長期病患者關注醫療融資聯席　

「立即動用五百億元　從速改善醫療服務」～

對2009/10年度財政預算意見書

（一）前言

財政司長即將於2月25日宣佈2009/10年度的財政預算。財政司長聲稱最近會諮詢各界意見，務求在新一年度的財政預算案中，能照顧各方需要。長期病患者關注醫療融資聯席（下稱「聯席」）在此表達意見，認為政府必須正視公營醫療服務資源未能配合公眾對公營醫療服務的需求，特別在金融海嘯下，公共醫療的需求將會增加。為避免因資源不足導致服務質素下降問題，聯席認為政府必須撥備更多資源讓醫管局能提供更安全及優質的服務。醫療服務資源不足，涉及市民的生命和健康，政府對此是責無旁貸。

（二）公營醫療服務需求大增
根據醫管局數據顯示，公營醫療求診人數不斷上升，截至2007/08年，公營醫療服務，包括住院、急症、門診求診人次接近一千四百萬人次。同時，病人的輪候時間不斷延長。2007年所有專科新症排期的中位為7星期，最長的排期達119星期。雖然2008年所有專科排期中位數仍然維持7星期，但最長的排期卻達172星期，即三年多才能首次求診。
去年底爆發的金融海嘯，令社會各階層都受影響，尤其是有投資的中產階層，其資產因而被蒸發不少。這些中產人士若有醫療需要，很可能因經濟原因轉而到公立醫療求診，令公營醫療需求增加。

近期醫管局接連發生多宗醫療事故，根據醫管局剛發表的嚴重醫療事件周年報告，去年共發生44宗嚴重醫療事故，而對公營醫院的投訴亦與日俱增，每年均超越二千宗，當中有涉及人為因素及體制問題，但同時亦因資源不足，令醫護人員工作壓力大增，從而增加了發生事故的機會。
雖然特首承諾將於2008至2012年間，逐步提升對公營醫療服務的撥款由佔政府開支的15%至17%。不過在面對種種公營醫療需求上升的原因及醫療事故起因，政府必須重新檢視對公營醫療的撥款水平。
（三）應立即動用五百億元改善服務
去年財政預算案中，財政司承諾將會預留500億作推動醫療融資改革之用。社會各界初時預計今年上半年會落實融資改革方案，但自金融海嘯後及特首民望不斷下跌，即將推出的第二階段諮詢，按特首施政報告中所說，只是繼續「深化討論，凝聚共識」。可見今年政府不會推出實質的融資方案，更不知何時才能落實推行融資方案。
如上所言，醫療服務質素不斷下降，若政府不及早動用公帑改善公營醫療服務，140萬低下階層、80萬長者及115萬長期病患者都會受到影響。政府若不正視，將繼續令社會不滿氣氛漫延。政府所撥備的500億元，與其等待不知何時才能落實推行融資改革時使用，不如及早動用該筆款項，立即改善公營醫療服務。
（四）改革撒瑪利亞基金

去年財政司亦承諾在四年間每年注資2.5億，合共10億到撒瑪利亞基金，協助未能購買昂貴但有效藥物的病人，在基金資助下購買藥物服用。不過基金審批嚴格，例如要審查所有同住家人的資產、合資格水平太低，都令病人未能受惠。同時，若符合資格，病人仍然要動用最高三成的資產作塾底費用，更加加重病人經濟壓力。另外，現時基金只資助八種藥物，其他昂貴但有療效的藥物卻沒有資助，令病人「望藥興嘆」。

因此，財政司應加額注資撒瑪利亞基金，並放寬基金審批條件，減少病人負擔比率，及盡快引入昂貴但有療效的藥物，才能真正令病人得益。

（五）對財政預算建議

聯席對財政司在新一份財政預算中，公共醫療開支建議如下：

1. 增加公營醫療開支不少於公共開支20%；

2. 即時動用預留作推動醫療融資改革的500億元款項，以立刻改善醫療服務；
3. 增加對撒瑪利亞基金注資至每年四億元；

4. 放寬各項撒瑪利亞基金申請準則，包括只審批個人可動用財務資源、減少病人承擔的塾底費用至可動用財務資源的一成。
敬希財政司長能正視公共醫療面對服務質素問題，及對市民及病人生命與健康的危害，並於新一年度的財政預算案中適當調動資源，使市民真正能透過安全及高質素的公共醫療制度，達致「身體健康」。

長期病患者關注醫療改革聯席

長期病患者關注醫療融資聯席團體名單：

香港地中海型貧血病協會、自強協會、香港職業傷病聯盟、香港肌健協會、康青會、香港新聲會、香港哮喘會、恆康互助社、香港復康聯盟、慧進會、心血會有限公司、毅希會、護手社、香港兒童脊柱裂互勵會、柏力與確志協會有限公司、B27協進會、銀屑護關會、腎友聯、香港女障協進會、香港復康力量、香港社區組織協會
