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Q：醫療費用減免機制、全年收費上限，以及危疾病人藥
械資助，有何申請資格？

A：醫療費用減免機制是為低收入病人而設，必須提供資產
入息證明；未符該減免要求的病人，可申請每年公營醫
療支付封頂機制，或者服用貴價藥的合資格危疾病人也
可以申請藥械資助。總結而言，醫療費用減免機制與全
年收費封頂一萬元措施為互補機制，成功申請其中一項
的病人，可同時再申請藥械資助

Q：急症室求醫流程及退款安排？

A：當病人抵達急症室後，先由一名富經驗及接受特別培訓
的護士作初步病情評估，按照分流制度進行分類。一般
情況下，病人如非昏迷、危殆，要先登記及繳交400
元，其後等候醫護人員安排就診，已經率先繳費的危殆
以及危急病人，就醫後可獲安排退款，最後兩類病人繳
款後，想轉看私家醫生，可在扣減分流費用後退款

Q：小朋友發燒到急症室求醫，算不算急症？可以豁免收
費嗎？

A：急症室醫護根據病人病情，分類為危殆、危急、緊
急、次緊急及非緊急五類，首兩類免收費

危殆：指有即時生命危險，例如心臟停止、血壓低或呼吸

微弱等，需要立即搶救

危急：病人的維生指標處於邊緣，可能有生命危險，必需

在15分鐘內接受治療

緊急：病情嚴重但維生指標穩定，需要在30分鐘內處理

次緊急：病情較輕微但需處理，可以等候一段時間

非緊急：病情輕微穩定，無惡化的風險，例如輕微擦傷，

可以長時間等候

小朋友發燒就要視乎其維生指標、心臟或呼吸情況，斷定
屬於哪個級別

研究多時的公營醫療收費改革方案昨

日出爐，目標在五年內完成，第一階段

措施將於明年1月起實施。今次方案透過

「一加一減」重新合理分配醫療資源，

一方面大幅放寬醫藥費減免申請資格，

使合資格受惠人數由現時約30萬激增至

約140萬人，同時增設封頂機制，除自

費藥，每名病人每年收費上限是一萬

元，料7萬人受惠。同時，上調公立醫院

部分收費，其中急症室收費400元，危

殆及危急病人免收費；專科門診及家庭

醫學門診，每項藥物分別收費20元及5

元，每次最多發放4周藥量（見表）。首

階段實施後，每年多收約30億元，全數

用於公營醫療服務。特區政府醫務衞生

局局長盧寵茂希望，透過收費改革引導

市民善用醫療資源，減少浪費和濫用；

醫管局行政總裁高拔陞形容：「方案扭

轉現時『輕症平、重症貴』的情況，不

想出現小病高資助，大病反而要病人大

量自費，這種結構失衡、資源錯配的情

況。」 （尚有相關新聞刊A2）

●香港文匯報記者 張弦
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港本周後期顯著轉涼最低僅15度

醫藥費減免降門檻醫藥費減免降門檻
141400萬港人受惠萬港人受惠

公營醫療改革方案公布 首階段明年1月起實施

公營醫療收費改革Q&A

●資料來源：醫務衞生局 ●整理：香港文匯報記者 張弦

服務內容
住院費用（急症病床）入院費
住院費用（急症病床）每天
住院費用（療養 / 復原、護養及
精神科病床）每天
日間程序及治理入院費
日間程序及治理（病床）每天
日間醫院（老人科、復康）
社康護理服務（普通科）、社區
專屬醫療服務
精神科日間醫院

急症室

專科門診（包括專職醫療診所）
首次及覆診
專科門診（包括專職醫療診所）
每項藥物
病理檢驗服務（適用於專科門
診）進階項目（如免疫系統抗體
檢查、特殊基因檢查）
病理檢驗服務（適用於專科門
診）高端項目(如基因排序、全基
因檢查)
非緊急放射造影服務基礎項目
（如X光檢查）
非緊急放射造影服務進階項目
（如超聲波、乳腺造影）
非緊急放射造影服務高端項目
（如電腦掃描、磁力共振）
家庭醫學門診服務（包括普通科
門診和家庭醫學專科門診）診金

家庭醫學門診服務每項藥物

註：新收費2026年1月1日生效

現行收費（元）
75

120

100

75
120
60

80

60

180

首次135；覆診80

15（最多16星期）

免費

免費

免費

免費

免費

首次135；覆診80

專科15（最多16星
期）、普通科免費

2026年起新收費（元）
取消
300

200

取消
250
100

100

免費
400（第 I（危殆）、II（危
急）分流類別免費）

250

20（最多4星期）

50

200

免費

250

500

150

5（最多4星期）

盧寵茂在記者會上形容，今次改革方案姍姍來遲，「到
底醫療系統是否可以持續？不只財政的可持續，亦是

醫療質量可持續的問題，上一次收費調整已經是 8 年
前。」
他解釋，人口老化令需求不斷上升，加上先進新藥械和治
療方法令醫療成本不斷上漲，現時公營醫療服務的經常性開
支佔GDP 4.1%，為了醫療質量可持續性，必須全面進行醫
療改革，公營醫療的資助和收費改革是重要一環。

急症室收費400元 危重患者免費
特區政府希望透過改革資助架構，令醫療資源用得其所，
引導市民善用醫療資源，減少浪費和濫用，從而提升醫療服
務的效率。盧寵茂強調，這次改革是有加有減，「加」是加
強對「貧、急、重、危」疾病的病人保障，「減」是減少浪
費，改革之後政府仍然會維持高度資助，目標是未來5年，
公營醫療資助率由目前97.6%逐步調低至90%。
高拔陞介紹，該方案引入按項共付概念，非緊急放射診斷
及病理檢驗服務，進階及高端項目將收費，亦會調整標準藥
物收費及數量。其中急症室由目前劃一180元上調至400
元，危殆和危急病人豁免；住院每日加至300元，取消現有
入院費，療養及復康病床每日200元。
專科門診包括外科、骨科等，不論首次看症或覆診，診金
劃一加至250元；專科藥費每項加至20元，亦只會配4星期
藥。專科門診病理檢驗及非緊急放射造影現時無須另外收
費，日後基礎服務維持免費，進階及高端項目例如超聲波及
磁力共振，要收50元至500元不等。
同時，醫管局會透過優化的醫療費用減免機制、擴大撒瑪利
亞基金安全網和增設住院及門診費用上限，將更多病人納入安
全網，例如放寬藥費減免的申請資格及資產限制。入息限額以
全港家庭住戶的入息中位數為基準，上限由 75%調高至
100%，一人家庭限額調高至150%，資產限額與申請公屋看
齊；同住但沒有直接財政聯繫的家庭成員無須納入審查，涵蓋
期限亦由現時12個月延長至18個月，預計合資格受惠人數由
現時30萬增至140萬。

每年增收30億元 補貼更多病人
醫管局新設封頂機制，除自費藥，每名病人每年收費上限
是一萬元，以助長期病患等，預計約7萬人受惠。政府初步
估計，若求診人數不變，每年額外多30億元收入，以補貼更
多病人。
對急症室收費會否帶動私營醫療加價，高拔陞認為急症室不
應該與私家診所進行比較，「私家醫生很多時治療最簡單的傷
風感冒都要收費數百元，這些是最簡單的上呼吸道感染，一般
輕症收費不能與急症室收費比較。」
他強調，急症室的配置是全年24小時、365天開門，是照
顧及處理危殆、危急病人，希望透過新收費模式，加強家庭
醫學門診服務等，改變部分輕微病症的病人使用急症室服務
的習慣，以扭轉現時「輕症平、重症貴」及「小病高資助，
大病要自費」這種失衡、資源錯配的情況。
改革方案將於明年起首階段實施，特區政府之後會於2028
年、2030年檢討收費結構。

收費封頂 機制優化 病人享更多資助

●醫衞局局長盧寵茂（中）等昨日舉行記者會，公布公營
醫療服務收費改革方案。 香港文匯報記者郭木又 攝

◀ 醫改方案揭盅，公立醫
院急症室收費將由180港元
增至400港元，危重病人豁
免。圖為公院急症室。
香港文匯報記者黃艾力 攝

香港文匯報訊 受一股炎熱的偏南氣流影響，香港昨日
下午多區氣溫升至攝氏28度或以上，其中中環最高錄得
28度，觀塘、元朗及大埔大美督最高30度，上水更達
31.6度，但預料一股東北季候風會在本周後期抵達華南，
帶來清涼天氣，本周六（29日）天氣將顯著轉涼，最低氣
溫15度，較周五跌12度。

香港昨日多區天氣非常乾燥及相當溫暖，吹微風。天文
台表示，一股炎熱的偏南氣流會在未來一兩日逐漸影響廣
東沿岸，天氣較為潮濕，部分地區有薄霧。

下周初氣溫逐漸回升
天文台預料一道冷鋒會在本周後期橫過華南沿岸，本周

五（28日）最高氣溫仍為27度，但周六會顯著轉涼，最
低氣溫低見15度，即一日之內跌12度，吹東北風4至5
級，離岸及高地間中6級，其間幾陣驟雨，內陸地區可能
有雷暴。
受隨後的東北季候風持續影響，周末至下周初廣東天氣

清涼。香港於周日（30日）至周一（31日）大致多雲，
上午仍然清涼，最低氣溫維持16度，最高分別19度及21
度。周二（4月1日）日間部分時間天色明朗，初時有一
兩陣微雨，氣溫回升至介乎17度至23 度。
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滙豐：港後年超瑞士 成全球財管一哥

公立醫院新舊收費對照

香港文匯報訊（記者 張弦）對公立醫院全年收
費10,000元封頂機制，香港醫管局行政總裁高拔
陞昨日表示，全港750萬市民皆合資格申請，適
用於所有收費項目（自費藥械除外），以保障重
病病人，舉例一名病人因心臟病求診，並因後遺
症及自身長期病患使用醫管局服務，全年支付
藥物、住院、普通科門診等費用約46,865元，
成功申請後每年在公立醫院只需支付最多
10,000元，多出的費用由醫管局包底。

上調入息限額擴費用豁免範圍
特區政府同時優化費用減免機制，日後申請

者的入息限額會以全港家庭住戶入息中位數為

基準，一人入息限額調高至中位數150%、資產
將跟隨公屋限額。
高拔陞以一名40歲沒有物業的清潔工為例，
每月入息為1.5萬元，資產28萬元，在現行減
免機制下得不到任何費用豁免，而在機制改善
後，該名工人的入息低於全港家庭入息中位數
150%，資產亦少於一人家庭資產限額，因此可
以獲得部分豁免。最長的減免有效期由現時12
個月延長至18個月，範圍將涵蓋至偶發性使用
普通科門診的65歲以下人士。
在加強危重病人藥械保障方面，高拔陞表

示，將放寬安全網申請資格，包括放寬收入計
算方法、擴闊累進計算表等，讓更多中等收入

家庭病人獲得自費藥械資助，以及現時獲部分
資助的申請者可以獲得額外資助。
他舉例說，一名獨居於公屋、37歲的病人任
職文員，患有牛皮癬關節炎，使用自費相關藥
物每年藥費需約107,100元，在現行機制下，病
人首次申請及持續申請的分擔額，分別為
55,400元及45,900元，在機制放寬後，病人首
次申請及持續申請分擔額將分別下降 59%及
80%，獲得更多資助。
香港醫衞局常任秘書長陳松青表示，加強醫療
保障非常重要，這三方面措施可以涉及到不同的
病人，醫療費用減免機制為針對低收入人士與家
庭設立，改革之後可以申請到的人大幅增加。
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