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酒樓晚膳 34人疑食物中毒
【本報訊】34 名市民在葵涌石蔭商場茗苑酒家進食後

，懷疑食物中毒，其中1人一度入院，全部人現時情況穩定
。衛生防護中心正調查事件。

34名懷疑食物中毒的市民，包括15男及19女，年齡由
24 至 58 歲，他們於星期日（本月 9 日）晚上在茗苑酒家晚
膳，於用膳約 13 小時後，陸續出現腹瀉、嘔吐、噁心和
腹痛病徵。當中9人曾經求診，1人需要入院診治，現已出
院。

【本報訊】香港兒科醫學會調查指出，兒童感染腸胃炎
的情況普遍，但家長對病毒造成的後果認知低，以為腸胃炎
只是屙嘔肚痛，不知嚴重者可致休克甚至死亡。醫學會呼籲
家長在幼兒出生後6個月內，接種口服疫苗。

本港每年的 11 月至 3 月是病毒性腸胃炎的高峰期。香
港兒科醫學會訪問了625位育有5歲或以下子女的家長，了
解他們對病毒性腸胃炎認知及預防。

調查結果顯示，43%受訪者的子女曾經感染腸胃炎，顯
示情況普遍。39%及67%家長不知道輪狀病毒及諾如病毒為
冬季常見的腸胃炎病毒，95%受訪者以為腸胃炎僅會導致腹
瀉，93%以為只會導致嘔吐，77%及 72%人以為只會導致脫
水或發燒，而近70%家長不知道可能引致一些嚴重的後果如
休克、抽筋、痙攣，甚至死亡，顯示家長容易忽略腸胃炎的
嚴重後果。

調查又顯示，82%家長認為勤洗手有助預防病毒性腸胃
炎感染，78%認為用消毒劑清潔家居及用品，有助預防感染
，不過研究顯示，保持家居衛生未必能減低子女感染的
風險。

香港兒科醫學會會長趙長成醫生表示，目前最有效預防
輪狀病毒感染方法，是讓幼兒出生後6個月內接種口服疫苗
。雖然調查顯示有73%家長認為接種疫苗有助預防感染，然
而當中卻有近40%家長表示，未決定或不會為子女接種疫苗
，顯示部分家長知而不行。踏入病毒高峰期，香港兒科醫學
會提醒家長，盡早在幼兒出生後6個月內完成接種口服疫苗
，為幼兒增加免疫保護。

【本報訊】有家庭醫生指出，本港流感疫苗接種比率遠
較30% 「有效社區接種率」為低，反映病毒在社區的傳染力
仍然高，加上今年冬天較往年長而冷，免疫力低下的長期病
患者，除自身易患流感外，更可成為傳染中介，呼籲他們注
射流感疫苗。

寒流往往引起流感肆虐。根據天文台早前的預測，香港
今年的冬天會較去年更冷，寒流的持續時間，將由正常的7
至8日，延長至10日，今年的12月更有機會成為過去10年
最寒冷的 12 月。但根據衛生署數字，流感注射計劃自 9 月
24 日展開至今，只有 13 萬人接種，包括 2.64 萬兒童、7.16
萬長者及3萬院舍長者及醫護人員，情況未算理想。

家庭醫生林永和指出，去年本港流感疫苗接種人數只有
50 萬人，估計今年情況也差不多，這遠較流行病學推斷的
30% 「有效社區接種率」為低，反映病毒在社區傳染力仍然
高。

林永和續指，根據衛生防護中心資料，今年初流感疫潮
，由往年的 1 至 3 月，為時約 9 星期，大幅延長至 7 月底，
長達半年，導致入院接受深切治療及死亡個案都較上個年度
飆升，其中以長者和長期病患者最受影響。他解釋，長期病
患者的健康狀況較差，屬流感高危一族，若不接種流感疫苗
以增加體內抗體，恐怕難以抵抗明年1、2月的流感高峰期
，故呼籲長期病患接種流感疫苗。

病人互助組織聯盟主席曾建平表示，長期病患者除自身
易患流感及出現併發症外，更被視為流感擴散的中介人，因
此，只有當他們接種疫苗，具有免疫力，社區才能發揮 「族
群免疫」的成效。

【本報訊】衛生防
護中心總監曾浩輝本月
底卸任後的動向惹人關
注，他昨日表示，首先
會與父親到澳洲探訪親
友，並順道欣賞澳洲網
球公開賽，稍後再到法
國及意大利旅遊，實行
盡情 「嘆世界」。至於
新任總監繼任人選，預
料將於月底前揭曉。

即將於本月 28 日
離任的曾浩輝，在昨日
的衛生署年度傳媒午宴
上，成為全場焦點，記
者不但追問其去向，更
爭相與他合照。他表示
，離任後會與父親到澳
洲探望親友，並會到墨爾本、新西蘭旅遊，喜歡打網球的曾
浩輝更會順道欣賞澳洲網球公開賽，他自詡是 「第240號種
子，可惜抽籤未能抽中與費達拿對打，只能與祖高域對賽。
」曾並透露，稍後會再赴法國及意大利旅行，笑言任內已儲
下約200天假期，現時是 「逗住糧」去旅行。

衛生署署長陳漢儀首次出席年度傳媒午宴，她稱食物安
全中心過往的工作範疇較少，現時在衛生署接觸的範疇則較
多。

【本報訊】記者鄧如菁報道：政府擬立法規管
私營骨灰龕場，食物及衛生局局長高永文昨日表示
，當局正準備一批臨時龕位作過渡安排，強調任何
違規私營龕場炒賣活動都是徒勞無功。有立法會議
員擔心，一旦市民購買的龕位被評為不合法，會引
起混亂。政府計劃在明年第 4 季，向立法會提交
《私營骨灰龕場條例草案》。

立法會食物安全及環境衛生事務委員會昨日開
會討論骨灰龕事宜，高永文在會上表示，政府計劃
在明年第 4 季，向立法會提交規管《私營骨灰龕場
條例草案》，建議日後除了華人永遠墳場及殮葬商
經營的私營龕場，以及 「存在已久」，但未能完全
符合現行法例的龕場，可獲永久豁免，其餘的都必
須申領牌照，有效期5年。

立法會議員梁美芬表示，關注當局未能阻止違
規龕場擴建，影響附近居民。立法會議員陳家洛亦
質疑，對 「存在已久」的實質年期沒有作出定義，

擔心有不法之徒利用法例未成立的真空期，聲稱龕
場已被規範化，進行炒賣。高永文指，私營龕場最
近十幾年才一窩蜂成立，不屬於 「存在已久」，
強調任何違規炒賣活動都是徒勞無功，市民光顧
亦要自行承擔風險，各部門亦會按現行法例巡查
監管。

對於有議員擔心個別龕場不獲發牌，政府如何
處理，高永文回應指，當局會有準備機制，但不希
望 「等於自動用常規的骨灰龕安置這些骨灰，這可
能會對其他人不公道。而且更重要，可能這段時間
內變相鼓勵更多人去加入經營違法骨灰龕。」他說
，食物環境衛生署考慮準備一批臨時龕位，但只可
以暫時儲存骨灰。

高永文稱，政府去年底就規管私營骨灰龕場，
展開第二階段公眾諮詢，收到逾 150 份意見書，普
遍支持政府訂立相關發牌制度。當局會因應意見作
進一步研究，委託顧問評估對營商環境影響。

規管草案明年第四季提交立會

政府研豁免三類私營龕場

長期病患易成傳染中介
醫生籲打針抗流感侵襲

兒童腸胃炎嚴重可致死
醫學會促接種疫苗預防

男子染金黃葡萄球菌亡
【本報訊】一名有末期病患的52歲男子，感染入侵性

社區型耐藥性金黃葡萄球菌，患上肺炎不治，是今年第4宗
死亡個案。衛生防護中心提醒市民保持警覺，不要濫用抗生
素，免受社區型耐藥性金黃葡萄球菌感染。

該名病人在東區居住，10月16日因胸口疼痛入住瑪麗
醫院，同月22日轉送東華醫院接受紓緩治療，但情況逐步
惡化，患上肺炎，最終在上月24日不治。他的氣管分泌樣
本被驗出含社區型耐藥性金黃葡萄球菌。

衛生防護中心資料顯示，今年是社區型耐藥性金黃葡萄
球菌自 2009 年起納入呈報機制以來，感染個案最多的 1 年
，由2009年錄得368宗，升至去年的624宗，今年截至昨日
已有759宗，4年來總數達2246宗。當中，有12宗死亡個案
，包括09年的5宗，10年的1宗，11年的2宗，及今年以來
的4宗，但其中只有4宗是因感染社區型耐藥性金黃葡萄球
菌而死亡，每年各有1宗。

公院非本地人及私家醫療服務建議調整收費
非本地病人使用服務*

普通科診療所

急症室

嬰兒護理室

深切治療病房

社區專職醫療服務

普通科病房

私家病人使用服務

其他醫院頭等病房

急症醫院頭等病房

深切治療病房

磁力共振造影

診斷由私家醫生轉交的X光片

*為不包括婦產科服務 資料來源：食物及衛生局

現行收費

215元

570元

640元

13900元

1050元

3300元

現行收費

3300元

3900元

9900元

3100元至9000元

800元至1800元

建議調整收費（升幅）

385元（79%）

990元（74%）

1110元（73%）

23000元（65%）

1730元（65%）

4680元（42%）

建議調整收費（升幅）

5610元（70%）

5640元（45%）

14600元（47%）

3000元至20000元（-）

1150元至4200元（-）

立法會扶貧小組委員會就設立貧窮線，昨日舉行
兩節合共三個半小時的公聽會，31 個團體的代表出
席發言。樂施會早前有報告顯示，現時本港貧窮人口
有110萬，在職貧窮人口超過60萬。樂施會香港項目
政策研究員何俊傑建議，以家庭入息中位數的50%為
基準，協助基層得到基本生活保障。他認為，政府應
只制訂一條官方貧窮線，並可考慮以開支的模式來量
度貧窮，以評估現時社會福利金額是否足夠滿足貧窮
人口基本生活需要。

工聯倡設基本生活保障
工聯會社會事務委員會委員朱天樂亦建議以入息

中位數制訂貧窮線，但不能一刀切，可以入息中位數
50%至60%作一個較大覆蓋面的量度標準（現時個人
入息中位數為12,800元），以了解貧窮人口的組成及
數量。另外，工聯會認為政府要訂定 「基本生活保障
線」，了解貧窮人口購買必需品佔總開支的比例，保
障他們的基本生活。

港九工團聯合總會主席李國強則認為，政府可以
入息中位數不同百分比訂出不同水平的貧窮線。他認
為政府首先要訂出最基本生活保障線，可對處於保障
線以下人士作出 「補底」措施，先解其燃眉之急。而
其他第二或三條貧窮線則可作促進措施，如教育及培
訓工作，讓他們可向上流動，以防更多人跌入最基本
生活保障線。

多個地區團體均表示，生活成本上升，令基層市
民的壓力不斷加大。關注草根聯盟代表陳少娟說，通
脹令婦女生活百上加斤，自己每日在彷徨中過生活，
曾試過要向銀行借貸替子女買書，希望政府可以有政
策為基層家庭減壓。另外，有不少團體表示，人口老化

、長者貧窮問題近年越來越嚴重，訂出 「貧窮線」對
長者至為重要，又多次要求政府推行全民退休保障。

張建宗：未有既定立場
張建宗強調，本屆政府重視貧窮問題，有信心、

決心及誠意改善問題，訂出貧窮線反映政府有承擔並
面對問題。他表示政府現時對貧窮線持開放態度，未
有任何既定立場及方案，會繼續聽取民意。政府會於
明年首季展開相關工作，並希望明年內有初步方案。
他說，貧窮線是一個客觀標準量度政府扶貧政策是否
到位，政府會繼續推出短、中、長期扶貧政策幫助基
層，即使貧窮線未能在短時間內設立， 「不代表無貧
窮線市民就比較辛苦」。

月底離任四圍嘆世界

曾浩輝現場觀澳網賽

政府重設的扶貧委員會，首要工作是
制訂貧窮線，勞工及福利局局長張建宗昨
日在立法會扶貧小組委員會的公聽會上表
示，希望明年內可就貧窮線訂立初步方案
。出席公聽會的團體普遍認同，貧窮線的
定義可參考歐盟及經濟合作與發展組織的
做法，即是以家庭入息中位數50%作為貧
窮線。有團體認為，可設立多於一條貧窮
線。

本報記者 張綺婷

▲長者貧窮問題近年越來越嚴重，訂出「貧窮線」
有迫切性 資料圖片

▲張建宗表示，希望明年內可就貧窮線訂立初步
方案 本報記者杜漢生攝

▲月底離任的曾浩輝可盡情 「嘆
世界」 ，難怪一臉輕鬆

▲高永文表示，規管私營骨灰龕場條例草案，明年
第4季提交立法會 本報記者杜漢生攝

【本報訊】記者張綺婷報道：環境局
副局長陸恭蕙昨日承認，政府過去對交通
情況控制欠佳，導致車輛排放令路邊空氣
污染指數惡化。有立法會議員建議在全港
各區設置路邊空氣監測站。陸回應時表示
，現時的監測站已經能夠提供足夠數據，
但局方會考慮公眾要求，增加數量。

審計報告早前批評本港空氣污染指數
長期不達標，昨日在立法會政府帳目委員
會上，陸恭蕙說，事實上本港路面排放的

確是有所增加，政府在路面車輛排放方面，控制未如
理想。環境保護署署長王倩儀亦說，空氣污染指數反
映五種空氣污染物中最高的一種，當局已經控制多種
污染物，只是暫未能控制二氧化氮和臭氧。

民建聯立法會議員陳克勤說，本港多個地區都有
空氣污染問題，現時只有三個路邊空氣監測站是否足
夠代表全港空氣污染情況。陸恭蕙回應，現時的監測
站已經能夠提供足夠數據，無需要再建更多監察站，
但局方會考慮公眾要求，增加數量。

環保署助理署長莫偉全解釋，建設一個監測站需
要 300 萬元，每年營運開支約 150 萬至 200 萬元。而
路邊空氣監測站選址在銅鑼灣、中環及旺角，是因為
該處人口多、加上區內很多高樓大廈，阻礙污染物消
散，科學上是空氣污染問題最嚴重的地方，所以認為
沒有需要再加設監測站。
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▲ 陸恭蕙承
認，政府過
去對交通情
況控制欠佳
，導致車輛
排放令路邊
空氣污染指
數惡化
資料圖片

【本報訊】本報記者鄧如菁報道：公立醫院非本
地病人及使用私家醫療服務病人收費過去九年沒有調
整，食物及衛生局向立法會提交文件，建議提高有關
收費，平均加幅45%，其中非本地病人使用急症室服
務收費增幅達74%；普通科診療所服務費用加幅更近
80%。新收費計劃於明年四月實行，立法會衛生事務
委員會下周一將討論調整收費事宜。

新收費明年4月實行
食物及衛生局向立法會衛生事務委員會提交文件

顯示，除了非合資格人士產科服務及私家病人診症費
外，醫院管理局自 2003 年後已沒有調整非本地病人
及私家病人收費，為了追回成本，是次加幅將按下年

度成本預算作出調整。當局建議，非本地病人收費平
均加幅 44.5%，其中使用急症室服務收費由 570 元增
至990元，使用普通科診療所門診則由215元，增至
385 元，普通病房住院費由每日 3300 元加至 4680 元
。至於公立醫院私家診症服務收費亦計劃增加45%。

另外，文件提到，過往在本港工作或就讀人士若
使用未有交還的非香港永久性居民身份證，使用醫療
服務時亦可獲資助，因而令政府收入有所損失。當局
去年一月獲財務委員會撥款推行 「非香港永久性居
民身份證持有人使用獲資助公營醫療服務資格的聯
機核實系統」計劃，有助堵塞漏洞和避免政府收入
損失。而有關聯機核實系統正開發中，預期明年年
底啓用。

非港人急症室收費加75%


