
書面質詢
施家倫議員

就本澳急診醫療服務提出質詢

　　根據統計暨普查局資料顯示，2022年急診服務求診人次雖按年減
少4.2%至37.3萬，然而年齡在15歲以下（96,507人次）和65歲及以上
（71,932人次）的分別增加3.0%和2.6%，且近三年維持超過35萬人次水
平，均反映持續完善本澳醫療急診服務有其必要性。

　　為逐步優化改善急診服務，以仁伯爵綜合醫院為例採取四級分流制
度，並於2023年建立電子監測預警系統，實時監測仁伯爵綜合醫院急診
就診人數、平均候診時間及急診留觀人數，若急診輪候時間超過120分鐘
時或急診病床使用率達至警戒線，衛生局局長、副局長和仁伯爵綜合醫
院院長等的手機就會收到通知，以便即時調配人手或內部病床，減少居
民輪候時間。而據局方所指，急診方面平日的候診人數約700人，緊急病
例的平均等候時間少於30分鐘，非緊急約60至90分鐘。在流感高峰期間，
急診每日求診數高達1,300人，非急病例的平均輪候時間維持2小時內，
相關工作值得肯定。

　　然而，在急診分級診療體系實際操作中，由於提供夜診服務的普通
科門診診所一般在晚上十時停止服務，如非緊急病例市民在深夜需要求
診時，除少數在深夜或通宵營業的私營醫療機構外，便只能前往公立醫
院急症室，加上夜間急診醫護人員減少以致急症室輪候時間長，患者分
流機制不完善，都會影響真正急重症患者的及時救治。為此，有業界期
望當局可考慮加大與私營機構合作，以購買服務形式提供通宵診療服務，
當在確保患者為非緊急病例時，可引導其前往鄰近適宜的合作服務醫療
機構，從而分擔公營醫院夜間急診壓力；同時研究利用“一戶通”開發線
上預約急診掛號系統、自動排隊叫號服務等，提升患者就醫體驗。

　　另一方面，面對快速回應和高效處理的急診服務，醫護人員往往涉
及工作量大、時間壓力、任務緊迫等因素，容易導致疲勞、精神緊張等

           第 1 頁  共 2 頁



問題。參考內地不少醫院均與義工團體合作，針對醫院門診量較大，掛
號、繳費、諮詢的患者較多的特點，安排適當的義工在醫院提供就醫指
引、秩序維護、解答諮詢、意見搜集等服務，為醫院服務開展和發展發
揮了重要的作用。

　　為此，本人提出以下質詢：

　　一、目前本澳在急診輪候時間方面雖較以往有所改善，然而市民在
深夜需要求診時，都只能前往公立醫院急症室，以及少數提供通宵服務
的私營醫療機構，變相為急診服務帶來壓力。對此，請問當局有否掌握
本澳私營醫療機構夜診服務人次和項目如何，會否考慮加大與私營機構
合作，以購買服務形式提供通宵診療服務，當在確保非緊急病例，可將
患者引導、分流至鄰近適宜的服務醫療機構，減輕醫院急診室壓力？

　　二、為節省患者現場等候時間和醫護人員工作負擔，請問當局會否
研究利用“一戶通”開發線上預約急診掛號系統、自動排隊叫號服務，以
進一步推進本澳急診醫療服務信息化？

　　三、面對醫護人員工作壓力，有意見指出可參考內地在醫院增加義
工培訓，研究與本地義工機構給開展相關培訓課程，為患者掛號、陪診、
諮詢等協助服務，以進一步提高醫療機構診療服務，請問當局對此取態
如何？

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

           第 2 頁  共 2 頁

http://www.tcpdf.org

		2024-04-26T12:43:42+0800
	Ka Lon SI




