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序言
在香港，從事洗衣業的人數約佔全港總勞動人口百份之零點二，人數雖𣎴多，但僱主對保障他

們在工作上的職業健康安全責無旁貸。要為員工提供一個安全又健康的工作環境，就必須清楚理解

現時行業的受傷數據、種類及洗衣業的工作環境風險因子。

現時勞工處的職業健康安全統計數字資料中，並沒有洗衣業的數據。根據美國 Bureau of 

Labour Statistics的 2017年報告，洗衣業員工的因工受傷率為 3.0%。洗衣業日常工作中經常試用

洗衣機、乾衣機及蒸氣熨板機等機器，機器的運作產生高溫及噪音：在高溫及濕熱環境下，容易令

身體溫度上升而引致熱疾病；而員工長時間在噪音環境下工作，則會導致不同程度的聽力障礙，亦

容易造成精神緊張，影響健康。

員工清楚理解並安全地執行機器操作、正確地處理化學洗衣物品，是避免機器相關危害、化學

危害及生物危害的重要法門。在處理衣物分類、洗衣和乾衣等工作時，工序的頻密度、員工要使用

的力度及工作姿勢等都會影響患上筋肌勞損的機會。要有效預防洗衣業職業性疾病及意外的發生，

僱主、僱員、政府及有關當局都有著不同的責任，僱主須作適當的風險評估，為員工提供一個安全

又健康的環境，而員工亦應增强職業健康安全的意識及對自身對職業危害的認識。

這份研究的結果分析了洗衣業的職業健康安全現況，同時亦探討了員工受傷的原因及其對洗衣

業職安健的認識，為業界提供一個良好的職安健平台及改善的契機。祈望政策制定者及僱主能參考

報告的數據，為僱員改善工作環境，加強職安健意識，將受傷風險降至最低。

香港工人健康中心董事

暨職業健康教育服務指導委員會委員

楊世模博士
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摘要

背景及目的

香港洗衣從業員需要進行各樣工序，而其中使用的機器、設備或物料均蘊藏著各種職安健危害，

對員工而言無疑是一大威脅。洗衣業工作環境中的危害繁多，當中包括高溫、噪音、機器安全、化

學危害以及不良工作姿勢等。然而，現時本港並未有相關的行業研究供大眾參考，故香港工人健康

中心與香港洗衣服務業聯會希望藉著是次研究調查，探討洗衣業工作地點的職業健康安全狀況及其

對洗衣從業員的影響，從而向社會表達他們對此的訴求，望能引起各界關注。

研究方法

是次研究透過問卷調查了解洗衣業員工的職業健康情況，主要有以下內容：工作背景、工作內

容、與工作相關的疾病 /不適 /受傷、工作環境職安健情況及配套措施，以及職安健培訓等範疇。

研究結果

綜合問卷調查所得的量性（Quantitative）研究結果，洗衣從業員出現的職業傷病，與其年齡

及工作性質有相當關係。而從洗衣業現存的職安健控制措施及僱員的回應可見，目前僱主對工作風

險評估的關注仍有不足，有可能令員工對工作環境和工序相關危害不為意，並因此忽略採取適當預

防措施，令其患病或受傷的機會增加。同時，半數員工指出僱主為他們提供的職安健訓練及資訊幫

助不大，反映目前的資訊支援並未達到最佳效果。

建議及總結

洗衣業員工在工作的過程中容易面對不同方面和程度的職安健危害，而為提升其健康及安全水

平，僱主需定期安排具相關專業知識的人士進行有效的危害識別及風險評估，並公開有關評定結果

及控制預防措施，讓員工提高警覺；亦應訂立清晰及標準化的工作安全指引，讓員工避免採用其他

不符合要求的危險工作方法，減低意外發生的機會。

同時，僱主也有必要檢討及改善職安健培訓支援模式及內容：在內容方面，可按培訓受眾的實

際需要，小心選擇適切而符合實際的訓練內容，以確保員工能在過程中受益；而在模式方面，可考

慮採用較主動的「員工參與式培訓」，提高培訓效果。

 

序言
首先，很感謝香港工人健康中心為洗衣行業做了這個詳細的職業健康安全現狀調查研究報告，

這可是一個前無古人的艱辛工作。洗衣行業在香港已經超過百年，但相關的資料和報告則只是首

次被有系統的整理和分析研究。在這份報告中，不但詳細地羅列出很多不同的數據，更提出很多

具針對性的改善和建議。我認為不論是管理層或是前線員工都得閱讀，洗衣從業員可提高其工業

安全意識，顧主亦可改善工作環境，減少意外發生。

洗衣行業是一個辛勞且崗位繁多的行業，從業員常會操作不同的機械和接觸不同的化學品，

故本行業工傷種類亦是林林種種。今次這個報告，正好配合香港洗衣服務業聯會的主要使命，所

以我們對這項調查研究十分支持，而且希望日後可定期作類似研究，以提升整個洗衣業界的工業

安全水平。

香港洗衣服務業聯會主席

林查理
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一、研究背景
香港一般生活環境地方狹窄，洗衣行業的出現為不同市民及企業帶來方便。本港的洗衣業以

不同經營模式為香港提供各種洗衣服務，根據香港政府統計處資料，2016年一共有 690間企業經

營洗滌及乾洗服務 [1]，大概 5,300人從事洗滌及乾洗服務 [2]。常見的有獨立式經營洗衣店、特許

經營／連鎖式經營洗衣店及洗衣工場。獨立式經營洗衣店的服務對象以家居客戶為主，洗衣工序會

於店舖內進行或外判予洗衣工場；特許經營或連鎖式經營洗衣店同樣是以家居為主，但洗衣工序則

由自設的中央洗衣工場負責；洗衣工場的服務對象以商業市場為主，為商業機構例如酒店食肆航空

服務等提供洗衣服務；除此之外，一些企業服務如醫院酒店等，亦會自設洗衣工場，為工作地點提

供洗衣服務 [3]。雖然從事洗衣業的人數只佔全港總勞動人口百份之零點二，但他們的職業健康安

全亦不容忽視。現時勞工處並沒有只針對洗衣業的職業安全及健康統計數字資料，有關數字被歸類

到公共行政及社會及個人服務的主要行業分類中，其與工作相關的確實傷亡病症數字無從得知。然

而，與洗衣業有關的意外並不罕有：香港在 2005年及 2016年都分別發生過洗衣店因乾衣機故障

引起爆炸及火警 [4][5]；此外，洗衣工場亦曾發生過工業意外，在 2009年一名工人的頭顱及上半身

被捲入大型滾軸熨布機致死 [6]。

洗衣業的工作環境、涉及的各工序及使用的各機器設備或物料都存在著不同的職安健危害，威

脅著洗衣從業員的健康及安全。在進行洗衣工作的工作環境中，常見的職業危害有高溫及噪音：洗

衣及乾衣機的運作、蒸氣燙衣等都會令工作環境的溫度及濕度上升，濕熱的環境令身體體溫上升引

致熱疾病，例如熱痙攣、熱昏厥、熱衰竭甚或中暑；洗衣及乾衣機運作時，滾筒轉動時會產生大量

噪音，洗衣從業員長時間處於有噪音的工作環境，可能會導致不同程度的聽力障礙，亦會造成精神

緊張，影響精神健康。工作設備及物料方面，最常見的危害有機器安全、化學危害及生物危害：洗

衣業的日常運作涉及洗衣機、燙摺機、燙板機等機械設備，機械設備使用不當時會增加意外發生的

機會，例如長髮或衣物被捲入燙摺機或意外觸碰燙板機等的灼熱部分，導致夾傷、刺傷或燙傷身體

部位；接觸衣物時，若衣物上帶有污染物及病菌，而員工未有佩戴手套、口罩等防護裝備，會增加

被傳染的風險；處理衣物時會用到不同化學品作漂白、乾洗、去污等用途，但儲存或使用不當都容

易引起意外如洩漏或火警，另外，使用化學品時沒有佩戴防護裝備都會令有害物質透過呼吸、皮膚

接觸等進入員工身體中。員工進行各工序時，他們採用的姿勢也會成為影響健康安全的危害因素：

以一般的洗衣服務來說，洗衣工序主要涉及衣物分類、洗衣、瀝乾、烘乾、熨燙、摺疊及包裝。衣

物分類、洗衣、乾衣等工序需要從業員移動衣物，涉及體力處理操作，若員工以不正確姿勢工作，

會增加患上筋肌勞損的機會；除此之外，熨燙、摺疊包裝等的工序需要員工連續重複同樣動作，對

員工的肌肉肌腱都造成相當大的負荷，長時間累積亦會導致職業性筋肌勞損 [7][8][9][10]。

要有效預防職業性疾病及意外的發生及增加推廣成效，除僱主須辨認出工作地點的職業危害並

盡可能根除相關風險外，員工對職業健康安全的意識及對職業危害的認識都有著無可取代的重要性。

根據國外針對洗衣工場做的研究，大部分員工都知道職業健康安全的重要性，但對各職業危害的認

識卻不足夠及不全面，例如絕大多數員工並不清楚暴露於化學危害下會增加患上皮膚炎、呼吸道疾

病的風險；不清楚使用電子機器設備時發生電力意外的風險；不清楚工作環境過熱及噪音問題對他

們的健康安全影響等 [11][12]，缺少職業健康安全的知識令員工未能有效防範職業危害，增加患上職業

性病症及發生職業意外的機率。現時香港並沒相關行業研究，是次針對洗衣業的研究希望能得知洗

衣業工作地點的職業健康安全狀況及其對洗衣從業員健康安全的影響，給予業界及公眾有關洗衣業

職業健康安全的概況。
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二、研究目的及方法簡介

研究目的

本研究旨在了解本港洗衣服務行業中高危洗衣工場的職業健康安全情況，包括：常見由工作引

起的身體不適和工作間內的意外情況、職業健康安全預防支援措施、對職業安全健康的認識和安全

健康行為意識等，以評估他們工作的處境及需要，為業界及社會提供更多數據反映實況。

研究對象

是次研究對象為現職於洗衣業的從業員。

研究方法

是次研究在香港洗衣服務業聯會協助下，於 2017年 11月至 2018年 2月期間向其會員派發調

查問卷。研究問卷共有 24條題目，主要問及範圍包括：

i. 背景資料 
• 年齡、教育程度、工作年資、工作時數 

ii. 工作環境情況
• 工作內容、工作地點抽風情況、工作地點風險評估

iii. 與工作有關的職安健情況
• 身體不適或意外發生、內部職安健培訓渠道、培訓成效

資料處理及分析

所有經覆核後為有效的問卷由研究員以電腦軟件「SPSS 21.0」進行輸入，數據由研究員進行整

理和分析。

 

三、問卷調查結果及分析
是次調查在香港洗衣服務業聯會的協助下向其會員派發問卷，在員工填寫完畢後經由聯會統一

收集，最終共成功收回問卷 60份。

第一部分 受訪者個人背景

是次調查中，受訪者年齡以 36至 50歲為主 (27人，47.4%)，其次是 51至 65歲 (20人，

35.1%)，21至35歲受訪者有7人 (12.3%)。教育程度方面，擁有小學程度學歷的受訪者最多 (21人，

35.6%)，具有中三程度及中五程度的受訪者亦各有 17人 (28.8%)，受訪者中有 2人 (3.4%) 從沒有

接受過正式教育。(見表 1)

表 1. 個人背景資料

 人數 百分比 (%) 

年齡 (n=57)
20歲或以下 1 1.8
21至 35 7 12.3
36至 50 27 47.4
51至 65 20 35.1
66歲或以上 2 3.5

教育程度 (n=59)
沒有受過正式教育 2 3.4
小學程度 21 35.6
中三程度 17 28.8
中五程度 17 28.8
大專程度或以上 2 3.4
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表 2. 工作背景資料

 人數 百分比 (%) 

工作場所類別 (n=56)
洗衣工場 41 73.2
水洗工場 5 8.9
乾洗工場 3 5.4
洗衣店 2 3.6
其他 5 8.9

所屬公司人數 (n=58)
10人或以下 4 6.9
11－ 30人 8 13.8
31－ 50人 10 17.2
51人或以上 36 62.1

從事洗衣行業年資 (n=59)
少於 2年 3 5.1
2至 4年以下 15 25.4
4至 6年以下 13 22.0
6至 8年以下 10 16.9
8至 10年以下 2 3.4
10年或以上 16 27.1

工作職級 (n=58)
前線員工 46 79.3
中層管理 8 13.8
高層管理 4 6.9
  
平均每週工時 (n=54)
30小時或以下 1 1.9
31－ 40小時 2 3.7
41－ 50小時 18 33.3
51－ 60小時 31 57.4
61或以上 2 3.7

第二部分 工作背景及內容

大部分的受訪者受聘於洗衣工場 (41人，80.4%)，5名受訪者於水洗工場工作 (9.8%)，另有 3

名及2名受訪者分別於乾洗工場及洗衣店工作 (5.9%及3.9%)；5名受訪者表示受聘於其他工作場所。

工作地點規模方面，超過六成受訪者在工作地點有 51人或以上的大型公司工作 (36人，62.1%)，

亦有約三成在 11-50人的中型公司上班 (共 18人，31%)。

工作年資方面，受訪者普遍已在洗衣行業工作了頗長時間，只有 3名從事洗衣業少於 2年 

(5.1%)，而工作 2-6年的受訪者有 28人 (47.5%)，工作 6-8年的則有 12人 (20.3%)，亦有 16名

受訪者從事洗衣業更超過 10年 (27.1%)。大部分的受訪者為前線員工 (46人，79.3%)，另有分別 8

人及 4人為中層管理人員及高層管理人員 (13.8%及 6.9%)。至於每週工作時數方面，過半數受訪者

每周需工作 51-60小時，另有三分一的受訪者每周工作 41-50小時 (33.3%)，亦有 2名受訪者每週

工作時數超過 60小時 (3.7%)。 (見表 2) 

洗衣工場內涉及多種工作項目，超過 4成受訪者表示日常工作內容包括熨燙及摺疊 (43.9%及

42.1%)，其他工作包括洗衣 (28.1%)、烘乾 (14.0%)、起漬 (8.8%)、執嘜 (7.0%)、消毒 (5.3%)、加

工 (5.3%)、皮革皮草保養 (3.5%)、衣物交收品質檢查 (1.8%) 及行政管理 (1.8%) 等。而在工作過程

中，14.3%的受訪者需要手洗衣物或其他物品，亦有相若百分比 (14.6%) 的受訪者於工作中會用到

或會接觸到化學品。 (見表 3) 

表 3. 工作內容

 人數 百分比 (%) 

工作內容 (可選多項 )  (n=57)
熨燙 25 43.9
摺疊  24 42.1
洗衣 (包括乾洗、濕洗 )  16 28.1
烘乾 8 14.0
起漬  5 8.8
執嘜 4 7.0
消毒 3 5.3
加工 (包括縫紉、染色 )  3 5.3
皮革、皮草保養  2 3.5
衣物交收品質檢查 1 1.8
行政管理 1 1.8

手洗衣物或其他物品 (n=49)  
有  7 14.3
沒有 42 85.7
  
使用或接觸化學品 (n=48)
有 7 14.6
沒有 41 85.4
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表 4. 與工作相關疾病／不適／受傷

表 5. 員工年齡和職業傷病的關係

 人數 百分比 (%) 

曾因工作感到身體不適／患病／受傷 (n=57)  
有 32 47.4
沒有 25 52.6

不適原因 (可選多項 ) (n=32)
燙傷／灼傷／燒傷 25 78.1
提舉／搬運物件 12 37.5
割傷／刺傷 4 12.5
細菌病毒感染 3 9.4
中暑 3 9.4
使用／準備化學品 2 6.3
跌到／滑到／拌倒 1 3.1
皮膚炎 1 3.1
頭痛 1 3.1

   人數（百分比） 

  有 沒有 總數 p-值
 20歲或以下 0 (0) 1 (100) 1 (100) 0.056
 21至 35歲 3 (43) 4 (57) 7 (100) 
員工年齡 36至 50歲 11 (41) 16 (59) 27 (100) 
 51至 65歲 11 (61) 7 (39) 18 (100) 
 66歲或以上 2 (100) 0 (0) 2 (100) 

第三部分 與工作有關的健康情況

根據調查資料，接近半數的受訪者 (47.4%) 過往曾因工作而導致身體不適、患病或受傷，當中

導致不適或受傷的主因是燙傷／灼傷／燒傷 (78.1%)，其次是因提舉／搬運物件 (37.5%)，亦有超過

1成的不適受傷是割傷／刺傷 (12.5%)。(見表 4) 

針對員工年齡與其職業傷病的關係，我們嘗試利用線性趨勢測試 (Linear Trend Test) 進行檢定

分析。結果顯示其 p-值只略微高於界定值 0.05，顯示兩者關係接近顯著 (p=0.056)。(見表 5) 

有否曾經因工作而受傷、
患病或感到身體不適

對於不同工序與傷病情況的關係，是次研究亦利用問卷調查的資料進行檢定分析。就著熨燙工

序和與提舉或搬運相關傷病的關係，我們利用卡方檢定測試 (Chi-square Test) 進行分析，發現 p-值

只稍微高於界定值 0.05，反映兩者關係接近顯著。至於洗衣及折疊工序和與提舉或搬運相關傷病的

關係，我們則利用費雪檢定測試 (Fisher’s Exact Test) 進行分析。結果顯示，工作中包含這兩項工序

的員工顯著的出現較多與提舉及搬運相關的疾病  (p=0.03, p=0.004)。(見表 6) 

透過分析熨燙工序與燙傷、灼傷或燒傷情況間的關係，我們發現工作涉及熨燙的員工較多出現

燙傷、灼傷或燒傷情況，於統計學上也呈現著顯著的關係 (p<0.001)。然而，當為烘乾工序及燙傷、

灼傷或燒傷情況進行分析時，我們發現這兩個變項間的關係並不顯著 (p>0.05)。 (見表 7) 

表 6. 參與各工序的員工因提舉或搬運物件出現傷病的情況

表 7. 參與各工序的員工出現燙傷、灼傷或燒傷的情況

   人數 (百分比 ) 

  有 沒有 總數 p-值

工作涉及洗衣 是 6 (75) 2 (25) 8 (100) 0.030
 否 6 (25) 18 (75) 24 (100) 
    

工作涉及折疊 是 9 (69) 4 (31) 13 (100) 0.004
 否 3 (16) 16 (84) 19 (100) 
    

工作涉及熨燙 是 3 (20) 12 (80) 15 (100) 0.055
 否 9 (53) 8 (47) 17 (100) 

   人數（百分比） 

  有 沒有 總數 p-值

工作涉及熨燙 是 13 (87) 2 (13) 15 (100) <0.001
 否 1 (6) 16 (94) 17 (100) 
     

工作涉及烘乾 是 3 (75) 1 (25) 4 (100) 0.295
 否 11 (39) 17 (61) 28 (100) 

有否因提舉或搬運物件出現傷病

有否出現燙傷、灼傷或燒傷的情況
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有關受訪洗衣業員工會否因涉及高溫工序和設備而導致中暑的情況，我們發現工作牽涉熨燙及

烘乾步驟與中暑情況並沒有顯著關係 (p>0.05)。另一方面，雖然折叠工序對於中暑情況的出現並沒

有明顯的統計學差異，但今次調查結果中其 p-值只稍微超出界定值 0.05，而且純粹從數字亦得知負

責折叠工序的員工也較多出現中暑情況。(見表 8) 

利用費雪檢定測試，我們分析了有機會使用化學品的工序，發現工作是否涉及起漬步驟對於出

現與化學品有關的傷病並沒有顯著的統計學差異 (p>0.05)，而加工步驟 (如染色 ) 也得出相同的結

果。 (見表 9) 

表 8.  參與各工序的員工出現中暑的情況

表 9. 參與各工序的員工因使用化學品出現傷病的情況

   人數（百分比） 

  有 沒有 總數 p-值

工作涉及熨燙 是 0 (0) 15 (13) 15 (100) 0.229
 否 3 (18) 14 (82) 17 (100) 
     

工作涉及烘乾 是 0 (0) 4 (100) 4 (100) 1.000
 否 3 (11) 25 (89) 28 (100) 
     

工作涉及折疊 是 3 (23) 10 (77) 13 (100) 0.058
 否 0 (0) 19 (100) 19 (100) 

   人數（百分比）  

  有 沒有 總數 p-值

工作涉及起漬 是 0 (0) 2 (100) 2 (100) 1.000
 否 2 (7) 28 (93) 30 (100) 
     

工作涉及加工 是 0 (0) 1 (100) 1 (100) 1.000
 否 2 (6.5) 29 (93.5) 31 (100) 

有否出現中暑情況

有否因使用化學品出現傷病

第四部分 職業健康安全支援概況

在工作地點方面的職安健情況，大部分受訪者均對現時工作環境表示滿意 (66.1%)。但是，雖

然絕大部分的僱主都有加裝抽風設備以排走熱空氣及化學污染物 (98.2%及 88.6%)，不過仍有半數

受訪者認為工作地點的通風未如理想 (50.9%)。

此外，接近7成受訪者表示公司有定期對工作地點或工作程序進行風險評估或環境巡查 (34人 )，

超過 2成受訪者表示不清楚 (12人 )。 (見表 10) 

表 10. 工作環境職安健情况及其配套措施 

 人數 百分比 (%) 

工作環境職安健情況 (n=56)
非常好 6 10.7
好 31 55.4
一般 19 33.9
差 0 0
非常差 0 0
  
工作地點通風 (n=59)
非常理想 6 10.2
理想 23 39.0
一般 28 47.5
不理想 2 3.4
非常不理想 0 0
  
加裝抽風設備排走熱空氣 (n=56)  
有 55 98.2
沒有 1 1.8
  
加裝抽風設備排走化學污染物 (n=44)  
有 39 88.6
沒有 5 11.4
  
工作地點或工作程序進行風險評估或環境巡查 (n=50)  
有 34 68.0
沒有 4 8.0
不清楚 12 24.0
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我們嘗試利用線性趨勢測試進行檢定分析，找出工作環境通風程度分別與中暑情況、化學品相

關傷病情況間的關係，然而這兩項測試均未能得出任何顯著結果 (p>0.05)。(見表 11及表 12)

至於僱主在工作環境中加裝的抽風設備，結果顯示此因素對於中暑情況、化學品相關傷病情況

同樣未有顯著的統計學差異。(見表 13及表 14)

表 11. 工作環境通風程度和中暑情況的關係

表 12. 工作環境通風程度和化學品相關傷病的關係

表 13. 工作環境加裝抽風設備和中暑情況的關係

   人數（百分比） 

  有 沒有 總數 p-值
 非常理想 0 (0) 3 (100) 3 (100) 
員工對工作環境 理想 0 (0) 6 (100) 6 (100) 0.372
通風程度的意見 一般 3 (14) 19 (86) 22 (100) 
 不理想 0 (0) 1 (100) 1 (100)

   人數（百分比） 

  有 沒有 總數 p-值
 非常理想 0 (0) 3 (100) 3 (100) 
員工對工作環境 理想 0 (0) 6 (100) 6 (100) 0.474
通風程度的意見 一般 2 (9) 20 (91) 22 (100) 
 不理想 0 (0) 1 (100) 1 (100) 

   人數（百分比） 

  有 沒有 總數 p-值
 有 1 (4) 27 (96) 28 (100) 
     1.000

 沒有 0 (0) 1 (100) 1 (100) 

有否出現中暑情況

有否出現中暑情況

有否出現中暑情況

公司有否在發熱

機器的使用位置

附近加裝抽風設

備排走熱空氣

公司有否在發熱

機器的使用位置

附近加裝抽風設

備排走熱空氣

表 14. 工作環境加裝抽風設備和化學品相關傷病的關係

   人數（百分比） 

  有 沒有 總數 p-值
 有 1 (5) 19 (95) 20 (100)
     0.249

 沒有 1 (33) 2 (67) 3 (100)

有否因使用或準備化學品出現傷病

絕大部分受訪者的公司都有提供職安健的訓練及資訊予員工 (78.0%)，訓練及資訊主要透過宣

傳刊物提供給員工 (64.1%)，上司亦會作口頭提醒或於會議中討論 (51.3%)，其他提供職安健資訊方

式有培訓講座 (30.8%) 及安全工作指引 (23.1%) 。

不過，受訪者對這些訓練及資訊的幫助意見好壞參半，認為對他們職業健康預防認識只有少許

幫助的受訪者中，有接近 7成的意見認為內容過於廣泛或深奧 (68.4%)，亦有超過 2成意見認為內

容並不切合實際操作 (21.1%)，其他原因包括內容與工作無關 (5.3%) 及講解不清晰 (5.3%)。(見表

15) 

表 15. 職安健培訓

 人數 百分比 (%) 

公司有職安健訓練及資訊 (n=50)
有 39 78.0
沒有 11 22.0
  
職安健訓練及資訊提供途徑 (可選多項 )  (n=39)
宣傳刊物 25 64.1
上司口頭提醒 /開會討論 20 51.3
培訓講座 12 30.8
公司安全工作指引 9 23.1
  
增加您對職業健康預防的認識 (n=38)
沒有幫助 0 0
有少許幫助 19 50.0
有很大幫助 19 50.0
  
沒有很大幫助的原因 (可選多項 )  (n=19)
內容過於廣泛或深奧 13 68.4
內容不切合實際操作 4 21.1
內容與我的工作完全無關 1 5.3
講解不清晰 1 5.3
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四、討論
作為少有的本地洗衣業針對性職業健康研究項目，是次探討內容主要環繞香港洗衣從業員的日常

工作特性和需要、由僱主提供的職安健配套措施及與工作相關而導致的身體不適等。根據問卷調查研究

結果，我們發現洗衣業員工在工作期間會面對一些職業健康問題，而這些問題將直接或間接對其職業健

康構成影響。 

一、 洗衣業職業傷病情況的相關因素

對於洗衣業從業員與工作有關的健康情況，接近一半的受訪者曾經有因為工作而感覺身體不適、

患上疾病或引致受傷，可見情況並不罕見。綜合是次調查結果以及文獻回顧所得，我們認為洗衣從業員

出現的職業傷病，與其年齡及工作性質有相當關係。

隨著員工的年齡增長，身體機能應付日常活動的能力亦會隨之下降，長時間的體力勞動對他們的

身體會造成沉重負荷，在一定程度上對其職安健有所影響，因而增加身體不適及發生意外的機會。有文

獻指出，45歲或以上從事體力需求工作 (Physical Job Demands) 的員工比 30歲以下及 30-44歲兩個

組別的職業意外率平均高出 2倍 [13]。而是次調查中，我們發現從事洗衣業的多為中年人士，單計 51

至 65歲的受訪者已超過 3成半，另有接近半數的受訪者年齡介乎 36-50歲。而從上文中的研究結果分

析同樣可見，僱員年齡與職業傷病的發生有著接近顯著的關係，越年長的工作者其因工受傷或患病的風

險越高。

除了年齡方面的影響外，過往不少研究均指出工作性質與職業受傷有著強烈關聯性，從事體力勞

動、機器操作的工作都更容易發生意外及受傷 [14][15]，而本次調查結果亦與之一致。調查受訪者反映提

舉搬運物件為他們常見患病受傷的原因之一，而分析結果同樣發現，如工作涉及洗衣和折叠步驟，員工

需要移動大量衣物到不同位置、把衣物放入或提出洗衣機和乾衣機，或是需要不斷重複同一系列的折叠

動作，他們均顯著地出現較多因提舉或搬運物件造成的傷病。若員工在這兩個步驟中以不正確姿勢工作

及錯誤用力，都會增加受傷的風險。此外，在今次調查結果中另一常見患病受傷主因是燙傷、灼傷或

燒傷，分析結果進一步指出：熨燙工序當中需使用熨斗、燙摺機、燙板機等的發熱設備，亦會導致該批

員工顯著地較多出現燙傷、灼傷或燒傷的情況。這或許與工作時操作設備不當或器具的防護措施採取不

足，令員工意外觸碰設備的灼熱部分導致受傷有直接的因果關係，對員工的健康安全造成威脅。

高齡工作者的身體機能難以應付長時間的體力勞動，而對於大部份為中年人士的洗衣業員工，其

工作範圍正牽涉不少體力操作工序，同時亦囊括熨燙、折叠等工作步驟，屬職業傷病的高危群體。若這

些工作程序欠缺完善的職安健配套措施，意外便有機會在頃刻間發生，實在十分值得僱主及僱員雙方多

加留意。

二、工作風險評估的重要性備受忽略

《職業安全及健康條例》(香港法例第 509章 ) 訂明，僱主有責任確保工作地點中的作業裝置、

工作系統、物料等是安全且不會危害員工的健康 [16]。透過進行準確而有效的風險評估，僱主可找出

工作地點中的危害，繼而制定及採取預防和改善措施，避免受僱工人受傷或生病；當然，在採取相

關預防和改善措施後亦要定期檢討成效，確保危害的影響可減到最低、甚至完全消除。在 2009年

發生的洗衣工場死亡意外事故中，勞工處的事後調查亦已指出該工場在發生意外前從未有做過風險

評估，因此縱使機器的危險部分外露亦沒有制定相關安全措施，是導致意外發生的主要原因之一 [17]，

足見進行風險評估的重要及需要。但從是次調查的結果我們可以得知，業界至今或仍未有普及地汲

取該次教訓，沒有定期進行工作環境風險評估，因而有超過 3成受訪者更表示並不清楚公司有否進

行風險評估、甚至肯定沒有進行。這可能繼而令員工對工作環境和工序相關危害不為意，並因此忽

略採取適當預防措施，令其患病或受傷的機會增加。

同時，僱主在風險評估範疇的表現可以從其現存的職安健控制措施直接反映。洗衣業工作環境

牽涉熨燙以及起漬、染色等工序，員工或需要持續在高溫下工作和接觸化學品；而高溫亦有可能令

化學品加速揮發，增大員工吸入化學污染物的機會，甚至令易燃及爆炸性化學品引起重大意外。通

風系統有助排走熱空氣及抽走空中的化學品蒸氣，因此我們特別針對通風因素擬定問卷題目，嘗試

探討不同工作地點中抽風設備的設置及成效。根據問卷調查結果，絕大部分受訪者表示工作地點備

有抽風設備以排走熱空氣及化學污染物。但調查分析發現，僱主目前加裝的抽風設備其實未有顯著

降低熱疾病或化學品相關疾病的發生。一般來說，抽風設備安裝不良、數目不足或是欠缺定期的維

修保養，設備的換氣效能便會大大降低；若是由於設備本身設計參差，更會導致「先天不足」[18]，

令工作環境內的空氣污染物未能在最短時間內抽走。惟是次調查未有安排到抽風設備所在地點進行

詳細視察，無法準確辨認其中問題是否涉及上述原因。再者，不同的化學品具有各自的安全性和毒

理性，其風險亦有機會並非單靠通風系統可以改善，因此妥善的風險評估應能協助僱主辨別哪些現

有控制措施存在漏洞，進一步分析業界現存的各種防護措施是否充足且恰當，繼而取得寶貴資料予

以著手改進。所以，從調查結果中我們可以估算，業界目前對工作環境所做的風險評估應該存有頗

多改善空間。

17 18



三、職業健康安全培訓支援不足

職安健培訓及資訊能夠提升員工的職安健知識及意識，從而讓他們得悉自己在保護自身健康安

全方面的角色和重要性，不會因「胡作非為」而「自吃苦果」。另外，為更進一步加強保障，法例

亦清楚訂明僱主需提供一切所需的資料、指導、訓練及監督，以確保其受僱員工在工作時的健康安

全。是次調查顯示接近 8成受訪者的僱主均有盡法例的基本責任要求提供職安健的訓練及資訊，但

內容質素卻明顯未如理想：當問及員工對僱主提供的職安健培訓支援的觀感及對自身的幫助，半數

受訪者認為相關支援只對他們有少許幫助，當中主要原因包括內容深淺程度不合適、內容與實際操

作不切合及培訓內容與工作無關。這種資訊支援與員工需求的錯配，或源於培訓內容設計上的不足。

由於各工作環境及程序存在一定差異，即使採納行業通用的培訓範本，有時候並未能為員工確切提

供他們所需的資訊，除無助員工改善工作習慣外，也錯誤地投放了培訓資源，造成一定損失。從以

上可見，僱主雖有按法例要求為員工主動提供資訊性支援，但在管理層面上卻忽略了員工教育程度、

工作實際需求等，給予不合適亦無助保障員工的資訊及訓練，未能達到法例原意中所指的“確保僱

員安全及健康”的訓練目的。

而除了所提供的資訊內容質素外，僱主提供資訊的方式亦值得探討。研究結果反映受訪員工多

數透過僱主提供的宣傳刊物或上司的口頭提醒來獲取職安健相關訊息。然而，宣傳刊物難免過於被

動亦過分依賴讀者的閱讀自覺，如僱員沒有閒暇或缺乏閱讀興趣便難以向之灌輸資訊；口頭提醒也

未必能充分及詳細講解各工序的危險性或實際的避免方法。因此，這兩類方式雖能在一定程度上提

升員工對各種危害的意識，但對員工的職安健知識未必能增加很多，保護員工的健康安全成效亦會

大大減低。

與口頭提醒及宣傳刊物相比，培訓講座能讓員工分享各常見的職業危害，使員工更能清楚明白

他們的工作環境及工序中的潛在危險因素、意外發生的後果嚴重性及如何避免或減低風險等，能有

效提高他們在日常工作中的警覺性。然而調查顯示，只有少於 3成受訪者的僱主會為他們提供資訊

性的培訓講座，大部份僱主在此方面仍存在不足。

而透過制定標準化的內部工作指引 (亦即法例中提到的「工作系統」)，員工能清楚了解正確的

工作方式，將有助讓所有員工都一同採取最有效保護安全的正確流程步驟來工作，避免因「各師各

法」而出現危險情況。惟今次調查中發現，相關安排於洗衣業中並未普及，8成受訪者的僱主未有

訂立工作安全指引，令員工缺少相關的職安健應用資訊，更對實行職安健概念的行動無從入手。

 

五、改善建議
綜合此研究所得的數據資料，與及上文所述的討論問題，現提出以下建議：

一、業界需定期安排有效的危害識別及風險評估

洗衣業中涉及多種工序，當中亦存在著不同職業危害威脅員工的健康及安全。僱主應為工作地

點的環境、工序、採用的物料和設備等識別出相對的危害，並評估相應危害會發生的嚴重性和頻率，

評定出有關風險，再而對危害作出控制或根除，減低危害對員工的影響。僱主亦應公開有關評定結

果及控制預防措施，讓員工明白工作時有機會面臨的危害，提高他們的警覺及遵守已制定的措施減

低員工暴露於危害中，進一步避免員工因工作而導致任何不適、患上疾病或發生意外受傷 [19]。

為符合法例的「確保工作中的僱員的安全及健康」立法原意和目的，僱主應定期全面檢視工作

場所找出內裡所有現有的或潛在危害，不時檢討現存控制措施的有效性，為有可能承受箇中風險的

群體提供最有效的預防和保護 [20]。當然，若僱主具備相關專業知識及經驗，可自行進行風險評估；

但如僱主自問難以完成具質素的風險評估，亦應對外委任具備相關知識的專業人士 (例如職業衛生師

等 ) 或機構來協助進行風險評估，從而確保評估結果可靠無誤，能夠深入發現問題所在，盡力把危害

根除或把影響減至最低，以保障員工的健康及安全。

二、 僱主應訂立清晰及標準化的工作安全指引

如上文所述，訂立清晰及標準化的工作指引能為員工提供統一的實際工作方式及步驟，規範員

工避免採用其他不符合要求的危險工作方法，減低意外發生的機會，以達致良好職安健標準，預防

工作中的危害 [21] 。不過，即使機構已具備工作指引，僱主亦需定期檢查指引內容是否仍然符合目前

員工的所有工作需要，如發現任何問題、漏洞或已不合時宜，便需盡快進行修改、更新及補充。其實，

前線員工最了解自身的工作環境及工作內容中的危險情況，我們亦鼓勵僱主在制定工作安全指引時

可更多地諮詢及參考他們的想法及實際操作意見，以訂立出切實可行的工作指引，避免流於空泛或

欠缺實用性，令員工得物無所用。
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三、檢討及改善職安健培訓支援模式及內容

綜合此範疇的調查結果，相比使用書面宣傳刊物要前線員工「自修」，我們建議業界機構可考

慮提供更多面授式職安健培訓講座，讓員工對與其工作相關的職安健危害有更全面且系統性的認識，

進一步強化他們的健康安全意識和正確預防危害方法概念。同時，在設計培訓及指導內容前，僱主

亦應先衡量培訓受眾的實際需要和不足 [22]，繼而在決定訓練目的及相應內容時更切合他們所需，而

非「為教而教」，變相浪費了大家寶貴的工作時間。考慮到約 6成的受訪洗衣業員工只擁有中三程

度或以下的教育水平，僱主應調整內容盡量至簡單易明。訓練內容亦不應流於太過理論化，需結合

職安健預防概念融入至員工的日常實際操作當中，甚至加插攝自機構內部的相片，從而讓員工更明

白工作中的常犯錯誤、犯錯後可能導致的嚴重結果、以及充分意識到實踐這些保護措施時又有哪些

具體的細節需要留意等，確保培訓的效益。

當然，若僱主未有足夠能力自行安排具效益的培訓講座，亦可考慮外聘合適的培訓機構予以協

助，在為工作環境安排簡單巡視後、針對實際需要和不足制作「度身定造」的培訓內容，為每名員

工的工作健康安全提供最佳支援。

要進一步推廣工作地點的職安健水平，從而建立良好職安健文化，提高員工在培訓期間的參與

度亦可給予一定幫助。外國研究結果顯示，對比於傳統且被動的健康安全教育的培訓方法 (例如單

純的「聽書式」課堂 )，主動的培訓方式由於是以「員工為本」，著重員工於過程中的參與及主動學

習，並非只接收相關資訊內容，不論在員工的知識及行動的層面上都比被動培訓有更好的效果 [23]。

所以僱主在選擇培訓服務時，亦可偏向採用較主動的培訓方式，例如得到國際勞工組織所推薦的「員

工參與式培訓 (Participatory Training)」。過往一項隨機對照研究亦證實，相較於授課式培訓，參

與式培訓能更顯著地提高員工的知識態度行為評分，從而降低工傷發生率及工人請假比率 [24]，比傳

統培訓方法能達至更佳效果，值得企業多加參考。

六、總結
是次研究結果顯示，接近半數受訪洗衣業員工曾因工作感到不適、患病或受傷，其中原因涉及

工作環境風險評估措施的不足，以及資訊性支援中的質量問題等，可見現時本港洗衣行業的職安健

情況與其他已發展國家和地區的水平仍有一定差距，業界未來在有關方面仍待改善。 

藉此研究，我們希望可以向社會表達洗衣業從業員對健康安全的工作環境方面的訴求，亦期望

能引起社會各界對他們的職業健康安全關注。最後，祈望政府有關當局、業界及相關組織團體能以

是次研究結果及改善建議詳加參考，繼續一同推動洗衣業的職安健發展，保障香港洗衣業從業員的

健康及安全。

附錄
香港工人健康中心　香港洗衣服務業聯會

香港洗衣服務行業的職業健康安全現狀調查問卷

一 ) 工作內容

1.您的工作涉及什麼內容？ (可選多項 )

�洗衣 1 (包括乾洗、濕洗 ) 起漬 2 熨燙 3

� 皮革、皮草保養 4 烘乾 5 消毒 6

� 加工 (包括縫紉、染色 )7 折叠 8 其他 9 (請註明 ) ____________________

2.您的工作是否需要手洗衣物或其他物品？

� 是 1 否 2 

3. 您工作時會使用或接觸化學品嗎？

� 有接觸或使用任何化學品 1 沒有接觸或使用任何化學品 2

二 ) 與工作相關的職業健康現況

4.您有否曾經因工作而受傷、患病或感到身體不適 (包括：燙傷、碰撞、皮膚炎、呼吸困難、噁心等 )？

� 有 1         從來沒有 2 (請跳到 8題 )

5. 您因工作而患病、感到不適或受傷的原因是：(可選多項 )

� 跌倒、滑倒或絆倒 1 提舉或搬運物件 2

� 燙傷、灼傷或燒傷 3 使用或準備化學品 4

� 割傷或刺傷 5 細菌病毒感染 6

� 中暑 7 其他 8 (請註明 )：____________________

6.您認為現時工作地點的整體通風程度如何？

� 非常理想 1         理想 2         一般 3         不理想 4         非常不理想 5

7. 公司有在發熱機器的使用位置附近加裝抽風設備排走熱空氣嗎？

� 有 1         沒有 2

8. 公司有在化學品使用的位置附近加裝抽風設備排走化學污染物嗎？

� 有 1         沒有 2
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9. 您認為現時工作環境的職安健情況如何？

�非常好 1         好 2         一般 3         差 4         非常差 5

三 ) 現職公司提供的職安健支援

10.公司是否有提供及制定有關職安健的訓練或資訊？

 有 1         沒有 2 (請跳到 16題 )

11.公司會以甚麼形式提供這些職安健預防的訓練或資訊？ (可選多項 )

 培訓講座 1           宣傳刊物 2 (如單張、小冊子、海報等 )

 上司口頭提醒 / 開會討論 3 公司安全工作指引 4         其他 5：___________________

12.您認為這些職安健訓練或資訊有否增加您對職業健康預防的認識？

 沒有幫助 1         有少許幫助 2         有很大幫助 3 (請跳到 16題 )

13.您認為這些職安健訓練或資訊沒有很大幫助的原因 (可選多項 )：

�  內容與我的工作完全無關 1  講解不清晰 2 �  內容不切合實際操作 3

 內容過於廣泛或深奧 4  其他原因 5(請說明 )：___________________

14.公司是否有定期對工作地點或者工作程序進行風險評估或環境巡查？ 

 有 1         沒有 2         不清楚 3

四）個人背景

15.您屬於哪個洗衣界別？

 洗衣工場 1         乾洗工場 2          水洗工場 3         乾洗店 4

 其他 5：___________________

16.您公司的員工人數大約是多少人？

�   10人或以下 1           11 – 30人 2          31 – 50人 3          51人或以上 4

17.您今年的年齡是？

�   20歲或以下 1          21至 35歲 2          36至 50歲 3 �   51至 65歲 4        

  66歲或以上 5

18.您的最高教育程度是？

 沒有受過正式教育 1  小學程度 2  中三程度 3

 中五程度 4            新高中 /預科程度 5  大專程度或以上 6

19.您從事洗衣服務業的年資是？

 少於 2年 1   2至 4年以下 2  4至 6年以下 3

  6至 8年以下 4  8至 10年以下 5  10年或以上 6

20.在公司內您屬於的職級是？

 前線員工 1           中層管理 2           高層管理 3

問卷完畢，謝謝
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