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3D掃描減風險 90%補心瓣手術成功

搬貨嫗被誤縱火 聽排檔傳「時時」聲

「港電」攝影師墮10米澗頭重創
拍開台《挑戰》遇滾石 王維基：做足安全措拖

傷者富經驗 曾拍《天若有情》

墮澗大難不死傷者詹伯雄、54歲，是一名
經驗豐富資深攝影師，過往曾參與多套電
影，包括《天若有情》的拍攝工作。他的頭
及面部受傷，手腳及身體亦有多處擦傷，在

東區醫院留醫，情況嚴重。

與多名藝人攀石教練上山

現場為馬鞍山西沙路企嶺下老圍一處山
澗，昨晨8時許，一支屬於香港電視的攝製
隊，包括多名攝影師及助理，還有3名藝員
劉玉翠、艾威（徐威信）、周俊偉，以及3名
本地的攀石教練，一行約15人到達上址進行
戶外攀石節目的攝影實習訓練。事緣攝製隊
稍後將遠赴越南開拍一套名為《挑戰》的綜

藝節目，其中有攀石環節，該節目更被視作
開台播出的王牌節目之一。

剛鬆安全扣 遇襲失平衡

昨日中午12時許，當各人完成第一階段的
攀石攝製工作後，擬轉往另一個位置繼續拍
攝時，山上突有一塊約6吋乘4吋石頭滾下，
各人見狀立即閃避，由於詹伯雄剛鬆開身上
的安全扣，仍未來得及扣上另一處安全位
置，加上閃避不及，當場被石擊中面部，頓

失平衡連人帶攝影機一同墮落10米下山澗，
頭破血流陷半昏迷。

王維基赴醫院探望

現場消息稱，發生意外後，3名在場的攀
石教練立即游繩而下察看事主傷勢，工作人
員亦急忙報警求助。未幾大批消防員到場將
傷者救起，由於山路崎嶇，政府飛行服務隊
直升機奉召到場，協助將傷者吊起急送港島
東區醫院搶救，而拍攝工作隨即暫停，3名

藝人更獲安排車輛先行離開。
昨日下午2時許，香港電視主席王維基趕

到醫院探望傷者，其間詹妻亦由2名女親友
陪同趕到醫院，她顯得神情憂傷，透露丈夫
已從事攝影工作數十年。王維基表示，詹伯
雄主要是頭部受傷，經救治後已清醒並能對
話，但須留院作進一觀察。王指有為員工購
買保險，並提供足夠的裝備及聘有專家協
助，他承諾會跟進傷者需要及提供必要的協
助。

香港文匯報訊（記者 劉友光、杜

法祖）積極籌備開台的香港電視

(HKTV)一支攝製隊連同多名藝人，

昨在馬鞍山企嶺下老圍一處山澗，為

開台王牌節目《挑戰》的開拍工作進

行攀山實習訓練時，其中一名攝影師

疑被山上滾下石頭擊中面部，連人帶

機墮落10米下山澗，當場頭部重傷，

由直升機急送醫院搶救後傷勢嚴重。

香港電視主席王維基聞訊趕到醫院探

望傷者，承諾跟進事件及提供協助，

並強調拍攝時有做足安全措拖。警方

將事件列作工業意外處理。

海泰船員稱開工12小時感疲倦
南丫島撞船事故調查委員會昨日

繼續研訊，海泰號大偈和水手作供
時都被質疑，為何在撞船後無留意
對方船隻乘客是否安全。兩人都
說，當時看不到「南丫4號」，又說
很多乘客要求他們繼續駛往碼頭。

研訊踏入第四十日，海泰號大偈盧培
基作供時說，撞船後海泰號向左傾側，
船頭有水湧入船艙，他問船長發生甚麼
事，對方稱撞船，委員會主席倫明高問
盧培基，既然海泰號有損毀，有否想過
對方的船隻及乘客有同樣情況，對方是
否安全，盧培基說，當時情況混亂，他
想不到這問題，又說乘客要求海泰號駛
往碼頭，一名男乘客更走到駕駛室，要
求船長將船駛走。

乘客到駕駛室 促駛回碼頭

海泰號水手黃帶有說，他走到上層的
右邊，看看是否有乘客墮海，律師就質
疑海泰號是左邊船頭撞向南丫4號，為

何他行多幾步去左邊了解，為何不關心
對面船隻的情況。黃帶有解釋，要先顧
及自己船隻的乘客，當他到上層視察，
確定「海泰號」沒有乘客墮海之後，又
由於下層乘客亦鼓譟，所以他要返回下
層，強調當時看不到南丫4號，不清楚
對方的情況。

大偈坐船長背後較舒服

黃帶有又說，撞船前他已跟船來回不
同地點12小時，感到很疲倦，但無影響
他的注意力。大偈盧培基亦說，因為辛
苦了一天，所以當時坐在船長背後的椅
子填寫航海日誌，因為該處比較舒服。

另外，原本代表海泰號船長黎細明的
律師前日拒絕再代表黎，黎向委員會表
示，已經有人介紹律師給他，但要到昨
晚才會面，但委員會主席倫明高容許黎
先見律師，獲准押後作供，但同時要求
他繼續出席研訊，聆聽其他船員的作
供。研訊今日繼續。

印度返港男染NDM-1耐藥惡菌
香港文匯報訊 一名曾到印度的29歲

男子證實感染NDM-1泛耐藥腸桿菌科細
菌。該名男子過往健康良好。他於上月
18日至本月12日曾到印度，於本月6日
因發燒曾向當地一間診所求醫，毋須入
院，返港後因持續發燒入住瑪嘉烈醫

院，兩日後出院，現時情況穩定。
病人的肛門採樣樣本經公共衛生化驗

服務處證實，含NDM-1泛耐藥腸桿菌
科細菌。這是本港發現的第二十四宗有
關個案。衛生防護中心的調查仍在繼
續。

死因庭昨就旺角花園街2011年11月底

發生四級大火造成9人死亡一案繼續聆

訊。當日被指與縱火有關而遭警方追尋

的老婦，原來只是一名每朝清晨搬貨下

樓、趕市集的居民。事發當日她「如常

運作」，卻成為首名發現火災的目擊證

人。有自幼居於花園街的大學生供稱，

已經歷花園街3次火災，屢見有電箱被「燒爆」

的情況，只是以前沒有人因此死亡。昨日聆

訊中更有死者遺孀作供時傷心至痛哭失聲。

遺孀臉上猶見火劫傷痕

遇難者吳巨謀(63歲)的妻子陳云嬌(58歲)特從

內地回港作供，昨由兒子吳志文攙扶到庭。在

火災中失去左眼及右尾指，臉、頸及雙手皮膚

燒傷的陳云嬌，臉上猶見火劫傷痕，雙手亦見

紅筋凸起，走路時雙眼常閉上。陳於1972年與

夫在內地結婚，至2008年才到港與夫團聚。

作供憶亡夫痛哭 一度休庭

2009年，她們租住花園街，後因租金昂貴
搬至花園街192號。火災前夕，她與夫晚上10
時就寢，凌晨時分被連串「㝣㝣」聲吵醒。
她開窗下望見火光熊熊，感到「好驚」而走
到廁所。其夫醒來報警，她最後聽到丈夫㠥
她「快㝅走！」夫早她一步出家門，而她甫
踏出家門已與夫失散，不料從此天人永隔。
她憶及此一度伏在證人台上痛哭失聲，需子
攙扶離庭待心情平伏。陳其後續稱逃到天台
門口時，卻被鐵閘阻礙不能進入天台，只好
掩㠥口鼻㠨在地上待人救援。

事發當日於清晨被攝入閉路電視，一度被
疑與縱火有關的老婦林潤帶(81歲)，在得悉警
方正找尋她後便主動往警署。她說：「我見
到報紙知我係你㜺(警方)搵㝍人，我認得自己
個樣。」林在事件發生後已到美國與子女生
活，故昨由當日為她錄取口供的警員把她的
供詞讀出。林潤帶供詞指，她居於花園街188
號，當日凌晨4時許如常下樓準備以手推車搬
貨趕往深水㝸市集。就在落街不久，便聽到

從後傳出一陣「時時」聲，「好似小童玩煙
花」，她回頭見192號外排檔發出2次爆炸聲，
隨後有煙及火。她轉入冷巷取車前聽到有男
人大叫「救命」，後便見警察封路。

花園街學生經歷3火劫

自幼在花園街長大的大學生陳志偉供稱，
他在花園街經歷了3次火災。事發當日凌晨聽
見如重物墜下聲，望落街便見到火光，初以
為是招牌燈光，後始知火警。另一名發現火
警的檔主劉何路，當日本想回檔口替妻取
物，及後亦聽見聲音，回望已見相距10多檔
後的排檔光管被「燒爆」㠥火。而對面大廈
的住客都供稱聽見數響「㝣㝣」聲後，望向
街便已見起火。聆訊今續，將傳召當日在場
的住客等作供。

案中3男6女死者為陳仙仙、張智美、蔡偉
明、向麗清、彭美娟、吳巨謀、廖海燕、陳
國珍及Syed Basharat Ali，年齡21歲至63歲。

■香港文匯報記者 杜法祖
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香港文匯報訊（記者 劉友光）葵涌警署昨
午發生警槍走火事件。一名警員在警署內

「上膛及退膛區」為佩槍上彈時走火，鳴槍一
響，幸無釀成傷亡，警方經調查後相信事件
無可疑，列作「意外走火」處理。警方發言
人表示，警方對警務人員使用槍械有嚴格的
指引，如證實有人員違規，定必嚴肅處理。

現場為葵涌道999號葵涌警署的室內「上膛
及退彈區」，發生佩槍走火的警員40歲，加入
警隊20多年，紀錄良好，隸屬巡邏小隊第三
隊。事發昨午12時28分，該名警員在槍房領
槍及子彈後準備出更，當他在「上彈及退彈
區」為佩槍上彈期間，突走火鳴槍一響。上
司聞訊大為緊張，初步調查相信僅屬意外，

事後將佩槍及子彈檢走，調查走火原因。
按照規定，警員在上彈時槍嘴要斜向㠥牆

壁，避免走火時子彈反彈傷及自己和旁人。
另外，上彈區的牆壁會加裝特製木板，令走
火的子彈更大機會嵌入木板之中。

去年7月，九龍城警署亦發生佩槍走火事
件，隸屬九龍城巡邏小隊一名離開學堂僅3個
月「新㡈師姐」，在槍房領取佩槍準備出更當
值，當她上彈期間佩槍突意外走火鳴槍一
響，幸無傷人。

香港文匯報訊 (記者 杜法祖) 被頒令破產的補習天王
范浩揚（K. OTen）早前遭財產受託人懷疑，在破產
前暗中將巨額資產轉移到母親江淑珍名下，企圖詐騙
債權人，范母亦被法庭頒令凍結5,900萬元資產。受託
人追查下發現范母交代資產不盡不實，她曾出售3個物
業獲利，並有18張保險單從兒子轉到她名下。惟范母
反駁指，她是兒子補習業務的「真正老闆」，有關資產
全屬她所有。財產受託人懷疑，范母江淑珍及由她持
有的金庫貿易公司及尼奧有限公司，暗中代范浩揚持
有資產。及後受託人向法庭申請，成功凍結范母5,900
萬元，去年更要求14家財務機構披露范母財政狀況。
與此同時，范母亦申請從凍結資產中提取款項支付訟
費及生活費。

受託人昨庭上披露，范母申報有844萬元資產，惟追
查下發現她實際持有資產遠超此數目。發現包括：

（一）她持有灣仔、何文田及旺角3個物業，單是出售
灣仔及何文田2物業已套現870萬元，另出售旺角物業
有60萬元「落袋」；（二）為范浩揚處理補習生意的
次被告金庫貿易，與她的戶口之間有多筆錢銀往來，
而她最終「淨袋」95.3萬元；（三）案中被告尼奧有限
公司由金庫貿易轉贈500萬元，范母解釋轉賬用作支付
尼奧營運開支，但事實尼奧卻無實質業務；及（四）
有18張范浩揚持有的保險單轉至范母名下。

子月薪10萬 另獲贈房津4萬
范母一方指，她打理補習業務比兒子更出色，又為

公司引進視像補習班，故她才是「真正老闆」，有關資
產全屬她所有，而非兒子轉贈。此外，她會每月向兒
子支薪10萬元，另送贈房屋津貼3萬至4萬元。惟法官

質疑金庫貿易成立初期，兩母子股權各據一半；范每年收入約
1,500萬元，也沒理由月薪只得10萬元。但究竟有關資產的實際
權益是否歸於范母，法庭仍未定奪，案件最早於今年8月開審。

法庭頒令范母須賠償35萬元予受託人，但她可從凍結資產獲得
一筆過30萬元支付日後訟費，每月亦可獲9萬元生活費。

范浩揚於2006年由英皇教育「跳槽」至現代教育，後被法庭裁
定毀約，因敗訴須向英皇教育賠償連同訟費逾千萬元，但他一
直拒絕賠償，英皇教育終於2010年成功申請范破產。

香港文匯報訊（記者 郭兆東）「二尖瓣返流」患者血液倒流隨時猝
死，過往只有不足一半患者能以外科手術延命，但自本港引入三維

（3D）超聲波掃描技術後，醫生可於開刀前作全方位風險評估，手術成
功覆蓋至逾90%患者。中文大學醫學院指出，透過有關技術，亦發現一
旦「二尖瓣環」由正常的馬鞍形變為扁平形，將發展為嚴重的「二尖
瓣返流」，現階段認為變形與退化及壓力有關，日後將進一步研究箇中
成因。人能活㠥，全靠心臟中的「二尖瓣膜」令血液由左心房流至左
心室，為身體各處提供新鮮血液。不過，一旦「二尖瓣膜」不能在正
確位置閉合時，就會出現「二尖瓣膜脫垂」，令血液倒流形成「二尖瓣
膜返流」，患者會出現呼吸困難、疲勞、腳部腫脹等徵狀，若治療不當
更會出現心衰竭，死亡率高達30%。

要治療「二尖瓣膜返流」，以往醫生只能以傳統二維（2D）心臟超聲
波掃描檢查，在橫切面觀察心臟，並需進行外科手術，才能以肉眼評
估應為病人修補心瓣，還是更換整個「二尖瓣膜」，除增加病人手術風
險之餘，更只有不足一半患者能成功修補心瓣。

中大醫學院心臟科教授李沛威表示，若參照海外研究數據所得，本
港約有20萬「二尖瓣膜脫垂」患者，佔整體人口約3%，當中更會7%患
者發展為嚴重的「二尖瓣返流」，情況不容忽視。他稱，中大醫學院為
有效診斷有關症狀，於2009年引入全港首部3D超聲波掃描器，並為112
名患者及非患者進行研究，結果發現正常的「二尖瓣環」應呈馬鞍
形，一旦過度磨損就會加速退化為扁平形，損壞心瓣結構，並導致瓣
肌腱破裂，最終發展為嚴重的「二尖瓣返流」。

他又稱，雖然扁平二尖瓣環患者出現嚴重「二尖瓣返流」的風險，
是正常患者的7倍，但有賴3D超聲波掃描技術，醫生已可在患病初期，
透過胃鏡為患者進行無創掃描，以立體影像觀察心臟情況，並評估應

採取的手術類型及風險，令成功修
補心瓣的患者增至佔整體逾90%。

李沛威指出，雖然已能提高手術
成功率，但有關症狀的成因仍屬未
知之數，初步估計與基因變異及年
老有關，同時高血壓及生活不規律
等亦會影響病變機會，故建議高風
險病人注意體重及血壓，學院日後
將進一步研究箇中成因。

警署傳槍聲 警上彈走火

■王維基到醫院探望因公墮山澗

受傷攝影師。 ■救援人員在企嶺下搶救傷者。
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