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為紓緩產科壓力，港府接納公立醫院醫生意見，

向私家醫院提出明年分娩總額應維持2010年8.8萬名

新生嬰兒的水平。私家醫院聯會昨與當局會面後表

示，反對以8.8萬設限，認為公私院分娩總額應分開

討論。

大量內地孕婦來港產子，不僅令本港公營醫療體

系面臨巨大壓力，更衝擊本港人口政策，對本港影

響深遠。私家醫院注重商業利益雖然可以理解，但

也不能置社會福祉於不顧，而應適當配合當局的限

制措施，避免問題惡化。不過，解決內地孕婦湧港

問題還是要從源頭㠥手，當局應主動與內地有關方

面磋商，採取限制入境的措施，從源頭上堵截內地

孕婦來港產子。

產科服務是近年私家醫院一個最賺錢的項目，而且

市場潛力驚人，私家醫院自然不希望減少內地孕婦來

港產子數目。但內地孕婦來港產子的數字不斷上升，

令公立醫院的產科服務長期處於緊張狀態，醫護人員

承受沉重的工作壓力，隨時令產科服務出現「爆

煲」。因此限制內地孕婦來港產子，必須得到私家醫

院的配合。假如公立醫院一邊減少接收內地孕婦，但

私立醫院卻照收如儀，限制措施只會形同虛設。而

且，私家醫院的產科服務需求急升，勢將加大向公立

醫院挖角的力度，令公立醫院人手更加緊絀。

私家醫院在擴充服務的同時，也要考慮自身的承

受能力。過去私家醫院亦不時發生各種醫療事故，

受到社會的非議。據資料顯示，每百名初生嬰兒中

便有一至兩名需入住深切治療部，私家醫院卻缺乏

有關設備，當遇到較嚴重病症時只能轉介公立醫院

處理。然而，現時8間公立醫院已處於長期爆滿狀

態，私家醫院如果不顧及公立醫院的承受能力而盲

目擴充，難免增加醫療風險。

應該看到，內地孕婦來港產子一般基於三個原

因，一是為嬰兒取得香港居留權，二是逃避內地超

生懲罰，三是本港醫療服務質素較好。本港彈丸之

地，不可能應付內地龐大的需求。愈來愈多內地孕

婦來港產子，給本港帶來的負面影響不只限於佔用

有限的公立醫院產房，更對本港的人口、教育、福

利政策及本港的未來發展，帶來不可預估的衝擊。

當局應先從入境環節㠥手，運用酌情權阻止並非以

旅遊為目的的內地孕婦進入本港。本港應主動與內

地相關部門商討從源頭上堵截孕婦來港產子，才是

解決問題的治本之道。 (相關新聞刊A2版)

昨日何文田京士柏道遊樂場有一幅斜坡

倒塌。雖然昨日斜坡倒塌並未造成嚴重傷

亡事故，但事件對斜坡安全敲響了警鐘。

本港不少樓宇、道路依山而建，雨季即將

來臨，對防範斜坡倒塌、山泥傾瀉不可掉

以輕心。由於近年極端惡劣的天氣頻頻出

現，隨時可能引發斜坡倒塌、山泥傾瀉的

災難，造成人命傷亡、財物損失。政府專

責部門及私人斜坡業主必須對斜坡進行定

期檢查及維修，及早排除斜坡倒塌的隱

患，保障市民人身財產安全。

本港每年平均發生300宗山泥傾瀉，過去

20年共有18人因山泥傾瀉導致死亡。目前

全球地震、海嘯等重大自然災害頻繁發

生，本港每年亦經常遭遇颳風、暴雨等惡

劣天氣，因此，本港對斜坡安全應有充分

危機意識。

2008年6月7日一場「百年一遇」的暴

雨，導致北大嶼山公路有路段發生山泥傾

瀉，來往市區與機場及東涌的陸路交通陷

於癱瘓，大澳對外聯繫及供水中斷；屯門

青山公路舊咖啡灣地段一幅護土牆及山泥

突然塌下，一對由大陸來港探親的夫婦在

夢中被活埋。為免同類悲劇重演，土木工

程處除了做好轄下斜坡的定期檢查及維修

外，更須嚴格對全港的私人斜坡進行安全

篩選研究，及時向有潛在危險的斜坡發出

「危險斜坡修葺令」，要求業主盡快維修，

持續改善斜坡的安全。

調查發現，有八成山泥傾瀉的死亡意外

是可以避免的；有四成受訪市民更表示不

會在大雨時遠離斜坡，顯示港人對防範山

泥傾瀉的警覺性極低。當局必須長期加強

宣傳教育，增強市民防範山泥傾瀉的意

識，採取適當的防禦措施，包括避免走近

斜坡及擋土牆，在「山泥傾瀉警報」生效

時遷往安全地點或入住臨時庇護中心，避

免在豎有山泥傾瀉警告的地區行車；另

外，透過舉行大型展覽及政府各部門聯合

拯救演習，引起社會對斜坡安全的高度關

注和重視。

(相關新聞刊A13版)
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私院不應太重利 源頭堵截是關鍵 斜坡安全不容忽視

內地孕婦名額 港私院拒設限
周一嶽稱或採干預措施 望兩月內制訂解決方案

公院婦產科醫生流失1成

食衛局續協商分娩數目 公院NICU床長爆 私院允提供協助

香港文匯報訊（記者 嚴敏慧）內地孕婦湧港產

子，香港產科服務瀕臨崩潰。為紓緩產科壓力，港

府接納公立醫院醫生意見，向私家醫院提出明年香

港分娩總額應維持2010年（即8.8萬名新生嬰兒）水

平。私家醫院聯會昨與當局會面後表示，反對以8.8

萬設限，認為公私院分娩總額應分開討論，但去年

底有私院增加產科病床，故私院去年接生4.7萬名嬰

兒水平已不適用，需再收集數據才能評估服務承受

上限，更不排除數字會高於4.7萬。聯會又認為，現

時沒有本地孕婦得不到應有服務，強調毋須調整私

院本地與內地孕婦分娩名額比例，亦

不用限制內地孕婦來港分娩名額。

近年公立醫院各專科醫生流失率
專科 2006-07 2007-08 2008-09 2009-10 2010-11

（截至2011年2月）

急症科 4.2% 5% 4.9% 3% 5.2%

麻醉科 5.1% 7.6% 3.8% 6% 4%

腫瘤科 1.9% 2.6% 5% 0 2.4%

耳鼻喉科 4.1% 13.9% 3.9% 5% 6.7%

家庭醫學/普通科門診 14.4% 10.4% 6.8% 6.1% 5.6%

深切治療部 8% 0 4.3% 2.7% 7.1%

內科 4.8% 3.7% 4.8% 5.2% 5.3%

婦產科 12.7% 8.7% 6% 8.3% 10.2%

眼科 11.8% 5.9% 6.5% 3.4% 7.3%

矯形及創傷外科 3.5% 2.4% 6.2% 3.7% 6.1%

兒科 6% 5.8% 6.6% 3.5% 6.7%

病理學專科 4.7% 5.1% 1.1% 4.4% 1.6%

精神科 4.9% 4.7% 4.1% 1.9% 6.5%

放射科 5% 6.3% 5.6% 3.7% 4.4%

外科 6.7% 6.9% 4.1% 4.4% 3.6%

整體流失率 6.6% 5.8% 5% 4.4% 5.3%

資料來源：醫院管理局

製表：香港文匯報記者 譚靜雯

香港文匯報訊 (記者 嚴敏慧) 私家醫院代
表昨日承諾暫時不增加產科服務，政府消
息人士對此表示歡迎，認為有關方面已積
極回應，有助減低公立醫院婦產科人手流
失機會。食衛局局長周一嶽則表示，會與
私家醫院繼續協商，設定本港產科能承受
的分娩數目，以保障孕婦及嬰兒安全，如
未能透過協商得出有關數字，政府才會採
取干預政策。

產科服務關注組表失望
食衛局又透露，醫管局及私家醫院將分

別檢討產科及初生嬰兒服務科護士的培訓

課程，以確保在中、長期內能應付社會的
真正需要。
對於私家醫院無意調整接收內地孕婦的

限額，由公立醫院婦產科醫生組成的香港
產科服務關注組表示失望，但期望稍後與
對方開會，商討婦產科人手問題。關注組
成員兼威爾斯親王醫院婦產科主管張德康
醫生表示，私家醫院聯會亦認同初生嬰兒
深切治療部服務受到影響，即反映香港的
醫療服務，已因內地孕婦來港分娩數字增
加而受到影響。他補充，關注組只是希望
私家醫院計算出接收孕婦可承擔的數目，
並無意要求私家醫院縮減服務名額。

香港文匯報訊（記者 譚靜雯、嚴敏慧）內
地孕婦湧港產子，部分私家醫院未設有初生嬰
兒深切治療部，若嬰兒早產或有先天性疾病，
就需轉介至公立醫院的嬰兒深切治療部
（NICU）救治，令全港約100張公立NICU病床
「逼爆」。私家醫院聯會主席劉國霖昨承諾，私
家醫院將提供協助，如勸喻一些不太嚴重的個
案，盡量留在私家醫院加護病房照顧。惟多間
私家醫院嬰兒加護病房，每日收費動輒數千
元，基層市民或難以負擔。

全港公院合共僅100張
目前香港只有8間公立醫院合共提供100張新

生嬰兒深切治療部（NICU）病床，私院出生
的嬰兒若出現早產等問題，一律轉介公院接受
治療。其中，威爾斯親王醫院的病房長期爆棚
要加床，廣華醫院的病房使用率達160%，嚴
重超出負荷。

沒迫切需要個案續留私院
私家醫院聯會主席劉國霖表示，明白初生嬰

兒深切治療部服務長期滿爆，是產科問題其中
一個樽頸地帶，為減輕公院初生嬰兒深切治療
部壓力，他承諾私家醫院會盡量提供協助，沒
有最迫切需要的嬰兒個案，將留在私家醫院加
護病房內照顧。

私院加護房每日數千元
當中，浸會醫院設有嬰兒加護病房，並分為

4種收費，標準6人房收費為900元、3人房則為

1,050元、2人房和私家房收費分別是1,370及

2,300元。沙田仁安醫院亦有深切治療部和加

護病房，根據該院網頁資料顯示，加護病床每

日收費高達7,000元，但並未計算醫生費、巡

房費等。

劉國霖承認，初生嬰兒深切治療費用相對高

昂，其家長是否讓嬰兒留在私院治療，收費是

其中一個決定因素，他強調，香港病人任何時

候均有權要求轉到公院治理。

對於私家醫院無意調整內地孕婦分娩名額，食物及衛生局局
長周一嶽表示，若未能透過協商得到均衡的服務量數字，政府
會考慮採取干預措施，當局將再安排與公立及私家醫院開會，
期望未來兩個月內制訂解決方案。香港產科服務關注組則對此
表示失望。（見另稿）

不認同限8.8萬新生嬰
周一嶽昨與私家醫院聯會及10間附設有產科的私家醫院代表

會面，商討香港產科整體服務問題。私家醫院聯會主席劉國霖
表示，會面氣氛良好，私家醫院與當局亦有共識，承諾短期內
不會增加產科病床，亦不會調高產科服務數字，強調私家醫院
會全力支援公立醫院，而私家醫院亦會優先接收本地孕婦，並
提供高水平及安全的婦產科服務。
對於當局提出香港整體分娩總額應維持去年，即8.8萬名新

生嬰兒水平，劉國霖直言並不認同在此設限，強調公私營應分
開計算。他續稱，私家醫院去年共接生4.7萬名嬰兒，但由於
有私院去年底增加了產科床位，故需要重新計算私院產科服務
量，估計今年接生數字將超越去年。衛生署記錄則顯示，去年
聖德肋撒醫院和寶血醫院分別增加了14張及17張產科床位，現
時全港私家醫院產科床位增至567張。

本地孕婦一直優先處理
劉國霖又表示，自2006年規定內地孕婦需持有預約證明書才

能來港分娩後，每間私家醫院均自行設有本地與內地孕婦分娩
的名額比例，各間醫院的名額比例雖然不同，但本地孕婦一直
優先處理，而內地孕婦預約滿額後就會「截龍」，加上從未聽
過有本地孕婦因內地孕婦過多，未能入院分娩要在街外產子，
認為毋須調整或限規本地及內地孕婦名額比例。他又指出，若
減少有關名額，會令原本已聘請的醫護人員工作量減低，造成
人手及資源錯配。
私家醫院聯會將收集各間私家醫院的分娩數據分析評估，預

計於本月稍後再與食衛局及公立醫院代表會面，再商討香港產
科服務的承受能力。劉國霖強調，產科服務只佔私家醫院的收
入不足15%，強調私家醫院重視服務質素，以免影響醫院的聲
譽。

香港文匯報訊（記者 譚靜雯、嚴敏慧）
香港私家醫院不斷擴展，加上內地孕婦來
港產子，令婦產科服務需求急增，挖走不
少公立醫院醫生。醫院管理局最新數字顯
示，截至今年2月，公院醫生的整體流失
率高達5.3%，當中，婦產科醫生流失率更
高達10.2%，屬各專科醫生中之冠（見
表），其次則為眼科醫生。香港產科服務關
注組指出，大量公院資深醫生和助產士紛
紛「跳槽」到私院，人手嚴重短缺，有公
立醫院的醫生每日最多要為13至14名孕婦
接生，若過分疲累，出錯機會也增加。

醫生整體流失率5.3%
醫管局提交予立法會的文件指出，公立

醫院醫生整體流失率由2006/07年度的
6.6%，逐年下降至2009/10年度的4.4%。
不過，截至今年2月，醫生整體流失率回
升至5.3%。各個專科中，以婦產科醫生流
失率最高達10.2%，其次則為眼科有
7.3%，而深切治療部醫生流失率亦達
7.1%。
文件指出，醫管局過去數月與員工代表

和前線醫生工會會面，商討一系列挽留員
工和加強人手的措施。現正研究在短期及
中期內實行的主要措施，包括補償醫生長

時間通宵駐院當值、擴展聘用兼職醫生的
試驗計劃。
香港產科服務關注組成員兼東區醫院婦

產科部門主管楊寶芝表示，去年香港出生
人數約8.8萬人，當中近一半為內地孕婦所
生。若以東區醫院為例，去年初接收的孕
婦中，有約30%來自內地。但至年底時，
比例已佔超過一半，而該院每月為400名孕
婦接生，已達最高服務量。

私院強調沒大肆招攬
對於大量公院婦產科醫生「跳槽」到私

家醫院，私家醫院聯會主席劉國霖表示，
公院醫生流向私營醫療機構，為醫生想轉
換及改善工作環境，他強調私院並沒有大
肆招攬醫生：「我們(私家醫院)沒有走到街
邊，大叫來吧、來吧、來吧，這並非我們
做事的方法。」
此外，醫管局近年投放額外資源盼挽留

醫生，包括改善晉升機會、工作環境及提
供更多培訓機會等。數字顯示，截至今年
2月，公立醫院專科醫生達2,660人，醫生
總人數亦有5,063人。文件續指出，本年度
醫管局計劃招聘約330名醫生，包括近乎全
數本地醫科畢業生和市場上部分現有的合
資格醫生。

■私家醫院聯會主席劉國霖強調，現時沒
有本地孕婦得不到應有服務，不用限制內
地孕婦來港分娩名額。

香港文匯報記者潘政祁 攝 ■食物及衛生局局長周一嶽昨日與10間附設產科服務私家醫院的代表舉行會議。


