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「「「「醫療改革諮詢文件醫療改革諮詢文件醫療改革諮詢文件醫療改革諮詢文件」」」」意見書意見書意見書意見書 

 

 香港家連家精神健康倡導協會(下稱家連家)是一個主要由精神病患者/康復者家屬

組成的自助組織，於 2003年由「家連家精神健康教育課程」的畢業同學自發組成，主

要服務對象為精神病患者/康復者家屬。本會宗旨是倡導平等機會，特別為消除對精神

病患者與康復者及其家屬之歧視，包括：致力改善社會對精神病患者與康復者的歧視態

度，維護精神病患者及其家屬應有的權利，提高精神病患者與康復者及其家人的生活質

素。 

 

家連家歡迎政府推出醫療改革，當中包括加強基層醫療服務、推動公私營醫療協

作、發展電子健康記錄互通、強化公共醫療安全網，假如實施以上四項措施，將可以改

善現有醫療服務質素，令精神病患者得到更適切的醫療。同時也認同政府指出未來香港

的醫療支出將大幅增加，因此家連家將就如何提高對醫療開支的撥款提出意見。 

 

政府監管醫療保險的弊端政府監管醫療保險的弊端政府監管醫療保險的弊端政府監管醫療保險的弊端 

 

商業利益商業利益商業利益商業利益 Vs 病患者權益病患者權益病患者權益病患者權益 

諮詢文件中提及六項輔助融資方案，當中三項包括醫療保險。這種形式令公眾人士

擔心醫療與商界直接掛勾，令醫療制度以利潤為首要目的而忽略病患者的權益。日後患

者得到的醫療將由最合適、最直接的服務，變成最低成本、最高利潤的服務，間接或直

接影響整體醫療質素。 

 

精神病患者購買醫療保險研究精神病患者購買醫療保險研究精神病患者購買醫療保險研究精神病患者購買醫療保險研究 

推動精神健康政策聯席1於 2006 年進行了一項問卷調查2，超過一成(11.6%)精神病

康復者及家屬因投保問題而沒有購買醫療保險，包括需要增加附加費及曾被保險公司拒

絕投保。至於曾嘗試購買醫療保險的受訪者中，接近五成(49%)因患精神病被拒投保，

只有約三成(29.8%)能成功購買。 

 

政府需多次表示日後受監管的醫療保險將風險攤分，所有有能力供款人士均可以接

受醫療保險，包括長期病患者。可是由於保險公司是商業機構並不受政府管制，一切以

利益為依據，以保險為主的醫療改革未能令精神病患者受惠投保。 

 

                                                 
1
 推動精神健康政策聯席由香港家連家精神健康倡導協會、社區組織協會病人權益協會、恆康互助社、康和互助社聯會、精神康復者聯盟，以及健康之友組成。 

2
 推動精神健康政策聯席 (2006) <情緒病、精神病復者購買醫療保險情況>問卷調查 
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加重病患者的額外負擔加重病患者的額外負擔加重病患者的額外負擔加重病患者的額外負擔 

根據保險業界評估風險的準則，長期病患者(包括精神病患者)有機會未能投保。雖

然政府於多個諮詢場合表示，醫療保險將受政府監管，所有香港市民包括長期病患者，

只要符合資格均能夠投保。可是政府只能保證沒病患者因此不能受保，未能承諾保費不

變，縱使病患者成功投保也需要增加大額保費。此舉變相增加病患者的負擔，最終令病

患者繳交高額的額外保費。 

 

保險公司透明度不足保險公司透明度不足保險公司透明度不足保險公司透明度不足 

另一方面，保險公司均以「不評論個別例子」、「商業決定」、「商業秘密」為藉口，

令意欲投保者無法得知保險公司的準則。投保者只可以選擇投保與否，但卻未有任何上

訴機制。因此家連家建議政府加強對保險業的監管，重視病患者的權益。同時提高保單

透明度，令病患者可以從中選擇合理的服務。 

 

 

就醫療融資的方向建議就醫療融資的方向建議就醫療融資的方向建議就醫療融資的方向建議 

 

以稅收形式進行醫療融資以稅收形式進行醫療融資以稅收形式進行醫療融資以稅收形式進行醫療融資 

政府稅收的其中一項社會功能是促進社會資產的平均分配、減少社會的貧富懸殊：

收入越高，所繳納的稅額越高，才能夠減少社會矛盾。可是在醫療改革諮詢文件中提出

的六項建議中，全部方案也未能發揮以上的社會功能。不少方案偏重向中產人士徵收額

外費用，甚至由不同收入人士繳交同一金額。按收入及比例計算，低收人士(包括長期

病患者及精神病患者)需繳納較高百分比的金額才可以享受醫療保障，間接促成社會的

貧富懸殊，增加社會矛盾。 

 

諮詢文件內對於「個人健康保險儲蓄」有較仔細及具體解釋，內容提及薪金達一定

水平才需要供款，當中人數約 1.07 至 1.7 百萬人，以香港整體人口比例計算約佔

15-25%。龐大的醫療開支應該是全香港市民的責任，可是以上方案只集中約兩成人口，

補貼支付全港市民的醫療開支，實不是一個公平社會的做法。 

 

因此家連家建議政府採用稅收形式，補貼日漸增大的醫療開支。一方面由政府全權

管理，由於沒有利益衝突，能夠真正考慮公眾利益，將此收入全數撥作醫療開支，真真

正正令病患者得到最大的得益。另一方面稅收形式可以因應市民的收入，以不同形式徵

收，減少中產及低下階層(包括不少病患者)的負擔。 

 

訂定具體目標及承擔能力訂定具體目標及承擔能力訂定具體目標及承擔能力訂定具體目標及承擔能力 

諮詢文件上已清楚計算日後香港醫療開支，可是卻沒有提及政府在沒有融資情況下

的負擔能力。因此有機會令市民出現錯覺，認為市民必須全數負擔數以千億元計的醫療
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開支，實際上政府對市民的承擔在諮詢文件上難以察覺。因此建議政府在推出醫療融資

方案前，須先考慮政府本身的承擔能力，分時段或階段具體列出希望透過融資方案所收

集的資金目標。 

 

政府財富再分配政府財富再分配政府財富再分配政府財富再分配 

早年香港人口比例以兒童及青少年為主，因此政府早年的財政預算案較多注重教育

方面。可是隨著香港人口年齡比例日漸增加，人口老化所帶來的問題日益嚴重，政府應

該慎重地將現有資產進行再分配。針對人口比例的變化制定未來政府開支的百分比，例

如將一些原用於教育的開支撥作醫療開支。一個真正能配合市民真正需要，對財政進行

全面性檢討的政府，才可以稱為有效率及受廣大市民愛載。 

 

增加透明度及病患者參與權增加透明度及病患者參與權增加透明度及病患者參與權增加透明度及病患者參與權 

政府於諮詢文件中已計算公共醫療開支未來將大幅度增加，因此急切推行醫療融資

計劃，並詳細六項融資方案。可是在整份諮詢文件中並沒有提及政府將如何分配由醫療

融資所帶來的龐大收益，作為市民也難以整體評估醫療開支是否依規劃而行，當然也難

以在現階段就融資給予意見。因此家連家建議政府及醫管局，藉醫療改革的機會，提高

醫管局的透明度，包括公開醫院各科開支、用藥情況等等。 

 

同時病患者於香港的醫療制度的制定上一直未有參與權，病患者往往只能在公開場

合上得到資訊，但卻未能就政策提供意見。其實病患者作為醫療服務使用者，對於醫療

服務有不少建議性的意見。希望政府在制定政策及計劃時，可以增加病人組織代表人

數，並給予決策及投票權利，讓病患者在實施政策前能夠給予具體意見。 

 

病患者及家屬利益病患者及家屬利益病患者及家屬利益病患者及家屬利益 

無論政府推行任何醫療改革，以及輔助融資方案，最終需要考慮的是病人的利益。

其中長期病患者更是與醫療政策息息相關，希望政府在推行任何醫療政策時，首要考慮

長期病患者(包括精神病患者)的利益及需要。方案內有少就現有醫療制度的分析及建

議，希望日後可以有更多針對長期病患者及精神病康復者及家屬的改革措施。 

 

 

綜合以上各點，家連家認為醫療改革是必須進行的，也十分贊成政府推行的各項措

施，包括加強基層醫療服務、推動公私營醫療協作、發展電子健康記錄互通、強化公共

醫療安全網。就醫療融資方案上，家連家不贊成醫療與商業勾掛，建議利用稅收利用稅收利用稅收利用稅收以及政政政政

府財政再分配府財政再分配府財政再分配府財政再分配解決醫療開支的問題。同時建議在推行醫療改革及融資方案訂定具體目標訂定具體目標訂定具體目標訂定具體目標

及承擔能力及承擔能力及承擔能力及承擔能力。。。。此外亦建議增加透明度及病患者參與權透明度及病患者參與權透明度及病患者參與權透明度及病患者參與權，以及重視病患者及家屬利益重視病患者及家屬利益重視病患者及家屬利益重視病患者及家屬利益。 


