
改善醫療收費制度及收費豁免機制立場書
(2003年8月11日)
　　民生聯盟一直關注基層市民的生活保障問題，自去年起不繼跟進醫療收費制度問題。民生聯盟觀察到醫療收費制度自更改後，出現以下問題：

1. 醫療加費增添病人經濟壓力

雖然是次醫療收費增加幅溫和，但對於未有領取綜援的低收入家庭、長者及長期病患者而言，始終加添他們面對的經濟壓力

2. 藥物收費制度欠善

醫管局就藥物收費的理據一直未能說服大眾。另外，現時每種藥物徵收十元，同時每種藥物若處方超出16星期亦額外再收十元，對需要服務多種藥物的病人增加了沉重的經濟負擔。

3. 個別收費項目不合理

自醫療收費調整後，出現一些不合理的收費項目，例如以往殘疾人士只需在會見醫生繳付一次費用，以後無需額外繳費便可配得義肢或輔助器材，但現時卻在要繳交多次費用，連領取義肢或輔助器材時也要繳付費用，實在是不合理的收費。

　　另外，醫療收費豁免機制方面仍有以下問題尚待改善：

1. 豁免限額偏低，準則不明

現時65歲以上長者的申請豁免的資產限額為每名長者15萬元，但政府及醫管局從無解釋如何釐定這個限額，對一些稍有積蓄的長者而言並不合理。另外，對於非長者的低收入病者及長期病患者而言，現時的申請限額仍然偏低，根本不能減輕低他們因醫療加費而帶來的經濟壓力。

同時，整個豁免機制存在著很大的灰色地帶，社工根據甚麼準則決定豁免全部收費或是部份收費一直未能向外界交待。

2. 非綜援病人並不知道可申請豁免

有非綜援病人完全不知道可以申請醫療收費豁免，反映醫管局並未盡責地令病人獲悉自己的權益，間接未能減少病人的經濟負擔。

3. 普通科門診病人未能豁免醫療收費

普通科門診病人若未能承擔收費，現時在普通科門診內未有機制申請豁免，或社工未能配合輪籌繳費時間進行豁免審批。將來醫管局逐步將專科門診病人轉移往普通科門診診治，所以如不盡快制定有關機制，將引起大批病人不滿。

4. 豁免證明書不能用於其他醫院及專科

由社工簽發的豁免證明書只適用於一間醫院及一個專科，所以病人到其他醫院接受治療，或是到其他專科覆診時，需重新申請豁免證明書，浪費時間及資源。

5. 醫務社工不可審批期限豁免（period waiver）

有病人反映醫務社工聲稱只可審批豁免一次過的醫療收費，但並不能簽發期限豁免，如病人需申請該類豁免，需自行往社會署家庭服務部申請，令病人費時失事。

　　對於以上問題，民生聯盟認為必須盡速改善收費制度及豁免制度，才能保障市民的醫療權利。現建議如下：

1. 取消藥物收費制度；

2. 檢討不合理的收費項目；

3. 全面宣傳非綜援病人可以申請醫療收費豁免；

4. 清晰地向外公佈現行減免機制的執行準則：包括入息及資產限額，令市民清楚知道是否可以豁免收費，並向外公佈如超出入息及資產限額的市民，可以獲得酌情處理；

5. 確保醫務社工及家庭服務部社工清楚了解現時減免機制的運作；

6. 醫務社工應可簽發期限豁免證明書，方便病人到醫院覆診時申請；

7. 確保豁免證明書可適用於每間醫院及其他專科，無須每次申請；

8. 盡快制定普通科門診豁免機制；

　　民生聯盟仍堅持應制定較寬鬆的機制協助非綜援的低收入家庭、長者和長期病患者，建議如下：

1. 凡年滿六十五歲以上的長者持有長者咭，便可豁免所有新加款項；

2. 根據申請公屋的入息限額及資產限額，作為審核低收入家庭的準則，如審核為合資格者，可豁免所有新加款項；

3. 凡入息低於申請公屋的入息限額及資產低於申領綜援資產限額，可全數豁免醫療收費；

4. 凡為長期病患者，便可豁免所有新加款項；

5. 政府應於社會福利署社會保障部轄下設立豁免醫療費用申請制度，符合準則2）至4）者，可獲發豁免證一張，有效期不少於一年；

6. 如不符以上審核資格，可個別向醫務社工申請豁免全部或部份收費
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