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接近七成半
的被訪者與
家人同住。 

超過四成被
訪者是全職
人士，兩成
半為家庭照
顧者。 

被訪者以住
在劏房
(31%)及寮
屋(34%)為
主。 

家庭人數 

工作情況 

住屋類別 

調查背景 



INTRODUCTION 

口罩供應不足 

調查結果 #1 



TENDENCY 

23.3% 
預計家中口罩數目可維持

全家使用0-6日 

24.6% 
預計家中口罩數目可維持

全家使用7-14日 

調查結果：口罩供應不足 



TENDENCY 

52.8% 
會重用口罩 

調查結果：口罩供應不足 



TENDENCY 

51% 
重用口罩2日 

29% 
重用口罩3日 

調查結果：口罩供應不足 



TENDENCY 

43% 
沒有經濟能力購買 

55% 
買唔到感到情緒低落及擔心 

調查結果：口罩供應不足 

69% 
有錢都買唔到 



INTRODUCTION 

疫情下 
減少外出 

調查結果 #2 



TENDENCY 

58% 
連續3-6日沒有外出 

 

20% 
連續7日或以上沒有外出 

調查結果：疫情下減少外出 

22% 
連續3日以下沒有外出 



TENDENCY 

62% 
沒有社交活動影響心情 

37% 
沒有外出運動影響健康 

調查結果：疫情下減少外出 

26% 
增加與家人磨擦 



INTRODUCTION 

疫情下的 
就業情況 

調查結果 #3 



SUCCESS RATE 

56% 
被訪者 
工作 

有受到影響 

調查結果：疫情下的就業情況 



TENDENCY 

10% 
需照顧停課子女而無法上班 

21% 
放無薪假 

 

調查結果：疫情下的就業情況 

38% 
沒有工開 

即時失去
收入 



TENDENCY 

17% 
不超過1個月 

21% 
不超過2個月 

調查結果：疫情下的就業情況 

22% 
即時 

六成迅速陷
入經濟困境 



INTRODUCTION 

疫情對受訪
者造成的情
緒困擾 

調查結果 #4 



TENDENCY 

11.5% 
非常嚴重 

調查結果：疫情對受訪者造成的情緒困擾 

35% 
嚴重 

46.5％ 因疫情受嚴重情
緒困擾 



TENDENCY 調查結果：疫情對受訪者造成的情緒困擾 

80% 
在購買口罩上出現

最大的困擾 



TENDENCY 調查結果：疫情對受訪者造成的情緒困擾 

60% 
有中學或以下家庭成
員的家庭，近六成出
現「嚴重」或「非常
嚴重」的情緒困擾，
比沒有相關成員的家
庭組群多超過1.5倍。 



INTRODUCTION 

回應疫情方法 

調查結果 #5 



SUCCESS RATE 

60% 
自製布口罩 

調查結果：回應疫情方法 

72% 
呼籲社區分享 

58% 
自製搓手液 

社區自救方法的意見 



TENDENCY 調查結果：回應疫情方法 
 



INTRODUCTION 

總結及分析 

調查結果 #6 



SUCCESS RATE 疫情下基層家庭的「三無處境」 
 

的 



GOALS 

無
口
罩 

無
工
作 

無
外
出 

無 無 無 

疫情下基層家庭的「三無處境」 



  

建議 



RESEARCH RESOURCES 

1. 政府擔起統籌民間防疫物資分配的角色，甚至介入市場控制必
須物資的價格和供應。 
 

2. 推廣和組織「社區自救」的方法，鼓勵社區分享和自製防疫物
品，以填補疫情之下市場的失效和政策的不足。 
 

3. 政府推出即時而具持續性的經濟援助，協助失業或開工不足人
士能應付每月基本支出，並由政府帶頭創造職位，協助在勞動
市場上較缺乏競爭力的組群。 
 

4. 鼓勵所有面對壓力或情緒困擾人士，以不同方式聯絡社會服務
機構求助，以盡快獲得支援。 

建議 
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