
一個月內，公立醫院接連發生三宗醫療
事故，均涉及護士粗心大意。醫院管理局護
理行政經理馮玉娟昨日表示，事故嚴重打擊
前線護士士氣，歸根究底是人手不足，難以
應付繁複程序， 「工作多，護士就想加快，
省略以為不重要的步驟，未必考慮到安全性
」。她坦言，人手不足無法在短期內改善，
反而精簡程序，有助減輕工作量，尤其 「三
核五對」，但她強調程序一定要 「跟足」。

本報記者 曾愷欣

護士怨缺人手事故頻生
前線士氣受打擊 籲精簡派藥程序
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【本報訊】著名骨科醫生方心讓先生上月底
逝世，連日來各界人士以不同方式表達對這位
「復康之父」的敬意。曾任中共中央統戰部部長

、民政部副部長的閻明復，專門撰寫了一篇 「痛
失良師益友」的文章，深切懷念方心讓先生對國
家和香港的貢獻，並憶及其生前點滴種種。文章
摘要如下：

八月二十四日，方心讓先生在香港復康會的
麥理浩復康院溘然謝世。當時，我正在北京醫院
接受治療，當中華慈善總會的同仁轉來這一不幸
消息，我的內心不禁悵然若失。

方心讓先生是我的一位不可多得的良師益友
。我和心讓兄是在賑災活動中相識的，我們倆一
見如故，親如兄弟，以後便經常能從他那裡獲得
教益。

華東賑災的愛心大使
一九九一年，我國華東八省遭遇嚴重洪澇災

害。民政部發動了建國後首次面向民間的大規模
勸募活動，呼籲包括港澳台同胞在內的全國人民
及海外華人支援災區的百姓。香港同胞積極響應
大陸的募捐倡議，紛至沓來的捐款人在新華社駐
香港分社門前排起長長的隊伍。許多小學生舉着
自己珍愛的撲滿，到捐款處打碎，把多年積攢
的零花錢捐給災區；各個社會團體也緊急行動
起來，積極為內地受災同胞開展募款活動。短
短幾天，港澳同胞就募集善款五億九千多萬人
民幣。

一九九二年五月，應中國國際減災十年委員
會和安徽、江蘇兩省邀請，港澳捐贈者代表和社
會團體組成代表團，到大陸實地考察災區恢復生
產、重建家園情況。代表團團長是馬萬祺先生，

副團長就是方心讓先生。代表團一行五十二人在
北京聽了田紀雲副總理和崔乃夫部長的總體情況
介紹後，便赴安徽、江蘇進行實地考察，我受崔
乃夫部長委託全程陪同，因此就有了與心讓兄結
識的緣分。我們一起走過安徽、江蘇災區，港澳
代表團所到之處，百姓無不滿含熱淚來迎接，情
感特別真誠。

代表團考察的其一站是考察三河鎮災民新居
。大家在抵達三河鎮的前一天，預先看了去年的
災情錄像。三河鎮天主堂屋頂的十字架岌岌可危
地立在洪水的波濤中，給人印象深刻。而當考察
團車隊徐徐駛進三河鎮時，去年的滔滔洪水已經
被萬人空巷、夾道歡迎的人潮所取代。群眾擁在
大道的兩邊歡呼雀躍，代表團員們也以激情回應
。我當時感到，與其說代表團是來考察捐款如何
使用的，不如說他們是帶着骨肉同胞之情來慰問
災民的，來關心災民生活的，來表達港澳同胞對
災區人民情意的。於是，我對心讓兄說， 「災民
們不把你們當客人看待，他們把你們當親人、當
兄弟姐妹，是患難與共的一家人。」

三建議造福特困群體
內地改革開放後，隨着經濟的迅速發展，居

民的生活水平也不斷提高，但在一個時期社會福
利事業仍面臨困境。解決問題的關鍵是拓寬資金
渠道，改變單一依賴財政撥款的現狀。心讓兄根
據香港的經驗，向崔乃夫部長提出三項建議：一
是成立幫助殘疾人的社會組織（中國殘疾人福利
基金會），二是設立殘疾人康復醫院，三是發行
彩票。這些都是在香港已經獲得成功的經驗。心
讓兄的三項建議，首先造福了內地的殘障人士。
一九八四年三月，中國殘疾人福利基金會在京宣

告成立，不久，兩所殘疾人康復研究中心相繼設
立，極大地推動了殘疾人事業的發展。特別值得
一提的是，福利彩票的廣泛發行，有力地推動了
整個民政工作。

公益彩票極大地促進了內地的社會福利，改
變了成千上萬人口的命運。二十年間，福利彩票
公益金在抗震救災、城鄉醫療救助、教育助學、
殘疾人事業、紅十字事業以及貧困革命老區建設
等方面，都發揮者重要作用。心讓兄這一倡議可
謂功德無量。想到這些變化，我們怎麼能不懷念
和感戴心讓兄呢！

足智多謀的慈善顧問
一九九七年我離休後，到中華慈善總會工作

。當時總會設立了 「愛心水窖」援助項目，幫助
甘肅嚴重缺水地區解決飲水問題。項目啟動後資
金比較困難。我和崔部長商議，先嘗試到經濟較
發達的廣東籌款。出發前，我將這一訊息告知心
讓兄，本想只是和他議議籌款方式，沒想我剛到
廣州，心讓兄就約了幾位香港的熱心人士一起找
到賓館來，為項目送來一百多萬捐款。時年七十
四歲的心讓兄來去匆匆，精力充沛，當我敦請他
出任中華慈善總會榮譽會長時，他欣然允諾。此
後便不斷為總會慈善援助項目介紹企業家，積極
為內地慈善事業籌款，同時為內地慈善事業的長
遠發展出謀劃策。

心讓兄不僅是我國復康事業的開拓者，是內
地多項社會事業的首倡者，他還以香港社會工作
者一己的身份，不遺餘力地推動內地的社會工作
。他更是一位愛港愛國的先驅者，九七回歸前夕
，他關心香港的未來，提出多項港人治港的良方
，提醒我們應該注意的方面，深受普遍的好評。

今天，心讓兄雖然離開了我們，但他為香港
、為國家所做出的超卓貢獻人們是永遠也不會忘
記的。

閻明復：痛失良師益友

【本報訊】本港女性對排卵期認知低
，令懷孕機會大減。有機構訪問近八百名
有意生育或已生育的女性，結果發現八成
一受訪者非常渴望或渴望生育，但八成五
受訪者錯誤計算排卵期，只有三成九受訪
者清楚知道卵子能在四十八小時內受精，
顯示受訪者的生理知識貧乏。有婦產科醫
生 「教路」要正確計算排卵期，可用排卵
測試棒，或連續三個月量度體溫，排卵期
體溫會突然升高，因而排卵期前三日至後
三日會特別易懷孕。

七月至八月期間，有機構在網上訪問
七百八十名有意生育或已經生育的女性關
於 「懷孕與排卵期」，逾八成受訪者非常
渴望或渴望生育，當中八成五人卻計錯排
卵期。調查發現五成一受訪者常以月經日

子推算排卵期，其次是量度體溫，使用排
卵日測試棒。

女性的平均性愛次數一周不到一次，
而且月經周期常不準確，加上排卵期計算
錯誤，容易錯失最佳懷孕時機。婦產科醫
生靳嘉仁表示，工作壓力大，休息不足，
導致月經周期紊亂，行房次數偏少的夫婦
若單以數日子實在難以 「一擊即中」。他
說，量體溫本來相當準確，但排卵期的體
溫變化僅得攝氏○點五至一點六度，但變
化相當大，如傷風感冒時體溫有不同，一
般人未必能準確量度。他認為，以驗尿形
式測試排卵日的測試棒準繩度最高，相對
較方便，建議行房次數少而計劃生育的婦
女可考慮採用。

誤算排卵期 錯失良機
八成半婦女計錯數難懷孕

【本報訊】記者吳美慧報道： 「復康之父」
方心讓昨日的安所彌撒，各界人士用不同方式表
達對他的思念。食物及衛生局局長周一嶽在悼詞
時這麼形容方心讓的一生： 「方教授的最大貢獻
，或許是對身邊人士的深遠影響……受到他的熏
陶，讓生命起了變化。」

方心讓於八月二十四日病逝，享年八十七歲
。方心讓的喪禮昨在銅鑼灣聖保祿基督君王小堂
舉行，約四百名親友出席。扶靈人士為前行政局
議員鍾士元、前首席大法官楊鐵樑、前立法會主
席范徐麗泰、前行政局議員羅保、賽馬會主席陳
祖澤、港大校長徐立之、復康會主席李文彬、香
港內科醫學院創院院長達安輝、北京港澳中心常
務董事總經理徐錦祉、前醫學會會長方津生。

周一嶽讚貢獻大
與方心讓同屬骨科醫生、亦師亦友的周一嶽

致悼詞時表示，方醫生對社會上不幸人士、弱勢
社群及殘疾人士深感同情，以整全角度推動復康
服務，並協助當時任中國殘疾人聯合會主席的全
國政協副主席鄧樸方，令內地數以千萬計殘疾人
士受惠。 「方教授的最大貢獻，或許是對身邊人
士的深遠影響。儘管他的超凡魅力、廣闊視野及
領導才能難以筆墨形容，然而一旦與他共事，便
會受到他的熏陶，讓生命起了變化。」

政商界、醫學界的名人，以及復康組織的代
表出席了方心讓的喪禮。

坐着輪椅前來的香港復康聯會主席張健輝，
正是受方醫生的熏陶，變得勇敢欲尋求突破：他

見識過方醫生的慈愛和銳利，亦目睹過方醫生
如何馬不停蹄為傷健人士爭取權益。 「他說：
『我要爭取時間。』」方醫生的貢獻夠多了，

令殘疾兒女成長，用自己力量去爭取。 「我們
要善用自己。」

安葬跑馬地墳場
方心讓侄女陳方安生說，最難忘的是 「父

愛」。 「方心讓是我們方氏家族的驕傲，我們
會永遠、永遠懷念他，我的爸爸很早離世，所
以方心讓就像是我們的父親，他經常跟我們一
起玩耍，但教導方面也很嚴謹，他對我們很公
道，他一生都以身作則，很多他的價值觀、他
做人及服務社會的精神，我們也從他的身上學
習到。」

方心讓的靈柩將安葬在跑馬地天主教墳場。

鍾士元楊鐵樑范徐麗泰等扶靈

各界四百人送別方心讓

現時，公立醫院派藥採取 「三核五對」制度， 「三核
」即是取藥、派藥和餵藥的時候，護士均需要確保 「五對
」，包括藥名、服藥時間、病人、劑量和服藥方法；換言
之，病人服用一種藥時，需經過至少十五個程序。馮玉娟
說，以內科病人為例，他們不會只服用一種藥，約需十種
藥物，因此護士為他們準備藥物時，需涉及逾百個程序，
「病人多時，每個人都有逾百個程序，對護士而言，工作

量相當大」。

管理層亦有責
馮玉娟透露，不少前線護士投訴 「三核五對」涉及太

多程序，根本無可能做到， 「護士選擇性做，想加快工作
進度，令出錯的風險增加」；因此醫管局檢討臨床制度時
，將會更新指引。她說，會研究每個時候，哪一個步驟是
不可或缺， 「以取藥為例，藥名、劑量一定最重要，無可
能服藥時間、方法會較重要」，每個時間各有重要的步驟
，故此計劃檢討每個程序，並定立 「關鍵步驟」。她表示
， 「唔係等到檢討報告完成先做」，新界東和港島東醫療
聯網率先檢討 「三核五對」，研究每個時候的 「關鍵步驟
」。

對於公立醫院婦產科接連出錯，馮玉娟坦言人手是問
題的關鍵，事故只是 「病徵」。她說，○五至○六年期，
公立醫院護士流失率持續維持百分之五，人手不足問題嚴
重，雖然今年漸露曙光，回落至百分之三，但仍然未能即
時解決問題，有待二至三年後護士學校學生陸續畢業，可
望紓緩人手緊絀問題。她表示，除人手問題外，工作態度
亦需改善，程序一定要 「跟足」，不可自己選擇，因涉及
病人安全問題。

多宗事故均涉及護士出錯，當中亦有資深護士，馮玉
娟表示，這嚴重打擊前線護士士氣。她否認醫管局包庇護
士；她稱，無公開交代處分，並非無處分， 「事實與公眾
想像有出入，處分涉及書面警告，有人事紀錄，對升職一
定有影響」。她還說，前線醫護人員出錯，管理層亦有責
， 「大家是一個工作團隊」，期望前線護士多與管理層溝
通。下月起，她將會走訪七個聯網醫院，了解前線護士的
情況。

甲流再奪命
新確診492宗

【本報訊】新界西醫院聯網○九至一
○年度總資助額達四十億元，較去年增加
二點五個百分點。新界西醫院聯網總監盧
志遠說，未來有兩個重點項目，包括屯門
醫院的長者病人出院綜合支援計劃，期望
將老人再入院率減少一成，以及增加青山
醫院的精神科病床，並拓展精神病患者出
院支援服務，引入 「跨科個案經理」評估

患者情況。他預計撥款當中有八億元將用
作支援精神病服務。

屯門醫院七月起獲安老事務委員會撥
款六百萬，推出為期兩年的長者出院支援
計劃，跟進長者出院後的情況，至今有一
百五十七名長者參加。內科及老人科部門
顧問醫生區仕仁說，跟進高危長者出院後
情況，如獨居老人、心臟病、中風等，一
年內預期為一千五百名長者提供服務，務
求減低長者再入院率一成。他表示，新計
劃主要針對六十歲的屯門及元朗區長者，
在出院後兩星期內，安排護士家訪做評估
，若認為他們有機會再入院，將派醫護人
員或物理治療師上門協助，提供專業護理
，並教導家人如何照顧長者。

另一個重點項目為精神病患者出院支
援服務，新界西醫院聯網將額外增加四千
六百四十個康復支援名額，為剛出院的精
神病人提供支援，尤其是精神分裂、兩極
情緒病人；並在精神科門診設立分流診所
，額外增加二千一百個新症名額。青山醫
院行政總監鍾健禮說，復康支援計劃原先
只有社康護士當 「個案經理」支援患者，
現按個案需要，安排物理治療師、社工和
心理學家等當 「個案經理」，約有五十個
「跨科個案經理」，一個 「個案經理」需

處理七十個患者，工作壓力大，期望二至
三年系統化，提供更多支援。

新界西醫網兩重點 服務長者

八億元助出院精神病者

為方心讓扶靈的十人名單，包括近年不良於行、仍拄着枴杖的鍾士元（靈柩前排
左一），十分有心 （林良堅攝）

對於公立
醫院婦產科接
連出錯，馮玉
娟坦言人手是
問題的關鍵，
事故只是 「病
徵」

（資料圖片）

【本報訊】民政事務局局長曾德成
早前被指干預基督教女青年會運作，導
致在大澳工作的謝世傑離職。女青年會
總幹事陳麗歡昨日表示，曾德成並無以
任何方式要求女青年會辭退謝世傑，會
方認為謝先生雖然表現良好，但與大澳
人士關係不和，所以才將他調職，但他
不接受而辭職。

陳麗歡說，會方去年底至今年一月
期間，共收到三封大澳地區人士的投訴

信，指女青年會一名姓謝社工的表現，
令大澳社區不和諧。之後曾德成與會方
高層見面時，只表示收到有關投訴信，
但無任何評論。她表示，謝世傑是位出
色的社工，但因與大澳地區人士關係不
和，所以才將他調職，期間絕無受到任
何政治壓力。 「我們還叫他幾次不要走
。」陳麗歡坦言，對於謝請辭後即倒戈
相向，感到傷心。

女青會強調無受任何政治壓力

社工調職因社區關係不和

區仕仁說，期望為一千五百
名高危長者提供服務，務求減低
再次入院率 （本報攝）

【本報訊】本港昨日有第十名長期病患者命喪甲型
H1N1流感。死者是五十五歲鼻咽癌男病人，雖然已獲處
方特敏福、樂感清及抗生素，但延至昨日下午不治，個案
已轉交死因裁判官跟進。本港昨日新增四百九十二宗甲型
H1N1流感確診個案，令累積確診總數增至一萬二千九百
四十八宗。

本港連續第五日出現甲型H1N1流感死亡個案，令死
亡人數增至十人。死者上月底到屯門醫院急症室求診，入
住隔離病房後，再轉送深切治療部，醫生雖然已為病人處
方特敏福、樂感清及抗生素，但病人延至昨日下午不治，
個案會轉交死因裁判官跟進。

本港昨日新增四百九十二宗甲型H1N1流感確診個案
，迄今累積個案總數增至一萬二千九百四十八宗，涉及二
百四十二名男和二百五十名女，年齡介乎六個月至七十七
歲，其中一百一十一人要留院，七人情況嚴重，十人危殆
，包括兩男十一女、共十三名公立醫院員工，分別是六名
護士或護士學生、四名文員及三名支援服務員。

至於危殆個案方面，威爾斯醫院一名五十二歲女病人
，昨日因流感徵狀到威院急症室求診，後被轉送深切治療
部，現時需服用特敏福及透過儀器幫助呼吸。

H3甲流兩人病逝
另外，兩名長期病患因甲型H3流感病逝。醫管局表

示，一名九十四歲、患有高血壓及支氣管炎的女病人，上
周五因發燒入住東區醫院，其後確診甲型H3流感，於本
周二逝世。另一名七十五歲患有高血壓及糖尿病的男病人
，上月二十三日因流感徵狀入住聯合醫院，翌日確診感染
甲型H3流感，昨日病逝。

公立醫院護士流失率
助產護士

06

07

08

09*

*普通科流失率計算時期為 09 年 1 月至 7
月，助產士流失率則為09年1月至6月。

資源來源︰醫院管理局

年份

3.2%

4.4%

5.4%

3.1%

登記護士

5.6%

6.3%

6.6%

3.3%

【本報訊】本港昨日再新增一宗入侵性社區型耐藥性
金黃葡萄球菌個案。一名居住於荃灣的四十二歲男子，於
上月十日出現發燒、咳嗽及胸口翳悶等徵狀，同日入住仁
濟醫院，上月二十七日轉送瑪麗醫院，現時情況嚴重。據
悉，他患有心內膜炎、敗血病及肺炎，其血液樣本培養出社
區型耐藥性金黃葡萄球菌，其家人並沒有出現有關病徵。

「耐藥性金黃葡萄球菌」是金黃葡萄球菌的其中一種
，對 beta-lactam 類藥物呈抗藥性。它是全球常見的感染
。近年來，多個國家發現涉及健康人士中的社區性個案，
他們在發病前一年均沒有留醫、在醫護機構或院舍住宿，
或接受治療的記錄。這些稱為社區型耐藥性金黃葡萄球菌
的感染，一般對抗生素呈現獨特形式的耐藥性。

中年漢染耐藥葡萄球菌


