香港社區組織協會
對《私營醫療機構規管諮詢文件》意見書

　　香港社區組織協會（下稱「社協」）一直致力維護病人的權益及市民的健康權利。

　　就食物及衛生局於2014年12月15日公佈的《私營醫療機構規管諮詢文件》（下稱「諮詢文件」）中，社協同意諮詢文件所載、涉及三大方向的建議，包括：受規管的三類私營醫療機構及其定義、十九個規管範疇及其適用範圍、及賦予規管當局的權力。

　　就十九個規管範疇及其適用範圍的個別項目，社協有以下意見：

規管範疇（A3）設立投訴管理制度──諮詢文件建議為所有醫院設立兩層投　　訴管理機制，即第一層投訴管理制度設於提供服務的層面，由醫院按統一投訴處理機制直接處理投訴，而未能在第一層解決的個案才交由處理私家醫院投訴獨立委員會負責處理第二層的投訴；另外，又為其他受規管的私營醫療機構設立精簡的投訴管理機制。

社協認為，最理想的投訴管理制度，應交由獨立於服務提供者的一個投訴處理機制去管理，如此才能公正持平處理所有相關的投訴，以免有偏私之嫌。因此，兩層投訴管理機制的第一層，應由衛生署負責處理。衛生署可要求醫院提交有關投訴個案的病歷紀錄，並由衛生署確立投訴是否得直。如有需要，衛生署可在調查過程中尋求專家意見以協助判斷投訴是否合理。

若投訴得直，衛生署可要求醫院作出應有行動，如對投訴人作出賠償、為投訴人進行跟進的醫療程序等。衛生署也應按情況協助投訴人及醫院進行調解，以妥善處理投訴人及醫院之間的糾紛。

如投訴人對第一層的投訴結果表示不滿，可向諮詢文件建議的私家醫院投訴獨立委員會提出第二層的投訴，並由該獨立委員會覆核這類上訴個案。

社協認為上述的兩層投訴管理制度，同樣應該應用於受規管的私營醫療機構上。因此對於受規管的私營醫療機構的投訴不應由該機構自行處理，更應設立第二層投訴機制，並交由諮詢文件建議一個處理投訴的獨立委員會負責。因此，這個獨立委員會的職責並非只處理對私家醫院的投訴覆核，還應處理對受規管的私營醫療機構的投訴覆核。

規管範疇（C14）醫療風險警示事件的管理──諮詢文件建議醫院制訂一套全面的醫療風險警示事件管理系統，以加強內部的服務質素保證，讓規管當局可為規管目的而取用相關資料，然而，這個範疇暫未適用於所有受規管私營醫療機構。

社協認同諮詢文件對醫療風險警示事件管理系統的建議。然而社協認為，長遠而言，所有受規管的私營醫療機構，尤其是較具規模及進行較複雜醫療程序的非醫院醫療機構（如進行手術的日間醫療中心）也應建立類似的醫療風險警示事件管理系統，以確保病人安全。

在對非醫院性質的私營醫療機構未設立醫療風險警示事件管理系統之前，如在這些私營醫療機構內發生突發事故，也應向規管當局呈報。同時，若在其他醫院的醫療風險警示事件管理系統中發現風險因素可能在非醫院性質的私營醫療機構出現時，規管當局也應要求非醫院性質的私營醫療機構作出適當措施，以避免出現類似事故。

[bookmark: _GoBack]最後，社協對諮詢文件中未有提及對於醫務委員會（醫委會）的改革表示失望。近期多宗醫委會審核的投訴個案顯示，醫委會處理投訴不公的問題已是眾所周知。事實上，社會對醫務委員會的改革要求由來已久，包括：增加非業界代表、設立紀律委員會、由具法律背景人士擔任紀律聆訊主席等，以加強保障病人及市民。社協認為，政府應盡快推動改革醫務委員會，讓使用私家醫療服務的市民更能獲得保障。
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