長期病患者關注醫療改革聯席

「每年撥款增逾一成　改善醫療健康服務」

對2018-19年度財政預算意見書

（一）前言
　　長期病患者關注醫療改革聯席（下稱「聯席」）現有十四個病人及關注病人權益組織的成員團體，自2005年成立至今，一直關注醫療改革議題，並透過不同的行動，反映病人對於醫療改革的意見。
財政司司長即將於2月28日宣佈2018/19年度的財政預算。政府在2018/19年度的財政預算案諮詢文件中特別指出：「房屋、醫療、教育、福利服務等民生事務與市民生活息息相關，我們應投放更多資源，為社會上有需要的人提供更全面的照顧」。最近冬季流感高峰期已凸顯公立醫院人手及資源不足問題，近年公立醫院每到流感季節均出現遠超負荷的情況，正好反映醫療人手及資源短缺情況已是長年累月。「聯席」認為財政司司長日後必須持續每年增加衞生撥款逾一成，改善醫院服務及加強基層醫療健康服務，才能逐步扭轉醫院人手及資源短缺問題，保障市民健康。
據各方專家估計，2017/18年度政府盈餘將高達1,800億，政府財政儲備超過一萬億。「聯席」認為現屆政府絕對有財政能力運用資源處理醫療健康服務積存已久的人手及資源不足的問題。「聯席」要求政府撥備更多資源，讓醫管局能提供更安全及優質的服務、發展基層醫療健康服務、減輕自費使用昂貴藥物病人的負擔。醫療健康服務資源，涉及市民的生命和健康，政府絕對責無旁貸。

（二）公營醫療人手資源不足
　　現時公立醫療服務不足，例如：普通科門診一籌難求、急症室需輪候十多小時、專科門診首次求診等候兩三年。情況顯示現時撥款不足，醫管局難改善服務，更令醫管局今年度有十四億虧損。香港人口老化、長期病患者日益增加、醫學倡明、治療藥物日新月異、癌病也成長期病，再加上政府承諾會聘請全部近五百名醫科畢業生、需增聘海外合資格專科醫生、增聘護士和其他專職醫療人員……等等，醫療開支只會越來越多。
　　然而，本屆政府自2017年7月上任後，一直未有在衛生開支應佔政府經常開支的比例上有明確的表示，並維持上兩屆政府所訂有關開支比例不多於17%的指標。「聯席」認為政府如果要表達對市民健康有更明確的承擔，必須檢討17%這開支比例，並逐步上調衞生開支佔政府經常開支至20%。
　　行政長官於2017年10月發表的施政報告中表明「會引進新安排，承諾會每三年為一周期，按照人口增長比例和人口結構的變動，逐步遞增給醫管局的經常撥款，讓醫管局能更有效地持續應對人口增長和高齡化衍生的人手和服務需求」。「聯席」翻查近十年醫管局的開支，計算十年平均開支增長率為7.4%（見附表）。「聯席」認為政府如要履行上述政策承諾，必須在三年撥款周期每年增加醫管局的經常開支達10%，才能令醫管局有效應對服務需求，避免流感季節公立醫院超負荷的情況再次出現。政府必須為醫管局提供足夠資源聘請醫護人員提供服務，並透過更多公私營協作計劃，將公立醫院病人分流至私營醫療協助跟進。在2018/19財政年度，此撥款在現時醫管局約550億元預算的基礎上，將可額外增加約55億元。
　　「聯席」重申，政府應維持以稅收資助公營醫療服務，並承諾按社會需要增加公營醫療的撥款，以顯示對社會醫療需要的承擔。中期而言，政府應從財政儲備中撥出500億元款項成立醫療服務基金，作為改善公營醫療服務的資源。長遠而言，政府應考慮透過調整稅制以增加稅收，以應付新增的醫療撥款。
（三）改革撒瑪利亞基金

藥物開支只佔醫院管理局總開支不足一成，不足以資助病人使用昂貴藥物，例如：新一代抗癌症標靶藥動輒每月四至五萬元，病友為要籌募藥費，可能要賣樓、借錢度日、甚至停藥，因病藥致貧，生活坎坷。有病友為要符合申請藥物資助，導致離婚或與家庭分開、繼而引起家庭糾紛和其他社會問題，也會增加市民對政府的怨氣。如政府視若無睹，只會怨聲四起，怎會獲得市民支持？
現時撒瑪利亞基金的經濟審查嚴格，令需要購買昂貴治療藥物的病人未能得到協助。同時，獲得資助的病人也需要承擔最高兩成的財務資源作為墊底費，影響病人及其家庭的生活質素。行政長官於2017年施政報告中提出，需要探討如何支援使用昂貴藥物病人。據悉，醫管局正在進行顧問研究，撒瑪利亞基金及關愛基金資助使用昂貴藥物病人的問題。「聯席」認為政府應放寬基金審批條件，以病人本人而非其核心家庭作為審批單位，並減少病人負擔比率至財務資源的一成，以及盡快引入昂貴但有療效的藥物，才能真正令病人得益。如撒瑪利亞基金因此而加快用盡，政府應繼續注資，及鼓勵其他慈善團體甚至藥商向基金捐款。

（四）加強基層醫療健康服務

　　近年流感肆虐的原因之一，是本港的基層醫療健康一直欠缺發展，市民的健康意識薄弱，協助市民進行疾病預防（Disease Prevention）及疾病管理（Disease Management）的服務非常不足。為提升低收入市民的健康，「聯席」認為政府應參考早前團結香港基金會的建議：「所有年屆45歲低收入住戶人士派發價值 1,000港元的醫療券，鼓勵他們到訪私家醫生，進行基本的身體檢查。當中被確診為高血壓和/或糖尿病的人士，每年將可額外獲發價值3,040港元的醫療券管理疾病」。「聯席」認為體檢券將有助推動疾病預防和及早治療，達致基層醫療健康的原意。預計此計劃受惠人數約80萬人，在2018/19財政年度，此撥款涉及約15億元。
　　另外，政府已成立基層醫療發展督導委員會，推動衞生保健服務。「聯席」認為財政司司長必須在資源上予以配合，包括提供足夠款項發展服務試點，同時加強其他由衞生署、社會署等現正提供的基層醫療健康服務，進一步提升市民健康。

（五）對財政預算建議

聯席現向政府提出以下建議，希望在2018/19年的財政預算中落實：

1. 衞生政策範疇的撥款由佔政府經常開支的17%逐步增加至不少於20%；

2. 醫管局三年撥款周期每年撥款增長額應達10%；

3. 因應人口老化因素、醫療需求增加、發展基層醫療健康等需要，增加整體衞生撥款最少10%；

4. 撥款500億元成立醫療發展基金，並每年於財政盈餘中撥出5%到有關基金，以基金資助公營醫療服務的發展及改善服務計劃；

5. 放寬撒瑪利亞基金及關愛基金申請準則，包括只審批個人可動用財務資源、減少病人承擔的墊底費用至可動用財務資源的一成等；
6. 設立體檢券，資助基層市民進行身體檢查。

敬希財政司司長能正視公共醫療的服務質素問題，及發展基層醫療健康的需要，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及基層醫療健康服務，達致「身體健康」。增撥衞生預算，正好符合行政長官理財新哲學：投資於市民健康上，就是投資於香港的未來。
長期病患者關注醫療改革聯席

長期病患者關注醫療改革聯席成員團體：關心您的心（心臟病人自助組織）、香港哮喘會（哮喘病人自助組織）、心血會有限公司（血癌病人自助組織）、B27協進會（強直性脊椎炎病人自助組織）、香港肌健協會（肌肉萎縮病人自助組織）、香港知足協會（肢體發育不全患者自助組織）、同人同盟（綜合癌症科病人自助組織）、癌症策略關注組（關注癌症治療組織）、愛滋健康關注社 (愛滋病感染者自助組織)、香港復康聯盟（殘疾人士組織）、關懷愛滋（愛滋病感染者服務機構）、香港傷殘青年協會 (殘疾人士復康機構)、香港復康會社區復康網絡 (殘疾人士復康機構)、香港社區組織協會（病人權益協會）
（聯絡處：九龍橫頭磡邨宏禮樓地下社區復康網絡 　電郵：pahr2005@gmail.com）
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	(千元計)
	2007/08
	2008/09
	2009/10
	2010/11
	2011/12
	2012/13
	2013/14
	2014/15
	2015/16
	2016/17

	總收入
	32,976,317
	35,105,813
	36,544,021
	38,178,393
	42,317,316
	47,153,840
	50,254,237
	55,229,462
	58,644,505
	60,814,531

	　來自政府經常資助
	28,942,257
	31,007,311
	32,025,104
	33,065,841
	36,847,073
	41,346,479
	43,717,781
	48,037,806
	50,538,379
	52,368,730

	　服務收費
	2,296,477
	2,526,791
	2,993,714
	3,029,866
	3,029,866
	2,950,732
	3,181,876
	3,422,811
	3,597,986
	3,817,718

	總收入增長率
	
	6.5%
	4.1%
	4.5%
	10.8%
	11.4%
	6.6%
	9.9%
	6.2%
	3.7%

	十年平均增長率
	7.1%
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	政府經常資助增長率
	
	7.1%
	3.3%
	3.2%
	11.4%
	12.2%
	5.7%
	9.9%
	5.2%
	3.6%

	十年平均增長率
	6.9%
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	總開支
	32,715,658
	35,288,765
	36,572,241
	37,936,279
	41,820,435
	46,056,010
	49,589,205
	53,852,603
	58,494,165
	62,333,090

	　職員薪酬
	24,467,826
	26,386,966
	26,680,461
	26,903,893
	29,616,427
	32,289,722
	34,459,087
	37,234,711
	40,298,679
	43,083,902

	　藥物開支
	2,596,291
	2,811,995
	3,208,677
	3,639,061
	4,068,679
	4,478,851
	4,940,504
	5,328,465
	5,710,382
	6,156,112

	總開支增長率
	
	7.9%
	3.6%
	3.7%
	10.2%
	10.1%
	7.7%
	8.6%
	8.6%
	6.6%

	十年平均增長率
	7.4%
	
	
	
	
	
	
	
	
	


附表：2007/08至2016/17醫管局收入及開支分析

（資料來源：醫管局年報）

