅客較易成為高危組別。這些調查結果反映急切

需要制定以旅客為對象的策略，以預防在香港和亞太地區日漸普遍

的性病。
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附錄 6

與 感 染 愛 滋 病 病 毒 有 關 風 險 行 為 和 在 港 之 中 國 商 務 旅 客 對 風 險 認 識 的

評估（ 摘 要 ）

Abdullah, A. S. M., & Fielding, R. (1999)

背景：愛滋病目前是許多國家中發病率和死亡率最高的疾病之一，

對人口中最具生產力的人士造成極大影響。故此，愛滋病預防計劃

能否成功推行，端賴目標針對勞動人口的計劃能否成功推行。此項

研究旨在審視與感染愛滋病病毒有關的風險行為和在港商界中人對

相關風險的認識，並評估在工作場所進行愛滋病教育的需要。

方法：在一九九八年八月至一九九九年五月期間，我們曾對香港 28

個不同商業機構的 3,170 名僱員進行調查。這 28 個機構乃從香港政

府統計處所登記僱用 100 人以上的 2,100 間公司中隨機抽選。我們

採用一份細心設計並供自行填寫的問卷 ，以收集有關性行為、對愛

滋病認識及有關風險認識的資料。

結果：總共發出 3,170 份問卷，填妥並交回的有 501 份，回應率為

16%。在 501 名受訪者中，58%為男性，絕大部分（99%）的教育程

度為中學或以上， 93%是香港華人，48%已婚， 85%在過去一年至少

曾出外旅遊一次。 99%的受訪者已聽聞過愛滋病。男性、專業人士、

受過高深教育、與非固定性伴侶性交時經常使用安全套的受訪者，

較認真看待愛滋病病毒感染問題 ，對愛滋病認識較深的受訪者較容

易改變對性行為的態度。
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附錄 7

香 港 貨 車 司 機 對 愛 滋 病 的 認 識 及 其 性 行 為 模 式

Ho, C. O. B. & Choy, R. (1997)

此項研究的目標有三個：了解貨車司機行業的一般情況 ；評估他們

對愛滋病的認識和對愛滋病病毒感染風險的認識 ；以及研究他們北

上進行性交易的習慣和行為。訪問者透過一份細心設計的問卷而收

集有關數據。訪問歷時約 5 至 7 分鐘，收集了貨車司機的一般個人

資料、對愛滋病的認識和性行為模式。總共有 1,276 名貨車司機接

受訪問。所有受訪者為男性，大多數是中年人，已婚，育有子女，

收入高於平均家庭收入。調查顯示，有多項因素令貨車司機較易受

愛滋病病毒感染： (1)處於性活躍的中年； (2)收入相對較高； (3)大男

人主義作祟，認為男人有婚外情並無不妥； (4)中國大陸的性交易行

業蓬勃； (5)他們覺得駕駛貨車十分沉悶。不過，他們對愛滋病的認

識及其傳播方式十分了解。他們的愛滋病病毒感染／愛滋病資料和

知識主要來自電視、電台、報紙、小冊子等。只有四分之一受訪者

承認他們以前曾前往中國大陸進行性交易。其中超過 90%的人有使

用安全套。只有 11.8%的人聲稱以前曾患性病。在其同業司機中，

普遍認為他們在與妓女或不固定性伴侶尋歡時必須使用安全套，但

與其妻子或「固定」性伴侶進行性行為時則不會使用安全套。他們

對愛滋病病毒感染的風險意識較低，因為他們認為自己的性行為較

安全。此外，此一組別的成人對自己的健康十分在意。由於有愛滋

病病毒感染的威脅，他們會理智地減少進行高危性行為 。因為他們

是家庭的經濟支柱，賺取較高收入。他們害怕一旦受到病毒感染便

失去所擁有的一切。香港貨車司機有較大潛在風險會令他們較易受

到愛滋病病毒感染。但是，由於他們比較理智和注重健康，他們都

樂意進行較安全的性行為，例如在從事性交易時使用安全套。我們

應該對此一目標組別經常進行宣傳，提醒他們注意安全性行為以抵

禦這種流行病的重要性。
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關於愛滋病預防及護理委員會的一些資料

愛滋病預防及護理委員會於一九九九年八月，由第四屆愛滋病顧問局成立的。愛滋病

預防及護理委員會的成立替代了第三屆愛滋病顧問局轄屬的兩個委員會，這包括了由

前醫務 生署於一九八七年成立的愛滋病教育及宣傳委員會和於一九九四年成立為評

估本港提供予愛滋病病毒感染人士/愛滋病患者服務質素及足夠程度的愛滋病服務發展

委員會。

愛滋病預防及護理委員會的職權範圍：

﹣ 向愛滋病顧問局負責；

﹣ 制訂愛滋病毒感染/愛滋病的預防策略，並重點關注弱勢社群；

﹣ 發展一個適合香港的愛滋病毒感染/愛滋病預防及護理活動模式；

﹣ 發動社區參與本港愛滋病毒感染/愛滋病的預防及護理活動；

﹣ 發展一個經統籌的規劃路向，以促進社區作出正面回應；

﹣ 促進有關公營及私營機構為感染愛滋病/愛滋病者提供具質素的醫療護理及支援性

服務；及

﹣ 對香港愛滋病的預防及護理計劃的有效程度進行評估。
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