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財務委員會

工務小組委員會討論文件

2004 年 6 月 9 日

總目 708－－－－非經常資助金及主要系統設備
醫療資助金

3MJ－－－－在基督教聯合醫院 S 座加設升降機及進行相關工程

請各委員向財務委員會建議，把 3MJ 號工程計劃提
升為甲級；按付款當日價格計算，估計所需費用為

6 , 26 0 萬元，用以在基督教聯合醫院 S 座加設升降機
和進行相關工程。

問題

基督教聯合醫院 (下稱「聯合醫院」)Ｓ座現有的升降機服務無法應
付目前的需求。

建議

2 . 生福利及食物局局長建議把 3MJ 號工程計劃提升為甲級；按付
款當日價格計算，估計所需費用為 6 ,26 0 萬元，用以在聯合醫院 S 座加
設升降機和進行相關工程。

工程計劃的範圍和性質

3 . 3MJ 號工程計劃的範圍如下－
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( a ) 建造一座升降機機樓，內設四部新增的升降機，連

通 S 座地下至 14 樓各層；建造通道，連接病房大樓
3 樓至 14 樓和其他地方 (包括增設的逃生樓梯和升降
機機房 )；

( b ) 修復和翻新受新設升降機機樓的連接通道工程影響

的房間；

( c ) 修改聯合醫院範圍內現有道路的路線，並進行相關

的外部工程，以便能夠在 S 座外面加建升降機機樓；
以及

( d ) 為新建地方提供所有必需的屋宇裝備，包括空調系

統、消防設備、電力、水管和排水裝置。

4 . 聯合醫院的工地平面圖載於附件 1，而聯合醫院的立體模擬圖則載
於附件 2 和附件 3。我們計劃在 2004 年 8 月展開建造工程，在 20 06 年
1 2 月完成工程。

理由

5 . 聯合醫院 S 座內設提供急症服務的主要部門，包括急症室、手術
室、放射診斷科、病理科和留醫病房。 S 座樓高 20 層，設有訪客升降
機四部、職員和載貨升降機四部，以及專供運送消毒物料的升降機一

部。由於在 S 座設計階段採用當時通行的升降機服務工程指南 1 未能充

分計及醫院運作時的升降機服務負荷量，故 S 座的升降機自 19 95 年
用以來，一直都不敷應用。醫院管理層更不時收到職員和病人的投訴，

指 S 座的升降機服務嚴重不足。聯合醫院在 2000 年 1 2 月曾進行訪客
滿意程度調查，結果顯示受訪的 1  37 1 人當中，有 57%  認為升降機服
務「欠佳」或「差劣」，另有超過半數受訪者投訴輪候時間太長，以

致升降機大堂擠滿訪客和醫院職員。訪客因爭用升降機而發生爭執的

情況亦時有發生。

1  「工程指南」指由特許屋宇裝備工程師學會出版的「特許屋宇裝備工程師學會指引 D
－樓宇內的運送系統」。該指南為國際認可的升降機系統設計指標。



PWSC(2004 -05)23 第 3頁

6 . 下列數字顯示聯合醫院 S 座升降機服務嚴重不足的情況－

醫院名稱 病床數目 樓層數目 升降機數目 2 平均數目

(病床／／／／升降機)

聯合醫院 S 座
(目前情況 )

1  02 1 3 2 0 8 1 2 8

北區醫院 6 1 8 7 1 3 4 8

將軍澳醫院 4 5 8 1 0 1 2 3 8

博愛醫院

(重 建 工 程 完
成後的情況 )

6 2 2 1 2 1 7 3 7

7 . 聯合醫院管理層已推行多項措施，以紓緩上述情況。舉例來說，

編定部分訪客升降機只達較高樓層，部分則只達較低樓層，這項安排

可減少升降機停留的層數，從而縮短來回時間。不過，情況依然未如

理想，有些人仍須輪候十分鐘之久才能乘搭升降機。遇有升降機發生

故障，情況便更為惡劣。過去五年，聯合醫院 S 座的升降機平均每年
發生故障 83 次，所涉時數為 137 小時。雖然故障次數與同類升降機發
生故障的次數相若，但已使本來已不敷應用的升降機服務更見不足。

8 . 升降機數目不足大大降低了聯合醫院的運作效率。醫院管理層須

調派職員操作職員／載貨升降機，以便按優先緩急次序運送病人，以

及按緊湊的時間表運送餐車、藥物、屍體、樣本、垃圾等。院方的人

手原已緊絀，上述派員操作升降機的情況令院方更添壓力。

9 . 增設四部升降機後，繁忙時段最長的輪候時間可由十分鐘縮短至

三分鐘，而非繁 忙 時段的平均輪 候時 間則可由約 1 .5 分 鐘 縮短至約
一分鐘。

2
不包括運送消毒物料的升降機。

3
聯合醫院共設病床 1 417 張，其中 1 021 張設於 S 座，另 396 張設於 P 座。
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對財政的影響

1 0 . 醫院管理局 (下稱「醫管局」 )徵詢建築署署長的意見後，估計擬議
工程所需的費用為 6,940 萬元 (按付款當日價格計算 )，分項數字如下－

百萬元

( a ) 打樁工程 1 3 .5
( b ) 建築工程 3 1 .8
( c ) 屋宇裝備 1 4 .6
( d ) 渠務和外部工程 4 . 7
( e ) 顧問費 1 . 3

( i ) 擬備招標文件 1 . 0

( i i ) 合約管理 0 . 3
( f ) 應急費用 6 . 7

小計 7 2 .6 (按 2003年 9月
價格計算 )

( g ) 價格調整準備 ( 3 .2 )

6 9 .4總計 (按 付 款 當 日
價格計算 )

估計顧問費的分項數字載於附件 4。

1 1 . 我們按政府對 20 0 4 至 2008 年期間公營部門樓宇和建造工程產量
價 格 的 趨 勢 增 減 率 所 作 的 最 新 預 測 ， 制 定 按 付 款 當 日 價 格計 算 的 預

算。這項工程計劃的建築樓面面積約為 4  400 平方米。按 2 0 03 年 9 月
價格計算，建築費用單位價格 (以建築工程和屋宇裝備兩項費用計算 )
約為每平方米建築樓面面積 10 ,5 45 元。

12 . 聯合醫院前董事會 ，即基督教聯合醫 務協會董事會 (下 稱 「董事
會」 )，答允就這項工程計劃的建設費用，承擔其中 680 萬元 (按付款當
日價格計算 )。擬議數額低於受資助機構通常按規定要就同類工程計劃
承擔的 20 %  費用。鑑於擬議工程計劃可改善為市民提供的服務，我們
同意政府承擔高於一貫釐定 80%  的費用，但董事會必須在工程計劃進
行期間，繼續盡力籌募更多捐款，冀能超逾承諾金額的水平。我們建

議開立一筆為數 6 , 26 0 萬元的承擔額 (按付款當日價格計算 )，以便進行
這項工程計劃。這個數額是以下述方法計算得出－
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百萬元

( a ) 建設費用總額 6 9 .4

( b ) 董事會承擔的款額 ( 6 .8 )

6 2 .6申請開立的承擔總額 (按 付 款 當 日
價格計算 )

1 3 . 如建議獲得批准，醫管局會作出分期開支安排如下－

年度

百萬元

(按 2003年 9月
價格計算)

價格調整

因數

百萬元

(按付款當日
價格計算)

2 0 04 -2 00 5 7 . 2 0 . 97 15 0 7 . 0

2 0 05 -2 00 6 5 2 .8 0 . 95 45 0 5 0 .4

2 0 06 -2 00 7 1 0 .9 0 . 95 45 0 1 0 .4

2 0 07 -2 00 8 1 . 7 0 . 96 64 3 1 . 6

總計 7 2 .6 6 9 .4

1 4 . 醫管局估計，這項工程計劃完成後，每年的經常開支約 21 0 萬元。

公眾諮詢

1 5 . 醫管局在 20 04 年 3 月 2 日就上述建議諮詢觀塘區議會，議員支持
進行有關工程計劃。

1 6 . 我們在 20 04 年 5 月提交一份文件予立法會 生事務委員會傳閱，

向委員簡介這項工程計劃。我們並無接獲委員提出的任何反對意見。

對環境的影響

1 7 . 這項工程計劃不屬《環境影響評估條例》的指定工程項目。醫管
局委聘的顧問已在 20 01 年 1 月完成聯合醫院擬議工程的初步環境審
查。審查所得的結論是工程計劃不會對環境造成長遠影響，故無須進

行環境影響評估。環境保護署署長同意這項結論。
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1 8 . 醫管局會在有關合約訂定條文，規定承建商實施紓減環境影響措
施，控制施工期間的噪音、塵埃和工地流出的水所造成的滋擾，以符

合既定的標準和準則。這些措施包括在進行高噪音的建築工程時，使

用滅音器或減音器，豎設隔音板或隔音屏障；經常清洗工地和在工地

灑水；以及設置車輪清洗設施。

1 9 . 在工程計劃的策劃和設計階段，醫管局曾研究如何減少建築和拆
卸 物 料 的 數 量 。 醫 管 局 會 在 工 程 計 劃 的 設 計 中 採 用 更 多 預製 建 築 構

件，包括預製牆板間隔及現成的裝置和設備，以減少搭建臨時模板和

避免產生建築廢料。醫管局會把適用的挖掘物料作填料用途，在這項

工程計劃的工地使用，以盡量避免把這些物料運往工地以外的地方卸

置。此外，醫管局會規定承建商在工地採用金屬圍板和告示牌，以便

這些物料可循環再造或在其他工程計劃再用。

2 0 . 醫管局會規定承建商擬備廢物管理計劃書，提交有關方面審批。
計劃書須列明適當的紓減環境影響措施，以避免產生、減少、再用和

循環再造建築和拆卸物料。醫管局會確保工地日常的運作符合經核准

廢物管理計劃書的規定。此外，醫管局會採用運載記錄制度，以確保

公眾填料及建築和拆卸廢料分別運往指定的公眾填土設施和堆填區。

醫管局亦會規定承建商把公眾填料與建築和拆卸廢料分開，然後運往

適當的地方處置，以及記錄建築和拆卸物料的處置、再用和循環再造

情況，以便監察。醫管局估計這項工程計劃會產生約 77 0 立方米建築
和拆卸物料，其中 77 立方米 (佔 10%)會在這項工程計劃的工地再用，
5 3 9 立方米 (佔 70 % )則會運往公眾填土區 4，另 1 54 立方米 (佔 2 0 %)則會
運往堆填區棄置。把建築和拆卸廢料運往堆填區棄置，理論上應收取

費用，就這項工程計劃而言，所需費用估計為 19 ,2 50 元 (根據每立方米
1 2 5 元的單位價格 5 計算 )。

4
公眾填土區是一項發展計劃用地的指定部分，專供卸置公眾填料作填海用途。如要在

公眾填土區卸置公眾填料，必須領有土木工程署署長簽發的牌照。

5
有關單位價格已計及堆填區的闢設和營運費用、堆填區填滿後進行修復工程的費用，

以及堆填區修復後所需的護理費用，但現有堆填區用地的機會成本 (估計為每立方米
90 元 )，以及當現有堆填區填滿後，闢設新堆填區的費用 (有關費用應會較高昂 )則沒有
計算在內。理論上應收取的費用只供參考之用，這項工程計劃預算費並沒有計算這部

分的費用。



PWSC(2004 -05)23 第 7頁

土地徵用

2 1 . 這項工程計劃無須徵用土地。

背景資料

2 2 . 聯合醫院是一所急症全科醫院，設有 1  41 7 張留醫病床。該院除設
有急症室外，還提供多項住院、專科門診和日間護理服務；其臨床專

科包括內科、外科、矯形及創傷學、婦產科、腦外科、兒科、新生嬰

兒科、眼科、精神科和深切治療／冠心病護理。

2 3 . 醫管局在 20 03 年 5 月委聘專業顧問為擬議工程計劃進行工地勘
測 和 詳 細 設 計 工 作 ， 所 需 費 用 為 320 萬 元 。 醫 管 局 已 在 整 體 撥 款

分目 8100MX「醫院管理局－改善工程、為建築工程計劃進行的可行性
研究、勘測和合約前顧問服務」項下撥款支付這筆費用。顧問已大致

完成工地勘測和詳細設計工作。

2 4 . 我們估計為進行擬議工程計劃而開設的職位約有 217 個 ( 1 17 個工
人和另外 10 0 個專業人員／技術人員 )，共需 2  60 4 個人工作月。

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

生福利及食物局

2 0 04 年 6 月
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3MJ－－－－在基督教聯合醫院 S 座加設升降機及進行相關工程

估計顧問費的分項數字 (註)

顧問的員工開支

估計費用

(百萬元)

A . 擬備招標文件

( a ) 建築 專業人員

技術人員
0 . 15
0 . 15

( b ) 屋宇裝備 專業人員

技術人員
0 . 12
0 . 11

( c ) 結構工程 專業人員

技術人員
0 . 12
0 . 08

( d ) 工料測量 專業人員

技術人員
0 . 18
0 . 07

小計 0 . 98

B . 合約管理

( a ) 建築 專業人員

技術人員
0 . 06
0 . 02

( b ) 屋宇裝備 專業人員

技術人員
0 . 06
0 . 01

( c ) 結構工程 專業人員

技術人員
0 . 09
0 . 03

( d ) 工料測量 專業人員

技術人員
0 . 04
0 . 01

小計 0 . 32

顧問的員工開支總額 1 . 30

註－上述數字是根據實際付予顧問的費用計算得出；有關顧問是經競

投方式選定。


