推動精神健康政策聯席

精神病康復者購買醫療保險情況

研究調查報告
(2006年3月19日)
（甲）背景

情緒病
及精神病康復者
除本身的情緒病患及精神病患外，同時亦有機會患上其他疾病。因此，他們或他們的家屬同樣有需要購買醫療保險，以保障康復者的經濟不會因疾病而大受打擊。但曾有康復者及家屬希望購買醫療保險時遭保險公司拒絕而未能成功投保。

（乙）研究方法

為更了解康復者在購買醫療保險時的情況，及現時保險公司對精神病的承保情況，「推動精神健康政策聯席」（下稱「聯席」）於2005年9月至2006年2月進行一項研究調查。調查分為三部分：

1. 問卷調查
2. 個案研究

3. 分析保險公司對精神病承保政策

　　問卷調查方面，聯席於精神病康復者的自助組織及服務機構中派發調查問卷，並成功收回203名康復者及家屬的問卷。聯席從受訪者中深入訪問了3名康復者，了解他們投保及被拒的情況。最後，聯席致信了42間保險公司及提供保險服務的銀行，了解他們對精神病的承保政策。

（丙）調查結果
一、問卷調查方面

1.1 受訪者背景

問卷調查發現受訪者年齡組別主要在於31至40歲之間（見表一），近六成受訪者（58.3%）年齡在40歲或以下，對長遠的醫療保險有一定需求，同時亦有需要購買其他保險產品。受訪者患精神病的年期中位數是10年，最少為半年，最長為40年。受訪者患有的病症主要是精神分裂症（57.5%），其次是抑鬱症（19.8%）（見表二）。

1.2 受訪者購買保險情況

受訪者中只有不足一成（8.4%），即17名受訪者有購買醫療保險（見表三）。當被問及為何沒有購買醫療保險時，超過四成受訪者（40.3%）均回覆稱「不知道如何購買」，另有約兩成（20.4%）稱「不知道需要購買」。但值得注意是超過一成（11.6%）的受訪者因投保問題，如「需要加附加費（loading）」或「曾被保險公司拒絕投保」而不購買醫療保險（見表四）。

在沒有購買保險的受訪者中，有約兩成（20.3%）曾經被保險公司拒絕投保（見表五）。40名曾被拒絕投保的康復者中，七成被拒的原因是與患精神病有關（見表六），換言之，57名曾嘗試購買保險的受訪者中，接近一半（49%）因患精神病被拒投保，只有約三成（29.8%）能成功購買。

進一步分析顯示，受訪者被拒投保與受訪者的病患是否嚴重沒有關係（p=0.07>0.05），換言之，患有較輕微的情緒病的受訪者，並非比患有較嚴重的精神分裂症的受訪者更容易購買保險。有此可見保險業界仍未能區分情緒病及較嚴重的精神病症的分別，因而未有接受情緒病患者購買保險。

1.3 被拒投保的感受

大部份（82.9%）受訪者認為因精神病而被拒投保是歧視情緒病及精神病康復者（見表七）。同時，40名被拒投保的受訪者中，超過五成（52.5%）感到「無奈及無助」，約四成感到「不合理，因為除了精神病外，還有其他病症需要受保障」（45%），及「感到權益被剝奪」（37.5%）（見表八）。

1.4 現有醫療保障

受訪者未能購買醫療保險，唯一可以得到醫療保障便只有透過僱主提供的團體醫療保障，但只有約兩成（21.9%）受訪者獲得這種保障，其餘大部份因沒有工作（43.3%）及僱主沒有提供有關福利（34.8%）而沒有任何醫療保障（見表九）。

二、個案研究方面

2.1 個案背景

	
	個案一
	個案二
	個案三

	性別
	女
	女
	男

	年齡
	約30
	約20
	約40

	患病年期
	2年
	2年
	10年

	現職工作類別
	文職
	文職
	文職

	精神病患
	抑鬱症
	抑鬱症
	抑鬱症

	患病前購買保險類別
	人壽、醫療及意外
	儲蓄
	人壽

	患病前購買保險的原因
	保障自己及家人，若不幸去世，家人也有經濟支援
	儲蓄及保障
	保障家人

	患病後購買保險的原因
	恐怕患上癌症而購買危疾保險
	儲蓄及保障
	儲蓄投資及為兒子提供教育保障


2.2 個案分析

上述三個個案顯示曾患有較輕微的精緒病患者，在他們康復後如一般人士同樣可以繼續從事工作。而他們如一般人士均有需要購買保險。不過三個個案分別表示當向他們保險公司申報曾患有抑鬱症後，均被拒絕投保。就算個案一成功投保危疾保險，保費也要有2000元增至5000元一年。另外，個案三原本希望購買教育保障，為兒子將來的教育作供款，但同樣因曾患有抑鬱症而被拒絕。

　　

　　對於被拒投保，三個個案都表示感到無奈及不合理。有個案認為「自己患有抑鬱症並非自願，亦飽受箇中困擾及影響，而身體其他部份是健康的，但卻為自己購買保障仍被拒諸門外」，帶來的感受是「不公平及被落井下石」。

　　對於保險公司拒絕承保，有個案認為「保險公司可因應患者及康復者的身體情況，經醫生證明或報告下，來考慮受保，更可具體訂下條款雙方保障，不能一口硬說服孳便拒絕，造成歧視」。

三、承保商業機構對精神病承保政策

3.1 對承保商業機構的查問

聯席於2006年2月起發信予28間保險公司及14間有保險業務的銀行，共42間承保商業機構，就其對精神病承保的政策提出以下問題：

(1) 若精神病患者希望到貴公司購買人壽/醫療保險（住院、門診、危疾）/意外保險，貴公司會否接受申請？

（1.1）如接受申請：不同的病類(抑鬱症、情緒病、精神分裂症、躁狂抑鬱症等)所附加保險費(loading)需多少？

（1.2） 如不接受申請：不接受申請的原因是甚麼?若精神病患者曾獲得醫生證明病情有好轉及改善，貴公司會否重新考慮？

(2) 貴公司有何準則決定是否接受精神病患者購買人壽/醫療保險/意外保險？

(3) 若精神病患者在起病前已購買人壽/醫療保險/意外保險，貴公司會否因為他在後患有精神病而不能得到應有的保障？

(4) 若精神病患者在起病前已購買人壽/醫療保險/意外保險，會否日後拒絕續保或增加附加保險費？

3.2 承保商業機構回覆

對於上述問題，所有保險公司及有保險業務的銀行都沒有直接回答。他們對提問回應的情況如下：

	回應
	百分比（%）

	完全沒有回覆
	47.6

	沒有直接對外承保
	21.4

	口頭表示不會回覆或有興趣才回覆
	14.2

	內部互相推卸而未有回覆
	9.5

	書面回覆按個別情況決定
	4.8

	口頭表示不接受精神病康復者投保
	2.4

	總數
	100.0


　　大部份（73.8%）的保險公司及銀行都沒有回覆聯席的信件，而回覆的都沒有清楚回應聯席提出的問題，更有一間保險公司表明不會接受精神病康復者投保。對於保險公司及有保險業務的銀行的回應，聯席認為代表了承保的商業機構都沒有認真回應精神病康復者的保險需要。

（丁）結論

從問卷調查結果及個案研究可見，情緒病及精神病康復者均有需要購買醫療保險，但只有少數人能成功投保，同時亦只有少數康復者獲得僱主提供的醫療保障，可見大部份康復者的保險需要都未能滿足。未能成功投保的康復者，主要因為有精神病患而被拒絕。對於被拒投保，康復者大部份都感為屬於歧視，並感到無奈及無助、不合理、及被剝奪權益。值得注意的是，只患有較輕微的情緒病康復者，同樣未能成功投保。

聯席認為，保險業界未有正視情緒病及精神病康復者購買保險的需要，從保險業界對聯席提問信件的回應便清楚反映。聯席認為保險業界未有區分對情緒病康復者與精神病康復者在病症上的分別，從而讓較輕微及較容易康復的情緒病康復者提供更多的保障。聯席擔心日後醫療融資若以私人保險方向運作，則可能維數一百萬
的市民都未能獲得醫療保障。

（戊）建議

1. 香港政府應制定精神健康政策，統一各界為情緒病及精神病康復者提供協助，包括保險業界為情緒病及精神病康復者提供醫療保險及其他保險計劃；

2. 政府日後若採用私人保險作醫療融資方向，必須對保險業界作進一步的規管；

3. 政府與醫管局應盡力為保險業界提供充足資料，包括情緒病及精神病的患病人數、治療年期、治療成本等，讓保險業界可以精算涉及情緒病及精神病康復者保險計劃的費用；

4. 保險業界應為所有情緒病及精神病康復者於投保時設計保險計劃，不應因患有情緒病及精神病便拒絕承保；

5. 保險業界不應將情緒病與嚴重的精神病症混淆，以免情緒病康復者喪失投保機會。

推動精神健康聯席團體成員：

香港家連家精神健康倡導協會、恆康互助社、康和互助社聯會、香港社區組織協會

聯署團體：
香港精神康復者聯盟、基督教愛協團契
二零零六年四月廿三日

表一：年齡組別

	
	百分率（%）

	20歲或以下
	3.0

	21-30歲
	26.4

	31-40歲
	28.9

	41-50歲
	25.9

	51-60歲
	13.7

	61歲或以上
	2.0

	總數
	100.0


表二：病症

	
	百分率（%）

	精神分裂症
	57.5

	抑鬱症
	19.8

	躁狂抑鬱症
	12.3

	焦慮症
	3.3

	驚恐症
	2.8

	其他診斷
	4.2

	總數
	100.0


表三：有否購買醫療保險

	
	百分率（%）

	有
	8.4

	否
	91.6

	總數
	100.0


表四：不購買醫療保險的原因

	
	百分率（%）

	不知道如何購買
	40.3

	不知道需要購買
	20.4

	投保問題
	11.6

	覺得自己可以承擔
	17.1

	負擔不到保費
	7.2

	其他
	3.4

	總數
	100.0


表五：有否曾被保險公司拒絕投保

	
	百分率（%）

	有
	20.3

	否
	7.8

	沒有接觸保險公司
	71.9

	總數
	100.0


表六：被拒絕投保的原因

	
	百分率（%）

	與患精神病有關
	70.0

	與患精神病無關
	12.5

	不知道
	17.5

	總數
	100.0


表七：被拒投保是否歧視

	
	百分率（%）

	是歧視
	82.9

	不是歧視
	17.1

	總數
	100.0


表八：被拒投保的感受

	
	百分率（%）

	憤怒
	15.0

	無奈及無助
	52.5

	感到權益被剝奪
	37.5

	感到這是合理的
	10.0

	感到不合理，因為除了精神病外，

還有其他病症需要受保障
	45.0

	總數
	100.0


表九：僱主有否提供員工團體醫療保障

	
	百分率（%）

	有
	21.9

	沒有
	34.8

	沒有工作
	43.3

	總數
	100.0


� 情緒病（包括抑鬱及躁狂）是精神病的一種，但屬於較輕微的類別，並不會影響思維能力。


� 康復者的定義是病情穩定，沒有病發的精神病患者。


� 據中文大學醫學院精神科李誠教授估計全港每六名市民便有一名患有不同程度的精神病，由此推算約有一百萬人有精神病患。





