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新冠疫情加速醫療行業的數碼化轉型，網上視診平台成為新興的醫療模式，標榜能為病人提供方便快捷的診療服

務。香港醫務委員會《遠程醫療實務道德規範指引》指出，新症、診斷皮膚科疾病或需要解像度較高的病例未必適

用。不過，香港文匯報記者實測發現，不少醫療集團的網上視診服務接受新症，一些需要觸診檢查的服務，醫生也

僅隔着屏幕視診斷症及處方藥物，同時身份驗證、數據安全等多方面存在漏洞，甚至出現「呃病假」隱患。香港西

醫工會建議政府就網上視診制定法例框架，取替目前的自願性指引。 ●香港文匯報記者 文禮願

港網上視診草率斷症
恐現「呃病假」隱患

香港文匯報記者實測揭弊端 工會倡設法例框架

香港文匯報記者向多個提供網上視診的醫療集
團查詢，發現不少集團都為新症病人提供遠

程診症服務，其中一間醫療集團提供的視診平台
更一度出現技術問題，記者按時進入網上的會診
室，其間卻反覆斷線，經過多次嘗試才成功連
接。然而，成功連接後，記者比原訂時間延遲半
小時才能與醫生對話。

身份證驗證流程存漏洞
實體診所必須要登記病人身份證，確定身份後
才能接受診治，但網上視診的身份驗證流程相當
簡化，甚至是草率。實測當天，醫生僅要求記者
講出身份證號碼一次，便完成身份驗證，卻未有
要求記者在手機熒幕前出示身份證及核對。這樣
的做法存在不少漏洞，包括可以冒用他人身份進
行視診，甚至獲取處方藥物。

隨便問兩句便處方藥物
另一方面，視診的診症質量也值得深究。記者在填寫不適症狀
時提到胃痛、咳嗽及流鼻水問題，但醫生在問診時僅簡單詢問記
者：「有什麼不舒服？」然後草草斷症及處方藥物。例如，當記
者提到肚臍對上位置痛時，醫生直接表示：「那是胃部。」然後
斷定記者胃痛，隨即建議多吃一些軟質的食物，例如米粉、麵
條，完全沒有深入了解引起胃痛的可能病因，亦沒建議記者需要
作進一步檢查。
對於咳嗽，醫生僅簡單詢問晚間有沒有咳，然後處方咳水或咳
藥，完全忽略了痰的顏色與有無其他併發症等關鍵細節。當記者
提到失眠問題時，醫生甚至沒有追問失眠情況有多嚴重，便爽快
地表示：「開藥助眠。」這樣的診症方式，不僅讓人對醫生的專
業性產生懷疑，也可能導致對安眠藥濫用的風險，進一步損害病
人的健康。
香港西醫工會會長陸偉亮指出，現行法例對視診的監管存在灰
色地帶，可能對病人的健康構成風險。他解釋，隔着屏幕進行診
斷，醫生無法親自對病人進行觸診，這是網上視診最大的限制。
他舉例說明，若病人感到腹部不適，可能僅以為是胃痛，但實際
上可能出在腸部、肝臟或膽囊等其他器官。由於視診醫生無法親
自檢查，診斷往往只能依賴病人的描述，「若病人對自身病情一

知半解，或表述不清甚至錯誤，醫生便可能被誤導，從而影響診
斷的準確性及治療的及時性。」
他指出，醫治是一門需要細緻觀察和實地檢查的科學，網上視

診無法完全取代實體面診。特別是需要觸診的病症，例如腹痛，
醫生需要通過觸診來判斷問題的根源。網上視診另一個潛在問題
是病假濫用。他指出，醫生在遠程診斷時，無法直接觀察病人的
真實狀況，不排除病人利用這一點，「詐病」騙取病假紙。「醫
生不是偵探，我們只能相信病人的表述。」

難以核實病人位置 或涉跨境非法行醫
更為棘手的是，網上視診可能涉及跨境非法行醫的問題，醫生

甚至無法確定病人是否身處香港。他解釋，網上視診的本質是透
過互聯網進行，病人的地理位置難以核實。「有些病人可能聲稱
自己在香港，但其實身在海外。」
香港醫務委員會的指引沒有法律效力，而現行法例對網上視診

的監管仍存在灰色地帶，缺乏明確的法律框架，也可能導致病人
權益受損。他建議，政府及相關部門盡快制定針對網上視診的專
門法律及指引，例如明確醫生在遠程診斷時的責任範圍，規範病
假證明的發放流程，以及引入更精確的遠程診斷工具，以減少濫
用情況的發生。

香港文匯報訊（記
者 史柳藝）全球科研
人才競爭日趨激烈，
培育及留住科研人才
已成為頂尖學府與醫
療機構的核心戰略任
務與可持續發展的關
鍵基石。香港憑藉完
善的科研體系、高度
國際化環境及良好的
性別平等氛圍，在吸
引全球優秀女性科研
人才方面具備獨特優
勢，其中香港中文大
學醫學院就推出「琢
妍醫學人才培育計
劃」（WISE），擬透
過系統化支援，在生
物醫學、科研及臨床研究領域引進及培養100名海內
外優秀女性人才，助力香港建設國際人才高地、配合
國家「十五五」規劃中創新科技與人才強國的發展方
向。
根據聯合國教科文組織及世界經濟論壇統計，全球
每三名科研人員中僅有一人為女性；女性佔STEM課
程畢業生總數的35%，而STEM行業女性管理層比例
更不足30%。香港作為國際化都市，男女發展機會較
為平等。女性佔全港人口54%，行政長官李家超曾形
容女性是「撐起大半邊天」的重要力量。然而，這一
優勢在生物醫學科研領域尚未充分體現。
WISE召集人、中大醫學院副院長（研究）黃秀娟
指出，中大醫學院自身數據顯示，不論是醫科專業人
士還是醫科學生，男性均多於女性，「這表明女性科
研人才的不足不僅體現在數量上，更體現在缺乏足夠
的女性榜樣，難以形成良性的人才傳承與引領效
應。」因此，WISE聚焦四大核心方向，為女性科研
人才提供多方位的支援。

資深教授提供度身訂造指導
其一，由中大醫學院資深教授、跨國研究學者及創
科領域專家組成的導師團隊，會就研究策略、撥款申
請、國際合作及職涯規劃方面，提供度身訂造的指
導。其二，透過科研管理、跨領域協作、研究倫理、

學術溝通及科研資助申請等系統性訓練，協助學員在
研究領域及機構層面脫穎而出，擔任領導角色。其
三，藉着海外訪問計劃、跨國研究合作及參與國際研
討會，擴展她們的國際視野與科研影響力。其四，提
倡家庭友善政策、靈活的研究安排及業界交流社群，
協助女性在科研、臨床與家庭之間取得平衡。

鎖定30歲至50歲研究人員群體
WISE未來數年將重點招攬和培養100名女性科研人

才，目標群體鎖定30歲至50歲處於職業黃金發展期
的年輕研究人員。黃秀娟表示，計劃將為年輕女性學
者構建清晰的職業發展路徑，打造優越培育環境，助
力其成長為科研領袖；同時提供極具吸引力的配套支
持與教育資源，既吸引海內外女性人才來港，也全力
留住人才。
計劃大使、中大醫學院外科學系副教授陳詩瓏表

示：「女性在臨床及科研創新，以及人道救援領域中
的角色愈加重要，但高強度工作與多重角色令女性經
常需要身兼多職，WISE正提供必要的制度性支援，
使更多女性能安心投入研究並持續成長。」
目前，香港的性別多元化發展已取得顯著成效，特
區政府15個政策局中，有8位局長為女性，有關女性
比例是歷屆核心管治班子中最高，充分體現了香港在
推動性別平等方面的努力與成果。

港中大推「琢妍」育百名女性醫學人才

黃秀娟出生於馬來西亞檳城，在英國倫敦大學
獲得內外全科醫學士學位，其後於倫敦帝國學院
取得博士學位。陳詩瓏則在香港土生土長，於港
中大讀醫，畢業後成為無國界醫生，其後回到港
中大醫學院，同時肩負臨床、科研與教學工作，
是一位外科專科醫生。兩人接受訪問時，結合自
身經歷，分享在科研道路上「她力量」的挑戰與
堅持。
陳詩瓏認為，香港的科研環境上，男女比較平
等，「從做學生、實習醫生，到專科醫生，再到
進入中大，過程中並沒有覺得因為自己是女
性，獲得的機會比男性少。」作為外科醫生，
女性體能雖不及男性，但參與研究、晉升的機
會與男性均等。對比海外及亞洲其他國家，美
國女教授收入甚至低於男性，日韓女性在外科
領域能晉升至教授、從事科研的更是鳳毛麟
角，而香港女性有長輩支持及傭人協助，能更
好兼顧家庭與工作。

讚港學術自由度高
黃秀娟表示，女性醫生、科學家的發展道路極
其漫長，她從醫學院到真正立足醫學界花了約
17年，三十多歲來港時，已完成專科培訓和博
士學業，「當時決定來港展開新生活，考慮了四
點：中大醫學院腸胃科世界頂尖，團隊極具創
意；香港作為亞洲城市，能實現男女平等，讓我

自由發揮能力；學術自由度極高，獲導師全力支
持；城市生活便利，讓我能兼顧家庭。」
兩人都表示，留在學術界做科研需要熱情。陳
詩瓏的同學留在港中大走學術路的人寥寥無幾，
因為科研費時，且外科工作並未減少，加上私家
醫院薪酬更可觀，很多人選擇離開。黃秀娟補充
指，科研壓力遠大於醫生，「科研24小時不間
斷，可能凌晨3時有突破就要馬上跟進。」
她指香港科研領域的女性約佔三成，與英國等
國家的數據相若。
陳詩瓏亦認同女性可能更細心，領導風格傾向
扁平化，善於透過溝通而非命令來領導。她以三
個「C」總結女性特質：溝通（Communica-
tion）、關懷（Compassion）、細心（Careful-
ness）。黃秀娟則補充了另外三個「C」：冷靜
（Calm）、創造力（Creativity），再加上熱情
（Passion）與自信（Confidence），她認為女性
其實能創造出許多新的價值。
兩人均已為人母，但陳詩瓏認為，傳統觀念中
「女性負責照顧家庭」的想法需要改變，夫妻應
共同承擔家庭責任。黃秀娟則坦言所謂「工作與
生活平衡」並不存在，過去多年她一直將工作與
生活整合，「若真正熱愛一件事，自然能將其融
入事業與家庭之中。」香港生活便利，能為女性
節省大量時間，有利於整合工作與生活。

●香港文匯報記者 史柳藝

「她故事」：港科研環境男女平等

●陳詩瓏醫生於2014年以外科醫生身份加入無國界醫生，參
與人道救援服務。照片攝於南蘇丹、2016年。

●黃秀娟於2010年加入港中大醫
學院腸胃科團隊。照片攝於香港。
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香港文匯報訊（記者 文禮願）醫
院管理局日前證實一宗懷疑病人資
料遭未經授權取走，並洩露至第三
方平台的事件，涉及來自九龍東醫
院聯網的5.6萬多名病人。案件已交
警方網絡安全及科技罪案調查科跟
進。香港文匯報發現，多達252,892
則病歷資料 （部分病人有多則資料
外洩）及1,130名手術室員工的個人
資料在暗網被公開，並有超過5,600
次下載紀錄。有熟悉網絡安全的網
民發現，事件疑似與俄羅斯著名黑
客Demetrius有關。
該名熟悉網絡安全的網民指出，
Demetrius上周四（2日）以個人名
義在暗網發出帖文，指手上有一份
載有逾20萬則病歷的香港醫管局資
料可供免費下載。據悉，這次已非
Demetrius第一次「公諸同好」，他
向來以高超的黑客技術及愛炫耀能
力聞名，過去曾多次在暗網上公開
機密資料。
單是去年9月至今，他已發布26
則從不同渠道取得的洩密檔案，當
中涉及俄羅斯及法國政府，以及多
家私人企業。有網絡安全專家分
析，Demetrius的行動並非為了勒索
金錢，而是為了展示其黑客技術。
專家表示，若洩密事件的元兇證
實是與Demetrius有關，醫管局有必
要 重 新 檢 視 其 臨 床 管 理 系 統

（CMS）及數據管理的網絡安全政
策。他指出，這些核心系統應具備
嚴格的造訪控制及操作記錄功能，
若有人於內部盜取相關檔案，應留
下曾查閱甚至抄走資料的紀錄，不
可能完全沒有痕跡。他建議警方循
此方向展開調查。

專家：應時刻加密相關數據
Demetrius的洩密檔案可見，資料
屬於2020年至2025年未加密的醫管
局臨床管理系統數據庫檔案。檔案
顯示該系統同時連結手術室預約系
統和人事護理資訊系統。
專家認為，醫管局應時刻將相關
數據進行加密，即使內部員工亦不
應擁有權限輕易查閱。
醫管局發言人昨日表示，一直以

開誠布公的態度，適時透過合適方
式向公眾交代，而事件懷疑涉及刑
事成分，對外公布的時間及內容必
須符合刑事調查相關法例，對於有
評論罔顧事實及相關法例，醫管局
表示遺憾。在考慮相關因素後，已
於發現事件當天就傳媒查詢盡快作
出回應，並於稍後時間主動透過新
聞稿及向全體員工發放電郵公布更
多詳情。
局方會繼續全面配合警方調查事
件，以及採取一切可行措施，務求
將對病人的影響減至最低。

俄黑客涉洩5.6萬港病人私隱
醫管局：配合警方調查

▶名為Demetrius的俄羅斯黑客日
前在暗網宣稱手上有一份「黑」回
來的醫管局資料。 受訪者供圖

▲多達252,892則病歷資料遭人放
在暗網供免費下載。

受訪者供圖
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