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二零零六年十二月十一日衞生事務委員會會議 

醫院管理局普通科門診診所電話預約服務 

 

 

 就 議 員 在 上 開 會 議 中 所 提 出 的 有 關 事 項 及 索 取 的 補 充 資

料，現特函回覆如下。 

 

電話預約服務實施前後的使用率 

 

 電話預約服務實施前及實施後，長者及其他年齡人士使用

公立普通科門診服務的比例如下： 

 

全 港 公 立 門 診

使 用 人 次 比 例

 

45 歲 以 下  

 

 

45 至 60 歲

 

61 至 75 歲

 

75 歲 以 上  

 

合 計  

電 話 預 約 服 務  

實 施 前  

2006 年 9 月  

26.5% 30.1% 28.5% 14.9% 100% 

電 話 預 約 服 務  

實 施 後  

2006 年 11 月  

26.4% 30.8% 28.4% 14.4% 100% 



 

 正如我們在會議中提及，現時並無數據顯示推行電話預約

服務，對長者使用門診服務的情況構成明顯影響。根據上述醫

院管理局提供的數字，60 歲以上人士於電話預約服務實行前後

佔總就診人次的百份比並無明顯分別。當局聯同醫管局會繼續

留意有關使用情況。 

 

 

電話預約系統線路的使用情況 

 

 電話預約系統的線路於每天不同時段的使用情況如下: 

 

使 用 電 話 預 約 服 務 的 時 間  

使 用 電 話 預 約 服 務 取 得

診 症 時 段 佔 所 有 電 話 預

約 的 百 份 比  

下 午3時 –  下午 6時   46.3% 

下 午6時 –  下午 9時   12.1% 

下 午9時 –  翌日凌 晨12時 5.5% 

凌 晨12時 – 凌 晨3時  1.3% 

凌 晨3時 –  上午 6時   0.6% 

上 午6時 –  上午 9時   13.6% 

上 午9時 –  中午 12時  13.7% 

中 午12時 – 下 午3時  6.7% 

總 計  100% 

(資 料 來 源 ： 醫 管 局 新 界 東 、 九 龍 東 和 九 龍 中 聯 網 轄 下 普 通 科 門 診 電

話 預 約 服 務 於 2006年 11月 使 用 情 況 的 平 均 數 字 ) 

 

 正如我們在會議中提及，根據上述醫管局提供的數字，電

話預約系統在每天下午 3 時剛開始電話預約的時段，無可避免

會較為繁忙。但於每天較後的時間，例如黃昏或翌日清早的時

段，線路一般會較容易打通。而不少診所於翌日上午仍有當天

剩餘的診症時段可供預約。 

 

電話預約服務的進一步改善措施 

 

 我們在上開委員會會議提交的資料文件中，提及醫管局正

考慮進一步改善預約服務的電話系統及支援措施。各項改進措

施的進度如下： 



 

改善措施 推行進度 

於過渡期間在診所設置病人輔導

櫃枱服務，由職員協助和輔導親

身到達診所輪候病人安排預約服

務 ， 並 教 導 使 用 電 話 預 約 的 方

法，長遠希望可以讓所有使用者

熟習電話預約系統。 

現正於除港島區外所有推

行電話預約之診所實施。

暫定到 2007 年 3 月底為

止。 

醫管局前線人員會為個別使用電

話預約服務有確切困難而親身到

診所求診的病人，包括長者、殘

障或弱聽的病人，以及其他特殊

情況（例如緊急病人），提供適當

協助。 

所有診所會持續執行。前

線醫護人員會視乎個別情

況酌情處理。 

改善電話預約流程，減少所需步

驟，包括： 

 容許長者彈性地輸入出生日

期 （可選擇只輸入年份），及

 研究讓系統可以接受連續按

鍵或快速功能輸入模式。 

系統現已容許 65 歲或以上

病人只輸入出生年份及身

份證號碼來確認身份。醫

管局會繼續研究系統接受

連續按鍵的可行性。 

重新用真人聲線製作電話預約系

統之互動錄音，改善錄音內容和

聲調、放緩電話預約錄音速度及

重覆預約資料。 

醫管局已開始重新製作預

約系統之互動錄音，預計

於本年 3 月前完成。 

加緊宣傳和教導病人如何有效地

使用電話預約服務，包括登記及

預約程序、較容易預約的時間

等，並針對個別社群（例如獨居

老人或偏遠村落等）作宣傳和推

廣。 

醫管局會於本年 1 月至 3

月間積極在各區展開進一

步的推廣活動。 

 

 有議員在委員會會議中提議，病人可在使用電話預約系統

有困難時，選擇將電話轉駁至接線生。醫管局經詳細考慮有關

建議後，認為在前線人手緊張的情況下，改用或加設人手操作

電話預約系統，對資源及人手均會造成進一步壓力。而加設人

手接聽或保留一定線路供長者使用或人手接聽，均會令預約電



話系統的線路更加繁忙及難以撥通。因此醫管局暫時不會安排

接線生人手操控電話預約服務。 

 

 推行電話預約的目的，主要是改善診所擠逼的輪候情況。

現時電話預約服務仍在推行初期，已經在改善輪候情況方面取

得一定成效。醫管局現階段須要集中資源推行和改進電話預約

服務（包括上列改善措施），而市民亦需要一段時間適應電話

預約服務，電話亦是絕大部份公立門診服務對象最容易使用到

的通訊設備。因此醫管局暫時不會考慮其他預約方式，包括網

上預約和重新提供排隊預約。  

 

 正如上述改善措施中所提及，個別使用電話預約服務可能

有確實困難的人士，可以致電診所的查詢電話或親身到診所求

助，醫管局的前線醫護人員會視乎個別情況提供適當協助，例

如直接安排診症而無須他們使用電話預約，緊急的情況診所亦

會酌情處理。 

 

 

安排參觀普通科門診的運作情況 

 

 議員在上開會議提議到訪普通科門診診所，視察電話預約

服務以至診所整體服務的運作情況。醫管局暫定參觀日期為二

月中旬，現正着手安排有關行程，並會盡快另行就參觀安排與

立法會秘書處聯絡。 

 

 

 

 衞生福利及食物局局長 

 

 (陳松青            代行) 

 

 

二零零七年一月十九日 

 

副本致：醫院管理局（經辦人：陳榮達醫生） 


