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傳統濫藥者的濫藥行為

由淺入深

循序漸進

穩定濫藥圈及貨源

有明顯後遺症
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醫生及社工的協作模式

醫生的角色
- 評估健康、精神狀況

- 點出藥物的特性

- 建議行動

社工的角色

- 協助案主整理有關資料及經驗

- 叮囑定時覆診及服藥

- 醫生與病人間的橋樑

定期個案會議
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濫藥新人類

沒有規律、非常突然壞影響

沒有規律、非常突然依賴

沒有規律、非常突然用量

藥物效果 +

交際、互動、冒險感、神秘感及新鮮感

興趣

掌握度不高成份

多渠道貨源

交情不深及不固定的一(大)群人同伴

不定時時間

流動及開放環境
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對戒藥服務的啟示

缺乏戒藥動機及意識

失去生活坐標，無法理解自己的需要及目標

有能力去作出改變

跨專業合作
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RAM‧速遞計畫

濫藥

好 壞

身體健康檢查

+

動機激發面談
生命大搜查

生活目標

身體保健意識

社交態度

生活管理技巧

不共鳴

個性特質
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介入策略 – 3S

SHORT - 短時間內洞識需要
- 把握每次見面機會

SHARP - 準確評估
- 掌握新人類的特質
- 常被濫用的藥物知識

SHOCK - 正中要害
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與理工大學之合作

共同及一致的信念

- Link with Live / Life

全人的照顧


