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醫局：「封刀」決定合理公正
余卓文不滿選擇性搵病例 專家指技術差缺經驗太自信

陳馮富珍：取締活禽市場助控禽疫
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鴻福堂有機黑豆漿
菌超標籲停飲
香港文匯報訊（記者 張文鈴）食物安
全中心昨日表示，「鴻福堂」有機黑豆豆
漿懷疑受蠟樣芽胞桿菌污染，呼籲市民應
停止飲用。該批次有問題的豆漿在本港生
產，每樽350毫升，食用期限是今年7月5
日。生產商表示，受影響批次產品已無存
貨。食安中心暫未發現有受影響批次飲品
出售。
食安中心發言人指，檢測結果顯示，其
中一個樽裝有機黑豆豆漿樣本，每克含蠟
樣芽胞桿菌54萬個，超出指引的10萬
個。根據《即食食品微生物含量指引》，
每克食物內含10萬個或以上的蠟樣芽胞桿
菌，會危害食用者的健康，可能引致腸胃
不適，例如嘔吐及腹瀉。

生產商遭警告
中心已向生產商發出警告，並會考慮作
出檢控，生產商表示產品已無存貨，中心
巡查市面零售點，暫未發現受影響飲品出
售。發言人指，雖然飲品已過食用期限，
為審慎起見仍呼籲市民停止飲用。市民如
飲用產品後不適，應盡快求醫。

獨立委員會聘請兩名海外專家檢視余卓文處理的11
宗手術，其中有3宗手術專家特別關注，包括一宗

俗稱「通波仔」手術，將未完全張開的支架留在血管，
在無進一步處理下就完成手術，病人在手術後17個月
胸部受感染死亡，專家認為手術做得差，不能接受。
另一宗是俗稱「TAVI」的導管主動脈瓣植入手術，
手術一般是由兩人合作進行，但余當時選擇一人擔任
主、副刀的角色，專家對此提出質疑。

倡余做複雜手術須受評估
除了技術，報告亦批評余卓文的為人，指他過於自
信。當中兩宗個案包括左心耳手術及「通波仔」手術遇
到困難，原本有另一名富經驗醫生在場，可幫助他移除
卡着的工具，但余卓文拒絕接受他人幫助，專家形容是
奇怪和不適當。報告又指，由余卓文和他的團隊合作關

係，明顯看到他們團隊精神差劣，認為是余的責任。
報告建議考慮一位海外專家的建議，准許余卓文可重

新執刀進行簡單的「通波仔」手術，而複雜的「通波
仔」手術、經導管置換心瓣膜手術（TAVI）及左心耳
封堵手術（LAAO）則應先由專家評估是否可行，醫管
局應聯同中大公平及適時考慮採納意見。
醫管局行政總裁梁栢賢認同專家建議，稱「通波仔」
手術和其餘涉及高風險複雜手術的復職安排，會與中大
一併商討。
他解釋，余卓文是中大僱員，難以單方面由醫管局決
定，強調並非把責任推予中大。
梁續指，若余不同意報告可提出申訴，他會在數日內
與中大討論報告提出的建議，尤其有關心臟部門在協調
上是有問題。他又認為，余卓文本身是心臟科部門主
管，一旦內部誠信出現問題，所有臨床管治問題都會發

生，這也是醫管局關注的重點。
醫管局獨立檢討委員會主席彭耀佳則說，報告就「封
刀」事件提出多項建議，包括討論醫院員工不良表現
時，要有人事部的人員在場；醫管局應盡快加強臨床管
治工作；建立正確渠道讓員工表達對臨床工作的關注；
應聯同大學檢討榮譽委任制度以及為重要的會議紀錄做
好文書紀錄存檔。

余：針對性格問題太主觀
他又聲稱，調查過程是憑良心做事，稱自己不認識余
卓文，與當時的威院總監亦沒有私交，至於另外兩位委
員亦是以公平公正的態度對待事件，希望找出真相，事
前沒有既定立場，到最後是基於證據作出結論。
他又指，余卓文並非停工，仍有科研及教學工作，院
方只是暫停他處理其中3種手術。

余卓文則認為，報告內容部分指控不公道，形容是
「欲加之罪、何患無辭」，聲稱報告結論針對他個人性
格問題，是諷刺及主觀，又指調查長達十多個月，自己
在公開報告之前未獲准閱讀報告，程序不公義。

高永文：須完善溝通機制
食物及衛生局局長高永文說，醫管局報告參考了海外
專家、專家小組及余卓文意見，考慮相當全面，局方下
一步將詳細研究報告，並同醫管局跟進。他說，留意到
報告認為威院暫停余卓文的部分臨床職務，決定恰當，
過程亦適當，但應早點通知余卓文，雙方溝通不完善。
中大亦表示，對於報告確認大學與醫管局，當日以病
人安全為大前提，暫停余卓文相關臨床職務的決定是合
理及恰當，表示歡迎。發言人說，大學會先詳細研究報
告內容，再與醫管局及威院商討，跟進報告建議。

香港文匯報訊（記者 張文鈴）中大心臟科

教授余卓文被威爾斯親王醫院「封刀」事件

擾攘逾一年，醫管局委任的獨立檢討委員會

昨日公布調查報告，認為威院「封刀」決定

是合理及公平公正，作出決定的大前提是基

於病人安全。專家批評多個手術顯示余卓文

技術不足、欠缺經驗、過分自信、拒絕其他

人幫助，專家建議在處理複雜手術時，他須

要接受監督和評核。余卓文則不滿威院「選擇

性」找了11宗病例，對他進行評核是不夠客

觀，又聲稱是「欲加之罪、何患無辭」。

香港文匯報訊 (記者 文森)內地活雞供港暫停逾4個月，
政府原先計劃於6月中恢復內地活雞供港，惟至今仍未恢
復，並將會在2星期內公布內地活雞恢復供港的安排。世
界衛生組織總幹事陳馮富珍在北京接受訪問時表示，長遠
有需要取締活家禽市場，這是控制禽流感爆發的正確方
向，但不評論香港政府暫停內地活雞供港的情況。另促請
中國加強控煙。
正在北京訪問的本港前衛生署署長、現任世界衛生組織
總幹事陳馮富珍表示，從科學理據和過去多年來的實踐經
驗，香港長遠是有需要逐步取締活家禽市場，是控制禽流
感爆發的正確方向，但具體的取締時間表應由港府訂立。

逐步取締 兼顧業界生計
她解釋，由1997年起，香港定期爆發禽流感，當中活家

禽市場是高危地方，因為雞籠往往洗得不太乾淨，而且又
不是定期清洗，當市民購買活雞時，容易與帶有病毒的雞
隻糞便接觸，從而染上疾病。
陳馮富珍又強調，取締活家禽市場要一步一步做，在確

保市民安全的同時，亦要兼顧活家禽銷售者的生計。但她
表示，「不在其位，不談其政」，故不便評論香港政府禁
止內地活雞供港的決定，但她相信港府有自己的考慮因
素，亦一直有嚴謹的疾病預防措施。

另外，陳馮富珍表示，中國每年有超過100萬人死於與
煙草有關的疾病，形容數字驚人，預計到2050年這個數字
更會升至300萬，建議中國需要馬上採取行動，加強控煙
政策，包括禁止香煙廣告、提高煙稅等，並期望北京明年
可以做到公共場所全面禁煙。
陳馮富珍又指，中國人口逐步老化，癌症、心血管病和

糖尿病等病將增加，中國需要穩固的初級衛生保健系統，
認為中國要繼續推進醫療改革。她亦就中國在控制H7N9
禽流感疫情上透明度及防控蔓延工作取得顯著成就，得到
國際社會及各國衛生部門認同，並鼓勵中國繼續努力推動
公共衛生、偵測和預防措施。

胃腸基質瘤罕見 口服靶藥增存活率
香港文匯報訊（實習記者 李慧妍）香港每年發現約100

多宗胃腸道基質腫瘤（GIST)新個案，患者的年齡中位數
為63歲，發病高峰期則為40歲以上，有近一半GIST病人
被診斷為高轉移和高復發風險組別。而國際研究顯示，手
術切除腫瘤後3年期間，以口服標靶藥物作輔助治療，可
提升5年存活率至92%，但標靶藥物費用昂貴，每年高達
20萬元。
胃腸道基質腫瘤是一種發生在腸壁及胃腸壁間葉組織的
罕見癌症，而大部分個案都與基因變異有關，其中約75%

及10%的患者有KIT和PDGFRA基因變異，並主要影響消
化道，亦會波及其他鄰近組織。由於GIST屬於「隱形殺
手」，早期症狀難以察覺，現時香港的標準治療方法是以
手術切除腫瘤為主。香港中文大學醫學院內科腫瘤科專科
醫生龍浩鋒表示，手術切除對低風險GIST病人是有效療
法，但對於高風險病人則需以標靶藥物作輔助治療，提升
整體和無病存活率。

術後黃金3年 食貴藥保命

香港中文大學醫學院外科學系上消化道及代謝內分泌
外科主任吳國偉指，每兩位高風險病人就有一人在手術
後5年內很大機會出現復發，而把握術後3年的治療黃金
期，可把病人術後的5年整體存活率由81.7%提升至
92%。他認為，手術後服用「伊馬替尼」（Imatinib）或
「舒尼替尼」（Sunitinib）可抑制異常蛋白的表現，達到
控病效果，減少復發機會。
現年78歲的莊婆婆於05年時接受上消化道內視鏡檢查，發

現胃部有一顆直徑達10cm的GIST腫瘤，完成切除手術後，
因公立醫院不能提供標靶藥物「伊馬替尼」作術後輔助治療，
令病情再次復發，最後需要自費服用「伊馬替尼」。她指，
已服用「伊馬替尼」9年，每年需自費24萬元，令她難以負
擔，幸好近年取得撒瑪利亞基金資助，才紓緩財政困難。

■有多名支持余卓文的市民昨日到醫管局請願。 梁祖彝 攝
■獨立檢討委員會公布調查報告，認為威院「封刀」決定合理及公平公正，前提是基於病人安
全。 香港文匯報記者梁祖彝 攝

香港文匯報訊（記者 葉佩
妍）《香港配方奶及相關產品
和嬰幼兒食品的銷售及品質守
則》（下稱《香港守則》）的
草擬本已於去年2月28日完成
為期4個月的公眾諮詢，並將
於本月21日於立法會衛生事務
委員會公布諮詢結果。致力支
持推動母乳餵哺的聯合國兒童
基金會紐約總部營養專家（法
律）David Clark昨日與食物及
衛生局局長高永文會面，就落
實及推行《香港守則》交換意
見。
根據2012年衛生署家庭健

康服務的資料顯示，本港首6
個月全母乳餵哺率只有2.3%，
屬全球最低的國家及地區之
一，Clark表示不以母乳餵哺
的兒童有較高的機會患上肥胖
症、糖尿病，甚至影響腦部發
展。他又舉例稱，如以母乳餵
哺多於4個月，可降低嬰兒感
染肺炎的機會達72%。
對於香港餵哺母乳的文化比

較薄弱，Clark認為最大的原
因是本港的嬰幼兒食品公司廣

告太過盛行，「我從未在其他地方見
過那麼多的奶粉廣告，它們令父母們
相信奶粉能代替母乳，難怪香港的母
乳餵哺率這麼低，政府應盡快落實
《香港守則》從而禁止那些廣告。」
另外，UNICEF愛嬰醫院香港協會

副主席葉麗嫦表示，世界衛生組織建
議嬰兒首6個月應以全母乳餵哺，但
很多本港母親也要上班，因此她認為
職場應提供協助，例如彈性上班時間
或於公司安排較私人的地方讓母親們
擠出母乳並妥善儲存。

■余卓文稱不滿選擇性搵病例。 曾慶威 攝


